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PREFACIO

De acordo com a Portaria GM/MS N° 2.135, de 25 de setembro de 2013, incorporada na Portaria de
consolidacdo n° 1/2017, o Plano Municipal de Saide (PMS) pode ser entendido como um instrumento
central de planejamento para a defini¢cdo e implementagdo das iniciativas municipais no ambito do SUS, a
serem executadas no periodo de quatro anos. O PMS deve explicitar os compromissos da gestdo/governo
municipal para o setor salde, e sobretudo, refletir, a partir da analise situacional local, as necessidades de
salude da populacdo e as suas peculiaridades. Portanto, configura-se como base para a execugdo, O
acompanhamento e a avaliacdo da gestdo do sistema de saude, além de contemplar todas as areas da atencao
a saude, de modo a garantir a integralidade desta atengéo a populacéo.

O PMS deve ser elaborado no exercicio do primeiro ano da gestdo municipal em andamento, e
executado a partir do seu segundo ano, até o primeiro ano da gestdo subsequente. Desse modo, 0 presente
PMS de Séo Cristovéo (SE) foi elaborado no ano de 2021 para ser executado no periodo de 2022 a 2025.
Atualmente, o PMS 2018-2021 do municipio possui 10 diretrizes, 10 objetivos e 49 metas, as quais
englobam seus respectivos indicadores, e encontra-se no ultimo ano de execugdo destas metas. No PMS de
Séo Cristdvado (SE) 2022-2025, por sua vez, foram definidas 22 diretrizes, 56 objetivos e 216 metas com
seus conjuntos de indicadores correlatos, apds a elaboracdo e/ou execucdo das seguintes etapas: Guia
Instrutivo do Plano Municipal de Sadde, Oficinas preparatorias, Consulta publica on-line, Oficinas
presenciais com as comunidades das cinco macroareas de Sdo Cristovao, Seminario com os profissionais de
satde, Analise situacional local (Historia, Geografia, Perfil Sociodemogréafico, Assistencial, Mortalidade,
Morbidade, Materno-Infantil e Indicadores) e 13* Oficina Geral de Planejamento Local e Participativo —
contou com a participacdo do Prefeito Municipal, Representacdes Estaduais, Conselheiros Municipais de
Salde, Secretaria, Diretorias e Coordenacdes da SMS de Sédo Cristovao, Trabalhadores do SUS e
Comunidade.

Desse modo, o PMS de S&o Cristovao (SE) 2022-2025 caracteriza-se como instrumento principal
de planejamento e gestdo do SUS municipal, embasado na identificacdo de problemas e desafios da atencéo
a saude local, que por sua vez foram identificados nas discussdes in loco com a populagdo e também
evidenciados na andlise situacional municipal e mapeamento da rede de salde, com vistas a indicar
propostas de mudancas / melhorias nestas vertentes. Esse processo critico-reflexivo ocorreu de forma
coletiva, com diversos atores da gestdo, trabalhadores, representagdes estaduais e municipais e comunidade,
além de considerar as deliberacbes da Conferéncia Municipal de Salde realizada no ano de 2019. Cabe
ressaltar que, a partir das estratégias participativas do presente PMS, executadas em 2021, a sua elaboracdo
envolveu quase 700 pessoas, demonstrando seu carater participativo e de construcao coletiva.

Descreve-se a seguir as etapas adotadas na elaboracdo do PMS de S&do Cristovdo 2022-2025,
conforme previamente planejado no Guia Instrutivo do Plano Municipal de Saude:

Oficinas com a comunidade

Foram realizadas, de forma presencial, um total de 12 oficinas do PMS com a comunidade das
cinco macroareas de saude do municipio, sendo utilizados espa¢os publicos como pracas, quadras/saldes
para a sua execucdo — somente na macroarea Il, referente a Zona Rural de Sdo Cristovao, que as oficinas
foram direcionadas paras as respectivas Unidades Basica de Saude, devido a sua extensdo territorial. Estas
oficinas contabilizaram um total de 329 participa¢des, incluindo usuarios, trabalhadores, profissionais da
gestdo municipal do SUS e académicos/estagiarios, e resultou em um total de 264 propostas sinalizadas. 1sso
evidencia uma importante adesdo da populacdo a estratégia desenvolvida.

O publico-alvo destas oficinas eram representantes da comunidade, populagdo geral, controle
social, trabalhadores e gestdo do SUS municipal, e ocorreram em datas previamente definidas e em locais
estratégicos em cada macroarea, os quais foram acordados com o Conselho Municipal de Saude (CMS) e
Apoiadores Institucionais da SMS de Séo Cristovao. Esses atores fomentaram a mobilizagdo social para
essas oficinas, da seguinte forma: Conselheiros Municipais de Salde incentivaram a participacdo das
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liderancas comunitarias e da populacdo, e Apoiadores Institucionais sensibilizaram os trabalhadores de
salude do respectivo territério de cada macrodrea. Quanto a metodologia das oficinas, realizaram-se
dindmicas e rodas de conversa, a luz do método Planejamento e Programacédo Local em Saude (PPLS), que
se constitui como instrumento metodolégico voltado para a execucdo de préaticas de promocao de salde em

nivel local do SUS (DA SILVA et al., 2017).

As rodas de conversa nas oficinas comunitarias priorizaram as discussoes e a fala dos participantes,
de modo que todos os presentes foram estimulados a colocarem as suas opinides, ainda que contraditdrias,
acerca de um determinado tema/assunto em discussdo. Nesse espaco, o dialogo aconteceu de forma
horizontal, proporcionando reflexdes e aprendizagens a partir da troca de experiéncias / conceitos (BEDIN;
DEL PINO, 2017). Ademais, realizou-se também uma hierarquizacdo dos problemas levantados e
respectivas propostas de intervenc¢do, cuja analise baseou-se na construgdo de uma arvore como instrumento
de ilustracdo daquilo que estava sendo discutido. Assim, a discussdo envolveu a percepcao e apresentacdo
das causas (raiz) e consequéncias (copa da arvore) dos problemas (tronco) que estavam sendo analisados
(DA SILVA et al., 2017).

Fonte: Arquos Institucionais.
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Desse modo, tendo em vista a finalidade de direcionar a problematizacdo para o levantamento das
necessidades de saude, discutiu-se situagdes problemas de acordo com temas relacionados a trés Eixos, 0s
quais foram selecionados com o objetivo de direcionar as discussdes que serdo implementadas e as
sistematizacGes das demandas evidenciadas pelos participantes. Portanto, considerando as demandas
apresentadas na Rede de Atencédo a Saude, adotou-se como eixos tematicos:

e Eixo Tematico I - Fortalecimento da Atencdo Primaria a Saude (APS): De acordo com a Portaria n°
2.436/2017, a Atencdo Primaria a Saude configura-se como a porta de entrada e coordenadora do
cuidado da Rede de Atencdo a Saude. Engloba o conjunto de agdes voltadas aos individuos que
envolvem a promocéo, prevencdo, protecdo, diagnostico, tratamento, reabilitacdo, reducéo de danos,
cuidados paliativos e vigilancia em salde, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e
gestdo qualificada (BRASIL, 2017). Verifica-se a centralidade que a APS assume no territorio, tendo
em vista o desenvolvimento de acfes voltadas ao cuidado inicial dos individuos. Dessa maneira,
optou-se por estabelecer um eixo especifico voltado a Atencdo Priméria a Saude, em que seréo
abordadas as diretrizes referentes & Gestdo, APS, Controle Social, Assisténcia Farmacéutica e
Vigilancia em Saude.

e Eixo Tematico Il - Cuidando em Redes: O eixo teméatico Cuidando em Redes surgiu da necessidade
de transformar o atual sistema de atencdo a saude do municipio. Visto que, assim como em outros
locais, o sistema encontra-se fragmentado e voltado para a resolucdo de problemas episddicos, em
que ja ndo oferta efetivamente o cuidado ao individuo de forma integral e ndo acompanha o
movimento da sociedade e suas transformagdes, seja no modo de viver ou de adoecer (MENDES,
2010). Por isso, sinaliza-se a necessidade de estabelecimento de um cuidado em Redes, onde todos
0s pontos da Rede de Atencdo a Saude ndo so se interligam, mas também conversam entre si,
ofertando um cuidado integral ao usuario. As diretrizes relacionadas a este eixo envolvem a Atencéo
Primaria a Saude, a Atencdo Especializada, a Atencdo Psicossocial e 0 atendimento de Urgéncia.

e Eixo Temético Il - QualificaSUS: O QualificaSUS foi estabelecido como um dos Programas no
Plano Plurianual (2022-2025) da politica de saude do municipio de Séo Cristvéo, sendo voltado a
Educacdo Permanente em Saude (EPS). Refere-se a qualificacdo e ao aperfeicoamento profissional,
assim como a educacdo em saude. Evidencia-se que a Politica de Educacdo Permanente em Saude
deve considerar as especificidades regionais, as necessidades de formacdo e desenvolvimento para o
trabalho em salde, bem como a disponibilidade de capacidade da oferta institucional de acGes
formais de educacdo na saude (BRASIL, 2009). Nesse contexto, as necessidades de EPS sinalizadas
nas oficinas subsidiardo a construcdo de estratégias voltadas as contratualizacGes para realizacdo de
atividades académicas, proporcionando o fortalecimento da integracdo ensino-servi¢co-comunidade e
0 aprimoramento da gestdo do processo de trabalho. As diretrizes relacionadas a este eixo envolvem
a Atencdo Primaria a Saude, Controle Social, Gestdo, Atendimento de Urgéncia, Rede de Atencéo
Psicossocial e Rede de Atengéo Especializada.

Consulta publica on-line

A Consulta Publica foi uma etapa estratégica utilizada durante a execucdo das 13 Oficinas do PMS
de S&o Cristovdo (12 oficinas consecutivas realizadas in loco na comunidade e a 13% Oficina Geral de
Planejamento Local e Participativo). Essa etapa consistiu na disponibilizacdo de um formulario on-line nas
midias sociais da Prefeitura Municipal de S&o Cristovao (SE), incluindo perguntas para a populagdo sobre as
necessidades de saude do municipio, a fim de ampliar a participacdo social neste processo. O objetivo da
disponibilizacdo de tal Consulta Publica on-line foi descentralizar instrumentos de participacdo social,
ampliando o acesso da comunidade na construgdo do PMS a partir das diferentes realidades locais.

Destaca-se que a Consulta Publica on-line contou com 85 participagdes, que por sua vez foram
provenientes de todas as cinco Macroareas de Saude do municipio, fato que expressa a descentralizacdo da
participacdo da comunidade. Dentre as respostas, 75% eram mulheres e 69% possuiam idade entre 26 e 59
anos. Cerca de 53% dos respondentes tinham escolaridade fundamental e/ou médio completo.
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Seminario com os profissionais

O seminario com os profissionais da assisténcia e da gestdo da Secretaria Municipal de Saude
(SMS) de Séo Cristévdo (SE) foi uma estratégia utilizada para melhorar o indice de participacdo dos
mesmos nas Oficinas que ocorreram nas comunidades das cinco macroareas.

Utilizou-se metodologia semelhante as Oficinas comunitarias anteriores, com adi¢do de exposicdo
detalhada sobre o Planejamento no SUS. Houve a participacdo de 85 pessoas, incluindo profissionais da
assisténcia das cinco macroareas municipais, além de profissionais da Gestdo da SMS e
académicos/estagiarios.

Fonte: Arquivos Institucionais.

Décima Terceira Oficina Geral de Planejamento Local e Participativo

A 132 Oficina foi realizada para reunir usuarios, profissionais e gestores de todas as Macroareas de
Saude do municipio, no sentido de discutir e deliberar sobre as acGes que foram sistematizadas a partir das
propostas elencadas nas oficinas anteriores. Esta Oficina contou com a participacdo de representantes das
Secretarias de Estado da Saude e do Municipio, da Universidade Federal de Sergipe, do Conselho Municipal
de Saude, além de participagdes especiais do Movimento Popular de Salde e apresentacfes culturais tipicas
do municipio. Houve a participacdo total de 189 pessoas, constituindo em uma estratégia efetiva de
discussao das demandas em satide do municipio a partir de realidades territoriais e vivéncias distintas.

Esta 132 Oficina reuniu 78 agdes sistematizadas a partir de 264 propostas, que por sua vez foram
definidas nas Oficinas anteriores e Seminario com profissionais, e divididas nos Eixos ja descritos, sendo 45
acOes no Fortalecimento da APS, 18 acdes no Cuidando em Redes e 15 ac¢6es no QualificaSUS.

Fonte: Arquivo Institucional.



SECRETARIA | || ”
A caone. | ¥/ crisTévVAO ;

~~— PREFEITURA

’ N SAO

'y

Fonte: Arquivos Institucionais.

O quadro abaixo apresenta a consolidacao destas estratégias segundo periodo de realizacdo, local da
atividade e numero de participantes.

Estratégia Participativa Periodo em 2021 Local N° de Participantes
Consulta Publica Novembro e On-line 85
Dezembro
12 Oficinas
Oficinas nas macroéareas de Saude Novembro e comunitarias 329
Dezembro realizadas nas 5
Macroareas
Seminario com profissionais da
Assisténcia e Gestdo da SMS de Séo Dezembro Paco Séo Francisco 85
Cristovao
132 Oficina Geral de Planejamento Universidade
s Dezembro . 189
Local e Participativo Federal de Sergipe
TOTAL = 688

Compatibilizacao das propostas das oficinas com o relatério da Conferéncia Municipal de Saude

A compatibilizacéo entre as propostas apresentadas nas Oficinas do PMS 2022-2025 e as propostas
aprovadas na Gltima Conferéncia Municipal de Salde objetivou estabelecer uma coeréncia entre o que foi
discutido nas Oficinas e as consideracfes da Plenéria do Conselho Municipal de Salde. Isso permitiu
promover a integracdo dos problemas e das necessidades de saude elencadas pela populagdo com as
propostas definidas na Conferéncia, de modo que a equipe de trabalho avaliou a sua compatibilidade a partir
da verificacdo do relatorio final da Conferéncia e sua articulagdo com as necessidades e problemas
sinalizados pela comunidade.
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A Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, estabelece que a Conferéncia de Saude deve acontecer
a cada quatro anos, com representacdo dos varios segmentos sociais, para avaliar a situacdo de saude e
propor as diretrizes para a formulacdo da politica de saude nos niveis correspondentes, convocada pelo
Poder Executivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Sadde. Em Séao Cristovao (SE), a
ultima Conferéncia foi realizada em abril de 2019, e obteve 60 propostas municipais correspondentes aos
seguintes eixos: Eixo | — Satude como direito, Eixo 11 — Consolidag&o dos principios do Sistema Unico de
Saude (SUS) e Eixo Il — Financiamento adequado e suficiente para o SUS. Nesta Conferéncia, houve a
participacdo ativa de 238 pessoas. Cabe destacar que, dentre as 60 propostas aprovadas na Conferéncia, 41
foram compativeis com as propostas sinalizadas nas Oficinas, Seminério e Consulta Publica do PMS 2022-
2025, o que significa que mais da metade das demandas da populacdo aprovadas em Conferéncia ainda
permanecem em pauta. Assim, abaixo estdo elencadas as acOes relacionadas a essa compatibilizacéo,
divididas por Eixo/Macro-diretriz:

PROPOSTAS APONTADAS NAS OFICINAS, SEMINARIO E

EIXO CONSULTA PUBLICA PARA ELABORACAO DO PMS 2022-2025

Disponibilizar transporte adequado para zona rural para a efetivacdo do
atendimento das equipes e transporte de insumos para a realizacéo de
procedimentos;

Aumentar a frota disponivel para transporte sanitario;

Ampliar as agdes de promocao a saude e produgdo do cuidado no municipio
com a implantagdo de novos polos do programa academia da salde;

FORTALECIMENTO DA Expandir o programa satde na hora para mais unidades basicas de salde,
APS possibilitando o acesso da populagdo em horérios ampliados, com atencéo para
a seguranca do funcionamento;

Ampliar quantitativo de profissionais da atengao primaria a saude, aprimorando
a oferta do servico prestado a populacdo através da realizagdo de concurso
publico;

Ampliar equipes de saude bucal no municipio;

Fortalecer as a¢des de salide da mulher no municipio;

Contratar mais profissionais para a EMAESM; Garantir equipe minima
EMAESM,;

Colocar uma EMAESM itinerante para realizar atendimentos na zona rural;

Inserir profissionais da EMAESM nas equipes da zona rural;

Implantar 2 Equipes Multidisciplinar de Atengéo Domiciliar e 1 Equipe
Multidisciplinar de Apoio;

CUIDANDO EM REDES Contratagdo para compor quantitativo por turno no CAPS Valter Correia:1
médico, 1 enfermeiro, 3 profissionais de nivel superior e 4 de nivel médio;

Realizar Oficinas Coletivas de Artes;

Matriciamento: referéncia e contra referéncia dos pacientes que necessitam de
acompanhamento psiquiatrico;

Implantar laborat6rio de andlises clinicas;

Criar Protocolo de Regulagdo municipal,

Implantar nucleo de saude do trabalhador no municipio;

Qualificar o processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Salde (ACS);

Fomentar o processo de implantacdo dos conselhos locais de saude articulado ao

QUALIFICASUS conselho municipal de salde;

Potencializar o desenvolvimento de estratégias de participacao social no
municipio (implantacdo do comité de equidade)
Implementar acdes nas equipes de satde voltadas a politica nacional de
humanizac¢do com atengdo a intrasetorialidade.
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1 HISTORIA E GEOGRAFIA DE SAO CRISTOVAO

1.1 Historia de S&o Cristdvao (e de Sergipe)

No inicio do século XVI, o territério do atual Estado de Sergipe era habitado, principalmente, por tribos
tupinambas, e também existiam o0s natus, aramurus, kiriris, karapatds, boimés e xocds. Nessa época, navios
piratas franceses negociavam com os indios a exploracdo de pau-brasil, e o territério fazia parte da Capitania da
Bahia. Sabe-se que, em 1548, tal Capitania foi adquirida pela Coroa para a fundacdo da primeira capital do
Brasil, a Cidade do Salvador, e por volta de 1551, uma vasta area — que incluia Sergipe —, foi doada em regime de
sesmaria para Garcia d'Avila, um administrador colonial portugués que passou a ser considerado o maior
latifundiario do pais. Em fevereiro de 1575, sob supervisdo de Garcia d'Avila, o Padre In4cio de Toloza,
governador da provincia da Companhia de Jesus, na Bahia, enviou os padres Gaspar Lourenco e Jodo Saldnio
para fundar missdes jesuiticas em Sergipe, cujo objetivo era, além de evangelizar os indigenas, incentiva-los a
assimilarem os costumes europeus. Entretanto, conflitos entre tais colonos portugueses — que tentavam colonizar
a regido entre a bacia do Rio Real e 0 Rio Sdo Francisco — e os indios das missdes de Sergipe provocaram uma
guerra a partir de dezembro de 1575, sendo necessaria a intervencdo militar do governador Luiz de Brito.

Entre as instrucOes trazidas por Luiz de Brito, ao assumir o Governo-Geral do Brasil sediado em Salvador,
estava a de combater a atuacdo dos franceses que contrabandeavam o pau-brasil no Rio Real. Para isso, tentou-se
a colonizacdo sergipana a partir de uma alianga com o Estado Portugués. Cristovao de Barros foi enviado de
Salvador em 1589 para comandar as tropas portuguesas contra os indios da regido. Assim, em busca de assegurar
a Vvitdria sobre indios e franceses, Cristovao de Barros fundou a cidade de Sdo Cristévao no istmo formado pelo
Rio Poxim em 1590, atualmente regido de Aracaju. Destaca-se que, a época, estavamos sob o reinado de Filipe II,
quando Portugal esteve por 60 anos sob o dominio da Espanha, e o rei fez, por merecimento, a doagdo a
Cristdvdo de Barros das terras por ele conquistadas, com a condicao de reparti-las pelos colonos que bem melhor
Ihe parecessem, e nelas fundar povoacdes.

Desse modo, Séao Cristovao foi a quarta cidade fundada no Brasil, depois de Salvador, Rio de Janeiro e Jodo
Pessoa. Foi a primeira capital de Sergipe, fundada no contexto da Dinastia Filipina em Portugal (Unido Ibérica)
por Cristovio de Barros em 1° de janeiro de 1590. A época, chamada de Cidade de S&o Cristovéo de Sergipe d'El
Rey, desenvolveu-se com a criagdo de gados e engenhos de cana de acUcar, como o de Santa Luzia, de 1592.
Todavia, pouco tempo depois, entre 1594 e 1595, por motivos de seguranca, o nucleo original da cidade foi
transferido por seus moradores para uma elevacao situada entre a barra do Rio Santa Maria e o litoral, de onde em
seguida se deslocou, em 1607, para o sitio no qual se encontra atualmente, a quatro léguas da enseada do Rio
Vaza Barris, na confluéncia com o Rio Paramopama.
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a a partir do Rio Paramopama

Ressalta-se que Cristovao de Barros nasceu em Portugal, filho bastardo de um cavaleiro fidalgo da Casa
Real chamado Anténio Cardoso de Barros, que por sua vez foi o primeiro Provedor-Mor da Fazenda d'El Rey no
Brasil. Seu pai e o bispo D. Pero Fernandes Sardinha naufragaram na costa do rio Coruripe (Alagoas), onde
foram devorados pelos indios caetés em um ritual antropofagia — os caetés foram condenados a extingéo, e por
um edito da Rainha de Portugal, em 1557, todos os indios e seus descendentes tornaram-se escravos.

L
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Bispo D. Pero Fernandes Sardinha Antonio Cardoso de Barros

Cristovao de Barros foi enviado ao Brasil em 1566, conhecido como homem sagaz e bem
afortunado/vitorioso em suas guerras. Em 1567 participou, sob comando de Mem de S4, da defesa do Rio de
Janeiro contra os franceses. No ano seguinte, participou da guerra contra 0s tamoios. Tornou-se também
Provedor-Mor da Fazenda do Brasil em 1587, além de provedor da Santa Casa da Misericordia da Bahia. Em
1591, ano seguinte a fundacdo de Sdo Cristovao de Sergipe d'El Rey, retornou a Bahia, deixando a regido aos
cuidados de Tomé da Rocha.

Em 1617, a Cidade de S&o Cristovéao de Sergipe d'El Rey passou a ter a denominacdo de S&o Cristovao.

Em 1637, Sdo Cristévdo foi invadida pelos neerlandeses (holandeses), ficando praticamente destruida em
razdo dos conflitos. A cidade chegou a ser incendiada em 1638, quando as tropas luso-espanholas, sob 0 comando
do conde de Bagnoli, tentando evitar o abastecimento dos inimigos invasores, incendiaram as lavouras,
dispersaram 0 gado e conclamaram a populacdo a desertar. Assim, 0s neerlandeses, que encontraram a cidade
semideserta, completaram a destrui¢do local. Somente em 1645 S&o Cristdvéo foi retomada pelos portugueses,
tendo ficado em ruinas com a expulséo dos neerlandeses (holandeses).

Nesse contexto, chama-se atencdo a Imagem disposta abaixo. Trata-se de um mapa do Atlas de Jodo
Teixeira Albernaz, de 1640, que designou Sdo Cristovdo como “povoacdo”, ao invés de cidade (com a
nomenclatura da época). Acredita-se que, Albernaz, por ser um criterioso cartdgrafo oficial de Portugal,
possivelmente atribuiu a Sdo Cristdvdo tal designacdo pelo fato de, a época de elaboracdo do mapa, a cidade
ainda nao estar reestruturada.

Mapa do Atlas de Jodo Teixeira Albernaz, de 1640. Litoral
Norte da Bahia e o de Sergipe (a época, Capitania de
Sirigipe), até a foz do Rio Sdo Francisco.
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Em 1657, o Governador Geral do Brasil, Francisco Barreto, atendendo a solicitacdo dos habitantes de Séo
Cristévao, aprovou a abertura da casa conventual da Ordem. Com isso, na Ultima década do século XVII foi
lancada a primeira pedra do Convento e Igreja Sdo Francisco, cujas obras se prolongaram durante boa parte do
século seguinte. Apresenta-se a seguir imagens atuais destas construc@es histéricas:

Em 16 de fevereiro de 1696, foi criada a Ouvidoria de Sergipe, com sede em Sdo Cristovao. Sergipe
novamente passou a ser uma comarca subordinada a Bahia. Por essa época, foram criadas as vilas de Itabaiana,
Lagarto, Santa Luzia e Santo Amaro das Brotas. Em 1710, Sdo Cristévao foi invadida pelos habitantes de Vila
Nova, regido Norte de Sergipe, revoltados com a cobranca de impostos por Portugal. Em 1763, outra invasao
ocorreu por parte dos negros dos mocambos e indios perseguidos. Frente a isso, somente em décadas finais do
século XVIII, a cidade de S&o Cristdévdo ficou totalmente reconstruida. No dia 8 de julho de 1820, através de
Decreto de Dom Jodo VI, Sergipe foi emancipado da Bahia, sendo elevado a categoria de Provincia do Império
do Brasil e Sdo Cristévao tornou-se, entdo, a capital. Entretanto, em pouco mais de trés décadas seguidas, 0s
senhores de engenho lideraram um movimento com o objetivo de transferir a capital para outra regido, onde
houvesse um porto capaz de receber embarcagbes de maior porte para facilitar o escoamento da produgéo
acucareira, principal fonte da economia na época. Assim, em 17 de mar¢o de 1855, o entdo presidente da
Provincia, Indcio Joaquim Barbosa, transferiu a capital para Aracaju. A partir desse momento, a cidade de Sao
Cristdvdo passou por um processo de despovoamento e crise, que s6 foi resolvido no inicio do século XX, com o
advento das fabricas de tecido e a via férrea.

Em 1954, S&o Cristévao perdeu uma importante area litoranea para Aracaju. A época, o Prefeito Lourival
Baptista efetuou a permuta das areas correspondentes a Coroa do Meio, Atalaia e Aruana por um gerador elétrico
para a sede do municipio. Assim, Aracaju passou a ter costa oceanica, uma vez que se encontrava somente as
margens do estuario do Rio Sergipe. Além disso, em meados dos anos 1990, acontecem novas perdas de
territérios para Aracaju: Robalo, Naufragos, Mosqueiro, Areia Branca e Sdo José, as Ultimas areas litoraneas de
Séo Cristovao, além da Terra Dura (atual Santa Maria em Aracaju), Aloque e parte da Jabotiana foram cedidos. O
prefeito Armando Batalha alegava ndo dispor de recursos para gerir uma area tdo grande, e foi duramente
criticado por opositores, ja que o litoral é uma regido de campos petroliferos. Neste contexto, em 2009, o juiz de
Sao Cristovao, Manoel Costa Neto, proferiu acdo liminar que determinava a reincorporacdo dessas areas ao
municipio, o que impedia a cobranga de tributos por Aracaju. No entanto, tal liminar foi derrubada no pleno do
Tribunal de Justica de Sergipe pelo Desembargador Roberto Porto.

Cabe por fim destacar importantes marcos para a cidade de Sao Cristévao, que ocorreram em 1967, quando
0 municipio teve seu conjunto urbano tombado pelo Instituto do Patriménio Histérico e Artistico Nacional
(IPHAN) e, mais recentemente, em 2010, quando a Praga S&o Francisco foi reconhecida como Patriménio
Historico da Humanidade pela Organizacdo das NagOes Unidas para a Educacdo, a Ciéncia e a Cultura
(UNESCO). A Praga Séo Francisco relne, além do conjunto formado por casarios de estilo colonial, 0 antigo
Palécio Provincial, a Igreja e o Convento de S&o Francisco, a Santa Casa de Misericordia (existe desde os
primeiros anos da fundacdo da Cidade) e a Igreja Santa Izabel (data da primeira metade do século XVIII).
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Vista panoramica da Praga Sao Francisco.

O Palécio Provincial, reformado para abrigar a administracdo do segundo Presidente da Provincia de
Sergipe, apos a Independéncia do Brasil, Manuel Clemente Cavalcanti de Albuguerque, foi inaugurado como tal
em 1826. Foi inclusive utilizado por D. Pedro Il durante visita a cidade em 1860, além de servir como residéncia
para os demais presidentes da Provincia de Sergipe, Cdmara Municipal, escola e exatoria. Trata-se de uma
construcdo barroca do fim do século XVIII, que funciona, desde 1960, como o Museu Histérico de Sergipe, cujo
acervo é composto de reliquias da época do Brasil Império.

O Museu de Arte Sacra foi fundado por Dom Luciano José Cabral Duarte (arcebispo de Aracaju na época),
em 14 de abril de 1974, o Museu de Arte Sacra de Sdo Cristévdo (MASSC) esta localizado em uma ala do
Convento de Santa Cruz (mais conhecido como Convento Sdo Francisco, prédio datado do século XVII), no
Centro Historico da cidade. Considerado um dos mais importantes do Brasil, 0 MASSC tem mais de 500 obras de
arte sacra, num acervo com pecas do século XVIII e XIX, vindas de doac6es de todos os cantos do Estado.

O Museu da Policia Militar foi criado em 1969, quando funcionou o Quartel do Comando da Policia Militar,
em Aracaju. Esté dividido em sala de uniformes, sala de armas e equipamentos, sala da historia da Policia Militar
em Sergipe e a sala de atividades atuais.
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O Conjunto Arquitetdnico do Carmo é uma outra construcdo do inicio do século XVIII, que compreende o
convento do Carmo, a Igreja Conventual (Carmo Maior) e a Igreja da Ordem Terceira (Carmo Pequeno), onde
esta localizado o Museu dos Ex-Votos.

A Igreja do Roséario dos Homens Pretos foi construida em 1746 por irmandades de negros devotos de Nossa
Senhora do Rosério.

A Paréquia Nossa Senhora da Vitoria foi construida em 1608, por padres jesuitas, sendo a mais antiga do
Estado. Elevada a condigdo de matriz em 1608, é reconhecida por manter, até hoje, a sua estrutura original. Foi
Nela que, em 1860, o imperador D. Pedro Il foi saudado.

A Cidade também realiza a chamada “Festa de Senhor dos Passos” durante a Quaresma ha mais de 200 anos,
atraindo milhares de pessoas em procissdes que se deslocam no espaco da velha cidade colonial.

r

A “Procisséo do Fogaréu” ¢ uma outra tradigdo sancristovense, realizada na noite da quinta-feira da Semana
Santa. A encenacdo da perseguicéo de Cristo acontece com homens levando tochas pelas ruas da cidade
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O Festival de Artes de S&o Cristovao (FASC) é uma outra tradicdo da cidade, que iniciou na década de 1970,
servindo de palco para grandes artistas sergipanos e nacionais, e sendo uma grande vitrine para que os artistas
expressem suas produgdes nas mais diversas modalidades (danca, teatro, literatura, masica, etc). Ap6s um hiato
em 2005, o FASC retornou em 2017 sob coordenagdo da Fundagio de Cultura e Turismo Jodo Bebe-Agua
(FUMCTUR), resgatando assim a proposta dos antigos festivais e reacendendo a programacao cultural da Cidade
Historica.

Por fim, acrescenta-se que, com a chegada de um novo campus da Universidade Federal de Sergipe a S&o
Cristdvdo, na década de 1970, erguido as margens do Rio Poxim, iniciou-se um crescimento do Jardim Rosa Elze
e inauguracdo do Conjunto Eduardo Gomes. Em 1987, em observancia a Resolucdo 01/87 do Conselho
Universitario, o campus passou a ser denominado “Cidade Universitaria Prof. José Aloisio de Campus”.
Posteriormente, surgiram outros conjuntos e loteamentos na regido, a exemplo do Luiz Alves, Rosa Maria e
Jardim Universitario. Atualmente, esta regido abriga mais da metade da populagdo do Municipio.

Vista aérea da Cidade Universitaria Prof. José Aloisio de Campus Construcao do Campus Universitario localizado no Bairro Rosa Elze

Uma nova expansdo imobiliaria da Capital, iniciada ha cerca de duas décadas, comecou a penetrar em
territério sancristovense, através dos povoados Véarzea Grande e Cabrita, ampliando e consolidando a conurbacéao
da regido metropolitana de Aracaju.

(CARDIM, 1962; FREIRE, 1891; UNESCO, 2010; VICENTE, 2010)
Referéncias consultadas para a descri¢édo da Histéria de S&o Cristovéao (e de Sergipe):
CARDIM, F. P. Sado Cristovao, Sergipe. Rio de Janeiro: IBGE, 1962. Disponivel em:
https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/periodicos/114/col_mono_b_nl10_saocristovao.pdf. Acesso em: 16 nov
2021.
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FREIRE, F. F. de O. Historia de Sergipe (1575 a 1855). Rio de Janeiro: Biblioteca do Senado Federal, 1891.
ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS PARA A EDUCACAO, A CIENCIA E A CULTURA. Proposi¢io
de inscricdo da Praca Sdo Francisco em S&o Cristovao/SE na lista do patriménio mundial. Brasilia:
UNESCO, 2010. Disponivel em: https://whc.unesco.org/uploads/nominations/1272rev.pdf. Acesso em: 16 nov
2021.
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO CRISTOVAO. S&o Cristovao espera por vocé: histdria, arquitetura e
arte. Fundagdo Municipal de Cultura e Turismo “Jodo Bebe Agua” — FUNDACT. Disponivel em:
https://turismosaocristovao-se.com.br/o-que-visitar/. Acesso em: 16 nov 2021.
VICENTE, do S. (Frei). Historia do Brasil. Ed. revista por Capistrano de Abreu. Brasilia: Senado Federal, 2010.

1.2 Geografia de Sao Cristovao
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O municipio de S8o Cristévao integra a Mesorregido do Leste Sergipano e a Microrregido Aracaju,
perfazendo uma area territorial de 445,671 km2 e tendo como municipios limitrofes: Aracaju (ao leste), Nossa
Senhora do Socorro, Laranjeiras e Areia Branca (ao norte) e Itaporanga D’ Ajuda (ao oeste e sul). A cidade possuli
vegetacdo do tipo litoranea com residuos de Mata Atlantica e Cerrado, sendo banhado pelo Rio Vaza Barris em
sua sede, ficando proximo ao litoral e estendendo-se para o oeste, com distancia de 26 km da atual capital.

A paisagem urbana da sede de Sao Cristdvao integra a topografia acidentada do morro da Cidade Alta com a
Cidade Baixa, a beira do rio Paramopama, situando-se ao norte do estuario do rio Vaza-Barris. O municipio
também possui um segundo nucleo urbano, de extrema significancia, que esta a 16 km da sede da cidade. Trata-se
do complexo Rosa Elze, o qual abriga mais da metade da populacdo sancristovense.

Na imagem abaixo, pode-se perceber a distribuicdo territorial destes dois ndcleos/areas urbanas de Sé&o
Cristovéo, além da Zona Rural em 2019:

Séo Cristovao
Estrutura Municipal -
2019

Situagdo do Setor (IBGE)
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Em relacdo aos bairros destes nucleos/areas urbanas, a imagem abaixo traz maior detalhamento de sua
distribuicdo territorial:

Sao Cristévao
Bairros, Povoados e
Localidades
2020

Organizagao Municipal
o Localidades/ Povoados

Bairros (Areas urbanas)

[ centro

B owinéia

I Eduardo Gomes

B rrineu Neri

I Lourival Baptista

I LuizAwves

B Madre Paulina

Bl MarceloDeda

[ Romuaido Prado

[ RosaElze

B Rosa Maria

Il so Gongalo

[ Tijuquinha

B varzea Grande

Fonte de Dados. P

Prefeitura

Municipal de Sk wio. Lei
Municipal n. 408/ 20
Imagem Base: OSM - Standard,

agosto, 2020
Sistema de Referénciaz SIRGAS
2000 UTM

Elaboragdo: Prof. Antonio C. Campos
- DGE/ UFS 01.09.2020

Ademais, Sdo Cristdvao insere-se em duas grandes Bacias Hidrograficas, a do Rio Vaza-Barris e a do Rio
Sergipe. Os afluentes do Rio Vaza-Barris (Rio Comprido e Rio Paramopama) cobrem a regido do nucleo urbano
da sede do Municipio e toda a regido Sul, enquanto os afluentes do Rio Sergipe, principalmente, o Rio Poxim e o
Rio Pitanga, cortam a regido correspondente a conurbagdo urbana mais ao Norte, fronteira com Aracaju. Destaca-
se a presenca da barragem de acumulacdo Sindicalista Jaime Umbelino de Souza, mais conhecida como
Barragem do Poxim, no Rio Poxim-Acu, situada no Povoado Timbd, com capacidade para 32 milhdes de metros
cubicos de agua, gerida pela Companhia de Saneamento de Sergipe (DESO), e que hoje controla o volume de
agua do Rio Poxim. O municipio possui 37 povoados, com especificidades em relagéo & agua potavel e ao tipo de
abastecimento:

Povoado Populagdo  Agua potével Tipo abastecimenio
1 Aldsia * Sim SARE
2 Aningas * Nao Poro individual
1 Arame | " Sim SARE
4. Arame Il : Sim SARE
5 Cabrita " Sim DESD
B. Caipe Wovo * Nao Poro individual
T. Caipe Velha " Nio Poga indiidual & riacho sam tratamenio
B Cajusiras * Sim SARE
a9 Camboald " Sim SAARE
10. Canda : Sim SARE
1. Candeal " Nio Pogo individual
12 Cantinha da Céu : Sim DESOD
13 Cardosa " Sim SAARE
14 Casule : Sim SAME
15 Chica * Sim SAAE - Pogo am reds
16. Calénia Miranda ' Sim SAAE
17 Coqueiro * Sim SARE
18. Curralinho ' MNaa Poga individual e riacho sem tratamenio
19. Feijao * Sim SARE
Lo 20 Gangala Jodo ' MNaa Pogo individual
e il lIha Granda * Nia Pogo individual
. Mosquein ' Sim DESO
n Mova Conquista * Nia Pogo individual
4. Movo Horizonte : Sim SAAE
q Oihos D'Agua u Maa Pogo individual
" . Parque Santa Rita : Sim SAARE
7. Pedrairas * Sim SAAE
28. Rita Caceta : Sim SARE
oy Robalo * Sim DESD
‘030 Rosalusemburge . Sim SAAE
3. Tabda " Nio Poga Individual
32 Timbt : Sim SARE
33 Timbozinho " Nio Pogo individual
M Tinharg : Sim SAAE - Pogo am reds
. 35, Santo Indcio " Sim SARE
= — J5. Umbauba * Nao Poro individual
~ | B . Varzea Grande - Sim DESD
Mapa - Limie fotal de Sao Crisiovao * A base demogrifica do municipio & definida pela IBGE, que ndo emile momacis dividids por povoados & assenfamentos, somente|
Fortie: PODU do Municipio de S3o Cristovao, 2020 com a populacio rural botal, que & 12799 pessoas, segunde mensa de 2010,
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Fonte: Plano de Contingéncia de Protecéo e Defesa Civil do Municipio de S&o Cristdvao/SE, 2021.

Dados do IBGE (2010) mostram que S&o Cristovdo apresentava 38,3% de domicilios com esgotamento
sanitario adequado, 49,2% de domicilios urbanos em vias publicas com arborizacdo e 23,9% de domicilios
urbanos em vias publicas com urbaniza¢do adequada (presenca de bueiro, cal¢ada, pavimentagdo e meio-fio).

O clima da cidade caracteriza-se como tropical megatérmico sub-Umido, com maior incidéncia de chuvas
nos meses de abril, maio e junho. Em relagdo a temperatura, ao longo do ano, em geral, varia de 22°C a 31°C e,
raramente, é inferior a 20°C ou superior a 33°C. A estac¢do guente permanece por 4,6 meses, de 29 de novembro a
17 de abril, com temperatura maxima média diaria acima de 31°C. A estacdo fresca permanece por 2,7 meses, de
18 de junho a 7 de setembro, com temperatura maxima diaria em média abaixo de 28°C. Assim, a temperatura

média anual é de 25°C.
Chove ao longo do ano inteiro em S&o Cristévao. O indice maximo de precipitacdo ocorre ao redor de 22 de

maio, com acumulagdo total média de 127 milimetros. O indice minimo ocorre por volta de 23 de dezembro, com

acumulacao total média de 23 milimetros. Ademais, a época de mais ventos no ano dura 7,1 meses, de 15 de
julho a 19 de fevereiro, com velocidades médias do vento acima de 17,7 Km/h. A época de ventos mais suaves do
ano dura 4,9 meses, de 19 de fevereiro a 15 de julho. Ndo ha historico de riscos e danos provocados por ventos

fortes na regido. A direcdo predominante do vento em S&o Cristovao é do leste durante todo o ano.

Em relacéo & estrutura viéria de S&o Cristovao, a imagem abaixo apresenta a distribuig&o territorial em 2020

T
I
I
I
i Sao0 Cristovao
I Estrutura Viaria - 2020
I
I
I
I
I
I
|
I

alinho

Aldeia

L
/

(

% 3
7 ol Rita,Cacete
$Coaueiro —

[Pedreiras

* povoados
—— Logradouros 2019
— Rodovia Federal
—— Rodovia Estadual
————— Estradas Vicinais
I” "1 Contorno municipal

Fonte de Dados: IBGE, Base de
Referéncia, setores, 2019.
Sistema de Referéncia: SIRGAS 2000

um™

Elaboragdo: Prof. Antonio C. Campos -
DGE/ UFS 01.02.2021

Referéncia consultada para a descri¢cdo da Geografia de Sdo Cristovao

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO CRISTOVAO. Plano de Contingéncia de Protecdo e Defesa Civil do
Municipio de S&o Cristévao/SE. Secretaria de Infraestrutura. Sdo Cristovdo: Prefeitura de Sdo Cristovao, 2021.



‘vl L) l,s""
SECRETARIA \? AC =
g CRISTOVAO 19
DA SAUDE | M& SREFEITURA

2 CARACTERIZACAO SOCIODEMOGRAFICA MUNICIPAL

2.1 Populacao, segundo bairro/localidade de moradia

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), S8o Cristdvdo possui estimativa
populacional de 92.090 habitantes em 2021. A densidade demografica municipal identificada no dltimo censo IBGE
(2010) foi de 180,52 habitantes/km2.

O Quadro 1 apresenta a distribuicdo da estimativa populacional por localidade em S8o Cristovdo no ano de
2020. Entretanto, ressalta-se que tais valores podem ndo representar fielmente a realidade de cada local, tendo em

vista o crescente movimento de expansdo imobiliaria no municipio.

Quadro 1 — Distribuicéo das estimativas populacionais de Sdo Cristovao (SE), segundo bairro/localidade. 2010 e 2020.

Bairro/Localidade Unidade de Saude Macroarea F;%%I?ézﬁseor;] populgcs:itg::It Ievri 2020
Eduardo Gomes UBS Maria José Soares Figueiroa v 16374 18747
Rosa Elze USF Massoud Jalali V 8849 10221
Rosa Maria USF Mariano do Nascimento \Y/ 8101 9357
Centro UBS Jairo Teixeira de Jesus I 5416 6255
Divinéia USF Dr. José Raimundo Aragéo I 5337 6164
Tijugquinha USF Antonio Floréncio de Matos I 3997 4617
Luiz Alves USF Luiz Alves Il 2766 3195
Madre Paulina USF Bruno Kaigue de Souza IV 2326 2857
Santos
Sao Gongalo USF Sinval José de Oliveira I 2271 2623
Lourival Baptista USF Dr. José Raimundo Aragdo I 2264 2615
Marcelo Déda USF Massoud Jalali V 1974 2280
Irineu Nery UBS Jairo Teixeira de Jesus I 1962 2266
Romualdo Prado UBS Irdnia Maria Prado Meireles I 1769 2043
Varzea Grande USF José Macario de Santana I 1083 1251
Colénia Miranda UBS Téania Santos Chagas I 1000 1155
Rita Cacete USF Maria de Lourdes Cruz 1 935 1080
Cardoso USF Manoel Jovino Santos 1 886 1023
Timbo USF Manoel Jovino Santos I 836 966
Feijéo USF Maria de Lourdes Alves I 836 966
Nova Conquista USF Maria de Lourdes Alves I 836 965
Parque Santa Rita USF Parque Santa Rita I 832 961
Coqueiro USF Maria de Lourdes Cruz I 806 931
Arame | USF Ténia Santos dos Chagas I 791 914
Pedreiras USF Maria Alice Freire 1 790 912
Caipe Velho USF Laudelina Lima de Andrade I 598 691
Cabrita USF Maria Ll_Jl’za dos Santos I 594 686
Nascimento
Arame Il USF Maria de Lourdes Cruz 1 560 647
Umbauba USF Ir6nia Maria Prado Meileres I 427 493
Aningas USF Parque Santa Rita I 424 490
Aldeia USF Parque Santa Rita I 424 489
Cantinho do Céu USF Luiz Alves 11| 387 447
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Candeal USF Maria Alice Freire 1 381 440
Caipe Novo USF Maria Alice Freire I 381 440
Rod. 464 USF Dr. José Raimundo Aragao I 308 356
Alto de Itabaiana USF Dr. José Raimundo Aragéo I 247 285
Cajueiro USF Maria de Lourdes Alves I 237 274
Recrel_o dos USF Parque Santa Rita I 229 264

Passarinhos
Tinharé USF Maria Alice Freire 1 213 246
Haras Residence USF Parque Santa Rita I 210 242
Country Club USF Parque Santa Rita I 145 167
Curralinho USF Maria Alice Freire 1 62 72
Fonte: IBGE.

Séo Cristévao
Populagéo Estimada -
2020

Poplagao Estimada 2020

e A imagem a esquerda apresenta a distribui¢do territorial da
i estimativa populacional de S&o Cristévdo em 2020.

W 1137 - 1636
Setores Censitérios 2010

Sao Cristévao
Densidade Populacional
2020

‘| Populagio

o Locaidades

s A imagem a esquerda apresenta a distribuicdo territorial da
L ) 22e-ar . . ~ )
R densidade populacional de Séo Cristévdo em 2020.
I s 145

OsH Standard

Sao Cristévéo
Densidade Domiciliar

A imagem & esquerda apresenta a distribuicdo territorial da
densidade domiciliar de Sao Cristévao em 2020.
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Séo Cristovao possui uma média percentual na década (2010 a 2020) de 48,62% de sua populacéo total do sexo
masculino e 51,38% do feminino, conforme disposto no Quadro 2.

Quadro 2 — Distribuicéo das estimativas populacionais de Sdo Cristovao (SE), segundo sexo. 2010 a 2020.

Masculino Feminino

Ano N % N % Total
2010 (censo) 38.399 48,69 40.465 51,31 78.864
2010 (estimativa) 39.162 48,71 41.238 51,29 80.400
2011 (estimativa) 39.694 48,69 41.830 51,31 81.524
2012 (estimativa) 40.213 48,66 42.421 51,34 82.634
2013 (estimativa) 40.726 48,65 42.989 51,35 83.715
2014 (estimativa) 41.234 48,63 43.566 51,38 84.800
2015 (estimativa) 41.750 48,60 44,148 51,40 85.898
2016 (estimativa) 42.243 48,59 44.695 51,41 86.938
2017 (estimativa) 42.723 48,57 45.236 51,43 87.959
2018 (estimativa) 43.222 48,55 45.805 51,45 89.027
2019 (estimativa) 43.727 48,55 46.345 51,45 90.072
2020 (estimativa) 44.203 48,53 46.890 51,47 91.093

Med'gopg)fg”t“a' 48,62% Média Percentual | 51,38%

. (£0,06%) do sexo feminino (x0,06%)

masculino

Fonte: IBGE e SVS/DASNT/CGIAE via DATASUS (TABNET).

2.3 Populacgéo, segundo faixa etaria

Séao Cristovao possui 34,75% de populagdo com idade < 19 anos, 56,90% com idade entre 20 e 59 anos (adulta)
e 8,35% com idade > 60 anos (idosa). O Grafico 1 apresenta a média percentual das faixas etérias, conforme detalhado

no Quadro 3.

Grafico 1 — Distribuicdo das estimativas populacionais de Sao Cristovao (SE), segundo sexo. 2010 a 2020.

20,00

18,00

16,00

14,00

12,00
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10,00
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8,00

6,00

4,00

2,00

0,00
0 a4 anos

5a9 anos

[VALOR]%

10al4anos 15a 19 anos

[VALOR]%

[VALOR]%

20 a 29 anos

[VALOR]%

[VALOR]%

30 a 39 anos

40 a 49 anos

[VALOR]%

50 a 59 anos

[VALOR]%

60 a 69 anos

[VALOR]%
[VALOR]%

70a79anos 80 anos e mais

Fonte: IBGE e SVS/DASNT/CGIAE via DATASUS (TABNET).




'SAO

SR o | | ¥/ crISTOVAO
DA SAUDE V'V 22
—— PREFEITURA
T . . . - ~ T . -
Quadro 3 — Distribuicdo das estimativas populacionais de So Cristévao (SE), segundo faixa etaria. 2010 a 2020.
Faixa | 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Média | Desvio
- -
etaria | « % N % N % N % N % N % N % N % N % N % N g || D || (RS
Oa4 7359 | 915 | 7260 | 891 | 7184 | 869 | 7105 | 849 | 7045 | 831 | 7048 | 821 | 7017 | 807 | 6987 | 7,94 | 7023 | 789 | 7040 | 7,82 | 7029 | 7,72 8,29 0,47
anos
5a9 7142 | 888 | 7136 | 875 | 7193 | 870 | 7254 | 867 | 7322 | 863 | 7350 | 856 | 7252 | 834 | 7181 | 816 | 7099 | 7,97 | 7045 | 7,82 | 7049 | 7,74 8,39 0]40
anos
10 a014 8042 | 1000 | 7973 | 9,78 | 7785 | 942 | 7577 | 905 | 7387 | 871 | 7247 | 844 | 7236 | 832 | 7290 | 829 | 7348 | 825 | 7416 | 823 | 7439 | 817 8,79 0,67
anos
15a19
05 7732 | 962 | 7854 | 9,63 | 8008 | 9,69 | 8167 | 976 | 8274 | 9,76 | 8306 | 967 | 8226 | 946 | 8033 | 913 | 7808 | 877 | 7609 | 845 | 7460 | 819 9,28 0,57
an
20229 15565 | 10,36 | 15686 | 10,24 | 15773 | 19,00 | 15839 | 1892 | 15007 | 18,76 | 15083 | 18,61 | 16095 | 1851 | 16211 | 1843 | 16349 | 1836 | 16433 | 1824 | 16478 | 1809 | 18 69 0,42
anos
30a39 12714 | 1581 | 13010 | 15,96 | 13320 | 16,12 | 13634 | 16,29 | 13937 | 16,44 | 14219 | 16,55 | 14497 | 16,68 | 14751 | 16,77 | 14979 | 16,83 | 15179 | 16,85 | 15338 | 16,84 16,47 0,37
anos
40 a049 9798 | 1219 | 10061 | 12,34 | 10301 | 12,47 | 10522 | 1257 | 10739 | 12,66 | 10959 | 12,76 | 11169 | 1285 | 11376 | 12,93 | 11500 | 13,02 | 11822 | 1313 | 12068 | 1325 | 12 74 0,33
anos
50 a 59
o5 6388 | 795 | 6620 | 813 | 6885 | 833 | 7153 | 854 | 7435 | 877 | 7729 | 900 | 8016 | 922 | 8319 | 946 | 8623 | 969 | 8912 | 9,89 | 9180 | 10,08 9,00 0,73
an
60 a 69
3268 4,06 3464 4,25 3665 4,44 3870 4,62 4076 4,81 4285 4,99 4550 5,23 4815 5,47 5086 571 5365 5,96 5663 6,22 5’07 0]71
anos
70a79
1630 2,03 1681 2,06 1738 2,10 1798 2,15 1863 2,20 1935 2,25 2019 2,32 2106 2,39 2201 2,47 2297 2,55 2400 2,63 2’29 0]20
anos
80 anos
. 762 | 095 | 770 | 094 | 782 | 095 | 796 | 095 | 815 | 096 | 837 | 097 | 81 | 099 | 890 | 1,00 | 921 | 1,03 | 954 | 106 | 989 | 1,09 0,99 0,05
e mais ! '
Total 80400 100 81524 100 82634 100 83715 100 84800 100 85898 100 86938 100 87959 100 89027 100 90072 100 91093 100

Fonte: IBGE e SVS/DASNT/CGIAE via DATASUS (TABNET).

O Graéfico 2 apresenta a piramide etaria de Sdo Cristévéo (SE) em 2020, que por sua vez foi elaborada a partir

de dados do IBGE em 2020, com distribui¢do populacional segundo sexo.

Gréfico 2 — Piramide etéria de S&o Cristévao (SE), segundo sexo. Estimativas IBGE 2020.

De 80 anos ou mais
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De 55 a 59 anos
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De 10 a 14 anos

De 5a9anos
De 0a 4 anos

Piramide etaria de Sdo Cristovdao em 2020, segundo sexo

Masculino

Feminino

Fonte: IBGE e SVS/DASNT/CGIAE via DATASUS (TABNET).

2.4 Populagéo, segundo raca/cor da pele

O Quadro 4 apresenta a distribuicdo da estimativa populacional de Sao Cristévao no ano de 2020 segundo a
raca/cor da pele autorreferida. Nota-se predominio de pardos no municipio (77,52%; n= 70.615).

Quadro 4 — Raca/cor da pele da populacdo de Séo Cristévéo (SE) no ano de 2020.

Raca / Cor da pele

Estimativa populacional em S&o Cristévao no ano de 2020

N

%

Parda

70.615

77,52%
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Branca 10.895 11,96%
Preta 8.799 9,66%
Amarela 784 0,86%

Fonte: Relatério de cadastro individual no eSUS-PEC de Séo Cristovéo.

2.5 Populacgao, segundo zona e situacdo de moradia

Segundo dados do IBGE em Censos Demograficos de 1980, 1991, 2000 e 2010, Sdo Cristovao possui uma
média de 82% para populacdo residente na zona urbana e de 18% par rural. Ao considerar dados do eSUS-PEC, o0s
percentuais em 2021 seriam de 79,17% para zona urbana e 20,83% para zona rural. Destaca-se que foram observadas
grandes variagfes nos percentuais de residéncia em zonas rural e urbana de Séo Cristovao nas décadas avaliadas, com
mais de metade dos municipes residindo em zona rural no ano de 1980, conforme disposto no Quadro 5.

Quadro 5 — Distribuicdo das estimativas populacionais de Sdo Cristévao (SE), segundo zona de moradia. Censos
demogréficos 1980, 1991, 2000 e 2010.

Censo demogréfico Censo demogréfico Censo demografico Censo demografico
Zona de 1980 1991 2000 2010
Moradia (Populacéo: 24.129) (Populagéo: 47.558) (Populacéo: 64.647) (Populacéo: 78.864)
N % N % N % N %
Urbana 11.733 48,63 46.233 97,21 63.116 97,63 66.665 84,53
Rural 12.396 51,37 1.325 2,79 1.531 2,37 12.199 15,47

Fonte: Censos demogréaficos IBGE.

Dados do eSUS-PEC mostram que a maioria dos municipes possui imdvel préprio (71,05%), energia elétrica
(97,83%), rede encanada para abastecimento de agua (93,30%) e coleta de lixo (90,64%), conforme disposto no

Quadro 6.

Quadro 6 — Situacdo de moradia em Séo Cristovéao (SE) no ano de 2020.

Situacdo de moradia \

Estimativa populacional em Séo Cristovao no ano de 2020

Propriedade

Imovel préprio 71,05%

Imével financiado 1,11%

Imdvel alugado 22,08%

Imével arrendado 0,19%

Imével cedido 4,22%

Imével em caréater de ocupagédo 1,35%

Municipe em situacao de rua 0,01%
Tipo de acesso ao domicilio

Pavimento 58,75%

Chéo batido 41,16%

Fluvial 0,10%

Material predominante na construcdo das paredes externas

Alvenaria com revestimento 86,18%

Alvenaria sem revestimento 12,27%

Taipa com revestimento 0,77%

Taipa sem revestimento 0,69%

Madeira aparelhada 0,09%
Disponibilidade de energia elétrica

Sim 97,83%

Nao 2,17%

Abastecimento de agua

Rede encanada até o domicilio 93,30%

Poco/nascente no domicilio 5,44%

Cisterna 1,20%
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Carro pipa \ 0,06%
Tipo de agua consumida
Filtrada 31,71%
Fervida 0,53%
Clorada 8,75%
Mineral 38,45%
Sem tratamento 20,55%
Forma de escoamento do banheiro ou sanitario
Rede coletora de esgoto ou pluvial 22,01%
Fossa séptica 36,18%
Fossa rudimentar 35,70%
Direto para um rio, lago ou mar 5,21%
Céu aberto 0,90%
Destino do lixo
Coletado 90,64%
Queimado/Enterrado 8,52%
Céu aberto 0,84%
Possui animais domésticos
Sim 32,41%
N&o 67,59%
Animal em domicilio
Cachorro 60,62%
Gato 27,60%
Passaro 10,71%
Outros animais 1,07%

Fonte: Relat6rio de cadastro domiciliar e territorial no eSUS-PEC de Sédo Cristovao.

2.6 Populacgéo, segundo escolaridade

Em 2019, os alunos dos anos inicias do ensino fundamental da rede publica da cidade tiveram nota média de 5,1
no IDEB (nota em 2015: 3,9). Para os alunos dos anos finais do ensino fundamental, também da rede publica, essa

nota foi de 3,5 (nota em 2015: 2,9).

Ademais, no ano de 2020, o municipio registrou 12.324 matriculas no ensino fundamental, 2.759 matriculas no
ensino médio. Em relagdo a estrutura, S8o Cristovao possui 62 escolas/estabelecimentos de ensino fundamental e 10
escolas/estabelecimentos de ensino médio em 2020, com um corpo docente de 622 professores no ensino fundamental

e 244 no ensino médio (IBGE, 2020).

Segundo Censo Demografico IBGE (2010), a taxa de escolarizacdo de 6 a 14 anos de idade era de 97,7% em
Sao Cristévao, fato que posicionou o municipio na 352 dentre as 75 cidades do Estado. Destaca-se que outros dados
dos censos demograficos 1991, 2000 e 2010 evidenciam avancos significativos em educacdo na cidade, conforme

disposto no Quadro 7.

Quadro 7 — Escolaridade segundo Censos Demogréaficos de Sao Cristévao (SE). 1991, 2000 e 2010.

Escolaridade | Censo demogréafico 1991 Censo demografico 2000 Censo demografico 2010
Populacao 20.774 de 47.558 pessoas 34.908 de 64.647 pessoas 49.791 de 78.864 pessoas
alfabetizada (43,68% da populagéo) (53,99% da populacéo) (63,14% da populagéo)
Taxa de 25,6 16,6 12,3
analfabetismo

Fonte: IBGE.
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O Quadro 8 apresenta a distribui¢do da estimativa de escolaridade na populagdo de S&o Cristovdo em 2020,
tendo como base os dados do eSUS-PEC municipal.

Quadro 8 — Escolaridade estimada em Séo Cristovéo (SE) no ano de 2020.

Escolaridade Estimativa populacional em Séo Cristovao no ano de 2020
Sem escolaridade 4,60%
Creche 0,25%
Pré-escola (exceto CA) 2,05%
Classe de alfabetizacdo - CA 2,46%
Ensino fundamental 12 a 42 séries 21,48%
Ensino fundamental 5% a 82 séries 25,53%
Ensino fundamental completo 6,09%
Ensino fundamental especial 0,39%
Ensino fundamentgl EJA - series iniciais 0.51%
(supletivo 12 a 4%)
Ensino fundamen_tal EJA - séries finais 1.41%
(supletivo 5% a 8%)
Ensm_o mg_ho, meo!lo _2° ciclo 24.39%
(cientifico ou técnico)
Ensino médio especial 2,23%
Ensino médio EJA (supletivo) 0,67%
Superior, aperfeicoamento, especializacao, 7.69%
mestrado, doutorado
Alfabetizagdo para adultos 0,25%

Fonte: Relatério de cadastro individual no eSUS-PEC de Sédo Cristévao.
2.7 Populagéo, segundo trabalho e rendimento

Em 2019, dados do IBGE mostram que o salario médio mensal dos sancristovenses era de 3,5 salérios
minimos. Entretanto, a proporc¢éo de pessoas ocupadas em relagdo & populagdo era de 15,3% (13.751 pessoas).
Ainda assim, na comparagdo com outros municipios, ocupava as posi¢fes 32 e 82 de 75, respectivamente. Em
2010, ao considerar domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo por pessoa, 41,6% da
populagédo apresentava tal condigdo, colocando o municipio na posicao 732 das 75 cidades de Sergipe.

Sédo Cristévao possui economia relacionada aos servi¢os e comércio, agricultura da cana-de-acgUcar, indUstria
da pesca (principalmente, piscicultura, aquicultura de mariscos e carcinicultura), avicultura (frangos),
bovinocultura, extragdo de agua mineral e turismo (cultura).

O Quadro 9 evidencia 0 aumento da renda média domiciliar per capita e a reducdo da proporcéo de pessoas
de baixa renda na cidade, conforme censos demogréaficos de 1991, 2000 e 2010.

Quadro 9 — Trabalho e rendimento em Séao Cristévao (SE), segundo censos demograficos. 1991, 2000 e 2010.

Trabalho e Rendimento | Censo demografico 1991 | Censo demografico 2000 | Censo demografico 2010
Renda Média [_)om|C|I|ar 132,15 252,23 381,89

per capita
Proporgao_ de pessoas com 8801 69.78 4953

baixa renda
Taxa de desemprego para
pessoas com idade a partir 10,77 24,23 13,12

de 16 anos
Taxa de trabalho infantil 5,99 6,65 6,50

Notacdo: O salario minimo do Gltimo ano para o qual esta sendo calculada torna-se a referéncia para toda a séria. Esse valor é
corrigido para todos com base no INPC de julho de 2010. O valor de referéncia para o salario minimo de 2010 foi de R$ 510,00.
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Dados do eSUS-PEC de Séo Cristovdo mostram que, em 2020, dentre 0os municipes com 18 anos ou mais,
57,90% possuem alguma fonte de renda, seja via trabalho (formal/informal) ou beneficio, conforme disposto no

Quadro 10.

Quadro 10 — Distribuicao da estimativa populacional de Séo Cristévéao (SE) no ano de 2020, segundo economia.

Variaveis de economia \ Estimativa populacional em S&o Cristovao no ano de 2020
Situacdo no mercado de trabalho
Empregador 1,31%
Assalariado com carteira de trabalho 20,12%
Assalariado sem carteira de trabalho 3,59%
Autbnomo com previdéncia social 3,56%
Autbnomo sem previdéncia social 9,00%
Aposentado / Pensionista 17,80%
Sem emprego 42,10%
Servidor publico 2,51%
Renda familiar

1/4 de sal&rio minimo 10,55%
Meio salario minimo 11,51%
Um salario minimo 52,45%
Dois salarios minimos 20,51%
Trés salarios minimos 3,75%
Quatro salarios minimos 0,80%
Acima de quatro salarios minimos 0,43%

Fonte: Relatério de cadastro individual no eSUS-PEC de Sédo Cristévao.

A imagem abaixo apresenta a distribuic&o territorial do rendimento médio familiar em S&o Cristovao em 2020:

Sao Cristovao
Rendimento médio
Familiar
2010

Economia Familair
e Localidades

Renda Familiar (R$)

[] 255-503
[] 503-700
[ 700 - 897
B 897 - 1151
-/ I 1151-1546

OSM Standard

Candeal

Fonte de Dados: IBGE - Setores
Censitarios, 2010. Imagem Base:
OSM - Standard, agosto, 2020
Sistema de Referéncia: SIRGAS
2000 UTM

Elaboragéo: Prof. Antonio C. Campos
- DGE/ UFS 01.09.2020
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Verifica-se abaixo o PIB per capita em S&o Cristovao de 2010 a 2018, segundo dados IBGE:
PIB per capita
EZ?ZZZ:SZ R$8.868,34 R$9.24045  R$9.107,04 Reozso0s [T TEOI mewoen

rsonay RTINS R$7.957,53

R$6.000,00

R$4.000,00

R$2.000,00

R$-
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Fonte: IBGE.

2.8 Populacéo, segundo religido

Quadro 11 — Distribuicao da populacéo de Sao Cristovéo (SE) no ano de 2020, segundo religido.

Religido Estimativa populacional em Séo Cristovao no ano de 2020
Catolica apostdlica romana 67,14%
Evangélica 17,68%
Espirita 0,76%
Outras religides 14,42%

Fonte: IBGE.
2.9 Populacéo, segundo situacdes gerais de saude

Segundo dados do eSUS-PEC de Séao Cristovao, 14,06% (n= 12.808) da estimativa populacional de 2020 possui
hipertenséo e 6,02% (n= 5.484) diabetes. Em relacdo & percepgdo do peso corporal, 8,73% (n= 7.953). Esses dados

podem ser observados nos quadros 12 e 13.

Quadro 12 — Distribuicao da estimativa da populacdo de S&o Cristovéo (SE) em 2020, segundo situac¢Ges de saude.

Situagdes gerais de saude Estimativa populacional em Séo Cristovao no ano de 2020
Fumante 5,12%
Faz uso de alcool 4,21%
Faz uso de outras drogas 0,79%
Diabético 6,02%
Hipertenso 14,06%
Cancer 0,77%
AVE/Derrame 1,42%
Infarto 0,67%
Diagnostico de problema de satde mental 2,18%
Utilizacao de plantas medicinais 7,31%

Fonte: Relatério de cadastro individual no eSUS-PEC de Séo Cristovao.

Quadro 13 — Distribuicao da populacéo de Séo Cristovao (SE) em 2020, segundo percepg¢do do peso corporal.

Percepc¢éo do peso corporal Estimativa populacional em S&o Cristévao no ano de 2020
Abaixo do peso 1,57%
Peso adequado 89,71%
Acima do peso 8,73%

Fonte: Relat6rio de cadastro individual no eSUS-PEC de Sédo Cristovao.
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3 ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA A SAUDE MUNICIPAL

3.1 Estrutura organizacional da Secretaria Municipal de Saude (Lei Complementar n° 69 de 29 de Abril 2022)

’ CONSELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE (SMS MUNICIPAL DE
- - = SAUDE (CMS)
SECRETARIA ADJUNTA | GABINETE DA SECRETARIA (GASEC) | ASSESSORIA JURIDICA (ASJUR) | ASSESSORIA DE COMUNICACAO (ASCOM) Secretéario(a)
Executivo(a)
Diretoria de Vigilancia e Atencio 4 Sadde (DIVAS) Diretoria de Administragdo | |Diretoria de Gestdo do Trabalho| | Diretoria de Planejamento -Representantes
Secretario(a) Executivo(a) e Assessor(a) Técnico(a) mmﬂm.ﬁwdwumxﬁpﬂwﬁv ¢ maworiumw.wfan-mmugwm & » mouﬂoLAo Wmcm Ao._wmw_vm. do Poder
¥ ¥ 8 ! 3 ncE_oo
= B M [
COORDENAGAO DE VIGILANCIA | [ COORDENAGAO DE ATENGAO | | COORDENACAO DE | [ coORDENACAODE | [ oo~ 1 | Eewsr
EPIDEMIOLOGICA (COVEP) ESPECIALIZADA (COATE) EXECUGAO GESTAO DO S dos Prestadores
*Geréncia do Laboratorio Municipal | |+Geréncia do Centro Especializado em ORCAMENTARIA E TRABALHO (COGET) INFORMACAO DO SUS de Servico
de Saude Reabilitagdo Dr. Raimundo Aragao FINANCEIRA (COEOF) +*Divisao Técnica em (COSIS) (Conveniados
*Divisao de Vigilancia e Controle de «Geréncia do Centro de Gestio de Processos oo Sus)
Doengas N&o Transmissiveis Especialidades Lourdes Vieira Aradjo| | COORDENACAO DE *Diviso de Gestdo de COORDENACAO DE il i
*Divisdo de Vigilancia e Controle de +Geréncia do Programa Melhor em SUPORTE Pessoas INSTRUMENTOS DE e balhadaras
Doengas e Agravos Transmissiveis Casa TECNOLOGICO GESTAO DO sUS dasatide:
= = (COSUT) ﬂOO—ﬂUMZsWO)O DE (COIGS) -Representantes
COORDENAGAO DE VIGILANCIA COORDENACAO DE ATENCAO _ EDUCACAO NA COORDENACAC DE de Usuarios
AMBIENTAL E SAUDE (COVAS) PSICOSSOCIAL (COAPS) COORDENACAO DE SAUDE (COEDS) omo>gmzqowcm_._oo
*Divis@o Técnica de Arboviroses -Geréncia do Centro de Atencéo MATERIAL E +Diviséo Técnica em EM SAUDE (COOPS) OUVIDORIA
+Divisdo Técnica de Zoonoses Psicossocial (CAPS) Jodo Bebe Agua PATRIMONIO Educacéo Permanente DA SAUDE
*Geréncia do Centro de Atencéo (COMAP) na Saude COORDENACAO DE
COORDENACAO DE VIGILANCIA Psicossocial (CAPS) Valter Correia = +*Divisdo Técnica de CAPTACAO DE
SANITARIA (COVIS) OOOwUmz>O>% DE Articulacéo Institucional RECURSOS (COCAP)
- . COORDENAGAO DE LINHAS DE MANUTENGAO
COORDENACAO DE VIGILANCIA CUIDADO (COLIN) PREDIAL (COMAN) COORDENACAO DE
EM SAUDE DO TRABALHADOR *Divisdo de Saude da Mulher >mmh_r__u_m OO_.MWM_S
(COVST) +Divisdo de Salde da Crianga e do MACROAREAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE ( )
= = Adolescente iador(a) UBS José Raimundo Aragac
COORDENAGAO DE IMUNIZAGAO| | -Divisdo de Doencas Cronicas Nao nsttciones | UBS Jaro Tovera e Jess e
AOOU_gv Transmissiveis o UBS Irénia Maria >awg Prado Meireles AVALI >O >O AOO-S ><v
*Geréncia de Rede de Frio *Divis#io de Causas Externas de TR ¥
. ul
COORDENAGAO DE ASSISTENCIA| | -Divisdo am_s %Mwhmﬂﬂwtovc_mﬁo 25 oef bloodo 2 Saons
FARMACEUTICA (COAFA) Negra = ol | DS e APy arka Sl oo
*Geréncia da Farmacia Viva c UBS Mana de Lourdes Alves ilAnci
-Geréncia do Centro de Distribuicdo | | COORDENAGAO DE PROMOGAO A m sicionaloa UBS Manos! Jovino Sanfos ol M%hmh M%_mbmwhmvmo :
de Medicamentos de Alto Custo SAUDE E PROGRAMAS b1 Macro UBS Parque Santa Rita
*Geréncia da Central de ESTRATEGICOS (COPES) = DS Mdfla dat oirtssds O Chefia subordinada &
Abastecimento Farmacéutico +Divisdo de Satide Bucal T uBs m%mﬂmﬂ_w Hw%m COMAV
+Divis@o de Promogéao do Cuidado em w Apolador(a) UBS Luz Al .
- e Svee *Monitor da macroarea
ooo_mﬂ.mﬂMMﬂwWJMMm_meS i Divisko de Sagde Prisional g Insttuckona da |__—=3 A Porhc 20 s municipal | "sho
! Tt : ; < UBS Bruno Kaigue de Souza Santos *Monitor da macroarea % CRISTOVAO
*Geréncia da Unidade de Pronto +Divisdo de Praticas Integrativas >8=,“Hw _“.__ T municipal |l WA CREFEITURA
i arna Jo oares jueiroa
Atendimento W) - «Monitor da macrodrea Cidade Mic de Sergipe
24 7, BS Rodrigues Amado municipal Ill
COORDENACAO DE REGULAGAO| | COORDENAGAO DA ESTRATEGIA i i Monitor da macrosrea
(COREG) SAUDE DA FAMILIA (COESF) ™ Apolador(a) UBS Massoud Jaial municipal 1V SECRETARIA
*Geréncia de Marcacéo e *Geréncias das Unidades Basicas de Institucional da *Monitor da macroarea DA SAUDE
>Q03QN:.—Q3~O Saude R UBS Manano do Nascimento municipal V
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3.2 Estabelecimentos de satide em Sao Cristovao
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O Quadro 14 apresenta a distribuicdo dos estabelecimentos de salde publicos em Sdo Cristévao, segundo
bairro/povoado de endereco/localizacéo.

Quadro 14 — Distribuicao dos estabelecimentos de saude publicos de Sao Cristévao em 2020.

MACROAREAS . . BAIRRO/POVOADO DE
MUNICIPAIS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE PUBLICOS ENDERECO DA UNIDADE
UBS JOSE RAIMUNDO ARAGAO
EQUIPE ESF 01 ALTO DA DIVINEIA
EQUIPE ESF 02
UBS JAIRO TEIXEIRA DE JESUS
EQUIPE ESF 03 CENTRO
i EQUIPE ESF 06
MACROAREA ~ =
UBS IRONIA MARIA ARAGAO PRADO MEIRELES
MUNICIPAL I EQUIPE ESF 04 ROMUALDO PRADO
UBS SINVAL JOSE DE OLIVEIRA
EQUIPE ESF 05 LAURO ROCHA
CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITACAO DR. .
RAIMUNDO ARAGAG ALTO DA DIVINEIA
CAPS VALTER CORREIA ALTO DA DIVINEIA
UBS M2 LUIZA DOS SANTOS NASCIMENTO
EQUIPE ESF 25 POVOADO CABRITA
UBS JOSE MACARIO DE SANTANA POVOADO VARZEA
EQUIPE ESF 25 GRANDE
UBS LAUDELINA LIMA DE ANDRADE
EQUIPE ESF 26 POVOADO CAIPE VELHO
UBS MARIA ALICE FREIRE
EQUIPE ESF 26 POVOADO PEDREIRA
MACROAREA UBS MARIA DE LOURDES ALVES _
MUNICIPAL II EQUIPE ESF 27 POVOADO FENAO
UBS MANOEL JOVINO SANTOS
EQUIPE ESF 27 POVOADO CARDOSO
UBS PARQUE SANTA RITA POVOADO PARQUE SANTA
EQUIPE ESF 28 RITA
UBS MARIA DE LOURDES DA CRUZ
EQUIPE ESF 20 POVOADO RITA CASSETE
UBS TANIA DE SANTOS CHAGAS POVOADO COLONIA
EQUIPE ESF 29 MIRANDA
UBS LUIZ ALVES
MACROAREA EQUIPE ESF 18 LUIZ ALVES
MUNICIPAL 111 UBS ANTONIO FLORENCIO DE MATOS
EQUIPE ESF 19 TIUQUINHA
UBS MARIA JOSE SOARES FIGUEIROA
EQUIPE ESF 13
EQUIPE ESF 14
EQUIPE ESF 15
MACROAREA EQUIPE ESF 16
MUNICIPAL IV EQUIPE ESF 17 EDUARDO GOMES

UBS BRUNO KAIQUE DE SOUZA SANTOS

EQUIPE ESF 13

EQUIPE EAP 32

UNIDADE DE URGENCIA 24 HORAS
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UBS MASSOUD JALALI
EQUIPE ESF 07
EQUIPE ESF 08 ROSA ELZE
EQUIPE ESF 09
EQUIPE ESF 10

MACROAREA

MUNICIPAL V UBS MARIANO DO NASCIMENTO

EQUIPE ESF 11
EQUIPE ESF 12
CAPS JOAO BEBE AGUA

ROSA MARIA

- COPEMCAN EAPP

Distribuicéo territorial das macroareas municipais

() caPs JoAo seBE AGua
() ACADEMIA DA SAUDE SERGIO SOUSA DA ROCHA JUNIOR
| ACADEMIA DA SAUDE GABRIEL DE SOUZA FILHO

Vias

3.3 Caracterizagdo sociodemogréafica das macroareas municipais
3.3.1 Macroarea municipal |

A macroarea | possui uma estimativa populacional de 23.100 habitantes, conforme disposto no Quadro abaixo.

. . , Populagéo Estir_nativa
Localidades Unidade de Saude 2010 (Censo) populacional 2020
(IBGE)

Centro UBS Jairo Teixeira de Jesus 5416 6255

Divinéia USF Dr. José Raimundo Aragao 5337 6164

Sdo Gongalo USF Sinval José de Oliveira 2271 2623

Lourival Baptista USF Dr. José Raimundo Aragéo 2264 2615

Irineu Nery UBS Jairo Teixeira de Jesus 1962 2266
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Romualdo Prado UBS Irdnia Maria Prado Meireles 1769 2043
Umbauba USF Irbnia Maria Prado Meileres 427 493
Rod. 464 USF Dr. José Raimundo Aragéo 308 356
Alto de Itabaiana USF Dr. José Raimundo Aragdo 247 285
Vol G Estimativa
eSUS-PEC | eSUS-PEC | eSUS-PEC cadastros na
N ; - - - _ IBGE em
Caracterizagdo da macroarea | (Jairo) (Sinval) (Raimundo) macro | = 2020 para
10.489 3.174 6.987 20650 hab. | << FY
(eSUS-PEC)
Sexo Feminino 5867 1731 3805 11403 11869
Masculino 4622 1443 3182 9247 11231
Parda 9170 2808 5734 17712 17907
Raca / Cor Branca 766 104 669 1539 2763
da pele Preta 450 203 517 1170 2231
Amarela 103 59 66 228 199
Empregador 39 176 3 218 303
Assalariado com 801 229 714 1744 4648
carteira de trabalho
Assalariado sem 232 51 119 402 829
carteira de trabalho
. ~ Auténomo com
Situagéo no previdencia social 252 27 156 435 822
mercado de Autbénomo sem
trabalho A . 388 105 316 809 2079
previdéncia social
Aposentado / 1238 329 634 2201 4112
Pensionista
Sem emprego 1373 318 1101 2792 9725
(18 anos ou mais)
Servidor publico 306 29 43 378 580
Condicies de Diabéticos 634 144 366 1144 1391
sag de Hipertensos 1642 437 934 3013 3248
Acima do peso 1125 223 452 1800 2017

Mapa da macroérea |

UBS JOSE RI

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAO CRISTOVAD

MACROAREA MUNICIPAL DE SAUDE
MACROAREA |
UNIDADES DE SAUDE
DR. RAIMUNDO ARAGAO ) UBS JOSE RAIMUNDO ARAGAD
UBS JAIRO TEXEIRA DE JESUS
UBS IRONIA MARIA ARAGAO PRADD MEIRELES
+) UBS SINVAL JOSE DE OLIVEIRA
UNIDADES DE APOIO
“) CAPS VALTER CORREIA

CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITAGAD
"~ DR. RAIMUNDO ARAGAD

©) ACADEMIA DA SAUDE GABRIEL DE SOUZA FILHO
VIAS

DE SOUZA FILHO O
O

IA ARAGAO PRADO MEIRELES

L JOSE DE OLIVEIRA
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A macroarea Il possui uma estimativa populacional de 16.272 habitantes, conforme disposto no Quadro abaixo.

_ _ ) Populacio Estir_nativa
Localidades Unidade de Saude 2010 (Censo) populacional 2020
(IBGE)
Vérzea Grande USF José Macdrio de Santana 1083 1251
Col6nia Miranda UBS Téania Santos Chagas 1000 1155
Rita Cacete USF Maria de Lourdes Cruz 935 1080
Cardoso USF Manoel Jovino Santos 886 1023
Timbo USF Manoel Jovino Santos 836 966
Feijao USF Maria de Lourdes Alves 836 966
Nova Conquista USF Maria de Lourdes Alves 836 965
Parque Santa Rita USF Parque Santa Rita 832 961
Coqueiro USF Maria de Lourdes Cruz 806 931
Arame | USF Tania Santos dos Chagas 791 914
Pedreiras USF Maria Alice Freire 790 912
Caipe Velho USF Laudelina Lima de Andrade 598 691
Cabrita USF Maria Luiza dos Santos Nascimento 594 686
Arame Il USF Maria de Lourdes Cruz 560 647
Aningas USF Parque Santa Rita 424 490
Aldeia USF Parque Santa Rita 424 489
Candeal USF Maria Alice Freire 381 440
Caipe Novo USF Maria Alice Freire 381 440
Cajueiro USF Maria de Lourdes Alves 237 274
E;;Srz:?nggz USF Parque Santa Rita 229 264
Tinharé USF Maria Alice Freire 213 246
Haras Residence USF Parque Santa Rita 210 242
Country Club USF Parque Santa Rita 145 167
Curralinho USF Maria Alice Freire 62 72
eSUS- Total de L
Caracterizacio da macroarea SSUSHPIEE | GELEAFlSe e(i_%ii: E:C FIES | erekETee na Elglcr;n égr\rga
Y (Alice) (M@ Luiza) + Manoel) (Parque macro Il = 2020 para
2.085 2.621 6.333 S?Rita) | 13.916 hab. macro 11
2.877 | (eSUS-PEC)
Sexo Femini_no 1084 1306 3213 1472 7075 8361
Masculino 1001 1315 3120 1405 6841 7911
Parda 1470 1718 4647 1541 9376 12614
Raca / Cor Branca 133 589 1163 583 2468 1946
da pele Preta 460 303 513 740 2016 1572
Amarela 22 9 10 13 54 140
Empregador 12 10 51 5 78 213
Assalariado com 594 1073
carteira de 107 269 103 3274
Situacéo no trabalho
mercado de | Assalariado sem 150 251
trabalho carteira de 25 62 14 584
trabalho
orevidéncia soctal | 2 33 " 21 - 579
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Autonomo sem 43 177 425 84 729 1464

previdéncia social
Aposentado / 234 250 566 173 1223 2896

Pensionista

Sem emprego 113 220 667 231 1231 6851

(18 anos ou mais)
Servidor publico 14 6 14 8 42 408
Condicaes Diabéticos 90 112 268 135 605 980
de sal(]; de Hipertensos 327 323 783 393 1826 2288
Acima do peso 123 163 148 176 610 1421

Mapa da macroérea Il

BS MANOEL JOVINO SANTOS

ARIA DE LOURDES ALVES

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAO CRISTOVAD

MACRO AREA I
UNIDADES DE SAUDE

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAUDE

DE LOURDES CR
S.TANIA SAN

(%) UBS MARIA LUIZA DOS SANTOS NASCIMENTO
(%) UBS JOSE MACARIO DE SANTANA
(%) UBS LAUDELINA LIMA DE ANDRADE
(%) UBS MARIA ALICE FREIRE
(%) UBS MARIA DE LOURDES ALVES
(%) UBS MANOEL JOVINO SANTOS
(%) UBS PARQUE SANTA RITA
(4) UBS MARIA DE LOURDES CRUZ
(%) UBS TANIA SANTOS CHAGAS
VIAS

3.3.3 Macroarea municipal 111

A macrodrea Il possui uma estimativa populacional de 8.259 habitantes, conforme disposto no Quadro abaixo.

. . , Populacéo Estir_nativa
Localidades Unidade de Saude 2010 (Censo) populacional 2020
(IBGE)
Tijuquinha USF Antonio Floréncio de Matos 3997 4617
Luiz Alves USF Luiz Alves 2766 3195
Cantinho do Céu USF Luiz Alves 387 447
eSUS-PEC | eSUS-PEC | Total de cadastros na Elgg]Eagr\:]a
Caracterizacdo da macroarea Il (Luiz Alves) | (Tijuquinha) | macro I11= 8.127 hab. 2020 para
3.405 4.722 (eSUS-PEC) macro 111
Sexo Femini_no 1761 2484 4245 4243
Masculino 1644 2238 3882 4016
Parda 3208 3624 6832 6402
Raca/ Cor da Branca 86 686 772 988
pele Preta 98 400 498 798
Amarela 13 12 25 71




i rsko

SECRETARIA | | %/ cRISTOVAO
DA SAUDE | M& SREFEITURA 34
Empregador 2 63 65 108
Assglarlado com 296 656 952 1662
carteira de trabalho
Assalariado sem 296
carteira de trabalho 2 52 124
. N Autbnomo com 294
Situacdo no orevidencia social 46 115 161
mercado de Autbnomo sem 743
trabalho A . 108 298 406
previdéncia social
Aposgntqdo / 139 288 427 1470
Pensionista
Sem emprego 332 249 581 3477
(18 anos ou mais)
Servidor publico 28 5 33 207
Condicses de Diabéticos 137 225 362 497
sag de Hipertensos 348 539 887 1161
Acima do peso 127 159 286 721

Mapa da macroarea Il

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAO CRISTOVAD

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAUDE
MACROAREA Il

UNIDADES DE SAUDE
UBS LUIZ ALVES
) UBS ANTONIO FLORENCIO DE MATOS
VIAS

DNIO FLORENCIO DE MATOS

3.3.4 Macroarea municipal 1V

A macroarea IV possui uma estimativa populacional de 21.604 habitantes, conforme disposto no Quadro
abaixo. Considera-se que ha um nimero maior de residentes nestas localidades, em especial no Madre Paulina, tendo
em vista a crescente expansdo imobiliaria deste bairro. Ademais, alguns residentes da abrangéncia da recente USF
Bruno Kaique de Souza Santos, inaugurada em 20 de outubro de 2021, ainda estdo vinculados a outras unidades.

Populacio Estimativa
Localidades Unidade de Saude 2010 (Censo) populacional 2020
(IBGE)
Eduardo Gomes UBS Maria José Soares Figueiroa 16374 18747
Madre Paulina USF Bruno Kaique de Souza Santos 2326 2857
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eSUS-PEC .
Caracterizagdo da macroéarea 1V (Figueiroa) E(S)tzlg] S;I;/:rlnzfr% ?\n;
15.924 cadastros

Sexo Femini_no 9048 11100
Masculino 6876 10504
Parda 12268 16747

Branca 2384 2584

Raga/ Cor da pele Preta 1202 2087

Amarela 64 186

Empregador 29 283

Assalariado com carteira de trabalho 1947 4347

Assalariado sem carteira de trabalho 270 776

Situacéo no mercado de Autbnomo com previdéncia social 306 769
trabalho Autbnomo sem previdéncia social 672 1944
Aposentado / Pensionista 1491 3846

Sem emprego (18 anos ou mais) 1230 9095

Servidor publico 279 542

Diabéticos 976 1301

Condic0es de saude Hipertensos 2487 3038
Acima do peso 1647 1886

Mapa da macroéarea IV

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAO CRISTOVAO

MACROAREA IV
UNIDADES DE SAUDE

VIAS

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAUDE

UBS MARIA JOSE SOARES FIGUEIROA
UNIDADE DE URGENCIA 24H
UBS BRUNO KAIQUE DE SOUZA SANTOS

E DE SOUZA SANTOS

3.3.5 Macroarea municipal V

A macroérea V possui uma estimativa populacional de 21.858 habitantes, conforme disposto no Quadro abaixo.

Populacio Estimativa
Localidades Unidade de Saude pulag populacional 2020
2010 (Censo)
(IBGE)
Rosa Elze USF Massoud Jalali 8849 10221
Rosa Maria USF Mariano do Nascimento 8101 9357
Marcelo Déda USF Massoud Jalali 1974 2280




SECRETARIA

WY o =
e SAO
\ |

| CRISTOVAO

DA SAUDE | M poFFEITURA 36
eSUS-PEC | eSUS-PEC | Total de cadastros na Eggns gr\;a
Caracterizagdo da macroarea V (Mariano) | (Massoud) | macro V=19.048 hab. 2020 para
7.825 11.223 (eSUS-PEC) macro V/
Sexo Femini_no 4368 6343 10711 11231
Masculino 3457 4880 8337 10627
Parda 6033 8414 14447 16944
Raca/ Cor da Branca 1042 1272 2314 2614
pele Preta 638 1402 2040 2111
Amarela 112 132 244 188
Empregador 2 66 68 286
Assalariado com 431 735 1166 4398
carteira de trabalho
Assalariado sem carteira 64 118 182 785
de trabalho
Situacio no Aut_ﬁrjon]o com 84 80 164 778
mercado de prewgenua social
Autdnomo sem 141 349 490 1967
trabalho A .
previdéncia social
Aposentado / 284 550 834 3891
Pensionista
Sem emprego 298 760 1058 9202
(18 anos ou mais)
Servidor publico 48 80 128 549
Condigdes de D_iabéticos 373 522 895 1316
satde H_|pertensos 975 1340 2315 3073
Acima do peso 747 984 1731 1908

Mapa da macroarea V

MACROAREAS MUNICIPAIS DE SAO CRISTOVAD

MACROAREA MUNICIPAL DE SAUDE
MACROAREA V

UNIDADES DE SAUDE
(%) UBS MASSOUD JALALI

@ UBS MARIANO NASCIMENTO

UNIDADES DE APOIO
CAPS JORO BEBE AGUA

JUNIOR
VIAS

ACADEMIA DA SAUDE SERGIO SOUSA DA ROCHA
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4 CARACTERIZACAO DA MORTALIDADE EM SAO CRISTOVAO

4.1 Conceituacdo, interpretacéo e método de célculo das taxas de mortalidade

e Taxabrutade MORTALIDADE

Conceituacao:
Numero total de 6bitos, por mil habitantes, na populagéo residente em determinado espaco geografico, no
ano considerado.

Interpretacao:

Expressa a frequéncia anual de mortes.

A taxa bruta de mortalidade é influenciada pela estrutura da populacdo (idade e sexo) e condicionada por
fatores socioecondémicos.

Método de calculo:
Numero de 6bitos na populacéo residente no ano considerado + Populacao residente x 1.000

e Taxa de mortalidade NEONATAL PRECOCE

Conceituacéo
Numero de Gbitos de 0 a 6 dias de vida completos, por mil nascidos vivos, na populacdo residente em
determinado espaco geogréafico, no ano considerado.

Interpretacéo:

Estima o risco de um nascido vivo morrer durante a primeira semana de vida.

Reflete, de maneira geral, as condi¢cBes socioecondmicas e de salide da mae, bem como a inadequada
assisténcia pré-natal, ao parto e ao recém-nascido.

Método de calculo:
NUmero de 6bitos de 0 a 6 dias de vida completos no ano considerado + Nascidos vivos no ano x 1.000

e Taxa de mortalidade NEONATAL TARDIA

Conceituacéo:
NUmero de Obitos de 7 a 27 dias de vida completos, por mil nascidos vivos, na populacdo residente em
determinado espaco geogréafico, no ano considerado.

Interpretacao:

Estima o risco de um nascido vivo morrer dos 7 aos 27 dias de vida.

Reflete, de maneira geral, as condi¢cdes socioecondmicas e de saude da mae, bem como a inadequada
assisténcia pré-natal, ao parto e ao recém-nascido.

Método de célculo:
Numero de ébitos de 7 a 27 dias de vida completos no ano considerado + Nascidos vivos no ano x 1.000
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e Taxa de mortalidade POS-NEONATAL

Conceituacao:
Numero de ébitos de 28 a 364 dias de vida completos, por mil nascidos vivos, na populacdo residente em
determinado espaco geogréfico, no ano considerado.

Interpretacéo:

Estima o risco de um nascido vivo morrer entre 0 28 e 364 dias completos de vida.

Taxas elevadas de mortalidade pos-neonatal refletem, de maneira geral, baixos niveis de salde, de
desenvolvimento socioecondmico e de condigdes de vida.

Método de calculo:
Numero de 6bitos de 28 a 364 dias de vida completos no ano considerado + Nascidos vivos no ano x 1.000

e Taxa de mortalidade INFANTIL

Conceituacéo:

NUmero de dbitos de menores de um ano de idade, por mil nascidos vivos, na populacdo residente em
determinado espaco geogréfico, no ano considerado.

A mortalidade infantil compreende a soma dos 6bitos ocorridos nos periodos neonatal precoce (0-6 dias de
vida), neonatal tardio (7-27 dias) e p6s-neonatal (28 dias e mais).

Interpretacéo:

Estima o risco de um nascido vivo morrer durante o seu primeiro ano de vida.

Altas taxas de mortalidade infantil refletem, de maneira geral, baixos niveis de saude, de desenvolvimento
socioeconémico e de condi¢es de vida.

Meétodo de célculo:
NuUmero de 6bitos de menores de um ano de idade no ano considerado + Nascidos vivos no ano x 1.000

e Taxa de mortalidade em MENORES DE CINCO ANOS

Conceituacéao:
Numero de o6bitos de menores de cinco anos de idade, por mil nascidos vivos, na populacdo residente em
determinado espaco geogréafico, no ano considerado.

Interpretacao:

Estima o risco de morte dos nascidos vivos durante os cinco primeiros anos de vida.

De modo geral, expressa 0 desenvolvimento socioeconémico e a infra-estrutura ambiental precéarios, que
condicionam a desnutricdo infantil e as infeccdes a ela associadas. O acesso e a qualidade dos recursos
disponiveis para atengdo a salude materno-infantil sdo também determinantes da mortalidade nesse grupo
etario.

E influenciada pela composicao da mortalidade no primeiro ano de vida (mortalidade infantil), amplificando
0 impacto das causas pds-neonatais, a que estdo expostas também as criancas entre 1 e 4 anos de idade.

Meétodo de célculo:
NuUmero de obitos de menores de cinco anos de idade no ano considerado + Nascidos vivos no ano x 1.000
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4.2 Principais causas de mortalidade em S&o Cristovéo, segundo faixa etaria e sexo

PUBLICO

2016

2017

2018

2019

2020

Populacéo geral

(1% Causas externas
(121)

(1% Causas externas
(123)

(1% Causas externas
(100)

(1% Doengas do
aparelho circulatério

(1% Doengas
infecciosas/parasitarias
(COVID-19) (103)

Independemememe da idade e sexo (121)
(2% Doengas do aparelho (2%) Doengas do (2%) Doengas do (2% Doengas do
. - aparelho circulatério aparelho circulatério (2%) Causas externas . -
circulatério (99) (122) (88) ®1) aparelho circulatério

(3% Neoplasias (72)

(3% Neoplasias (73)

(3% Neoplasias (49)

(3% Neoplasias (66)

(91)
(3% Neoplasias (68)

Sexo masculino
*Independentemente da idade

(1%) Causas externas
(121)

(2% Doengas do aparelho
circulatério (47)

(3% Sintomas e/ou Sinais
anormais (29)

(1%) Causas externas
(113)

(2% Doengas do
aparelho circulatério
(51)

(3% Neoplasias (31)

(1%) Causas externas
(81)

(2% Doengas do
aparelho circulatério
41

(3% Neoplasias (24)

(1%) Causas externas
(68)

(2%) Doengas do
aparelho circulatério
(58)

(3%) Neoplasias (25)

(1% Doengas
infecciosas/parasitarias
(COVID-19) (55)

(2%) Causas externas
(55)

(3%) Doengas do
aparelho circulatério
(45)

Sexo feminino
*Independentemente da idade

(1% Doengas do aparelho
circulatério (52)

(2%) Neoplasias (44)
(3% Doengas enddcrinas

(1% Doengas do
aparelho circulatério
(1)

(2% Neoplasias (42)

(1% Doengas do
aparelho circulatério
(47)

(2% Doengas
endécrinas (28)

(1%) Doengas do
aparelho circulatério
(63)

(2%) Neoplasias (41)

(1% Doengas
infecciosas/parasitarias
(COVID-19) (48)

(2%) Doengas do
aparelho circulatério

Neonato precoce
(0 a 6 dias)

1) (3% Sintomas e/ou (3% Doengas (46)
> f " . o
Sinais anormais (28) (3% Neoplasias (25) enddcrinas (20) (3%) Neoplasias (33)
(1% Afeccdes (1% Afeccdes (1%) Afeccdes (1%) Afeccdes

(1% Afeccdes originadas
no periodo perinatal (07)

(2%) Malformagoes
congeénitas (02)

originadas no periodo
perinatal (11)

(2% Malformacoes
congeénitas (02)

originadas no periodo
perinatal (19)

(2% Malformacoes
congeénitas (02)

originadas no periodo
perinatal (06)

(2%) Malformacoes
congeénitas (02)

originadas no periodo
perinatal (23)

(2% Malformacoes
congénitas (01)

Neonato tardio
(7 a 27 dias)
@

(1% Afeccdes originadas
no periodo perinatal (04)

(1%) Afeccdes
originadas no periodo
perinatal (04)

(1%) Afeccdes
originadas no periodo
perinatal (06)

(1%) Afeccdes
originadas no periodo
perinatal (02)

(2%) Malformagoes
congénitas (01)

(1% Afeccdes
originadas no periodo
perinatal (05)

(2% Malformacgoes
congénitas (01)

P6s-neonato
(28 a 364 dias)

[ 3%

(1%) Malformacoes
congeénitas (03)

(2%) Afeccdes originadas
no periodo perinatal (02)

(1%) Doengas
infecciosas/parasitarias
(02)

(2% Malformacoes
congeénitas (02)

(1%) Afeccdes
originadas no periodo
perinatal (02)

(2% Malformacoes
congeénitas (02)

(1% Afeccdes
originadas no periodo
perinatal (03)

(2%) Malformacoes
congeénitas (02)

(1% Malformagoes
congeénitas (05)

(2%) Afeccdes
originadas no periodo
perinatal (01)

Crianga
*Ci Abi a
(1 a4 anos de idade) | (17 Doencas do sistema (1%) Malformagdes Cinco Ob'FO.S com (19 Doen(;t?ls d?. a .
: nervoso (02) congénitas (02) causas bésicas aparelho respiratério (1%) Neoplasias (02)
eﬁ,\ diferentes (01)
Crianga

(5 a9 anos de idade)

e g

(1% Neoplasias (02)

(1% Sintomas e/ou
Sinais anormais (01)

*Dois 6bitos com
causas basicas
diferentes

(1% Doengas do
sistema nervoso (02)

(1%) Causas externas
(01)

Adolescente

(1%) Causas externas

(1% Causas externas

(1%) Causas externas
(n

(1%) Causas externas

(10 a 19 anos) (1?) Causas externas (23) (16) (10) (09)
(2% Neoplasias (02) (2% Doengas do (2) Doengas (2% Doengas
5 (2% Neoplasias (02) . infecciosas/parasitarias L
. sistema nervoso (02) (02) enddcrinas (01)
(1%) Causas externas (1% Causas externas (1% Causas externas (1%) Causas externas
Adulto (1% Causas externas (94) (91) (81) (56) (41)
(20 a 59 anos) (2% Neoplasias (34) (2%) Neoplasias (39) (2% Doengas do (2% Doengas do (2% Doencas
- (3% Doengas do aparelho (3% Doengas do aparelho circulatério aparelho circulatério infecciosas/parasitarias

circulatério (21)

aparelho circulatério
(32)

(21)
(3?) Neoplasias (13)

(24)
(3% Neoplasias (16)

(31)
(3% Neoplasias (24)

lIdoso
(60 anos ou mals)

i

(1% Doengas do aparelho
circulatério (77)

(2%) Doengas enddcrinas
(34)

(3?) Neoplasias (33)

(1% Doengas do
aparelho circulatério
(89)

(2% Sintomas e/ou
Sinais anormais (37)

(3?) Neoplasias (32)

(1% Doengas do
aparelho circulatério
(66)

(2%) Neoplasias (34)
(3?) Sintomas e/ou
Sinais anormais (32)

(1% Doengas do
aparelho circulatério
(96)

(2% Neoplasias (49)

(3%) Doengas do
aparelho respiratério
(30)

(1% Doengas
infecciosas/parasitarias
(71)

(2% Doengas do
aparelho circulatério
(70)

(3% Neoplasias (42)

Fonte: SIM nacional (2016 a 2019) e SIM local (2020).
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4.3 Dados absolutos e apresentacgdo gréafica das taxas de mortalidade
Quadro 15 — Obitos na populagao residente, segundo ano. S&o Cristovao, Sergipe. 2011 a 2020.
Populagio ) OBITOS OBITOS | OBITOS | OBITOS | o5 105 | OBITOS | 6BITOS
i ; OBITOS Natimorto Neonatal " Neanatal ok Infantil entre Maternos
ANO residente | Nascidos . Precoce Tardia | Neonatal menores
estimada Vivos Populagéo Nascido morto Menores :
Residente com idade 0426 di 7a27 28a 364 d de cinco Declarad
(IBGE) gestacional de 28 abdias dias dias eum anos eclarado
semanas ou mais ano
2011 79.956 1.374 444 15 16 2 15 33 37 1
2012 81.011 1.343 414 15 14 4 12 30 34 1
2013 84.620 1.326 458 10 15 7 7 29 30 2
2014 85.814 1.371 486 22 14 8 7 29 35 0
2015 86.979 1.514 474 21 20 4 7 31 36 3
2016 88.118 1.330 515 23 10 4 11 25 29 0
2017 89.232 1.323 555 15 13 4 8 25 29 1
2018 89.027 1.380 470 11 21 7 7 35 40 0
2019 90.072 1.288 491 9 8 3 11 22 23 0
2020 91.093 1.272 531 24 10 6 7 23 25 3

Fonte: IBGE - Estimativas de populacdo. MS/DATASUS -

(SIM). SINASC e SIM - Locais (S&o Cristovao).

Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade

Quadro 16 — Taxas de mortalidade a cada 1.000 pessoas, segundo ano. Sao Cristdvao, Sergipe. 2011 a 2020.

Taxa de
Taxa bruta de Taxa de Taxa de .
ANO mortalidade na | mortalidade Tax?(cjie d Tax?ge d Taxlqge d mortalidade mortalldadz
opulagio neonatal mortalida e morta idade mqrta idade | o nores de materna a cada
Pop! neonatal tardia pods-neonatal infantil . 1.000 nascidos
residente precoce cinco anos Vivos
2011 5,55 11,64 1,46 10,92 24,02 26,93 0,73
2012 511 10,42 2,98 8,94 22,34 25,32 0,74
2013 5,41 11,31 5,28 5,28 21,87 22,62 1,51
2014 5,66 10,21 5,84 511 21,15 25,53 0,00
2015 5,45 13,21 2,64 4,62 20,48 23,78 1,98
2016 5,84 7,52 3,01 8,27 18,80 21,80 0,00
2017 6,22 9,83 3,02 6,05 18,90 21,92 0,76
2018 5,28 15,22 5,07 5,07 25,36 28,99 0,00
2019 5,45 6,21 2,33 8,54 17,08 17,86 0,00
2020 5,83 7,86 4,72 5,50 18,08 19,65 2,36

Fonte: IBGE - Estimativas de populacdo. MS/DATASUS - Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade
(SIM). SINASC e SIM - Locais (Sao Crist6véo).
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Grafico 3 — Taxa bruta de mortalidade na populagéo residente, segundo ano. Séo Cristovao, Sergipe. 2011 a 2020.
ggg | 555 544 541 566 545 5'554/6;22 528 545 583
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informages sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM).

Gréfico 4 — Taxas de mortalidade neonatal precoce, segundo ano. Séo Cristévéo, SE. 2011 a 2020.
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM). SINASC e SIM - Local (Séo Cristévao).

Gréfico 5 — Taxa de mortalidade neonatal tardia, segundo ano. S&o Cristdvdo, SE, Brasil. 2011 a 2020.
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Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM). SINASC e SIM - Local (S&o Crist6véo).

Grafico 6 — Taxa de mortalidade pdés-neonatal, segundo ano. Séo Cristovao, Sergipe, Brasil. 2011 a 2020.
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM). SINASC e SIM - Local (Séo Crist6véo).
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Grafico 7 — Taxa de mortalidade infantil, segundo ano. S&o Cristovdo, Sergipe, Brasil. 2011 a 2020.
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informages sobre Mortalidade (SIM). SINASC e SIM - Local (Séo Crist6véo).

Grafico 8 — Taxa de mortalidade em menores de cinco anos, segundo ano. Séo Cristovao. 2011 a 2020.

35,00 -
30,00 -
25,00 -
20,00 -
15,00 -
10,00 -
5,00 -
0,00

26,93
9

28,99

25,32 25,53 23,78

— 22,62 21,80 21,92

19,65

2011

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

2020

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM). SINASC e SIM - Local (Sao Crist6véo).

Grafico 9 — Taxa de mortalidade materna a cada 1.000 nascidos vivos, segundo ano. Séo Cristovao, Sergipe, Brasil.
2011 a 2020.
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM). SINASC e SIM - Local (Séo Crist6véo).

4.4 Causas de mortalidade na populacéo residente, segundo ano (2016 a 2020)

2016
Ranking Descricdo CID-10 — Capitulos N %
12 Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade 126 | 24,47
22 Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério 99 19,22
38 Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores] 72 13,98
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
42 LT - 44 8,54
laboratorio, ndo classificados em outra parte
52 Capitulo X - Doencas do aparelho respiratorio 40 7,77
62 Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabolicas 36 6,99
72 Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 24 4,66
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82 Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias 17 3,30
g2 Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario 16 3,11
102 Capitulo XVI - Afecgbes originadas no periodo perinatal 13 2,52
118 Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso 10 1,94
128 Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 5 0,97
13 Capitulo XVII - Malformac6es congén_itas, deformidades e anomalias 5 0.97
cromossdmicas ’
148 Capitulo XIII - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 4 0,78
152 Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 3 0,58
162 Capitulo 111 - Doencas do sangue e (_jos ér_géos hematopoéticos e alguns 1 0.19
transtornos imunitarios ’
Total 515 100
2017
Ranking Descricdo CID-10 — Capitulos N %
12 Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade 123 | 22,16
28 Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério 122 | 21,98
32 Capitulo Il - Neoplasmas [tumores] 73 13,15
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
42 f - 45 8,11
laboratdrio, nédo classificados em outra parte
52 Capitulo 1V - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 38 6,85
62 Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério 32 5,77
72 Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 21 3,78
82 Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias 21 3,78
92 Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 18 3,24
102 Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario 17 3,06
1128 Capitulo XVI - Afecc¢Bes originadas no periodo perinatal 16 2,88
128 Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso 10 1,80
132 Capitulo XVII - Malformac6es congén_itas, deformidades e anomalias 5 108
cromossémicas ’
142 Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo 4 0,72
152 Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 4 0,72
Capitulo 111 - Doengas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns
162 : 2 3 0,54
transtornos imunitarios
178 Capitulo VIII - Doencas do ouvido e da apofise mastoide 1 0,18
182 Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério 1 0,18
Total 555 100
2018
Ranking Descricdo CID-10 — Capitulos N %
12 Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade 100 | 21,27
28 Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério 88 18,72
3 Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores] 49 10,43
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
42 PSR - 46 9,79
laboratorio, ndo classificados em outra parte
52 Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabolicas 35 7,45
62 Capitulo X - Doencas do aparelho respiratorio 34 7,23
78 Capitulo XVI - Afeccgdes originadas no periodo perinatal 27 5,74
82 Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 21 4,47
92 Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario 20 4,26
102 Capitulo I - Doengas infecciosas e parasitarias 17 3,62
114 Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 11 2,34
128 Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso 8 1,70
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132 Capitulo XVII - Malformac6es congén_itas, deformidades e anomalias 5 198
cromossdmicas ’
148 Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 4 0,85
152 Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 3 0,64
162 Capitulo 111 - Doengas do sangue e QOS ér_g,élqs hematopoéticos e alguns 1 0.21
transtornos imunitarios ’
Total 470 100
2019
Ranking Descricdo CID-10 — Capitulos N %
12 Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério 121 | 24,64
28 Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade 81 16,50
32 Capitulo 1 - Neoplasmas [tumores] 66 13,44
42 Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério 38 7,74
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
52 LT o 32 6,52
laboratdrio, ndo classificados em outra parte
62 Capitulo 1V - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 32 6,52
72 Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 28 5,70
82 Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias 18 3,67
92 Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario 15 3,05
102 Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 13 2,65
1128 Capitulo XVI - AfeccBes originadas no periodo perinatal 11 2,24
128 Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 11 2,24
132 Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso 11 2,24
142 Capitulo XVII - Malformacg6es congén_itas, deformidades e anomalias 06 199
cromossdémicas ’
Capitulo 111 - Doencas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns
152 : 2 06 1,22
transtornos imunitarios
162 Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 02 0,41
Total 491 100
Fonte (2016 a 2019): SIM nacional (DATASUS/TABNET).
2020
Ranking Descricdo CID-10 — Capitulos N %
12 Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias 103 | 19,40
22 Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério 91 17,14
3 Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores] 68 12,81
42 Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade 64 12,05
52 Capitulo XVI - Afeccgdes originadas no periodo perinatal 35 6,59
62 Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério 32 6,03
72 Capitulo 1V - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 30 5,65
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
82 SR o 28 5,27
laboratdrio, ndo classificados em outra parte
92 Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo 20 3,77
102 Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario 20 3,77
118 Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso 15 2,82
128 Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 14 2,64
132 Capitulo XVII - Malformaces congén_itas, deformidades e anomalias F 132
cromossomicas '
142 Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério 2 0,38
152 Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 0,19
162 Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 1 0,19
Total 531 100

Fonte (2020): SIM Local.
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4.5 Causas de mortalidade na populagédo residente, segundo faixa etaria e sexo (2016 a 2020)
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2016

Faixa etaria

Causas basicas do 6bito

Total

Neonatal
precoce

Capitulo XVI - Afecc¢des originadas no periodo perinatal: 07
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 02
Capitulo I - Doengas infecciosas e parasitarias: 01

10

Neonatal
tardia

Capitulo XVI - Afec¢des originadas no periodo perinatal: 04

04

Pés-neonatal

Capitulo XVI1I - Malformac6es congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 03
Capitulo XVI - Afeccoes originadas no periodo perinatal: 02
Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias: 01
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatorio: 01
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 01
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 01
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 01
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 01

11

01 a 04 anos
de idade

Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 02
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 01
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 01

04

05 a 09 anos
de idade

Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 02
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 01
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 01

04

10 a 19 anos
de idade
(Adolescente)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 23
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 02
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 02
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 01
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério: 01

29

20 a 59 anos
de idade
(Adulto)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 94
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 34
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 21
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 18
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 10
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratorio: 09
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 08
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 04
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 03
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 02
Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 01
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 01

205

60 anos ou
mais
(1doso)

Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 77
Capitulo 1V - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 34
Capitulo 1 - Neoplasmas [tumores]: 33
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 29
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 24
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 13
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinério: 13
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 07
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 06
Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 05
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 03
Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo: 02
Capitulo 111 - Doengas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitérios: 01
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 01

248

Sexo

Causas basicas do obito

Total

Feminino

Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 52
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 44
Capitulo 1V - Doencas endécrinas, nutricionais e metabdlicas: 21
Capitulo X - Doencas do aparelho respirat6rio: 18
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 15

198
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Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario: 11
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 09
Capitulo XVI - Afeccoes originadas no periodo perinatal: 07
Capitulo I - Doengas infecciosas e parasitarias: 05
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 05
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 04
Capitulo XVII - Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 03
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 02
Capitulo 111 - Doencas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 01
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 01

Masculino

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 121
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 47
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 29
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 28
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratorio: 22
Capitulo IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 15
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 15
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 12
Capitulo XV1 - Afeccdes originadas no periodo perinatal: 06
Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 06
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 05
Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario: 05
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutineo: 02
Capitulo XIII - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 02
Capitulo XVII - MalformagBes congénitas, deformidades e anomalias cromoss6micas: 02

317

Fonte : SIM nacional (DATASUS/TABNET).

2017

Faixa etaria

Causas basicas do 6bito

Total

Neonatal
precoce

Capitulo XVI - Afecgdes originadas no periodo perinatal: 11
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 02

13

Neonatal
tardia

Capitulo XVI - Afecc¢des originadas no periodo perinatal: 04

04

P6s-neonatal

Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias: 02
Capitulo XVII - Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 02
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério: 01
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 01
Capitulo XV1 - Afec¢des originadas no periodo perinatal: 01
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laborat6rio, ndo
classificados em outra parte: 01

08

01 a 04 anos
de idade

Capitulo XVI1I - Malformacg6es congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 02
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 01
Capitulo VIII - Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide: 01

04

05 a 09 anos
de idade

Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 01

01

10 a 19 anos
de idade
(Adolescente)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 16
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 02
Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias: 01
Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 01
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatorio: 01
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 01
Capitulo X1V - Doengas do aparelho geniturinario: 01

23

20 a 59 anos
de idade
(Adulto)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 91
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 39
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 32
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 13
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 12
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 08
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 06

Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias: 05
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 05

Capitulo X1V - Doengas do aparelho geniturinario: 05

227
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Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 04
Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo: 03
Capitulo 111 - Doengas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 02
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 01
Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério: 01

60 anos ou
mais
(Idoso)

Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 89
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 37
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 32
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 26
Capitulo IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 25
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 16
Capitulo I - Doengas infecciosas e parasitarias: 12
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 11
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario: 11
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 06
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 05
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 03
Capitulo 111 - Doencas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 01
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 01

275

Sexo

Causas basicas do 6bito

Total

Feminino

Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 71
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 42
Capitulo XVII11 - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratorio, ndo
classificados em outra parte: 28
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 20
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 14
Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias: 12
Capitulo XVI - Afeccdes originadas no periodo perinatal: 11
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 10
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario: 09
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 07
Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 06
Capitulo XVII - Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias cromoss6micas: 04
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 03
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 02
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 02
Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério: 01

242

Masculino

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 113
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 51
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 31
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 18
Capitulo IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabolicas: 18
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 17
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 16
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 14
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 09
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 08
Capitulo XV1 - Afec¢es originadas no periodo perinatal: 05
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 04
Capitulo 111 - Doencgas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 03
Capitulo XVII - Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 02
Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo: 02
Capitulo VIII - Doencas do ouvido e da apéfise mastoide: 01
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 01

313

Fonte : SIM nacional (DATASUS/TABNET).

2018

Faixa etaria

Causas basicas do 6bito

Total

Neonatal
precoce

Capitulo XV1 - Afeccdes originadas no periodo perinatal: 19
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 02

21

Neonatal
tardia

Capitulo XV - Afeccdes originadas no periodo perinatal: 06
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laborat6rio, ndo

07
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classificados em outra parte: 01

P6s-neonatal

Capitulo XV1 - Afec¢Bes originadas no periodo perinatal: 02
Capitulo XVI1I - Malformac6es congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 02
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratorio: 01
Capitulo IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabolicas: 01
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 01

07

01 a 04 anos
de idade

Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 01
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratdrio: 01
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 01
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 01
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 01

05

05 a 09 anos
de idade

Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 01
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 01

02

10 a 19 anos
de idade
(Adolescente)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 10
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 02
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatorio: 01
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 01
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 01

15

20 a 59 anos
de idade
(Adulto)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 81
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 21
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 13
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 11
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 08
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 08
Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias: 08
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 07
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 06
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 04
Capitulo I11 - Doencas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitérios: 01
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 01
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 01
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 01
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 01

172

60 anos ou
mais
(Idoso)

Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério: 66
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 34
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 32
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 24
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 27
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 15
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 12
Capitulo I - Doengas infecciosas e parasitarias: 09
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 07
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 05
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 05
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 02
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 02
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 01

241

Sexo

Causas basicas do 6bito

Total

Feminino

Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério: 47
Capitulo IV - Doengas endécrinas, nutricionais e metabdlicas: 28
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 25
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 25
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 19

Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério: 14

Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 13
Capitulo I - Doengas infecciosas e parasitarias: 10
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 07

Capitulo XVI - AfeccBes originadas no periodo perinatal: 05
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 04
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 04

207
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Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 02
Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo: 02
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 02

Masculino

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 81
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério: 41
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 24
Capitulo XVI - Afecces originadas no periodo perinatal: 22
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratdrio, ndo
classificados em outra parte: 21
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 20
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 14
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 09
Capitulo I - Doengas infecciosas e parasitarias: 07
Capitulo IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 07
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 07
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 04
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 02
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 02
Capitulo I11 - Doencas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 01
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 01

263

Fonte : SIM nacional (DATASUS/TABNET).

2019

Faixa etaria

Causas basicas do 6bito

Total

Neonatal
precoce

Capitulo XVI - Afecc¢des originadas no periodo perinatal: 06
Capitulo XVII - MalformagBes congénitas, deformidades e anomalias cromoss6micas: 02

08

Neonatal
tardia

Capitulo XVI - Afec¢des originadas no periodo perinatal: 02
Capitulo XVII - MalformagBes congénitas, deformidades e anomalias cromoss6micas: 01

03

Pos-neonatal

Capitulo XVI - Afec¢des originadas no periodo perinatal: 03
Capitulo XVII - MalformacBes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 02
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 02
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 01
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério: 01
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 01
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 01

11

01 a 04 anos
de idade

Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 01

01

05 a 09 anos
de idade

Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 02
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 01
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 01

04

10 a 19 anos
de idade
(Adolescente)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 11
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 02
Capitulo 111 - Doencas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 01
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 01
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromoss6micas: 01

16

20 a 59 anos
de idade
(Adulto)

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 56
Capitulo I1X - Doencas do aparelho circulatério: 24
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 16
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 12
Capitulo I - Doencas infecciosas e parasitarias: 08
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 07
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 06
Capitulo IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabolicas: 05
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 04
Capitulo 111 - Doencas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 03
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 03
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 02
Capitulo X1V - Doengas do aparelho geniturindrio: 02

148

60 anos ou
mais
(1doso)

Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 96
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 49
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratorio: 30
Capitulo IV - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabolicas: 27
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo

300
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classificados em outra parte: 25
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 15
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario: 13
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 12

Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 08
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 07

Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 07

Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 07
Capitulo 111 - Doencas do sangue e dos drgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios: 02
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 02

Sexo

Causas basicas do 6bito

Total

Feminino

Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 63
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 41
Capitulo 1V - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 20
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 15
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte; 14
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 13
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 08
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 08
Capitulo XVI - Afeccdes originadas no periodo perinatal: 07
Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario: 06
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 04
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 03
Capitulo XVII - Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias cromoss6micas: 03
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcuténeo: 03
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 02

210

Masculino

Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 68
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 58
Capitulo 1 - Neoplasmas [tumores]: 25
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 23
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 20
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 18
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 12
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 10
Capitulo | - Doencas infecciosas e parasitarias: 10
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinario: 09
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo: 08
Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 07
Capitulo 111 - Doencgas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos imunitérios: 06
Capitulo XVI - Afeccdes originadas no periodo perinatal: 04
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 02

280

Fonte : SIM nacional (DATASUS/TABNET).

2020

Faixa etaria

Causas basicas do 6bito

Total

Capitulo XVI - Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal: 23

Natimorto Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 01 24
Neonatal Capitulo XV1 - Algumas afec¢des originadas no periodo perinatal: 09 10
precoce Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 01
Neonatal Capitulo XV1 - Algumas afec¢Oes originadas no periodo perinatal: 05 06

tardia Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 01
Capitulo XVII - Malformac6es congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 05
Pés-neonatal Capitulo XVI - Algumas afeccBes originadas no periodo perinatal: 01 07
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 01
01 a 04 anos Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 02 03
de idade Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 01
05 di (i)é)azr;os Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 01 01
10da ?9 anos Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 09
e idade . . L i 10
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabolicas: 01
(Adolescente)
20 a 59 anos Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 41 169
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de idade Capitulo I - Algumas doencas infecciosas e parasitarias: 31
(Adulto) Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 24

Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatorio: 21
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 12
Capitulo IV - Doencas endécrinas, nutricionais e metabolicas: 08
Capitulo XIV - Doencas do aparelho geniturinario: 07
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 07
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 06
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 05
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 04
Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério: 02
Capitulo XIII - Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 01

Capitulo I - Algumas doencas infecciosas e parasitarias: 71
Capitulo I1X - Doencas do aparelho circulatério: 70
Capitulo 11 - Neoplasmas [tumores]: 42
Capitulo IV - Doencas endécrinas, nutricionais e metabolicas: 21
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo

60 anos ou classificados em outra parte: 19
mais Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 20 301
(Idoso) Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 14

Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario: 13
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 11
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 10
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 09
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutineo: 01

Sexo Causas basicas do 6bito Total

Capitulo I - Algumas doencas infecciosas e parasitarias: 48
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatério: 46
Capitulo 1 - Neoplasmas [tumores]: 33
Capitulo XVI - Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal: 17
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratdrio: 13
Capitulo 1V - Doencas enddcrinas, nutricionais e metabolicas: 12
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 09
Capitulo X1V - Doencas do aparelho geniturinério: 08
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte: 07
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso: 05
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: 05
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas: 04
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 02
Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério: 02
Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo: 01

Feminino 212

Capitulo I - Algumas doengas infecciosas e parasitarias: 55
Capitulo XX - Causas externas de morbidade e de mortalidade: 55
Capitulo IX - Doencas do aparelho circulatorio: 45
Capitulo Il - Neoplasmas [tumores]: 35
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laborat6rio, ndo
classificados em outra parte: 21
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério: 19
Masculino Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 18 319
Capitulo XVI - Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal: 18
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo: 15
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais: 12
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario: 12
Capitulo VI - Doencas do sistema nervoso: 10
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas: 03
Capitulo XIII - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo: 01

Fonte: SIM Local.

Referéncia consultada: SANTOS, J. M. J. Estudo Epidemioldgico: Perfil de Mortalidade em Sao Cristovéo na década 2011 a
2020. Coordenacdo de Monitoramento e Avaliacdo. Sao Cristovao: SMS de Séo Cristovdo, 2021.
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5 CARACTERIZACAO DA MORBIDADE EM SAO CRISTOVAO
5.1 Doengas de Notificagdo Compulséria em S&o Cristdvao, segundo municipio de residéncia
Notificacdo compulséria segundo 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
municipio de residéncia N N N N N N N N N N
Acidentes por animais peconhentos 52 56 74 87 78 75 125 - - -
Botulismo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Colera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Coqueluche 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Dengue 32 91 17 111 | 254 | 183 54 26 208 | 113
Difteria 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Doenca de Chagas Aguda 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Doencas Exantematicas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Esquistossomose 4 3 3 4 2 4 2 - - -
Febre Chikungunya 0 0 0 0 0 2 24 3 8 294
Febre Maculosa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Febre Tifoide 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hantavirose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatite 15 9 7 10 5 13 18 14 - -
Intoxicacdo Exdgena 44 54 94 62 37 55 32 23 26 35
Leishmaniose Visceral 5 2 1 7 1 1 3 4 7 -
Leishmaniose Tegumentar Americana 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Leptospirose 3 4 5 6 5 - 3 1 2 -
Maléria 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
Meningite 1 5 1 1 2 1 2 - 2 -
Peste 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Paralisia Flacida Aguda 1 1 2 0 0 1 1 1 1 -
Raiva 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sifilis Adquirida 9 22 29 25 38 45 51 37 43 135
Sifilis em Gestante 2 8 4 4 16 12 22 40 43 42
Sifilis Congénita 9 23 19 19 22 21 10 20 23 33
Sindrome da Rubéola Congénita 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tétano Acidental 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0
Tétano Neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Violéncia Interpessoal/Autoprovocada 15 17 47 32 51 47 29 38 49 80
Zika Virus 0 0 0 0 0 43 3 0 1 5
Hanseniase 21 19 25 29 32 19 25 28 33 22
Tuberculose 44 57 68 71 58 80 94 150 | 198 | 144
Fonte: SINAN via DATASUS (TABNET).
5.2 Internacdo hospitalar entre residentes de Sao Cristévao (setembro de 2020 a setembro de 2021)
Capulocip10 | 220 | AT 20T 207 | A [ 200 | 0 | A | AT | 2 2L 2 22
I. Algumas doencas infecciosase | 59| 35 | 94 | 33 | 23 | 23 | 43 64 | 67 | 91 | 50 | 32 | 28 | 538
parasnarlas
I1. Neoplasias (tumores) 12 16 14 17 12 19 14 16 11 20 11 24 19 205
111. Doencas sangue érgéos 5 3 5 5 7 5 1 2 4 4 3 4 2 47
hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas 3 | 13 5 4 7 7 4 6 0 | 8 5 5 7 | 84
nutricionais e metabélicas
V. Transtornos men_tais e 2 1 4 1 3 2 2 1 1 5 2 24
comportamentais
V1. Doengas do sistema nervoso 1 6 10 3 6 6 3 1 4 1 1 5 4 51
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VII. Doencas do olho e anexos 2 - 2 - - 4 - - 1 2 2 1 1 15
VIII.Doept_;as do OL'I\./IdO eda ) ) ) 1 ) 1 . . ) 2 . 3 ) 7
apofise mastoide
IX. Doengas do aparelho 11 | 28 29 17 | 31 | 24 26 18 18 19 | 16 | 21 | 22 | 280
circulatorio
X. Doengas do aparelho 18 | 26 11 21 20 12 15 24 26 2 | 24 | 24 17 | 260
respiratorio
XI. Doengas do aparelho 13 | 19 27 24 20 | 22 10 9 17 11 | 18 | 25 19 | 234
digestivo
XII. Doengas da Qele e do tecido 6 6 3 6 7 8 10 4 4 2 6 6 4 72
subcutaneo
XlIl.Doengas S|st_ ostgomuscular 1 1 1 2 2 4 3 1 5 2 1 ) 3 2%
e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho 8 13 21 22 22 14 16 11 8 10 17 20 18 | 200
geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério 94 119 128 75 104 96 93 105 96 98 86 90 96 1'5 8
XVI. Algumas afec originadas |y, | 9, 8 7 3 5 10 8 6 1 | 16 7 3 | 107
no periodo perinatal
XVII.Mng cong def9rm|d e ) ) 5 ) 1 ) 3 1 ) 1 ) 4 2 17
anomalias cromossdmicas
XVIILSint S|’na|s e achad anorm 10 8 5 6 6 13 3 3 6 4 4 5 8 81
ex clin e laborat
XIX. Lesges enven e alg out 15 43 20 17 18 32 26 27 20 19 | 36 32 24 | 329
conseq causas externas
XXI. Contatos com servigos de 3 ) 7 8 4 10 3 4 i 8 1 3 4 57
salde
TOTAL 244 345 329 268 293 308 285 306 303 336 298 316 283 3.914
Fonte: Sistema de Informag6es Hospitalares do SUS (SIH/SUS) via DATASUS (TABNET).
5.3 Producdo Ambulatorial entre residentes de Sdo Cristovao (setembro de 2020 a setembro de 2021)
Gruno procedimento 2020/ | 2020/ | 2020/ | 2020/ | 2021/ | 2021/ | 2021/ | 2021/ | 2021 | 2021 | 2021 | 2021 | 2021/ Total
pop Set Out Nov Dez Jan Fev Mar | Abr | /Mai | [Jun | /Jul | /Ago Set
01 Agdes de Promogdo € prevengao 26 12 31 16 16 17 30 15 7 4 4 6 21 205
em salde
02 Procedlm_ento§ C_Om finalidade 12.614 16.966 19.761 18.518 18.163 17.356 20.790 15.989 19.046 18.100 20.463 24,717 20.527 243.010
diagnéstica
03 Procedimentos clinicos 3.540 3.581 3.816 3.410 3.787 4.077 4.452 3.689 4.331 3.660 4.219 4.973 4.471 52.006
04 Procedimentos cirirgicos 78 95 111 82 93 76 88 99 79 95 118 106 67 1.187
05 Transplantes ,de orgéos, tecidos »7 s - 18 5 1 . % 57 ” - u a a5
e células
06 Medicamentos 18679 | 20970 | 16120 | 16.025 | 17.233 | 20.278 | 19.646 | 18.610 | 19.383 | 21.133 | 20.215 | 19.339 | 19.380 | 247.011
07 Orteses, prc')te_se_s & materiais 31 15 19 15 13 9 31 28 30 25 19 22 10 267
especiais
TOTAL 34995 | 41.655 | 39.883 | 38.084 | 39.308 | 41.824 | 45041 | 38.520 | 42.903 | 43.041 | 45.066 | 49.174 | 44507 | 544.001

Fonte: Sistema de InformagBes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) via DATASUS (TABNET).

5.4 Doses de vacinas aplicadas em residentes de Sao Cristévao (01/01/2011 a 07/11/2021)

Verifica-se na imagem a seguir a distribuicdo de doses aplicadas de vacinas de rotina na década 2011 a 2020, e

também de 01 de janeiro a 07 de novembro de 2021:
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DOSES APLICADAS EM SAO CRISTOVAO NA DECADA (2011 A 2020) E ATE 07/11/2021

BCG - IHanseniase 3 2 Hepatite B nao Infl Infl Gestantes)
e e BCG (BCG) e Febre Amarela (FA) | Hepatite A (TIA) Hepatite B (IB) S Influenza ON) | ot EME )
2011 (41.463) 1.339 0 54 0 6.776 0 1.116 0 0
2012 (42.733) 1.105 0 79 0 5.545 0 1.030 0 0
2013 (56.261) 1.265 44 47 0 7.336 4 101 8.540 702
2014 (44.397) 1.340 24 131 930 5.588 124 680 0 191
2015 (46.848) 1.500 26 69 1.093 5.877 31 1218 0 328
2016 (33.781) 1.305 5 39 746 3.561 15 243 0 5
2017 (37.528) 1.158 0 147 1.114 3.402 0 303 0 121
2018 (37.736) 182 4 523 1.049 2.595 0 18 0 0
2019 (41.633) 112 6 264 1.264 3.180 1 0 0 0
2020 (49.719) 165 0 165 1.054 2.962 0 309 0 0
2021 (26.554) 91 4 39 714 1.485 0 81 0 0
Ano Raiva - Cultivo Raiva - Cultivo 3 - Dupla Viral (rotina) | Poliomielite inativada Meningocécica Oral Poliomielite
(total de doses aplicadas noano) |  Celular/Vero (RV) Celular/Embrionirio Vi DAt L O, ’ (SR) (VIP) Oc&-Maan -C (vor)
2011 (41.463) 342 0 0 5.050 0 0 0 4371 5.478
2012 (42.733) 333 0 0 4.653 0 0 0 3.695 4.573
2013 (56.261) 264 3 0 6.204 0 0 0 3.167 1.059
2014 (44.397) 631 1 0 5.671 0 0 0 3.082 25
2015 (46.848) 381 0 108 6.686 0 0 160 3.696 406
2016 (33.781) 201 0 971 2.372 0 0 2.006 3.246 1.954
2017 (37.528) 42 0 702 3.572 0 0 3.462 4518 1.884
2018 (37.736) 36 0 1.707 3.761 0 0 3.434 2.945 2.289
2019 (41.633) 67 0 2.330 4.902 0 0 3.409 4.999 2.130
2020 (49.719) 92 1 2.189 5.803 1 2 3.400 4.131 2311
2021 (26.554) 48 0 1.535 2.933 0 76 2465 2405 1.201
Oral Poliomielite 1* Pentavalente Pneumocécica
Ano Oral de Rotavirus ; Pneumocécica : B Tetravalente Triplice Acelular Triplice Bacteriana £ .
(total de doses aplicadas no ano) e ﬂﬂﬁmgra Humano (VORH) Adﬁ.mww.“m_s 10valente w&ﬁﬂﬂﬂﬁ%uwu (DTP/Hib) (TETRA) (DTPa) (DTP) (ExipliceivIval(GCR)
2011 (41.463) 0 2.582 0 4.700 60 4.073 0 2.598 2.924
2012 (42.733) 0 2.348 1.298 4.512 0 2.609 0 2.657 2.609
2013 (56.261) 6.257 2415 3.499 4.403 0 0 0 2.396 4.661
2014 (44.397) 0 2.398 3.501 4.501 0 0 88 2.264 3.818
2015 (46.848) 0 2.544 3.939 4.948 0 0 1.516 2.097 1.711
2016 (33.781) 0 2.148 3437 3.680 0 0 0 1.927 2.599
2017 (37.528) 0 2.144 3464 3.490 2 0 0 1.860 2.688
2018 (37.736) 0 2.138 3.756 3.288 32 0 0 1.565 6.207
2019 (41.633) 0 2.083 2.999 3.602 36 0 6 1.544 5.954
2020 (49.719) 0 2.057 3.771 3.256 49 0 0 2455 10.902
2021 (26.554) 0 1.543 2487 2.451 138 0 0 1.549 2.331
Imunoglobulina s Tetraviral (sarampo, - 2 : .
otale %x»un arse a) humana anti-Rabica pery »A-“M_—w“w»_:ao Esq.Seq. VIP/VOP rubéola, .ﬁnx:_:—uuo L1 w”-”-.w-ﬂmﬂﬂ_m-:o LAY ”w—“ “M—.-."w“ﬂm:na ZMEQ:)%S; W.M.mo» dTpa Ignorado
(IGHR) varicela)
2011 (41.463) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2012 (42.733) 0 0 742 0 2.323 0 0 0 2.622
2013 (56.261) 0 0 3.720 174 0 0 0 0 0
2014 (44.397) 0 0 4.991 1.288 3.130 0 0 0 0
2015 (46.848) 0 0 5.480 956 2.078 0 0 0 0
2016 (33.781) 0 0 1.849 8 850 0 0 614 0
2017 (37.528) 0 0 0 328 1.287 1.085 0 755 0
2018 (37.736) 0 0 0 3 797 665 0 742 0
2019 (41.633) 0 0 0 0 967 882 0 896 0
2020 (49.719) 0 7 0 20 1.474 1.368 696 1.079 0
2021 (26.554) 3 10 0 84 838 853 541 649 0

Fonte: http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/dhdat.exe?bd pni/dpnibr.def.
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6 CARACTERIZACAO MATERNO-INFANTIL EM SAO CRISTOVAO

6.1 Perfil socioeconémico das gestantes na década

A prevaléncia de gravidez na adolescéncia apresentou declinio entre 2011 (22,63%) e 2020 (16,67%), com
média e desvio-padrdo na década de 20,11%+2,81%. A maioria das gestantes possuia oito ou mais anos de
escolaridade. Em relacdo ao estado civil, observou-se aumento significativo de maes solteiras entre 2011 (31,95%) e
2019 (73,84%), em paralelo a uma reducéo na prevaléncia de casadas e/ou com unido consensual (Quadro 17).

Quadro 17 — Variaveis do perfil socioeconémico das gestantes na década. S&o Cristovao, SE, 2011 a 2020.

Variaveis 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
socioecondmica | (1.374) | (1.343) | (1.326) | (1.371) | (1514) | (1.330) | (1.323) | (1.380) | (1.288) | (1.272)

sdasgestantes | N [ % | N | % [ N [ % | N]Jw [ N[ % [ N[]w | N]®% [ N]w | N]®»|[N]®

Idade
10 a 14 anos 23 1,67 20 1,49 13 0,98 19 1,39 24 1,59 18 1,35 16 1,21 15 1,09 12 0,93 12 0,94
15 a 19 anos 288 | 2096 | 286 | 21,30 | 280 | 21,12 | 273 | 19,91 | 330 | 21,80 | 260 | 1955 | 225 | 17,00 | 217 | 1572 | 198 | 1537 | 200 | 1572
20 a 24 anos 359 | 2613 | 352 | 2621 | 311 | 2345 | 367 | 2677 | 355 | 2345 | 345 | 2594 | 354 | 26,76 | 344 | 2493 | 307 | 2384 | 316 | 24,84
25a 29 anos 321 | 2336 | 304 | 2264 | 347 | 2617 | 329 | 2400 | 384 | 2536 | 312 | 2346 | 304 | 2298 | 350 | 2536 | 325 | 2523 | 322 | 2531
30 a 34 anos 243 | 17,69 | 244 | 1817 | 219 | 1652 | 240 | 1751 | 249 | 1645 | 240 | 1805 | 247 | 1867 | 262 | 1899 | 262 | 2034 | 231 | 18,16
35 a 39 anos 100 7,28 106 7,89 114 8,60 115 8,39 139 9,18 116 8,72 151 | 11,41 | 160 | 1159 | 141 | 1095 | 145 | 11,40
40 a 44 anos 39 2,84 28 2,08 39 2,94 26 1,90 29 1,92 33 2,48 25 1,89 31 2,25 42 3,26 44 3,46
45 a 49 anos 1 0,07 3 0,22 3 0,23 2 0,15 2 0,13 6 0,45 1 0,08 1 0,07 1 0,08 2 0,16
50 a 54 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 0,13 0 0,00 0 0,00 0 0 0 0,00 0 0,00
Faixa etaria
10 a 19 anos
311 | 2263 | 306 | 2278 | 293 | 220 | 292 | 21,30 | 354 | 2338 | 278 | 2090 | 241 | 1822 | 232 | 1681 | 210 | 1630 | 212 | 16,67
(Adolescente)
20 a 39 anos 1023 | 7445 | 1006 | 7491 | 991 | 7474 | 1051 | 7666 | 1127 | 7444 | 1013 | 76,17 | 1056 | 79,82 | 1116 | 80,87 | 1035 | 80,36 | 1014 | 79,72
40 anos ou mais 40 2,91 31 2,31 42 3,17 28 2,04 33 2,18 39 2,93 26 1,97 32 2,32 43 3,34 46 3,62
Instrucgéo
(anos de estudo)
Nenhuma 14 1,02 1 0,82 8 0,60 7 0,51 6 0,40 3 0,23 3 0,23 4 0,29 2 0,16 I¢] I¢]
1 a3anos 9% 6,99 El) 6,70 91 6,86 66 4,81 66 4,36 49 3,68 48 3,63 38 2,75 38 2,95 16 G
4 a7 anos 446 | 3246 | 411 | 3060 | 369 | 27,83 | 364 | 2655 | 370 | 2444 | 341 | 2564 | 324 | 2449 | 307 | 2225 | 308 | 2391 1G 1G
8all anos 728 | 5298 | 722 | 5376 | 712 | 5370 | 765 | 5580 | 894 | 59,05 | 747 | 5617 | 772 | 5835 | 817 | 59,20 | 741 | 5753 1G 1G
12 anos ou mais 87 6,33 104 7,74 146 | 1101 | 168 | 1225 | 176 | 11,62 | 190 | 1429 | 176 | 1330 | 214 | 1551 | 199 | 1545 Ie] 1G
Ignorado 3 0,22 5 0,37 0 0,00 1 0,07 2 0,13 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 Ie] Ie]
Estado civil
Solteira 439 | 31,95 | 424 | 3157 | 356 | 2685 | 381 | 27,79 | 811 | 5357 | 780 | 5865 | 892 | 67,42 | 1.026 | 7435 | 951 | 73,84 G G
Casada 234 | 17,03 | 279 | 2077 | 279 | 21,04 | 295 | 2152 | 316 | 2087 | 285 | 21,43 | 298 | 2252 | 280 | 2029 | 269 | 20,89 G 1G
Vilva 2 0,15 2 0,15 3 0,23 4 0,29 2 0,13 2 0,15 0 0,00 3 0,22 4 0,31 Ie] G
Separada
o 9 0,66 10 074 22 1,66 10 073 3 0,20 9 0,68 1 0,83 11 0,80 14 1,09 G G
judicialmente
Unido
688 | 50,07 | 628 | 46,76 | 666 | 50,23 | 681 | 49,67 | 381 | 2517 | 253 | 19,02 | 121 9,15 60 435 50 3,88 Ie] Ie]
consensual
Ignorado 2 0,15 0 0,00 0 0,00 0 0,00 1 0,07 1 0,08 1 0,08 0 0,00 0 0,00 16 1G

Legenda: N (frequéncia absoluta), % (frequéncia relativa), IG (Ignorado).

Apresenta-se a seguir graficos das variaveis acima (Quadro 17):
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Gréfico 10 — Prevaléncias das faixas etarias, segundo ano do nascimento. Sao Cristovéo, SE. 2011 a 2020.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Graéfico 11 — Prevaléncias de anos de escolaridade, segundo ano do nascimento. Séo Cristévao, SE. 2011 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Gréfico 12 — Prevaléncias do estado civil, segundo ano do nascimento. Sdo Cristovéo, SE. 2011 a 2019.
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6.2 Perfil da assisténcia pré-natal e parto na década

A prevaléncia de pré-natal adequado e/ou mais que adequado quantitativamente apresentou padrdo de
aumento/melhoria entre 2014 e 2019. A realizacdo de sete ou mais consultas tem apresentado variacdo, com
percentuais pouco acima de 50% nos ultimos dois anos. O nimero de nascimentos a termo tem apresentado padrao de
aumento/melhoria na década, com 85,95% em 2011 e 90,57% em 2020. A maioria das gestacdes é Unica e o parto
ocorre em ambiente hospitalar. Ressalta-se que a média e desvio-padrdo das prevaléncias de cesariana € de
39,82%=+2,77% (Quadro 18).

Quadro 18 — Varidveis da assisténcia pré-natal e parto na década. S&o Cristovao, SE, 2011 a 2020.

Variaveis do 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
pré-natal e (1.374) (1.343) (1.326) (1.371) (1.514) (1.330) (1.323) (1.380) (1.288) (1.272)
parto N % N % N % N % N % N % N % N % N % N %
Adequacao
quantitativa de
pré-natal™
Néo fez pré-natal | o 0 0 0 0 0 8 | 204 | 12 | 079 | 18 | 135 5 0,38 2 0,14 1 |00 | 16 IG
Inadequado 0 0 0 0 0 0 378 | 2757 | 439 | 2900 | 349 | 2624 | 388 | 2033 | 380 | 27,54 | 305 238'6 IG IG
Intermediario 0 0 0 0 0 0 227 | 1656 | 242 | 1598 | 235 | 1767 | 267 | 2018 | 246 | 17,83 | 202 1%’6 IG IG
Adequado 0 0 0 0 0 0 152 | 11,09 | 179 | 11,82 | 153 | 1150 | 169 | 12,77 | 182 | 1319 | 147 111’4 IG IG
Mais que 75
0 0 0 0 0 0 581 | 4238 | 636 | 4201 | 564 | 4241 | 482 | 3643 | 551 | 3993 | 613 N IG IG
adequado
Nao classificados 0 0 0 0 0 0 5 0,36 6 0,40 1 0,83 12 0,91 19 1,38 20 1,55 IG IG
Nao informado 1374 | 100 | 1.343 | 100 | 1.326 | 100 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 IG IG
Numero de
consultas
Nenhuma 28 2,04 33 2,46 26 1,96 31 2,26 14 0,92 20 1,50 10 076 17 1,23 18 1,40 14 1,10
Dela3 11.0
240 | 1747 | 240 | 1787 | 235 | 17,72 | 178 | 1298 | 217 | 1433 | 190 | 1429 | 239 | 1807 | 226 | 1638 | 142 5 161 12,66
consultas
Ded4ab 357
563 | 4098 | 545 | 4058 | 513 | 3869 | 519 | 37,86 | 586 | 3871 | 510 | 3835 | 549 | 4150 | 543 | 39,35 | 460 1 457 35,93
consultas
7 ou mais 517
537 | 39,08 | 521 | 3879 | 552 | 4163 | 641 | 46,75 | 695 | 4590 | 610 | 458 | 524 | 3961 | 593 | 42,97 | 666 1 638 50,16
consultas
Ignorado 6 0,44 4 0,30 0 0,00 2 0,15 2 013 0 0,00 1 0,08 1 0,07 2 0,16 2 0,16
Duragéo da
gestacéo
Menos de 22
2 0,15 1 0,07 2 0,15 1 0,07 3 0,20 0 0,00 4 0,30 3 0,22 0 0,00 1 0,08
semanas
De 22 a 27s 1 0,80 1 0,82 7 0,53 13 0,95 13 0,86 9 0,68 9 0,68 16 1,16 6 0,47 2 0,16
De 28 a 31s 13 0,95 19 1,41 6 0,45 6 0,44 11 073 10 075 9 0,68 12 0,87 14 1,09 12 0,94
De 32 a 36s 130 9,46 99 7,37 125 9,43 138 10,07 134 8,85 110 8,27 121 9,15 114 8,26 104 | 8,07 99 7,78
De 37 a4ls 1.181 | 8595 | 1.187 | 88,38 | 1163 | 87,71 | 1.204 | 87,82 | 1.338 | 8838 | 1.189 | 89,40 | 1169 | 88,36 | 1.230 | 89,13 | 1.158 891'9 1152 90,57
42s ou mais 2 0,15 1 0,07 2 0,15 1 0,07 3 0,20 0 0,00 4 0,30 3 0,22 0 0,00 3 0,24
Ignorado 11 0,80 11 0,82 7 053 13 0,95 13 0,86 9 0,68 9 0,68 16 1,16 6 047 3 0,24
Tipo de
gravidez
Unica 1346 | 97,96 | 1.319 | 9821 | 1.295 | 97,66 | 1.344 | 98,03 | 1489 | 9835 | 1.308 | 9835 | 1.298 | 9811 | 1.331 | 9645 | 1265 981’2 IG IG
Dupla 26 1,89 23 1,71 31 2,34 23 1,68 23 1,52 22 1,65 25 1,89 49 3,55 23 1,79 IG IG
Tripla ou mais 0 0,00 0 0,00 0 0,00 3 022 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 IG IG
Ignorado 2 0,15 1 0,07 0 0,00 1 0,07 2 013 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 IG IG
Local do parto
Hospital 1.355 | 9862 | 1.328 | 98,88 | 1.314 | 99,10 | 1.355 | 98,83 | 1497 | 9888 | 1.312 | 9865 | 1.318 | 9962 | 1.358 | 98,41 | 1.269 92’5 1256 | 98,74
Outro servico de
. 4 0,29 0 0,00 0 0,00 0 0,00 1 0,07 8 0,60 0 0,00 0 0,00 0 0,00 14 1,10
salde
Domicilio 12 0,87 13 0,97 8 0,60 9 0,66 11 073 6 0,45 3 0,23 13 0,94 7 0,54 2 0,16
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Nao informado 3 0,22 2 0,15 4 0,30 7 0,51 5 0,33 4 0,30 2 0,15 9 0,65 12 0,93 0 0,00
Tipo de parto
Vaginal 897 | 6528 | 832 | 6195 | 777 | 5860 | 787 | 5740 | 961 | 6347 | 819 | 61,58 | 783 | 59,18 | 787 | 57,03 | 751 581'3 748 | 5881
Cesariana 476 | 3464 | 510 | 3797 | 549 | 4140 | 583 | 4252 | 553 | 3653 | 511 | 3842 | 540 | 4082 | 593 | 4297 | 537 42’6 524 | 41,19
Ignorado 1 0,07 1 0,07 0 0,00 1 0,07 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Legenda: N (frequéncia absoluta), % (frequéncia relativa), IG (Ignorado).

Notacéo: *A categorizacdo da "Adequacdo quantitativa de pré-natal" mostrada na variavel "Adequacéo quantitativa do pré-natal” considera o inicio do pré-natal no

primeiro trimestre e um minimo de seis consultas de pré-natal.

Apresenta-se a seguir graficos das varidveis acima (Quadro 18):

Gréfico 13 — Prevaléncias da adequacéo do pré-natal, segundo ano do nascimento. S&o Cristovéo,

SE. 2014 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Graéfico 14 — Prevaléncias do nimero de consultas, segundo ano do nascimento. Séo Cristovéo, SE. 2011 a 2020.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Gréfico 15 — Prevaléncias da duracéo da gestacao, segundo ano do nascimento. Sao Cristoévao, SE. 2011 a 2020.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).




WSRO
CRISTOVAO 59
<==/ PREFEITURA

SECRETARIA
DA SAUDE

Gréfico 16 — Prevaléncias do tipo de gravidez, segundo ano do nascimento. Sdo Cristévao, SE. 2011 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Gréfico 17 — Prevaléncias do local do parto, segundo ano do nascimento. Sdo Cristévao, SE. 2011 a 2020.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Graéfico 18 — Prevaléncias do tipo de parto, segundo ano do nascimento. Sao Cristévao, SE. 2011 a 2020.
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6.3 Perfil dos nascimentos na década
A distribuicdo das prevaléncias do més de nascimento apresentou pouca variacdo entre os 12 meses do ano,
com uma discreta tendéncia de elevagdo entre marco e maio. Houve distribuicdo quase uniforme entre os sexos do

recém-nascido e a maioria foi de raca/cor da pele parda, recebeu classificacdo de 8 a 10 no Apgar 1° e 5° minutos ap6s
0 nascimento, possuia 3.000g ou mais e sem anomalias congénitas (Quadro 19).

Quadro 19 — Variaveis do perfil dos nascimentos na década. Séo Cristovao, SE, 2011 a 2020.

Variaveis d 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
ariaveis ; O | @374) | (1.343) | (1326) | (1.371) | (1514) | (1.330) | (1.323) | (1.380) | (1.288) | (L.272)
nascimento =N T % | N ] % | N % | N| % | N|] % | N|% | N]| % | N|%]|N]|]%]|N]%

Meés do
nascimento
Janeiro 105 7,64 98 7,30 110 8,30 100 7,29 113 7,46 102 7,67 115 8,69 106 7,68 120 9,32 93 7,31
Feve rei ro 111 8,08 123 9,16 94 7,09 110 8,02 121 7,99 109 8,20 108 8,16 105 7,61 101 7,84 100 7,86
Mar(;o 133 9,68 140 10,42 94 7,09 118 8,61 148 9,78 143 10,75 99 7,48 146 10,58 126 9,78 141 11,08
Abrll 122 8,88 109 8,12 122 9,20 116 8,46 160 10,57 119 8,95 103 7,79 137 9,93 116 9,01 122 9,59
Maio 126 9,17 110 8,19 137 10,33 144 10,50 143 9,45 128 9,62 134 10,13 134 9,71 105 8,15 112 8,81
Junho 118 8,59 124 9,23 135 10,18 117 8,53 122 8,06 127 9,55 105 7,94 109 7,90 126 9,78 109 8,57
Julho 131 9,53 110 8,19 119 8,97 114 8,32 110 7,27 105 7,89 112 8,47 113 8,19 88 6,83 114 8,96
Agosto 108 7,86 122 9,08 113 8,52 127 9,26 127 8,39 117 8,80 117 8,84 118 8,55 104 8,07 101 7,94
Setembro 107 7,79 107 7,97 99 7,47 108 7,88 116 7,66 99 7,44 114 8,62 113 8,19 110 8,54 96 7,55
Outubro 99 7,21 2 7,15 98 7,39 92 6,71 142 9,38 87 6,54 9 7,26 118 8,55 99 7,69 98 7,70
Novembro 114 8,30 108 8,04 96 7,24 122 8,90 92 6,08 91 6,84 97 733 96 6,96 99 7,69 94 7,39
Dezembro 100 7,28 96 7,15 109 8,22 103 7,51 120 7,93 103 7,74 123 9,30 85 6,16 94 7,30 92 7,23
Sexo do
recém-nascido
Masculino 710 51,67 680 50,63 708 53,39 715 52,15 821 54,23 636 47,82 631 47,69 672 48,70 646 50,16 655 51,49
Feminino 664 48,33 662 49,29 618 46,61 655 47,78 693 45,77 694 52,18 691 52,23 708 51,30 641 49,77 617 48,51
Ignorado 0 0,00 1 0,07 0 0,00 1 0,07 0 0,00 0 0,00 1 0,08 0 0,00 1 0,08 0 0,00
Raca/Cor do
recém-nascido
Bl’anca 163 11,86 163 12,14 135 10,18 139 10,14 160 10,57 128 9,62 137 10,36 125 9,06 111 8,62 IG IG
Preta 150 10,92 116 8,64 102 7,69 106 7,73 130 8,59 114 8,57 128 9,67 146 10,58 163 12,66 IG IG
Amarela 28 2,04 35 2,61 42 3,17 23 1,68 22 1,45 26 1,95 14 1,06 24 1,74 27 2,10 1G IG
Parda 1.015 73,87 1.021 76,02 1.041 78,51 1.097 80,01 1.194 78,86 1.055 79,32 1.040 78,61 1.082 78,41 985 76,48 IG IG
|ndigena 4 0,29 2 0,15 3 0,23 6 0,44 4 0,26 3 0,23 2 0,15 3 0,22 0 0,00 IG IG
|gn0rad0 14 1,02 6 0,45 3 0,23 0 0,00 4 0,26 4 0,30 2 0,15 0 0,00 2 0,16 IG IG
Apgar 1°
minuto
O a 2 21 1,53 20 1,49 26 1,96 20 1,46 21 1,39 19 1,43 17 1,28 18 1,30 8 0,62 IG IG
3 a 5 40 2,91 53 3,95 42 3,17 47 3,43 50 3,30 59 4,44 49 3,70 43 3,12 32 2,48 IG IG
6 a 7 124 9,02 108 8,04 107 8,07 99 7,22 96 6,34 85 6,39 95 7,18 78 5,65 107 8,31 IG IG
8 a 10 1.163 84,64 1.146 85,33 1.146 86,43 1.178 85,92 1.309 86,46 1.129 84,89 1.128 85,26 1.211 87,75 1.110 86,18 IG IG
|gn0rad0 26 1,89 16 1,19 5 0,38 27 1,97 38 2,51 38 2,86 34 2,57 30 2,17 31 2,41 1IG IG
Apgar 5°
minuto
0 a 2 10 0,73 8 0,60 19 1,43 8 0,58 13 0,86 3 0,23 5 0,38 6 0,43 4 0,31 IG IG
3ahb 8 0,58 4 0,30 9 0,68 4 0,29 6 0,40 6 0,45 10 0,76 9 0,65 4 0,31 1G IG
6 a 7 39 2,84 a7 3,50 34 2,56 28 2,04 32 2,11 27 2,03 19 1,44 18 1,30 18 1,40 IG IG
8 a 10 1.299 94,54 1.268 94,42 1.259 94,95 1.308 95,40 1.431 94,52 1.262 94,89 1.257 95,01 1.317 95,43 1.232 95,65 IG IG
Ignorado 18 1,31 16 1,19 5 0,38 23 1,68 32 2,11 32 2,41 32 2,42 30 2,17 30 2,33 G IG
Peso ao
nascer
MenOS de 5009 4 0,29 3 0,22 3 0,23 3 0,22 5 0,33 1 0,08 4 0,30 7 0,51 2 0,16 6 0,47
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500 a 999g 9 0,66 14 1,04 5 0,38 13 0,95 13 0,86 7 0,53 10 0,76 17 1,23 8 0,62 5 0,39
1.000 a 1.499¢g 12 0,87 4 0,30 9 0,68 10 0,73 16 1,06 11 0,83 10 076 17 1,23 22 17 9 071
1500a2.499g | 16 | 844 87 6,48 85 6,41 97 7,08 18 | 7,79 99 7,44 105 | 7,94 99 7,17 75 5,82 90 7,08
2.500 a 2.999¢g 279 20,31 280 20,85 260 19,61 306 22,32 327 21,60 273 20,53 289 21,84 285 20,65 304 23,60 271 21,31
3.000 a 3,9999 867 63,10 856 63,74 869 65,54 860 62,73 931 61,49 859 64,59 823 62,21 852 61,74 779 60,48 822 64,62
4.000g ou mais 86 6,26 95 7,07 95 7,16 82 5,98 104 6,87 80 6,02 82 6,20 103 7,46 % 7,61 69 5,42
Ignorado 1 0,07 4 0,30 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Anomalia
congénita
Sim 18 131 22 1,64 1 083 12 0,88 20 1,32 16 1,20 17 1,28 15 1,09 8 0,62 1G [e]
Nao 1354 | 9854 | 1.316 | 97,99 | 1.313 | 99,02 | 1.357 | 98,98 | 1.493 | 9861 | 1.313 | 9872 | 1.304 | 9856 | 1.362 | 98,70 | 1.278 | 99,22 1G IG
Ignorado 2 0,15 5 0,37 2 0,15 2 0,15 1 0,07 1 0,08 2 0,15 3 0,22 2 0,16 1G IG
Tipo de
anomalia
congénita
Espinha bifida 1 0,07 0 0,00 0 0,00 1 0,07 0 0,00 1 0,08 0 0,00 0 0,00 1 0,08 1G IG
Outras
malformacoes
. 2 0,15 1 0,07 2 0,15 2 0,15 3 0,20 2 0,15 0 0,00 1 0,07 1 0,08 G IG
congénitas do
sistema nervoso
Malformacoes
ngéni
congénitas do 1 0,07 1 0,07 0 0,00 0 0,00 1 0,07 0 0,00 1 0,08 0 0,00 0 0,00 I¢] IG
aparelho
circulatério
Fenda Iab"?l € 0 0,00 1 0,07 0 0,00 1 0,07 0 0,00 1 0,08 1 0,08 0 0,00 1 0,08 G IG
fenda palatina
Outras
malformagoes
. 0 0,00 1 0,07 0 0,00 0 0,00 1 0,07 0 0,00 1 0,08 0 0,00 0 0,00 G IG
congénitas
aparelho digestivo
Testiculo ndo-
. 1 0,07 0 0,00 1 0,08 0 0,00 1 0,07 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 16 IG
descido
Outras
malformacd
alformacdes do 1 0,07 1 0,07 0 0,00 1 0,07 0 0,00 2 0,15 1 0,08 4 0,29 0 0,00 G G
aparelho
geniturinario
Deformidades
congeénitas dos 3 0,22 2 0,15 3 0,23 1 0,07 2 0,13 2 0,15 2 0,15 3 0,22 1 0,08 1G IG
pés
Outras
malformagdes e
formi
defo Ad.ades 7 0,51 9 0,67 2 0,15 5 0,36 8 0,53 8 0,60 6 0,45 3 0,22 4 0,31 1G IG
congeénitas
aparelho
osteomuscular
Outras
malformacdes 0 0,00 6 0,45 3 023 0 0,00 1 0,07 0 0,00 3 0,23 3 0,22 0 0,00 Ie] IG
congénitas
Anomalias
cromossémicas 1 0,07 0 0,00 0 0,00 1 0,07 2 0,13 0 0,00 2 0,15 1 0,07 0 0,00 IG IG
NCOP
Hemangiom
emangioma e 1 0,07 0 0,00 0 0,00 0 0,00 1 0,07 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 Ie] IG
linfangioma
Sem anomalia
congénita/ndo 1356 | 98,69 | 1321 | 9836 | 1.315 | 99,17 | 1359 | 99,12 | 1494 | 9868 | 1314 | 9880 | 1.306 | 98,72 | 1.365 | 9891 | 1.280 | 99,38 IG IG
informado

Legenda: N (frequéncia absoluta), % (frequéncia relativa), IG (Ignorado).

Apresenta-se a seguir graficos das varidveis acima (Quadro 19):
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Gréfico 19 — Prevaléncias do més do nascimento, segundo ano do nascimento. Séo Cristovao, SE. 2011 a 2020.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Gréfico 20 — Prevaléncias do sexo do recém-nascido, segundo ano do nascimento. Séo Cristévéo, SE. 2011 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Gréfico 21 — Prevaléncias da raga do recém-nascido, segundo ano do nascimento. Sao Cristévéo, SE. 2011 a 2019.

100

90

78,51 80,01 78,86 79,32 78,61 78,41

50 73,87 76,02 76,48

i ¥ Branca
60 u Preta

0 = Amarela
2 Parda

30 ® Indigena
20

118692 12,3%4 10389 10343 10,8%9 9,6257 10,867 9,88,58 8,45
1 104 9,29 61015 317 623 168 0,44 185 0,26 495 0,23 ,06 0,15 174 0,22 110 6 09
0
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Gréfico 22 — Prevaléncias do Apgar 1° minuto, segundo ano do nascimento. Séo Cristovéo, SE. 2011 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).
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Gréfico 23 — Prevaléncias do Apgar 5° minuto, segundo ano do nascimento. Sao Cristovéo, SE. 2011 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).
Gréfico 24 — Prevaléncias do peso ao nascer, segundo ano do nascimento. Sao Cristévéo, SE. 2011 a 2020.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Gréfico 25 — Prevaléncias de anomalias congénitas, segundo ano do nascimento. Sdo Cristévao, SE. 2011 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Grafico 26 — Prevaléncias das anomalias congénitas, segundo ano do nascimento. Sdo Cristovéao, SE. 2011 a 2019.
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Fonte: IBGE. MS/DATASUS - Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).

Referéncia consultada: SANTOS, J. M. J. Estudo Epidemiolégico: Perfil da Assisténcia Materno-Infantil em Sdo Cristévao
na década 2011 a 2020. Coordenacdo de Monitoramento e Avaliacdo. Sdo Cristévdo: SMS de S&o Cristovdo, 2021.
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7 RESULTADOS DE SAO CRISTOVAO EM INDICADORES
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7.1 Programa de Qualificacdo das A¢es de Vigilancia em Saude (PQA-VS)

INDICADORES PQA-VS

2016

2017

2018

2019

2020

Indicador 1 - Proporcao de registros de obitos alimentados no SIM
em relacdo ao estimado, recebidos na base federal em até 60 dias
apos o final do més de ocorréncia. (META >90%)

SIM

SIM

SIM

Indicador 2 - Proporcao de registros de nascidos vivos alimentados
no Sinasc em relagdo ao estimado, recebidos na base federal até 60
dias apds o final do més de ocorréncia. (META >90%)

SIM

SIM

SIM

SIM

Indicador 3 - Proporc¢édo de salas de vacina com alimenta¢do mensal
das doses de vacinas aplicadas e da movimentacdo mensal de
imunobiolégicos, no sistema oficial de informacdo do Programa
Nacional de Imunizagdes de dados individualizados, por residéncia.
(META >80%)

Indicador 4: Proporcdo de vacinas selecionadas que compdem o
Calendario Nacional de Vacinagdo para criangas menores de 1 ano
de idade (Pentavalente - 3% dose, Poliomielite - 3% dose,
Pneumocdcica 10 valente - 22 dose) e para criangas de 1 ano de idade
(triplice viral - 12 dose) — com coberturas vacinais preconizadas.
(META >100%)

Indicador 5 - Percentual de amostras analisadas para o residual de
agente desinfetante em 4gua para consumo humano (parametro: cloro
residual livre, cloro residual combinado ou diéxido de cloro).
(META >75%)

SIM

SIM

Indicador 6 - Proporcdo de casos de doengas de notificacdo
compulséria imediata nacional (DNCI) encerrados em até 60 dias
apos notificagdo. (META >80%)

SIM

SIM

SIM

SIM

Indicador 7 — Propor¢do de casos de malaria que iniciaram
tratamento em tempo oportuno. (META >70%)

Indicador 8 - NUmero de ciclos que atingiram minimo de 80% de
cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da dengue.
(META > 4 ciclos)

SIM

SIM

SIM

SIM

Indicador 9 — Proporcéo de contatos examinados de casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos das coortes. (META >82%)

Indicador 10 - Proporgdo de contatos examinados de casos novos de
tuberculose pulmonar com confirmacéo laboratorial. (META >70%)

Indicador 11 - Namero de testes de sifilis por gestante. (META > 2
testes por gestante)

SIM

Indicador 12 - Numero de testes de HIV realizado. (META >15%)

SIM

SIM

Indicador 13 - Proporg¢do de preenchimento do campo “ocupa¢do”
nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho. (META >95%)

SIM

SIM

Indicador 14 - Proporcdo de notificagcdes de violéncia interpessoal e
autoprovocada com o campo raca/cor preenchido com informagéo

SIM
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valida. (META >95%)
TOTAL DE METAS ALCANCADAS EM CADA ANO 5 5 4 7 8

Notacdo: Séo Cristdévao saiu da média de 5,2 indicadores alcancados entre 2016 e 2019 para um total de 8 indicadores
na avaliacdo de 2020, cujos resultados foram divulgados em Portaria GM/MS N° 2.497, de 29 de setembro de 2021.
Fonte dos resultados:  https://antigo.saude.gov.br/acoes-e-programas/programa-de-qualificacao-das-acoes-de-
vigilancia-em-saude-pga-vs/resultados-do-pga-vs.

Referéncia consultada: SANTOS, J. M. J. Instrutivo para Monitoramento e Avaliacdo: PQA-VS. Coordenacdo de
Monitoramento e Avaliacdo. Sao Cristovao: SMS de Sao Cristévao, 2021.

7.2 Programa Previne Brasil

INDICADORES 2018 | 2018 | 2018 | 2019 | 2019 | 2019 | 2020 | 2020 | 2020 | 2021 | 2021
PREVINEBRASIL | Q1 | Q2 | Q3 Q1 Q2 Q3 Q1 Q2 Q3 Q1 Q2

Proporcéo de
gestantes com pelo
menos 6 (seis)
consultas  pré-natal

realizadas, sendo a 0 0 0 1 2 6 9 16 31 39 ol
primeira até a 207
semana de gestacdo.

(META > 60%)
Proporcéo de
gestantes com

realizacdo de exames | 4 4 5 11 12 19 27 36 48 52 68
para sifilis e HIV.

(META > 60%)
Proporcéo de
gestantes com
atendimento 0 0 0 1 2 2 8 15 29 39 56

odontoldgico
realizado. (META >
60%)

Cobertura de exame

citopatolégico. 1 1 1 2 2 3 4 4 6 8 9
(META > 40%)

Cobertura vacinal de

Poliomielite inativada | . ) _ - - - 51 81 46 37

e de Pentavalente.
(META > 100%)

Percentual de pessoas
hipertensas com
Presséo Acrterial

aferida em  cada 0 0 0 0 0 0 0 1 3 6 8
semestre. (META >

50%)

Percentual de

diabéticos com

solicitacao de| O 0 0 2 3 4 4 5 8 11 14
hemoglobina glicada.

(META > 60%)

Indicador Sintético

Final 0,9% | 0,9% | 1,1% | 3,2% | 4,1% |6,4% | 10,5% | 26,8% | 44,3% | 44,5% | 53,3%

Notacdo: S&o Cristovédo alcangou um total de 73.107 cidaddos/municipes cadastrados no e-SUS-APS (PEC) (eGestor
AB), equivalente a 81,17% da populagdo estimada pelo IBGE (2019). Ademais, S&o Cristovao saiu da média de 44%



https://antigo.saude.gov.br/acoes-e-programas/programa-de-qualificacao-das-acoes-de-vigilancia-em-saude-pqa-vs/resultados-do-pqa-vs
https://antigo.saude.gov.br/acoes-e-programas/programa-de-qualificacao-das-acoes-de-vigilancia-em-saude-pqa-vs/resultados-do-pqa-vs
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em desempenho nos dois quadrimestres anteriores para 53,3% nos resultados do Q2 2021. Destaca-se que entre Q1 e
Q2 de 2021 houve melhoria de: +12% no indicador | (pré-natal com inicio precoce e, no minimo, seis consultas),
+16% no indicador Il (realizacdo de exames de sifilis e HIV nas gestantes) e +17% no indicador Il (atendimento
odontoldgico das gestantes).
Referéncia consultada: SANTOS, J. M. J. Instrutivo para Monitoramento e Avaliacdo: Previne Brasil. Coordenacdo de
Monitoramento e Avaliacdo. Sao Cristovao: SMS de Sao Cristévao, 2021.

7.3 Pactuacéo Interfederativa de Indicadores (SISPACTO)

INDICADORES

SISPACTO 2018Q1 | 2018Q2 | 2018Q3 | 20190Q1 | 2019Q2 | 2019Q3 | 2020Q1 | 2020Q2 | 2020Q3 | 2021 Q1 2021 Q2

1 - Taxa de
mortalidade
prematura (de 30
a 69 anos) pelo| g 58 93 29 66 9% 37 75 107
conjunto  das | oo e | 15650y | (250,04) | (7825) | (17809) | (259.04) | (99.84) | (177.52) | (25326) | 20 (6864 | 63(149.12)
quatro principais

doencas croénicas
néo
transmissiveis.

2- Proporcdo de
obitos de
mulheres em
idade fértil (10 a 1 8 18 2 13 22 1 19 31 3 (37,50%) 19

49 anos) | (10,00%) | (44,44%) (58,06%) (40,00%) | (86,67%) (88,00%) (14,29%) | (82,61%) (96,88%) ' (79,17%)
investigados
(Indicador
especifico).

3- Proporcdo de
registro de 6bitos 127 268 415 111 246 440 132 347 490 171 388

com causa bésica | (91,37%) | (89,04%) (89,25%) (88,80%) | (91,45%) (92,63%) (93,62%) | (95,33%) (94,41%) (92,93%) (96,28%)
definida

4- Proporgdo de

vacinas

selecionadas  do

Calendario

Nacional de 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 25,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 25,00%

Vacinagdo para
criangas menores
de dois anos de
idade.

5- Proporcdo de
casos de doencas
de notificacéo
compulsoéria

imediata (DNCI)
encerrados  em
até 60 dias apods
notificacéo.

100,00% 50,00% 50,00% 0,00% 100,00% 100,00% S/C S/IC S/C S/C S/C

6- Proporcdo de
cura dos casos
novos de
hanseniase 0 (S/C)
diagnosticados
nos anos das
coortes.

11 11 8 12 12 8 16 15 8 (72,73%) 19
(78,57%) | (78,57%) | (44,44%) | (70,59%) | (70,59%) | (44,44%) | (69,57%) | (68,18%) 9 (82,61%)

7- NOmero de
casos autdctones
de malaria
(Indicador
especifico)

Néo se Néo se Néo se Néo se Néo se Néo se Néo se Néo se Néo se Néo se Néo se
aplica aplica aplica aplica aplica aplica aplica aplica aplica aplica aplica

8 - NUmero de
casos novos de
Sifilis Congénita 5 13 20 4 16 28 11 22 34 7 16
em menores de
um ano de idade.

9- NUmero de
casos novos de
AIDS em 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
menores de 5
anos.
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10- Proporcao de
analises
realizadas em
amostras de agua
para — CONSUMO | 55 5106 | 2001% | 6560% | 6691% | 10323% | 100,00% | 146,55% | 99,70% | 100,00% | 98,77% 100,00%
humano quanto
aos parametros
coliformes totais,
cloro residual
livre e turbidez.
11- Razdo de
exames
citopatoldgicos do
colo do Gtero em
mulheres de 25 a
64 anos na 421 912 1.120 200 1421 533 546 1.224 1.134
populagéo (0,06) (0,12) (0,15) 61(0.01) (0,03) (0,19) (0,07) (0,07) (0,15) 566 (0.07) (0,14)
residente de
determinado local
e a populacdo da
mesma faixa
etaria
12- Razdo de
exames de
mamografia  de
rastreamento
realizados em
mulheres de 50 a 233 361 331
69 anos na 521 (0,17) | 41(0,01) 506 (0,16) | 61(0,02) | 64 (0,02) | 216 (0,05) | 170(0,04) | 394 (0,10)
" (0,07) (0,12) (0,11)

populagéo
residente de
determinado local
e populagdo da
mesma faixa
etaria.
13- Proporcao de
gig%:oamig e 199 534 51 251 525 "2 205 517 n 211 49
Sadde e na Sadde (18,97%) | (50,91%) (57,03%) (61,05%) | (59,46%) (58,61%) (58,40%) | (60,05%) (58,87%) (59,44%) (59,26%)
Suplementar.
14- Proporcao de
gravidez na
adolescéncia 66 146 232 69 141 206 56 136 204 52 114
entre as faixas | (18,08%) | (15,82%) (16,81%) (16,39%) | (15,97%) (16,27%) (15,95%) | (15,80%) (16,75%) (14,65%) (16,12%)
etarias 10 a 19
anos.
15- - Taxa de | 19 10 18
morta!ldade (27,40) (20,59) 35 (25,36) 3(7,13) (11,33) 21 (16,59) | 9(25,64) (2091) 23 (18,88) 4(11,27) 12 (16,97)
infantil.
16- NUmero de
6bitos maternos
em determinado 0 0 0 0 0 0 1 2 2 0 1
periodo e local de
residéncia.
17- Cobertura
populacional
estimada pelas 50,36% 56,99% 97,83% 93,01% 97,49% 99,75% 100,00% | 100,00% 100,00% S/INFORM | S/INFORM
equipes de
Atencdao Basica.
18- Cobertura de
acompanhamento
g(?rjdicionalidades 1.691 8.489 17.931 1.863 17.807 19.569 19.569 19.569 19.569 4,941 2221
de  Saide do | (1976%) | (96.56%) | (87:51%) | (1147%) | (8361%) | (93,66%) | (23,88%) | (14,19%) | (3244%) (33,04%) (15,15%)
Programa Bolsa
Familia (PBF).
19- Cobertura
populacional
estimada de 45,89% 49,76% 45,89% 53,75% 65,37% 62,00% 61,28% 61,28% 61,28% S/INFORM 67,18%)
Saude Bucal na
Atencdo Basica.
20- Percentual de
municipios  que
realizam no 83,33% 100,00% 100,00% 83,33% Excluido Excluido Excluido | Excluido Excluido Excluido Excluido
minimo seis
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grupos de acoes
de Vigilancia
Sanitaria
consideradas
necessarias a
todos 0s
municipios no
ano.
21-  Acgbes de
matriciamento
sistematico
realizadas or
CAPS c%m 1 4 31 1 104 117 1 11 31 16 (0,00%) 35
equipes de (0,00%) (100,00%) | (50,00%) | (50,00%) | (100,00%) (0,00%) (0,009%0) (100,00%) (100,00%)
Atencdo  Baésica
(Indicador
especifico).
22- NUmero de
ciclos que
atingiram minimo
de 80% de
cobertura de 0 2 4 0 2 5 0 0 2 1 1
imoveis visitados
para controle
vetorial da
dengue.
23- Proporgéo de
preenchimento do
campo
“ an?”
ng:i‘]‘cf’c?;"es “;: 100,00% | 62,86% | 6857% | 100,00% | 66,67% | 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00% 100,00%
agravos
relacionados ao
trabalho.
TOTAL DE
METAS 10 7 9 12 9 8 8 13
ALCANCADAS
TOTAL DE
METAS 22 22 21 21 20 20 21 21
AVALIADAS
DESEMPENHO
MUNICIPAL 45,45% 31,82% 42,86% 57,14% 45,00% 40,00% 38,10% 61,90%

Referéncia consultada: SANTOS, J. M. J. Instrutivo para Monitoramento e Avaliagéo:

Monitoramento e Avalia¢do. S&o Cristévao: SMS de Séo Cristévao, 2021.

SISPACTO. Coordenacdo de
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8 MODELO DE GESTAO DO SUS SAO CRISTOVAO

A escolha de um modelo de gestdo do SUS é processo extremamente dindmico, pois diz respeito a
configuragdo na qual ocorre a organizagdo dos recursos humanos, materiais e financeiros na prestagdo de
servigos e/ou produtos, a luz de objetivos, metas e interesses coletivos, que se tratando do SUS, destinam-se
a cuidar das pessoas de determinado territorio a partir das suas especificidades e peculiaridades.

Ademais, 0 SUS contempla a descentralizacéo, viabilizando, sobretudo, a equidade, que é um olhar
para as diferencas e ndo para a igualdade. Entende-se a equidade como um senso de justica em que 0
tratamento ou modo de agir em relagcdo a determinada pessoa deve se dar com base no reconhecimento das
suas caracteristicas individuais e necessidades especificas, e a igualdade, por sua vez, é compreendida no
principio da universalidade, ou seja, de que todos devem ser regidos pelas mesmas regras e devem ter 0s
mesmos direitos e deveres. Desse modo, todos tém, em principio, 0 mesmo direito e dever, mas as
necessidades devem ser consideradas a partir de suas diferencas e particularidades.

Nesse contexto, acredita-se que, provavelmente, o maior desafio da atual gestdo do SUS Sé&o
Cristovéao estd em conjugar o principio da universalidade com o da equidade, garantindo o acesso universal a
salde a partir do senso de equidade. Portanto, os esfor¢cos estdo voltados para que as politicas publicas
municipais contemplem agOes intersetoriais, de modo a tratar as desigualdades de forma especificada,
aportando recursos diversos com a chamada discriminagéo positiva, que reduz a desvantagem dos grupos de
maior risco social. Assim, o municipio de S&o Cristovdo vem implantando, desde 2018, um modelo de
gestdo descentralizado, compreendendo que as escolhas devem passar pelas diferentes realidades, e 0s seus
interesses, em principio, devem ser o mais proximo possivel da populacdo, através do fortalecimento do
controle social e da implantacdo de colegiados gestores. 1sso torna necessario o rompimento de praticas
setoriais isoladas, bem como o fortalecimento da integralidade das acbes de salde, trazendo a
responsabilidade, na tomada de decisdo do aparelho governamental, de estar sempre pautada em contemplar
politicas publicas nas quais a salde interaja com a educacdo, a acdo social, a protecdo ao meio ambiente, a
cultura e a geracdo de renda, bem como promovendo o desenvolvimento sustentavel e a integracao das agdes
publicas, conforme consta no plano de governo do atual gestor municipal.

Cabe ainda ressaltar que Sao Cristdvao possui uma dimensdo territorial muito extensa (445,671
km2), compreendida em territorio rural significativo (mais de 70% de sua area territorial) e territorio
metropolitano compacto, que, todavia, abriga a maior parte da populacdo municipal, e cujo Centro Histérico
tem, entre suas peculiaridades, estruturas de Patrim6nio Mundial, além de uma populacdo periurbana e
ribeirinha expressiva. Tais constatacdes exigem da gestdo publica o desenvolvimento de modelos de gestéo
que fortalecam as estruturas/capacidade de operar a satde no dia-a-dia do sancristovense, em seus diferentes
contextos e realidades. Deve-se adotar flexibilidades que permitam, diante de distintas realidades e
desigualdades, préaticas cotidianas também distintas e especificas, a fim de proporcionar a todos as premissas
firmadas na Carta Magna, em especial da universalidade do acesso e da integralidade das a¢Oes, segundo a
necessidade de cada cidaddo, e também compreendendo que, a equidade, se faz necessaria com politicas de
discriminacdo positiva capaz de elevar a um mesmo patamar de cidadania os desiguais, sobretudo aqueles
que tém sido excluidos do processo social mais produtivo e evoluido na contemporaneidade.

O SUS Séo Cristovdo compreende a promocao da saude, em esséncia, como sendo a promocao da
vida, de uma vida saudavel em todos os aspectos, com amplo entendimento dos condicionantes e
determinantes sociais que levam uma determinada comunidade a viver, adoecer e morrer de uma
determinada maneira e/ou causa. Isso reforca a responsabilidade que o governo municipal possui na adogéo
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de um conjunto de politicas publicas favoraveis a vida local, em seus diferentes aspectos. A multiplicidade
de acles, que no seu conjunto expressam uma dimensdo maior de qualidade de vida, e que afetam
diretamente a questdo da saude, é, assim, considerado elemento fundamental, como é o caso da agua potavel
em quantidade suficiente, da disponibilidade e acesso a alimentos de boa qualidade, do tratamento do esgoto
e destinacdo adequada dos residuos solidos, da preservacdo do meio ambiente, entre varias outras acdes
intersetoriais.

Frente ao exposto, 0 SUS S&o Cristévao incorporou, ao modelo de gestdo municipal, diversas
estratégias que visam garantir 0 acesso universal aos servigos de salde, a integralidade das a¢Ges da Atengdo
Primaria a Salde, a priorizacdo da prevencdo de doencas e agravos e a promocao a salde através do
fortalecimento dos sistemas de avaliacdo apropriados, que por sua vez informatizados, levem em
consideracdo a pactuacdo de metas validadas em conjunto com a comunidade envolvida. Busca-se, assim, 0
rompimento das desigualdades e a garantia do objetivo maior de garantir uma melhor qualidade de vida a
populacdo sancristovense, considerando a sustentabilidade das acGes e o fortalecimento do controle social
nas tomadas de deciséo.
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9 DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES (DOMI)

Apos o caminho percorrido na construgdo do presente PMS de S&o Cristdvéo (SE), apresenta-se a
seguir as Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores (DOMI) pactuados para 0 municipio no periodo de 2022
a 2025. Destaca-se que foram definidos na primeira versdo do PMS 22 diretrizes, 56 objetivos e 216 metas
com seus conjuntos de indicadores correlatos, sendo organizados a partir dos Eixos pré-estabelecidos na fase
preparatoria do PMS: Eixo Fortalecimento da Atencdo Primaria a Salde, Eixo Cuidando em Redes e Eixo
QuialificaSUS.

Com a atualizacdo do Plano Plurianual do municipio, a publicacdo do novo organograma com a Lei
n°69 de abril de 2022, com o aprofundamento do planejamento municipal nos Objetivos de
Desenvolvimento e elaboracdo da Programacdo Anual de Saude, o PMS foi atualizado no final de novembro
de 2022 com 22 diretrizes, 58 objetivos e 219 metas.

e O Eixo Fortalecimento da Atengdo Primaria & Saude é formado a partir da perspectiva de
qualificacdo dos servicos, do trabalho e da assisténcia na Atencdo Primaria, sendo composto por trés
diretrizes: a primeira, voltada para as UBS e sua composi¢éo de profissionais e assisténcia ofertada, a
segunda, referente a assisténcia farmacéutica, e a terceira, a vigilancia em saude.

e O Eixo Cuidando em Redes € composto por diretrizes voltadas a assisténcia especializada e ao
cuidado em uma rede integrada. A primeira diretriz refere-se aos servicos e assisténcia especializada
ambulatorial e hospitalar, a segunda refere-se a atencdo psicossocial e a terceira ao cuidado com
Praticas Integrativas e Complementares nos trés niveis de atencao.

e O Eixo QualificaSUS é formado a partir de duas diretrizes voltadas a consolidagdo da Educacédo
Permanente em Salde, em sua perspectiva de qualificacdo do processo de trabalho na gestdo e na
assisténcia e da educacdo na saude, além do fortalecimento do controle social.

As DOMI séo utilizadas a fim de orientar a organizagdo do que se pretende realizar ao longo da
vigéncia deste PMS. As Diretrizes representam ideais de realizacdo e orientam escolhas estratégicas e
prioritarias, devendo ser definidas em funcdo das caracteristicas epidemioldgicas, da organizacdo dos
servicos de saude, do sistema de salde e dos marcos da Politica de Saude. Os Objetivos expressam
resultados desejados, refletindo as situacdes a serem alteradas pela implementacdo de estratégias e acdes,
comunicando os aspectos da realidade que serdo submetidos a intervencgdes diretas, de modo a agregar um
conjunto de iniciativas gestoras de formulacdo coordenada. As Metas sdo medidas para alcancar 0s
Obijetivos, de modo que um mesmo Objetivo pode apresentar mais de uma meta devido a relevancia destas
para o seu alcance, ao mesmo tempo em que é recomendavel estabelecer metas que expressem os desafios a
serem enfrentados. Os Indicadores, por sua vez, representam um conjunto de pardmetros que permite
mensurar, acompanhar e comunicar, de forma simples, a evolucdo de determinado aspecto da intervencao
proposta, devendo ser passiveis de apuracdo periodica, a fim de possibilitar a avaliacdo da intervencao
(BRASIL, 2016).

Ressalta-se a imprescindibilidade de articulacdo entre o PMS e o Plano Plurianual (PPA 2022-
2025). O PPA é um instrumento de planejamento elaborado a cada quatro anos que define as diretrizes, 0s
objetivos e as metas da administracdo publica para as despesas de capital e outras delas decorrentes, bem
como para as despesas relacionadas aos programas de duracdo continuada (BRASIL, 1988). O periodo de
elaboracdo e de execugdo do PPA é semelhante ao periodo do PMS, aspecto que confere a caracteristica de
articulacdo entre esses instrumentos de planejamento. Desse modo, a articulacdo do PMS com o PPA
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possibilita a associacdo das metas programadas com a disponibilidade de recursos financeiros e
orcamentarios expressos no Plano Plurianual (SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO

CRISTOVAO, 2021).

9.1 EIXO FORTALECIMENTO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

DIRETRIZ: FORTALECIMENTO DA ATENCAO PRIMARIA COMO ORDENADORA DAS REDES DE

ATENCAO E COORDENADORA DO CUIDADO

Objetivo: Ampliar o acesso da populacdo as aces e servicos da Atengdo Primaria a Saude.

META: Manter a cobertura das

equipes de Atengdo Basica INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% 2714 - Realizagao de concurso
COESF publico
Cobertura populacional COPES . .
estimada pelas equipes de COsIS 2791 - Sub5|d|?r as equipes de
Atenciio Basica COARQ Saude da Familia em suas
CIEMVAS acdes na Atencdo Primaria a
Saude
META: Aumentar o numero de unidades
de saude com acesso a informatizagdo INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Percentual de Unidades COESF 2701 - Subsidiar as equipes
de Saude com acesso a COEDS de saude da familia em suas
informatizacao COsIS acdes na Atencdo Primadria
a Saude
META: Adequar anualmente as Unidades
Basicas de Saude com mobiliarios e
equipamentos necessarios a cada INDICADOR RESPONSAVEL PPA
ambiente
2022 2023 2024 2025
5 5 5 5 N2 de Unidades basicas de 2701 - Subsidiar as
. COESF . .
salde adequadas com equipes de saude da
s . COARQ . ~
mobilidrio e equipamentos familia em suas agGes
necessarios a cada ambiente na Atengdo Primaria a
no ano Saude
META: Requalificar Unidades Basicas
de satide no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
2 2 2 1 N© de unidades de COESF 27(?1 - Subsidi'a‘r as equipes ge
satide requalificadas COARQ saudeNda fa.m|ll|a. e\m Sl{aS acdes na
COCAP Atencdo Primdria a Saude

Obijetivo: Qualificar as aces e servigos da Atencao Primaria a Saude
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META: Implantar o Planejamento e
Prcggramagao Local na Atengdo Primdria a INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Saude
2022 2023 2024 2025
) 2 3 > . SMS 2701 - Subsidiar as equipes de
Numero de . .
. saude da familia em suas
Macroareas com o DIVAS - o S
. acoes na Atengdo Primaria a
PPLS implantado Satde
COAP
META: Manter 100% das macroareas
com apoio institucional INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
5 5 5 5 Numero de apoiadores COESE 2701 - Subsidiar as equipes de
institucionais no saude da familia em suas agdes
. COEDS otz s e
municipio na Ateng¢do Primaria a Saude
META: Manter Unidades Basicas de
Salde com mapa georreferencial INDICADOR RESPONSAVEL PPA
atualizado
2022 2023 2024 2025
5 5 5 5 Macroareas com mapa | COESF 2791 -Sub5|d|,a.r as equipes de
. saude da familia em suas
georreferencial COARQ - ~ AN
. acdes na Atencdo Primaria a
atualizado .
Saude
META: Implantar Colegiado Gestor
em todos os Macroterritorios INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
5 5 5 5 Macroterritorios com COESF 2701 - Subsidiar as equipes de
Colegiado Gestor COPES saude da familia em suas acGes
instituido na Ateng¢do Primaria a Saude
META: Formar os trabalhadores da APS
anuaImNente através atividades de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
educagdo permanente
2022 2023 2024 2025
12 12 12 12 COESF 1045 - AgGes de Educagado
PE P y
Nimero de atividades COPES ermanente em Saude
de educagao COEDS
¢ . 2701 - Subsidiar as equipes
permanente realizada . [
de saude da familia em suas
no ano N - S
acoes na Atengao Primaria a
Saude
META: Formar os gerentes da APS
trimestralmente através atividades de E
~ INDICADOR RESPONSAVEL PPA
educacdo permanente
2022 [ 2023 [2024 [2025
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4 4 4 4 COESF 1045 - Ac¢Ges de Educacao
. . COPES Permanente em Saude
Numero de atividades
de educacdo COEDS
¢ . 2701 - Subsidiar as equipes
permanente realizada . -
de saude da familia em suas
no ano ~ o s
acdes na Atengao Primaria a
Salde
META: Ampliar Unidades de Saude cobertas
por Servico Social INDICADOR RESPONSAVEL | PPA
2022 2023 2024 2025
4 6 8 12 COESF
N2 de UBS com o servigo COPES 2714 - Realizagao de
social implantado SEMAS concurso publico

Objetivo: Qualificar a atencéo as urgéncias na Atencao Primaria

META: Formar os trabalhadores da APS

anualmente em relagdo as urgéncias

através atividades de educagao INDICADOR RESPONSAVEL PPA

permanente

2022 2023 2024 2025

1 1 1 1 Numero de atividades de COESF 2701 - Subsidiar as
educacdo permanente COURE equipes de saude da
abordando a temdtica de familia em suas a¢ées
atencdo as urgéncias na APS na Atencdo Primdria a
realizadas no ano Saude

META: Implementar protocolo de

encaminhamento as urgéncias na APS INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

0 7 14 20 Numero de UBS com 2701 - Subsidiar as equipes de

protocolo
implementado

COESF

salde da familia em suas a¢Ges
na Atencdo Primaria a Saude

DIRETRIZ: APRIMORAR AS ACOES ESTRATEGICAS DE MANEIRA A AMPLIAR A OFERTAE O

ACESSO DA POPULACAO AS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

Objetivo: Implementar a Politica de Atencéo Integral & Saude das Pessoas Privadas de Liberdade

META: Manter cobertura de Equipes

de Atencdo Primaria Prisional INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 Numero de Equipes de | COPES

Atencdo Primaria COsIS

Prisional

mantidas e com
financiamento federal e
estadual

COCAP

2701 - Subsidiar as equipes de
salde da familia em suas a¢Ges
na Atencdo Primaria a Saude
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META: Formar mensalmente os
trabalhadores das Equipes de Atencdo INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Primaria Prisional através de EPS
2022 2023 2024 2025
12 12 12 12 Numero de atividades 2701 - Subsidiar as
de educacdo COPES equipes de saude da
permanente realizadas | COEDS familia em suas acGes na
no ano Atencdo Primdria a Saude
META: Manter Equipes de Atencdo
Pr|r~r‘1ar|§ Prisional cobertas por Apoio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Institucional
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% . 2701 - Subsidiar as equipes
Percentual de equipes , .
cobertas pelo Apoio COPES de~saude da farznha §m’51‘Ja§
o COESF acOes na Atengao Primaria a
Institucional ,
Saude
META: Ampliar cadastro territorial
do COPEMCAN INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
30% 50% 70% 80% Percentual COPES 2701 - Subsidiar as equipes de saude da
internos familia em suas acGes na Atencao
COMAV T ,
cadastrados Primaria a Saude
META: Implantar protocolos de doencas
mais prevalentes no COPEMCAN INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - - Numero de 2701 - Subsidiar as equipes de
Protocolos COPES saude da familia em suas acGes
implementados na Atenc¢do Primaria a Saude
META: Investigar 100% de casos novos de
Tuberculose e Hanseniase no COPEMCAN INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Percentual de investigagdo de COPES 2710 - Manter as
notificacdes de casos novos de acOes da Vigilancia
, COVEP .
Tuberculose e Hanseniase em Saude
META: Aumentar o nimero de agées no
CC')PEM(.ZAN com foco r.10 combate ao feminicidio e INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
misoginia e na Lei Maria da Penha
2022 2023 2024 2025
4 4 4 4 2701 - Subsidiar as equipes
N2 de a¢Oes COPES de saude da familia em suas
realizadas COLIN acdes na Atencdo Primaria a
Saude
META: Ampliar a cobertura vacinal dos
imunobioldgicos de rotina (dT, hepatite B, INDICADOR RESPONSAVEL PPA

triplice viral e COVID-19)

2022 [2023 [2024 | 2025
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20% 20% 20% 20% 2701 - Subsidiar as
Percentual de aumento . .
. CODIM equipes de saude da
da coberura vacinal em " o
~ . COPES familia em suas agGes na
relacdo ao ano anterior A
Atencdo Primdria a Saude
META: Ampliar a cobertura vacinal
da influenza no COPEMCAN INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
95% 95% 95% 95% Percentual de aumento 2701 - Subsidiar as equipes de
. CODIM , - ~
da cobertura vacinal de saude da familia em suas acdes
. COPES ~ s .
influenza na Atencdo Primdria a Saude
META: Implementar uso de plantas
medicinais e fitoterapicos no p
COPEMCAN como pratica do cuidado INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
) 2 3 4 Num.ero de tIpOS. de - 2788 - Implantagdo da
medicamentos fitoterdpicos . .
. . L . COPES Politica Nacional de
disponibilizados pela farmacia .
. . . COAFA plantas medicinais e
viva municipal a unidade de i L.
. . fitoterapicos
salde prisional
META: Institucionalizar a PNSIPN
no COPEMCAN INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 3 3 3 . ~ 2701 - Subsidiar as equipes de saude da
Numero de acbes o o ~
. COPES familia em suas acGes na Atencao
realizadas o
Primdria a Saude
META: Implementar o cuidado
farmacéutico no COPEMCAN INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 3 3 3 2714 - Realizar Concurso

Numero de profissionais
farmacéutico na unidade
prisional

COPES
COAFA

Publico na drea da Saude
2703 - Custeio da
Assisténcia Farmacéutica
Basica

Objetivo: Fortalecer o Programa Saude na Hora no municipio

META: Manter o Programa

Saude na Hora INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 | 2023 | 2024 | 2025

6 6 6 6 Numero de Unidades COPES
contempladas com o Programa | COSIS 2701 - Subsidiar as equipes de
Saude na Hora habilitadas COCAP saude da familia em suas acGes

na Atenc¢do Primaria a Saude

Obijetivo: Promover estratégias de promogao de préaticas corporais e atividade fisica no municipio

META: Ampliar o numero de polos do

Programa Academia da Saude

INDICADOR

RESPONSAVEL

PPA
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2022 2023 2024 2025
- - 1 2 N2 de polos da Academia COPES 2701 - Subsidiar as equipes de
da Saude implantados e COCAP salde da familia em suas a¢Ges
habilitados na Atenc¢do Primaria a Saude
META: Ampliar o nUmero de espagos
publicos utilizados para praticas corporais e INDICADOR RESPONSAVEL PPA

atividade fisica em relagdo ao ano anterior

2022

2023

2024

2025

1

1

2

1

Numero de espacos

2701 - Subsidiar as

publicos para praticas COPES equipes de saude da
corporais e atividade familia em suas a¢des
fisica novos no ano INTERSETORIAL | na Atencao Primdria a
Saude
META: Credenciar, via Ministério da
Saude, o custeio para manutencao das
atividades dos polos de academia da INDICADOR RESPONSAVEL PPA
saude implantados no municipio
2022 2023 2024 2025
2 1 1 1 N2 de polos da Academia 2701 - Subsidiar as
da Saude do municipio COPES equipes de saude da
custeados pelo DPGSUS familia em suas acdes
Ministério da Saude na Ateng¢do Primaria a
Saude
META: Realizar acGes de EPS com
prof|§S|F>na|s de.saude a?erca da Promocgao INDICADOR RESPONSAVEL PPA
de Habitos de vida saudavel
2022 2023 2024 2025
5 5 5 5 Numero de 2701 - Subsidiar as equipes
atividades de EPS de saude da familia em suas
. COPES - o s g s
realizadas no ano acOes na Atengdo Primaria a
Saude
META: Realizar agdes de mobilizagao social
sobre,tgmas pertm.entes em saud,e.envolvendo INDICADOR RESPONSAVEL PPA
as praticas corporais e atividade fisica
2022 2023 2024 2025
3 3 3 3 Numero de agbes 2701 - Subsidiar as
de mobilizagao equipes de saude da
. COPES . ~
social no ano familia em suas agGes na
Atengdo Primaria a Saude
META: Ampliar servicos de saude
o'fc'ertando prat~|cas corporais e.at|V|dade INDICADOR RESPONSAVEL PPA
fisica em relagdo ao ano anterior
2022 2023 2024 2025
3 5 6 8 Numero de servicos 2701 - Subsidiar as equipes
ofertando praticas de saude da familia em suas
. . COPES N o s g
corporais e atividade acbes na Atenc¢do Primaria
fisica no ano a Saude
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Objetivo: Promover estratégias de promogao da salde, prevenc¢ado de agravos e cultura de paz através do
Programa Saude na Escola

META: Aumentar nimero de ac¢es do
PSE em relagdo ao ano anterior INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100 150 200 250 Numero de agdes 2701 - Subsidiar as equipes de
. COPES } " ~
realizadas pelas ESF COESE salde da familia em suas a¢Ges
no PSE na Atenc¢do Primaria a Saude
META: Formar anualmente os
Prof|s~S|ona|s da Educaga}o e da Saude em INDICADOR RESPONSAVEL PPA
relagcdo ao Programa Saude na Escola
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 Numero de 2701 - Subsidiar as
forn."la(;oes COPES equ[pes de saude (ia
realizadas no ano familia em suas acdes
COESF ~ N
na Atengao Primaria a
Saude
META: Atingir 76% das metas do
Programa Crescer Saudavel INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
76% 76% 76% 76% Percentual de metas 2701 - Subsidiar as
do programa COPES equtpes de saude cia
alcangadas familia em suas agdes
COESF o Dt ge s
na Atengao Primaria a
Saude

Obijetivo: Fortalecer a intersetorialidade entre Saude, Educacéo e Assisténcia Social através das agdes em
salde do Programa Auxilio Brasil

META: Aumentar a proporg¢ado da
cobertura das condicionalidades do

" . INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Programa Auxilio Brasil
2022 2023 2024 2025
50% 70% 80% 95% Cobertura de 2701 - Subsidiar as

acompanhamento das
condicionalidades de satude do
Programa Auxilio Brasil

COPES
COEDS

equipes de saude da
familia em suas agGes
na Atengdo Primaria a
Saude

Objetivo: Implementar a Politica de Alimentacéo e Nutricdo no municipio

META: Aumentar percentual de
producdo mensal de marcadores de

. INDICADOR RESPONSAVEL PPA
consumo alimentar na APS
2022 2023 2024 2025
300 1000 1500 2000 Numero de marcadores 2701 - Subsidiar as
alimentares registrados equipes de saude da
no e-SUS APS no ano COPES familia em suas

acoes na Atengao
Primaria a Saude
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META: Promover a seguranca alimentar e
nutricional de maneira intersetorial INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
2 2 2 2 Numero de SMS 2701 - Subsidiar as equipes de
acOes realizadas | DIVAS salde da familia em suas acdes na
COAPS Atencdo Primdria a Saude

DIRETRIZ: QUALIFICACAO E AMPLIACAO DA ATENCAO A SAUDE BUCAL NA ATENCAO

PRIMARIA A SAUDE

Objetivo: Ampliar o acesso da populacdo a atengdo em saude bucal

META: Aumentar cobertura
populauonal estimada pelas equipes de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
saude bucal
2022 2023 2024 2025
79% 87% 93% 100% Cobertura populacional COPES 2701 - Subsidiar as equipes
estimada pelas equipes DPSUS de saude da familia em suas
de saude bucal acdes na Atencdo Primdria a
Saude
META: Solicitar financiamento de
consultério mével odontolégico INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - - Consultdrio COPES 2701 - Subsidiar as equipes de saude
Mével solicitado da familia em suas a¢Ges na Atencdo
Primdria a Saude
META: Implantar especialidades
odontoldégicas no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - - Consultdrio de COPES 2701 - Subsidiar as equipes de
especialidades COREG saude da familia em suas
odontoldgicas implantado acdes na Atengao Primdria a
no municipio Saude
META: Aumentar o acesso aos
tratamentos odontolégicos em relagao ao INDICADOR RESPONSAVEL PPA

ano anterior

2022 2023 2024 2025

6.700 7.000 7.300 7.500 N2 de primeiras COPES 2701 - Subsidiar as equipes
consultas de saude da familia em suas
odontoldgicas acdes na Atengao Primdria a
programaticas Saude

META: Ampliar a proporc¢do de a¢des

preventivas, curativas e de promogao INDICADOR RESPONSAVEL PPA

de saude bucal

2022 [2023 [2024 | 2025
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10% 10% 10% 10% Proporgado de atividades COPES 2701 - Subsidiar
coletivas (educativas, COARQ as equipes de
preventivas/curativas) realizadas saude da familia
no municipio em relagdo ao ano em suas a¢des na
anterior Atencdo Primaria
a Saude
META: Acompanhar o nivel de fldor da agua
dispensada para a populagdo em articulacao INDICADOR RESPONSAVEL PPA
com a Vigilancia Sanitaria
2022 2023 2024 2025
0, 0, 0, 0,
100% 100% 100% 100% Perce’njcual de N COPES 5701 - Subsidiar as
relatério de andlises | COVIS . .
, equipes de saude
de agua de consumo .
o da familia em suas
humano emitidos acBes na Atencio
pela DSO e SAAE g. F ’g
. Primaria a Saude
realizadas
META: Ampliar estratégias de
prevendo e controle do Cancer INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Bucal no municipio
2022 2023 2024 2025
10% 10% 10% 10% Proporgao de agles estratégicas COPES 2701 - Subsidiar as
voltadas a prevencgao e ao COMAV equipes de saude da
controle do cancer bucal familia em suas a¢Ges
realizadas no municipio em na Ateng¢do Primaria a
relacdo ao ano anterior Saude
META: Implantar aparelhos de raio x
nos consultérios odontolégicos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Percentual de Consultérios COPES - .
L. 2701 - Subsidiar as equipes
odontoldgicos com COARQ , "

. de saude da familia em
aparelhos de raio x COCAP N -
implantados suas agoes na Atengdo

Primdria a Saude
META: Ampliar agdes de escovagao
supervisionada no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
5% 10% 15% 20% Percentual de cobertura de COPES 2701 - Subsidiar as equipes
acao coletiva de escovagdo de saude da familia em suas
dental supervisionada acdes na Atengao Primadria a
Saude
META: Requalificar consultérios
odontoldgicos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 | 2023 | 2024 | 2025
- 0 Sri
1 ! ! N® de co'ns:ultorlos COPES 2701 - Subsidiar as equipes de
odontolégicos COARQ , e -
saude da familia em suas acGes na
readequados COCAP o i a e
Atencado Primaria a Saude
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DIRETRIZ: IMPLEMENTAGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO MUNICIPIO

Objetivo: Ampliar o acesso da populacdo as aces e servicos da assisténcia farmacéutica

META: Ampliar cobertura de equipes de

§aude com assisténcia farmacéutica INDICADOR RESPONSAVEL PPA

integrada

2022 2023 2024 2025

50% 50% 75% 100% Percentual de UBS com | COAFA 2714 - Realizacao
farmacéuticos de concurso
integrados DPGSUS publico

META: Informatizar todas as UBS com

o Sistema Horus INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

7 14 20 20 Numero de UBS com o COAFA

2703 - Custeio da

Sistema Hoérus CosIs Assistancia
implantado COARQ - -
Farmacéutica basica
META: Implantar e implementar a
Central de Abastecimento INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Farmacéutico - CAF
2022 2023 2024 2025
- 1 - - CAF implantado COAFA 2703 - Custeio da
COARQ Assisténcia Farmacéutica
basica

Objetivo: Assegurar o acesso da populacédo aos medicamentos da Relacdo Municipal de Medicamentos-

REMUME
META: Implantar Relagdo Municipal de
Medicamentos — REMUME, tendo como base a INDICADOR RESPONSAVEL PPA
situacdo epidemioldgica do territério
2022 2023 2024 2025
- 1 - - REMUME COAFA 2703 - Custeio da
atualizada Assisténcia
Farmacéutica
basica

Obijetivo: Aprimorar o processo de trabalho e promover o aperfeicoamento dos profissionais na assisténcia
farmacéutica

META: Formar profissionais responsaveis
pela entrega/dispensacdo de

medicamentos através de agdes de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
educagdo permanente

2022 2023 2024 2025
4 4 4 4 N° de atividades de .
. 2703 - Custeio da
Educacdo Permanente oA
_ . Assisténcia
com profissionais COAFA AL
.. Farmacéutica
responsaveis pela entrega , .
. basica
de medicamentos
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META: Implantar atendimento clinico
farmacéutico nas UBS e sistema
p”?'onatdo municipio atraves da INDICADOR RESPONSAVEL PPA
articulacdo com a Universidade Federal
de Sergipe
2022 2023 2024 2025
1 2 3 4 N° de UBS com cuidado | COAFA 2703 - Custeio da
farmacéutico Assisténcia
implantado Farmacéutica basica
2714 - Realizar
Concurso Publico na
area da Saude
META: Implantar e implementar protocolos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
de gestdo da assisténcia farmacéutica 2022 2023 2024
2022 2023 2024 2025
1 2 2 1 Numertz de Protocolos | COAFA 2703 - Custeio da
de gestdo da A
oA Assisténcia
assisténcia AL
N Farmacéutica
farmacéutica L .
. basica
implementados
META: Adequar o mobilidrio e o espago das
farmacias das Unidades Basicas de Saude
para garantia das Boas Praticas de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Armazenamento de medicamentos
2022 2023 2024 2025
0 =
4 5 5 4 N2 de 'fa.rmauas com COAFA 29703 - Custeio da
materiais COARQ A
Assisténcia
permanentes e N
equipamentos Farmacéutica
q . basica
adquiridos

Objetivo: Implantar a Politica Municipal de Plantas Medicinais e Fitoterapicos no municipio

META: Implantar a Politica Municipal de
Plantas Medicinais e Fitoterapicos no p
. INDICADOR RESPONSAVEL PPA

municipio

2022 2023 2024 2025

- - 1 - Implantar Politica COAFA 2788 - Implantagdo da
Municipal de Plantas Politica Nacional de
Medicinais e Fitoterapicos plantas medicinais e
no municipio fitoterapicos

META: Implantar ponto de

producdo de fitoterapicos INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 [2023 | 2024 |2025
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1 - - - Ponto de produgdo de COAFA 2788 - Implantac¢do da Politica
insumos fitoterapicos Nacional de plantas medicinais e
implantado fitoterdpicos

META: Formar profissionais da APS

para a orientacdo e prescrigdo de INDICADOR RESPONSAVEL PPA

fitoterdpicos

2022 2023 2024 2025

1 1 1 1 Numero de atividades de EPS 2788 - Implantacdo da

com profissionais da APS COAFA Politica Nacional de
sobre orientacdo e prescricdo | COESF plantas medicinais e
de fitoterapicos fitoterapicos

META: Elaboragao de elenco das plantas

medlflpals.e/ou fitoterdpicos do programa INDICADOR RESPONSAVEL | PPA

farmacia Viva

2022 2023 2024 2025

1 - - - El I AFA

ent.:q de. plantas €O 2788 - Implantacao da
medicinais e COESF , .
. (. Politica Nacional de plantas
fitoterapicos . ) ..
medicinais e fitoterapicos
elaborado

9.2 EIXO CUIDANDO EM REDES

DIRETRIZ: PROMOCAO E APRIMORAMENTO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE

RELACIONADAS A PREVENCAO E REDUCAO DE RISCOS E AGRAVOS A SAUDE, INDIVIDUAIS E

COLETIVOS, EM TODO O TERRITORIO MUNICIPAL

Obijetivo: Fortalecer as a¢des de Vigilancia Epidemioldgica no municipio com base na realidade territorial e

epidemioldgica do municipio

META: Aumentar Taxa de Cura dos Pessoas
dlag.r?ostlcadas com Tuberculose Pulmonar INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Bacilifera
2022 2023 2024 2025
0, o) 0, 0, 3
60% 70% 80% 90% Proporgdo de cura de 2710 - Manter as
casos novos de COVEP o
acoes da
Tuberculose Pulmonar S A
s Vigilancia em
Bacilifera ,
Saude
META: Reduzir taxa de abandono de
tratamento de tuberculose nas UBS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
15% 12% 10% 8% Taxa de abandono de COVEP 2710 - Manter as
tratamento de acdes da
tuberculose nas unidades Vigilancia em
de saude Saude
META: Examinar 100% dos contatos
intradomiciliares de casos novos de INDICADOR RESPONSAVEL PPA

tuberculose
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2022 2023 2024 2025
70% 80% 90% 100% Proporgao de contatos COVEP 2710 - Manter as
intradomiciliares de casos acdes da
novos de Tuberculose Vigilancia em
examinados Saude
META: Manter 100% da proporgdo de cura de
h f PB e MB : ;
;?)S‘ZC;S novos de hanseniase (PB e MB), até INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Proporcao de cura de | COVEP
€asos novos de 2710 - Manter as
Hanseniase COESF acoes da
diagnosticados nos Vigilancia em
anos da coorte Saude
META: Examinar 100% dos contatos
intradomiciliares de Hanseniase INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
70% 80% 90% 100% Proporcdo de contatos DIVAS 2710 - Manter as
intradomiciliares de casos acoes da
novos de Hanseniase COAPS Vigilancia em
examinados Saude
META: Formar 90% dos Agentes Comunitarios
de Saudle - ACS para atuacgao dlan_tef (.105 c?sos de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
hanseniase e tuberculose no territério até 2025
2022 2023 2024 2025
60% 70% 80% 90% Percentual de ACS | COVEP
capacitados 2710 - Manter as
COEDS acOes da Vigilancia
em Saude
META: Promover 2 agées anuais de identificacdo
precocg e vigilancia dos casos de tuberculose e INDICADOR RESPONSAVEL PPA
hanseniase
2022 2023 2024 2025
60% 70% 80% 90% Numero de agdes COVEP
realizadas no ano 2710 - Manter as
COESF acOes da Vigilancia
em Saude
META: Implementar a Vigilancia dos Fatores
de Risco associados ao surgimento de DCTN's
nas Equipe de Estratégia de Saude da Familia INDICADOR RESPONSAVEL PPA

no ambito da Atengao Primdria a Saude
municipal até 2025

2022

| 2023

| 2024

| 2025
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- 50% 75% 100% Percentual de ESF COVEP
com o |r.15trumento COESF 9710 - Manter as
de monitoramento | COPES acBes da Vieilancia
de fatores de risco | COEDS ¢ , &
. em Saude
implementado no
ano
Obijetivo: Aperfeicoar a gestdo e as a¢des da Imunizagdo no municipio
META: Requalificar estrutura fisica da Rede
de Frio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
i 1 i i Rede de Frio com CODIM ?;g;;!lanter as
estrutura fisica COARQ V(i; ilancia em
requalificada COMAN g
Saude
META: Adequar Rede de Frio com
mob|I|arlqs e equipamentos necessarios a INDICADOR RESPONSAVEL PPA
cada ambiente
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 mobiidrcse CoDIM sesda
equipamentos COARQ V‘i; ilancia em
quipa COMAN &
adquiridos Saude
META: Formar anualmente os profissionais
para o processo de trabalho da atengao
basica em relacdo a rotina de vacinagado
(proc.esso de traszllho ,apllcagao, cadastro INDICADOR RESPONSAVEL PPA
e registro, calendario vacinal e outras
praticas inerentes ao processo da
imunizagdo)
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 Numero de atividades de 2710 - Manter as
educagdo permanente CODIM acdes da
realizadas no ano COEDS Vigilancia em
Saude
META: Promover campanhas anuais de
vacinacdo de influenza, febre amarela,
multivacinacdo e COVID-19, de acordo com INDICADOR RESPONSAVEL PPA
o calendario nacional
2022 2023 2024 2025
4 4 4 4 Numero de Campanhas 2710 - Manter as
realizadas CODIM acoes da
COESF Vigilancia em
Saude
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Obijetivo: Aprimorar as a¢des de Vigilancia Ambiental com base nos determinantes sociais em salde das

macroareas
META: Manter cobertura de macroareas
com agqes voltadas ao controle de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
arboroviroses
2022 2023 2024 2025
5 5 5 5 Numero de macrodreas COVAS 2710 - Manter as
com acgdes de controle COESF acdes da
vetorial das Vigilancia em
arboroviroses Saude
META: Realizar avaliagdo anual das a¢des
desenvolvidas pelos Agentes de Combate a
Endemias no territdrio, integrados as Equipe de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Saude da Familia
2022 2023 2024 2025
12 12 12 12 Numero de COVAS 2710 - Manter as
avaliag0es COESF acOes da Vigilancia
realizadas no ano em Saude
META: Reduzir o nimero de internagées por
doencgas relacionadas ao saneamento ambiental
inadequado (diarreia, febre fanterlc:il, Hepatite A, : INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Dengue, Febre Amarela e Leishmaniose em relacdo
Q0 ano anterior
2022 2023 2024 2025
10% 10% 10% 10% Percentual da COVAS
reducdo do nimero
de internagdes por 9710 - Manter as
doencgas o A
relacionadas ao acoes (,ja Vigilancia
em Saude
saneamento
ambiental
inadequado
META: Implementar Plano Municipal de
Controle de Esquistossomose INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1 1 1 Plano implementado COVAS 2710 - Manter as
acdes da
Vigilancia em
Saude
Objetivo: Implementacdo da vigilancia, prevencao e controle de zoonoses
META: Ampliar a taxa de cdes vacinados A
2022 2023 2024 2025 INDICADOR RESPONSAVEL PPA
70% 75% 80% 85% i COVAS 9710 - Manter as
Percentual de caes COOPS ~ A
vacinados DIAEI ag?es da Vigilancia em
Saude
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META: Reduzir para 0 taxa de dbito por

Leishmaniose visceral INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
0 0 0 0 N* de bito por COVAS 2710 - Manter as
Leishmaniose visceral COOPS acbes da Vigilancia
DIAFI em Saude

Objetivo: Aperfeicoar a gestao e as ac¢les de Vigilancia Sanitaria no municipio

META: Atualizar Cddigo Sanitario
Municipal INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
i 1 i i Cddigo de Saude 27}0 i Mar.]t(.et as.
o ) COViIS acbes da Vigilancia
Municipal atualizado .,
em Saude
META: Informar processos da Vigilancia
Sanitaria INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% 2710 - Manter as
Processos informatizados CoVvIS a(.;o.eAS d.a
Vigilancia em
Saude
META: Mapear estabelecimentos sob o
crivo da vigilancia Sanitaria INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
0, 0, 0, 0,
20% 40% 80% 100% Percentua?I de 9710 - Manter as
estabelecimentos acBes da
fiscalizados pela VISA covis §0e8 A
. , Vigilancia em
incluidos no mapa .
. Saude
georreferenciado
META: Monitorar os indicadores Vigilancia da
Qualidade da Agua para Consumo Humano INDICADOR RESPONSAVEL PPA
no SISAGUA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% 2710 - Manter
Percentual de a5 acBes da
monitoramentos COVIS . QA .
. Vigilancia em
realizados .
Saude
META: Investigar 100% das denuncias, conforme
determAlna'gao do'Mlnlsten.o <?|a Saude, em INDICADOR RESPONSAVEL PPA
observancia ao nivel de prioridade
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% 2710 - Manter as
Percentual de AcBes da
denuncias CoVvIS g A
. Vigilancia em
atendidas .
Saude
META: Investigar 100 % dos casos de surtos por
Doengas de Transmissdo Hidrica e Alimentar - INDICADOR RESPONSAVEL PPA
DTHA
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2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% 2710 - Manter as

Percentual de casos

acdes da

de surtos por DTHA | COVIS A
investigados Vlglllanua em
Saude
META: Adequar pontos fixos da
vigilancia sanitaria INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1 1 - - Pontos de atendimento da 2710 - Manter as
vigilancia sanitaria COoVIS acoes da Vigilancia
adequados em Saude
META: Fiscalizar os eventos festivos em
massa realizados no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Percentual de eventos 2710 - Manter as
festivos em massa CoviIs acoes da Vigilancia
fiscalizados em Saude
META: Realizar acGes de educacao sanitdria
voltadas para a populagdo e o setor regulado INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
50 50 50 50 Nimero de acdes 2710 - Manter as
. COViIS acOes da Vigilancia
realizadas .
em Saude

Objetivo: Promover agdes de Vigilancia em Saude do Trabalhador no municipio

META: Elaborar diagnéstico da situagdo de

saude do trabalhador do municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- - 1 - Diagnéstico COVST 2710 - Manter as
COESF acGes da Vigilancia
elaborado .
em Saude
META: Formar anualmente os profissionais de
saude em relagdo a saude do trabalhador INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
4 - - - 2710 - Manter as
Numero de acGes CovsTt acoes da
realizadas Vigilancia em
Saude
META: Realizar campanhas de imunizagao
ocupacional conforme calendario
recomendado a fim de fortalecer as a¢des de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
vigilancia de saude do trabalhador municipal
2022 2023 2024 2025
- 1 2 2 Numero de 2710 - Manter as
Campanhas COVST acGes da Vigilancia
CODIM

realizadas

em Saude
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DIRETRIZ: GARANTIA DO ACESSO A ASSISTENCIA ESPECIALIZADA E HOSPITALAR DE

MANEIRA INTEGRAL, RESOLUTIVA E DE QUALIDADE, COM BASE NA QUALIFICACAO DAS

Objetivo: Ampliar e qualificar o acesso da populacéo as agdes e servicos da Atencédo Especializada

META: Requalificar Centros de

Especialidades do municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
i i 1 ! Numero de Centros COATE ,2AI7t28C_o¢T$F?IZ i%(—;(l;/;e:jla €
de Especialidades COARQ
requalificados COCAP Centros de
Especialidades
META: Implantar laboratério clinico
municipal INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - - Laboratério clinico COATE 2708 - Acbes de Média e
municipal implantado e | COARQ Alta Complexidade —
implementado COCAP Centros de Especialidades
META: Implantar Centro de Parto Normal
com casa de acolhimento para puérpera e INDICADOR RESPONSAVEL PPA
gestante
2022 2023 2024 2025
- - - 1 COATE 2708 - Acbes de Média e
Centro de Parto COARQ Alta Complexidade —
Normal implantado | COCAP Centros de
Especialidades
META: Realizar agdes de matriciamento
entre 'a Atengao Primaria e a atengao INDICADOR RESPONSAVEL PPA
especializada
2022 2023 2024 2025
1 2 3 4 N° de matriciamentos 2708 - Agbes de Média
realizados entre a COATE e Alta Complexidade —
atencdo primaria e Centros de
especializada Especialidades
META: Formar anualmente os
prof|s§|qna|s e gerentes da Atengdo INDICADOR RESPONSAVEL PPA
especializada
2022 2023 2024 2025
1 2 3 4 Numero de atividades | COATE 2708 - Acbes de Média
de educacdo COEDS e Alta Complexidade —
permanente realizadas Centros de
por ano Especialidades
META: Implantar e implementar
prot.ocolo de encaminhamento para os INDICADOR RESPONSAVEL PPA
servigos da Rede
2022 2023 2024 2025
- - 1 - Protocolo de COATE 2708 - Agbes de Média e
encaminhamento DIVAS Alta Complexidade —
implementado Centros de Especialidades




SECRETARIA
DA SAUDE

¥

'SAO .
CRISTOVAO

PREFEITURA

Obijetivo: Implementar a Rede de Atencao as Urgéncias

90

META: Habilitar Urgéncia 24h em UPA
24h INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 | 2023 2024 | 2025
- - 1 - UPA 24h CORUE 2706 - Agoes de MedA|a g Alta
habilitada COARQ Complexidade — Urgéncia 24
COCAP horas
META: Formar anualmente os
profissionais e gerente da Rede de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Urgéncia
2022 2023 2024 2025
4 5 6 . . CORUE 2706 - Agles de
i Numer? de atividades de COEDS Média e Alta
educagdo permanente .
realizadas no ano Complexidade =
Urgéncia 24 horas
META: Ampliar as avaliagGes de
elegibilidade e admissdo - INDICADOR RESPONSAVEL PPA
encaminhados pela Rede de Urgéncia
2022 2023 2024 2025
CORUE 2709 - Manter as
I acOes de Média e
. o 359 509 Percentual de avaliacGes de Alta
10% 20% ° ° elegibilidade encaminhados .
ela Rede de Urgéncia Complexidade -
P g Programa Melhor
em Casa
META: Qualificar Servico de Urgéncia para
atendimento as Emergéncias Cardiacas INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
; ; ! ; szstso.?.if ;s 4o | CORUE 2706 - Acdes de Média
Risco ¢ COOPS e Alta Complexidade —
DIAF Urgéncia 24 horas

implementado

Objetivo: Qualificar a atencdo as urgéncias na Atencao Primaria

META: Realizar matriciamento entre a

Urgencia e a Atencdo Primaria INDICADOR RESPONSAVEL PPA

mensalmente

2022 2023 2024 2025

- 12 12 12 Numero de CORUE 2706 - Acbes de Média
matriciamentos COESF e Alta Complexidade —
realizados no ano COPS Urgéncia 24 horas
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DIRETRIZ: AMPLIAR O ACESSO DA POPULAGAO AS AGCOES E SERVICOS DE SAUDE ATRAVES DA

QUALIFICACAO DE MECANISMOS DE PROGRAMACAO E REGULACAO DAS REDES DE ATENCAO
A SAUDE

Objetivo: Fortalecer mecanismos de programacao e regulacéo nas redes de atencéo a saude.

META: Monitorar 100% dos procedimentos

pactuados na PPI INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Percentual de procedimentos | 2708 - A¢des de Média e
monitorado Alta Complexidade —
Centros de Especialidades

META: Atualizar protocolo de transporte
sanitario no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

- - 1 - Protocolo atualizado 2708 - Agbes de Média e
Alta Complexidade —
Centros de Especialidades

META: Ofertar transporte sanitario adaptado

as pessoas com deficiéncia INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- - - 1 Transporte sanitario 2708 - Acbes de Média e
adaptado disponivel no Alta Complexidade —
municipio Centros de Especialidades

META: Implantar e implementar protocolo de

Regula¢do de Acesso no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- - - 1 Protocolo de Regulagdo 2708 - Acbes de Média e
Municipal implementado Alta Complexidade —
Centros de Especialidades

DIRETRIZ: IMPLEMENTACAO DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL NO MUNICIPIO

ESTABELECENDO PONTOS DE ATENCAO E INTEGRANDO-OS COM A REDE DE ATENCAO A
SAUDE

Objetivo: Ampliar o acesso da populacéo as agdes e servicos da Rede de Atencao Psicossocial

META: Implantar CAPS AD no

municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
i i ! i CAPS AD COAPS 2707 - Acdes de Média e
implantado COCAP Alta Complexidade — CAPS
P CARQ P

META: Implantar CAPS infantil no

municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

i i ! i CAPS infantil Egﬁ:ﬁ 2707 - AcBes de Média e
implantado CARQ Alta Complexidade — CAPS
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META: Requalificar estruturas dos
Cent_ro,s .de Atencdo Psicossocial de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
municipio
2022 2023 2024 2025
; 2 ; ; Ndmero de CAPS COAPS Z?lza' éf:\esl‘e‘i? d':'jgf‘
requalificados COARQ P

CAPS

Objetivo: Qualificar as acdes e servicos de atencdo psicossocial no municipio

META: Implantar linha de cuidado em

saude mental no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
] ! ] ] ;nuzaedni::;:fdo M| coars 2707 - AgBes de
implantada no DIVAS Média e Alta
. Complexidade — CAPS
municipio
META: Realizar matriciamentos pelas
equipes dos CAPS na APS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1> 1> 1> 1> :‘;’:ﬂgr:zntos COAPS 2707 - AgBes de
realizados na APS no COESF Média e Alta
Complexidade — CAPS
ano
META: Ampliar o NUmero de grupos e
oficinas coletivas realizadas nos CAPS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
15 15 15 15 Numero de grupos e COAPS 2707 - Acles de
oficinas coletivas DPSUS Média e Alta
realizadas nos CAPS Complexidade — CAPS
META: Formar profissionais e gerentes
da Atengdo Psicossocial INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
2 2 2 2 Numero de atividades 2797. - Acbes de
~ Média e Alta
de educagao COAPS .
permanente realizadas Complexidade -
CAPS

Obijetivo: Ampliar o acesso da populacéo as agdes e servicos das Equipes Multiprofissionais de Atengéo
Especializada em Saude Mental (EMAESM)

META: Ampliar o numero de
consultas da EMAESM no municipio

~ . INDICADOR RESPONSAVEL PPA
em relagdo ao ano anterior
2022 2023 2024 2025
4000 4500 5000 5500 N© de consultas do COAPS 2707 - Agbes de Média

EMAESM realizadas

e Alta Complexidade —
CAPS
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META: Habilitar 100% das equipes

EMAESM INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

i i 2 i Numero de equipes COAPS 223;35:;7;%?;:?

habilitadas COCAP CAPS

META: Realizar matriciamentos

entre EMAESM e APS INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

2 2 2 2 Numero de 2707 - Agbes de Média
matriciamentos COAPS e Alta Complexidade —
realizados CAPS

Objetivo: Promover a reabilitacéo e reinser¢do das pessoas com transtorno mental e problemas decorrentes do
uso ou abuso de &lcool e outras drogas através de atividades intersetoriais

META: Ampliar o numero de oficinas de
geragao de renda nos CAPS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
2 2 2 Numero de oficinas de | COAPS 2707 - Acbes de Média
geracao de renda nos | COCAP e Alta Complexidade —
CAPS COPES CAPS
META: Manter articulagdo dos CAPS
com o Programa Academia da Saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
i 4 4 4 Numero de a¢Ges COAPS 2797. ~Acbes de
realizadas COPES Média e Alta
Complexidade — CAPS

DIRETRIZ: PROMOGCAO E QUALIFICACAO DO CUIDADO EM SAUDE ATRAVES DAS PRATICAS

INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES

Obijetivo: Possibilitar a formacao dos profissionais de saide em Praticas Integrativas e Complementares no
municipio

META: Formar profissionais que ja atuam

nos servigos de sadde para INDICADOR RESPONSAVEL PPA
desenvolverem acdes com PICS nas

unidades de saude no municipio

- 10 20 30 Numero de profissionais 2701 - Subsidiar as
. COPS . .
capacitados ofertando DPSUS equipes de saude da
PICS nas unidades de familia em suas acbes na
, COEDS N s s e
saude Atencado Primaria a Saude

Objetivo: Fomentar a implementacéo da Politica Municipal de Préaticas Integrativas e Complementares no
municipio




"\ SAO
¥

SECRETARIA =
; CRISTOVAO 94
DA SAUDE | a4 pREFEITURA
META: Garantir insumos necessarios
para.a continuidade das PICS nos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
servigos
2022 2023 2024 2025
i > > > Numero de servigos COPS 2791 _ SUbSIdI,?r as equipes de
. salde da familia em suas
com materiais DPSUS - ~ NN
. acdes na Atencao Primaria a
adquiridos no ano DIAF ,
Saude
META: Ampliar 10% da oferta de PICS na
Rede de saude em relacdo ao ano anterior INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
10% 10% 10% 10% Numero de 2701 - Subsidiar as
procedimentos e equipes de saude
. ) COPES o
atividades coletivas da familia em suas
DPSUS ~ ~
com PICS nos acoes na Atengao
servigos Primaria a Saude
META: Realizar Seminario de Praticas
Integrativas e Complementares em Saude a INDICADOR RESPONSAVEL PPA
cada 2 anos
2022 2023 2024 2025
3 4 6 7 2701 - Subsidiar as
Numero de COPES equipes de salde
semindrios DPSUS da familia em suas
realizados no ano COEDS acdes na Atencao
Primaria a Saude

DIRETRIZ: QUALIFICAR O MODELO DE ATENCAO A SAUDE INTEGRAL DA MULHER NO

Objetivo: Aprimorar a assisténcia materno-infantil no municipio

MUNICIPIO

META: Aumentar percentual de gestantes
com 6 ou mais consultas de pré-natal INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
60% 70% 75% 80% COLIN 2701 - Subsidiar as
Percentual gestantes equipes de salde
. COESF .
com 6 ou mais da familia em suas
consultas de pré-natal acdes na Atengao
Primaria a Saude
META: Imunizar as gestantes
conforme calendario vacinal INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
70% 80% 90% 100% Proporgao de gestantes 2701 - Subsidiar as

com vacina¢ao em dia no
ultimo trimestre de
gravidez

COLIN
CODIM

equipes de saude da
familia em suas acGes
na Atengdo Primaria a
Saude
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META: Ampliar taxa de consulta
odontoldgica em gestantes INDICADOR RESPONSAVEL PPA
cadastradas
2022 2023 2024 2025
70% 80% 90% 100% N 2701 - Subsidiar as
Proporgdo de gestantes . .
. equipes de saude da
com primeira consulta COLIN familia em suas acdes
odontoldgica realizada COPES ~ . ,g. .
na Atengao Primaria a
Saude
META: Ampliar proporg¢ao de parto
normal no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
60% 65% 70% 70% 2701 - Subsidiar as

Proporcado de
parto
normal realizados

COLIN

equipes de saude da
familia em suas acdes na
Atencdo Primdria a
Salde

Objetivo: Aprimorar agdes de vigilancia epidemiologica sobre a saide da mulher e com publico materno-
infantil no municipio

META: Ampliar a razdo de mulheres entre 25 e
64 anos que realizaram exames INDICADOR RESPONSAVEL PPA
citopatoldgicos na APS
2022 2023 2024 2025
0,58 0,70 0,90 COLIN 2701 - Subsidiar
COESF as equipes de
saude da familia
Razdo de mulheres em su?s agges, r?a
entre 25 e 64 anos ,\Aten’gao Primaria
. a Saude
que realizaram
citopatoldgicos 9710 - Manter as
acoes da
Vigilancia em
Saude
META: Manter rastreamento do cancer de
mama para mulheres de 50 a 69 anos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
0,22 0,22 0,22 0,22 COLIN 2701 - Subsidiar
COESF as equipes de

Razao de mulheres de
50 a 69 anos que
realizaram
mamografia

saude da familia
em suas agoes
na Atencao
Primaria a
Saude

2710 - Manter
as acles da
Vigilancia em
Saude
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META: Melhorar a qualidade da coleta do
Citopatologico INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
5% 5% 5% 5% COLIN 2701 - Subsidiar
COESF as equipes de

Proporgdo de
amostras
inadequadas do
exame citopatoldgico
de colo de utero

saude da familia
em suas agoes
na Atengdo
Primadria a
Saude

2710 - Manter

as acdes da
Vigilancia em
Saude
Obijetivo: Implementar a vigilancia do 6bito
META: Investigar 100% dos 6bitos
maternos no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1009 1009 1009 1009 VEP
00% 00% 00% 00% Proporg¢ao do ébito €O 2710 - Manter as
. . COLIN - A
materno investigado acdes da Vigilancia
em Saude
META: Reduzir casos de sifilis congénita
em menores de um ano no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
20 17 15 12 N° de casos de sifilis COVEP 2710 - Manter as
A . COLIN o A
congénita no municipio acOes da Vigilancia
em Saude

Objetivo: Qualificar a atencao as mulheres e adolescentes em situacéo de violéncia doméstica e sexual

META: Implementar uma linha de cuidado
voltado a Atencdo a salide em casos de

A . INDICADOR RESPONSAVEL PPA
violéncia doméstica e sexual
2022 2023 2024 2025
- 1 1 - COLIN
Protocolos 2710 - Manter as
elaborados e DIVAS acOes da Vigilancia
implementados em Saude
META: Qualificar a notificagdao da
V|oIenIC|a doméstica na Rede Municipal INDICADOR RESPONSAVEL PPA
de Saude
2022 2023 2024 2025
- 1 1 - Numero de Unidades da COLIN 2710 - Manter as
Rede Municipal de Saude acdes da
notificando violéncia Vigilancia em
domeéstica. Saude
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Objetivo: Ampliar o acesso das mulheres as a¢bes de promocao da saude fisica e mental

META: Ampliar o nimero de UBS que
li des d aod id p
realizaram ag¢des . e promogao da saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA
sexual e reprodutiva
2022 2023 2024 2025
4 10 16 20 Numero.de UBS 5701 - Subsidiar as
que realizaram equipes de saude da
atividades de COLIN faqm|'|loia ST
promogao saude COESF . o ,g. .
na Atengao Primaria a
sexual e .
. Saude
reprodutiva
META: Realizar atividades coletivas com
at?ngao ao climatério nos servigos da APS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
até 2025
2022 2023 2024 2025
4 10 16 20 Nimero de UBS 2701 - Subsidiar as
que ofertaram equipes de saude da
.. COLIN . ~
atividades familia em suas a¢ées
. COESF N
coletivas sobre a na Atengdo Primaria a
tematica no ano Saude

DIRETRIZ: QUALIFICAR A POLITICA MUNICIPAL DE ATENCAO A SAUDE DA CRIANCA E DO

ADOLESCENTE

Obijetivo: Fortalecimento da Primeira Infancia, em consonancia com a Politica Nacional de Saude da Crianga e
Aleitamento Materno

META: Garantir a cobertura vacinal de
criangas menores de 1 ano conforme

determinagao do Ministério da Saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
95% 95% 95% 95% COLIN 2701 -
CODIM Subsidiar as
. COESF equipes de
Percentual de criangas COEDS satude da
menores de um ano -
. familia em
com esquema vacinal N
completo suas agoes na
Atengao
Primadria a
Saude
META: Formar anualmente profissionais da
ESF quanto a Atencdo integral a Saude da INDICADOR RESPONSAVEL PPA

Crianga na primeira infancia

2022 2023 | 2024 | 2025
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1 1 1 1 COLIN 2701 -
COESF Subsidiar as
COEDS equipes de
Numero de saude da
atividades de EPS familia em
realizadas no ano suas acdes na
Atengao
Primaria a
Saude
META: Implementar agdes sobre
aleitamento materno e alimentacgao
complementar S.aUdavel no planejam?f'to INDICADOR RESPONSAVEL PPA
de todas as Equipes de Saude da Familia
até 2025
2022 2023 2024 2025
10 15 20 25 Numero de ESF que SMS 2701 - Subsidiar
realizaram acGes de DPGSUS as equipes de
promocdo do DIVAS saude da familia
aleitamento materno | COAPS em suas agdes na
e alimentacdo Atencdo Primaria
complementar a Saude
saudavel
META: Garantir a realizacdo de teste do
pezinho em nascidos vivos em tempo INDICADOR RESPONSAVEL PPA
adequado
2022 2023 2024 2025
80% 80% 80% 80% COLIN 2701 - Subsidiar
Percentual de .
criangas com o teste as ’eques de, .
do pezinho coletado saude da fa~m|I|a
entre 0 32 e 52 dia de em su?s agges, r?a
nascimento ,\Aten’gao Primaria
a Saude
META: Todas as ESF realizando consultas de
puericultura INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
10 15 20 25 COLIN 2701 - Subsidiar
Numero de ESF com | COESF as equipes de
consultas de salde da familia
puericultura em suas acgoes
realizadas na Atencao
Primdria a Saude
META: Todas as ESF realizando atendimento
de puérperio em visita domiciliar INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
10 15 20 25 COLIN 2701 - Subsidiar
COESF as equipes de

Numero de ESF com
visitas de puerério
realizadas em
domicilio

saude da familia
em suas ac¢oes
na Atencao
Primaria a

Saude
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META: Aumentar o percentual de criangas
menores de 5 anos com estado nutricional

. INDICADOR RESPONSAVEL PPA
aferido
2022 2023 2024 2025
30% 40% 50% 60% COLIN 2701 - Subsidiar
COESF as equipes de
Percentual de salde da familia
criancas menores de em suas agoes
5 anos avaliadas na Atencao
Primaria a
Saude
META: Implantar estratégia de detecgdo
precoce, de riscos para desenvolvimento
infantil, incluindo os Transtornos do L
Espectro Autista nas unidades de saude do INDICADOR RESPONSAVEL PPA
municipio
2022 2023 2024 2025
5 10 15 COLIN 2701 - Subsidiar
DIVAS as equipes de

Numero de unidades
com estratégia de
deteccdo precoce

salde da familia
em suas agoes

. na Atengao
implantada S
Primaria a
Saude
Objetivo: Implementar a vigilancia do 6bito
META: Reduzir nUmero de 6bitos infantis
no municipio INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
12 10 8 6 , - COLIN 27~10 - Manter as
Nimero de dbitos acoes da
. . L DIVAS A
infantis no municipio Vigilancia em
Saude
META: Manter investigacdo de dbito fetal e
infantil INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Proporgdo do ébito COVEP 2710 - Manter as
infantil investigado acOes da Vigilancia
em Saude

Obijetivo: Aprimorar o cuidado aos adolescentes na Atencao Bésica com énfase na promocé&o de saude e
prevencao de doencgas

META: Garantir a Cobertura vacinal de
adolescentes de 11 a 19 anos para HPV de
acordo com o preconizado no Ministério da

Saude

2022

2023

| 2024

| 2025

INDICADOR

RESPONSAVEL

PPA
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95% 95% 95% 95% COLIN 2701 - Subsidiar as
Cobertura de CODIM equipes de saude
adolescentes com COESF da familia em suas
esquema vacinal COPES acdes na Atengao
completo para HPV Primdria a Saude

META: Aumentar o nimero de UBS que
realizaram agdes do PSE voltadas para o

publico adolescente em relagdo ao ano INDICADOR RESPONSAVEL PPA

anterior

2022 2023 2024 2025

6 10 15 20 2701 - Subsidiar as
Numero de UBS que equipes de saude

. . COLIN .
realizaram atividades da familia em suas
L COESF ~ ~
de PSE para o publico acdes na Atencao
COPES s e

adolescente Primdria a Saude

DIRETRIZ: IMPLEMENTAR A POLITICA DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO HOMEM NO

MUNICIPIO

Objetivo: Ampliar o acesso dos homens as a¢fes de promogéo da saude fisica, mental, sexual e reprodutiva

META: Aumentar em 20% o acesso dos

holmens aos servigos da Atengdo Primaria INDICADOR RESPONSAVEL PPA

ate 2025

2022 2023 2024 2025

5% 5% 5% 5% Percentual de COESF 2701 - Subsidiar
aumento dos as equipes de
atendimentos ao saude da familia
publico masculino em suas a¢oes na
realizados na APS Atencdo Primaria
(exceto COPEMCAN) a Saude

META: Promover atividades de promogao

de habitos saudaveis para o publico p

masculino em os servigos da APS até 2025 INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

10 13 18 22 Numero de servigos COESF 2701 - Subsidiar
da APS que as equipes de
realizaram atividades saude da familia
de promogao de em suas agoes na
habitos saudaveis Atencgdo Primadria
para o publico a Saude
masculino no ano

META: Formar anualmente os profissionais de saude
em relacdo ao cuidado de pessoas com necessidades
decorrentes do uso/abuso de alcool e outras drogas INDICADOR RESPONSAVEL PPA
com base na légica de reducdo de danos

2022 | 2023 | 2024 | 2025
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2 2 2 2 , N 2701 - Subsidiar as
Numero de a¢Ges . .
equipes de saude da
de EPS . ~
. COESF familia em suas agGes
desenvolvidas no o S
na Atengao Primaria
ano e
a Saude
META: Ampliar o nimero de UBS que
realizaram agdes de promogdo da saude
sexual e reprodutiva voltadas ao publico INDICADOR RESPONSAVEL PPA
masculino
2022 2023 2024 2025
4 10 14 20 2701 - Subsidiar as

Numero de UBS que
realizaram atividades de | COESF
promocao saude sexual
e reprodutiva

equipes de saude da
familia em suas acoes
na Atengdo Primaria a

Saude

META: Promover atividades com foco no

combate a misoginia e a violéncia INDICADOR RESPONSAVEL PPA

doméstica

2022 2023 2024 2025

4 10 14 20 2701 - Subsidiar
Numero de servigos as equipes de
qu.e.reahzaram . COESE saude da faNm|I|a
atividades educativas em suas acgoes
com tais tematicas na Atencao

Primaria a Saude

DIRETRIZ: QUALIFICAR MODELO DE ATENCAO A SAUDE DE PESSOAS COM DOENCAS

CRONICAS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS

Objetivo: Reduzir o nimero de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais DCNT
(doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratorias crénicas)

META: Ampliar para 80% o numero de
diabéticos acompanhado pelas ESF com adesao INDICADOR RESPONSAVEL PPA
ao tratamento
2022 2023 2024 2025
80% 80% 80% 80% 2701 -
Subsidiar as
Percentual de equipes de
diabéticos COLIN saude da
acompanhados pelas | COVEP familia em
ESF com adesdo ao COESF suas agoes na
tratamento Atengao
Primaria a
Saude
META: Aumentar para 80% o numero de
hipertensos acompanhados pelas ESF INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 | 2024 | 2025
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80% 80% 80% 80% 2701 -
Subsidiar as
equipes de
Efrgft':r:‘saolsde COLIN satde da
aczm anhados pelas COVEP familia em
P P COESF suas agdes na
ESF ~
Atencgao
Primaria a
Saude
META: Ampliar Numero UBS que
realizaram a¢des de prevencao de doencas
e promocdo da salide para o publico com INDICADOR RESPONSAVEL PPA
DCNT
2022 2023 2024 2025
10 13 16 20 Ndmero de UBS que zzzldisik;séilar
realizaram atividades | COLIN sautjle dpa familia
de prevencao de COVEP o
~ em suas a¢oes na
doencas e promogdo | COESF ~ S
s L Atencao Primaria
de habitos saudaveis e
a Saude
META: Realizar exame de glicemia capilar
o .. . .
em SF)A) dos t{suarlos diagnosticados com INDICADOR RESPONSAVEL PPA
obesidade até 2025
2022 2023 2024 2025
20% 50% 65% 80% 2701 - Subsidiar
Perclehtua! del . COLIN as faques de“
usuarios diabéticos COVEP salde da familia
com estratificacdo de COESE em suas a¢oes na

risco

Atencao Primaria
a Saude

Obijetivo: Garantir o acesso da populacdo as acOes de prevencao e tratamento de infecces sexualmente
transmissiveis (HIVV/AIDS, Sifilis, Hepatites Virais)

META: Formar anualmente profissionais de

saude da Rede de Atencdo a Saude em relacao
as infecgGes sexualmente transmissiveis em

. . n . ~ INDICADOR RESPONSAVEL PPA

todos os ciclos de vida, género e orientagdo

sexual

2022 2023 2024 2025

1 1 1 1 Ndmero de COLIN 2701 - Subsidiar as
atividades de COVEP equipes de saude da
educacdo COEDS familia em suas acGes
permanente em na Atengdo Primaria
saude no ano a Saude

META: Aumentar em 20% o nimero de

testes rapidos realizados até 2025 INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

20% 30% 40% 50% COLIN

Percentual de aumento anual
do numero de testes rapidos

realizados

COVEP

2710 - Manter as
acOes da Vigilancia
em Saude
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DIRETRIZ: QUALIFICAR O CUIDADO E O ACESSO DA PESSOA COM DEFICIENCIA AS ACOES E

SERVICOS DE SAUDE COM BASE NAS DIRETRIZES DA POLITICA NACIONAL DE SAUDE DA

PESSOA COM DEFICIENCIA

Objetivo: Promover o cuidado integral a pessoa com deficiéncia nas ac¢des e servigos de saude do municipio

META: Ampliar n2 de servigos de saiide com
ac¢le55|b|I|dade para pessoas com deficiéncia INDICADOR RESPONSAVEL PPA
ate 2025
2022 2023 2024 2025
2 2 2 2 N2 de unidades DIVAS 2701 - Subsidiar as equipes de
com acessibilidade | DPSUS salde da familia em suas
acles na Atengao Primdria a
Saude
META: Mapear a populagdo com
\(jie;ﬁ(;llenaa fisica, auditiva, intelectual e INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 1 1 N2 de DIVAS 2701 - Subsidiar as equipes de
mapeamentos saude da familia em suas acbes na
Atencdo Primaria a Saude
META: Incorporar a atengdo a Pessoa com
Deficiéncia as dlver~sas linhas de cuidado INDICADOR RESPONSAVEL PPA
das redes de atengao
2022 2023 2024 2025
- 50% 75% 100% . DIVAS 2701 - Subsidiar as
Percentual de linhas de . .
. . equipes de saude da
cuidado implantadas " o
N familia em suas acdes na
abordando a atencdo a ~ IR
A Ateng¢ao Primaria a
Pessoa com Deficiéncia i
Saude
META: Formar profissionais da RAS
an.ualmente em relagdo ao ac'o'lhlm'ento e INDICADOR RESPONSAVEL PPA
cuidado das pessoas com deficiencia
2022 2023 2024 2025
) ! ! ! Numero de atividades de DIVAS (237&1 _eil::lk:es::z;:Za
EPS acerca do cuidado a p ~
C s familia em suas ag¢des na
em saude as pessoas com o s g s
. en Atencao Primaria a
deficiéncia .
Saude

DIRETRIZ: PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL A SAUDE DA PESSOA IDOSA NO MUNICIPIO DE
SAO CRISTOVAO DE ACORDO COM A POLITICA NACIONAL DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE

DA PESSOA IDOSA

Objetivo: Implantar uma rede integral e integrada de cuidados a satide da pessoa idosa

META: Aumentar nimero de atividades
coletivas voltadas para o publico idoso em
relacdo ao ano anterior

INDICADOR

2022 [2023  [2024 | 2025

RESPONSAVEL

PPA
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- 10% 10% 10% Percentual de COLIN 2701 - Subsidiar as equipes
aumento do numero de saude da familia em
de atividades a cada suas agdes na Atengao
ano Primdria a Saude
META: Qualificar os cuidadores de idosos
acamados, cadastrados nas UBS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 1 1 Numero de COLIN 2701 - Subsidiar as equipes de
atividade de saude da familia em suas acdes
qualificacao na Atencdo Primdria a Saude

META: Formar profissionais de saude
acerca da Politica de Satude da Pessoa

) INDICADOR RESPONSAVEL PPA
idosa anualmente

2022 2023 2024 2025

- 1 1 1 Nimero de atividades de COLIN 2701:Sub3|d|ar as equipes
de saude da familia em

EPS ofertadas para os o ~
rofissionais por ano suas agoes na Atengdo
P P Primdria a Saude

META: Manter a¢Oes intersetoriais
em relagdo ao direitos e cuidados a

pessoa idosa INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

12 12 12 12 , L COLIN 2701 - Subsidiar as
Numero de participagdes da . .
equipes de saude da

Saude em reunides no .. ~
. familia em suas ag¢des na

Conselho Municipal dos ~ VRN

Atencgdo Primaria a

Direitos da Pessoa Idosa no ano ,
Saude

DIRETRIZ: AMPLIAR E QUALIFICAR A OFERTA E O ACESSO AOS SERVIGOS DE SAUDE, EM
TEMPO ADEQUADO, COM ENFASE NOS PRINCIPIOS DO SUS, HUMANIZACAO E ARTICULACAO

DE POLITICAS AFIRMATIVAS DIRECIONADASP\ POPULACAO NEGRA, LGBTQIAP+,
COMUNIDADES TRADICIONAIS E EM SITUACAO DE VULNERABILIDADE SOCIAL.

Obijetivo: Promover a implementacao das politicas publicas afirmativas, matriciando as diferentes acdes no
espaco dos territdrios regionais, na perspectiva da Atencao e Promocgéao da Saude

META: Incorporar a atengdo a saude da

populagdo negra a todas as linhas de INDICADOR RESPONSAVEL PPA

cuidado das redes de atengao

2022 2023 2024 2025

- - 75% 100% Percentual de linhas de | DIVAS 2701 - Subsidiar as
cuidado com a equipes de saude da
populacado negra familia em suas acbes na
integrada Atencdo Primaria a Saude

META: Incorporar a atengao a salde da

populagdo LGBTQIAP+a todas as linhas de INDICADOR RESPONSAVEL PPA

cuidado das redes de atengao

2022 | 2023 | 2024 | 2025
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- - 75% 100% DIVAS 2701 - Subsidiar as
Percentual de linhas de equipes de saude da
cuidado com a populagao familia em suas agGes
LGBTQIAP+integrada na Atengdo Primdria a
Salde
META: Incorporar a atengdo a saude da
populagao Rlbelrlnha e do campo a tc:das as INDICADOR RESPONSAVEL PPA
linhas de cuidado das redes de atencao
2022 2023 2024 2025
- - 75% 100% . DIVAS 2701 - Subsidiar as
Percentual de linhas de . .
. equipes de saude da
cuidado com a s ~
o el e familia em suas a¢des
populagdo Ribeirinha e ~ NN
do campo integrada na Atencao Primaria a
P g Saude
META: Formar profissionais da RAS
an.ualme\nte (lem relacdo ao a~colh|mento e INDICADOR RESPONSAVEL PPA
cuidado a saude da populagdo negra
2022 2023 2024 2025
- 1 1 1 . DIVAS 2701 - Subsidiar as equipes
Numero de de saude da familia em
atividades de EPS o ~
. L suas a¢des na Atengao
voltadas a tematica .
Primdria a Saude
META: Formar profissionais da RAS
anualmente em relagdo ao acolhimento e p
cuidado a saude da populacdo LGBTQIAP+ IRICER AL S
2022 2023 2024 2025
- 1 1 1 . DIVAS 2701 - Subsidiar as equipes
Numero de . "
. de saude da familia em
atividades de EPS o ~
. - suas acdes na Atengao
voltadas a tematica o
Primdria a Saude
META: Formar profissionais da RAS anualmente
em rela(;Nao ‘?o :.:u‘tolhlmento e cuidado a saude da INDICADOR RESPONSAVEL PPA
populagdo ribeirinha e do campo
2022 2023 2024 2025
- 1 1 1 , DIVAS 2701 - Subsidiar as
Ndmero de equipes de saude da
atividades de EPS g p ~
. . familia em suas acOes na
voltadas a tematica ~ IR
Atencgdo Primaria a Saude
META: Ampliar percentual de notificagcGes
de violéncia interpessoal e autoprovocada
com quesitos identidade de género, INDICADOR RESPONSAVEL PPA

orientagdo sexual e raga preenchidos até
2025

2022 | 2023 [ 2024 | 2025
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- 80% 90% 100% Percentual de notificagdes de | DIVAS 2701 - Subsidiar as
violéncia interpessoal e equipes de saude
autoprovocada com quesitos da familia em suas
identidade de género, acdes na Atencao
orientacdo sexual e raca Primdria a Saude
preenchidos

DIRETRIZ: GARANTIA DE UMA GESTAO FINANCEIRA COM BASE EM UMA ESTRUTURA

ORGANIZATIVA E GERENCIAL QUALIFICADA

Obijetivo: Contribuir para a qualificacdo da gestdo, avaliacdo e monitoramento financeiro no @mbito da Saude

META: Implantar e implementar Nucleo de

compras e INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 | 2023 | 2024 | 2025

1 1 1 1 2704 - Custear as
Coordenacao acbes da Sede da
implantada e DIAF SMS na gestdo dos
implementada estabelecimentos de
saude

META: Adequar a estrutura fisica do

almoxarifado INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - - Almoxarifado DIAF 2704 - Custear as acles da
requalificado Sede da SMS na gestdo dos
estabelecimentos de saude

META: Otimizar processos e atividades
do setor de licitagdes e contratos
através da utilizagdo de ferramentas

A . INDICADOR RESPONSAVEL PPA
organizacionais e de atividades de
educagdo permanente
2022 2023 2024 2025
1 2 3 4 Numero de agdes DIAF 2704 - Custear as agdes da
realizadas no ano Sede da SMS na gestdo dos
estabelecimentos de saude

META: Implantar arquivo central da

SMS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- - 1 - Arquivo da SMS DIAF 2704 - Custear as acdes da
implantado Sede da SMS na gestdo dos
estabelecimentos de saude

META: Formar profissionais da

Diretoria de Administracao e Finangas INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
2 2 2 2 Numero de DIAF

2704 - Custear as acdes da
Sede da SMS na gestdo dos
estabelecimentos de saude

atividades de EPS
em rela¢do aos
processos contabeis
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DIRETRIZ: PROMOCAO DE ESTRATEGI'AS DE QUALIFICAGCAO DAS AQ?)ES E SERVICOS COM
FOCO NO FORTALECIMENTO DA POLITICA MUNICIPAL DE EDUCACAO PERMANENTE EM

SAUDE

Objetivo: Consolidar a Politica Municipal de Educacdo em Saude em S&o Cristdvao através de estratégias e
instrumentos institucionais

META: Elaborar o Plano Municipal de
Educacdo Permanente em Saude INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - - COEDS 1045 - Custear as a¢les de
DIAF Educacdao Permanente em Saude
Plano
elaborado DIVAS
DPSUS
CMS
META: Implementar o Plano Municipal de
Educagcao Permanente em Saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 4 4 4 Numero de agbes | DPGSUS 1045 - Custear as acoes de
realizadas Educagao Permanente em
DGTES Saude
META: Aprovar a Politica Municipal de
Educagdo Popular em Salde - PMEPS nas INDICADOR RESPONSAVEL PPA
esferas institucionais
2022 2023 2024 2025
- 1 - Politica Municipal de COEDS 1045 - Custear as
Educacdo Popular em Saude — acOes de Educacao
PMEPS Aprovada no Conselho Permanente em
Municipal de Saude Saude
META: Implantar o Contrato Organizativo de Agdo
Publica de Ensino-Saude (COAPES) INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - COAPES 1045 - Agdes de Educacgao
. COEDS .
implantado Permanente em Saude
META: Implantar Comissdao Municipal de Integragao
Ensino-servigo (CIES) no municipio INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1 - ' CIES COEDS 1045 - AgGes de Educ’agéo
implantada Permanente em Saude
META: Alcangar 100% dos profissionais da
ge'stao e assisténcia nas atividades de formagdo INDICADOR RESPONSAVEL PPA
até 2025
2022 2023 2024 2025
- 75% 85% 100% Percentual de 1045 - AgGes de
profissionais da gestdo COEDS Educacao Permanente
qualificados em Saude
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DIRETRIZ: PROMOVER A DESPRECARIZACAO DAS RELAC()I;S DE TRABALHO POR MEIO DO
ESTIMULO, DO ACOMPANHAMENTO E ELABORACAO DE POLITICAS PUBLICAS DE GESTAO, DE

PLANEJAMENTO E REGULACAO DO TRABALHO NA SAUDE

Objetivo: Promover a humanizacdo do SUS a partir do reconhecimento dos problemas e necessidades
emanadas do processo de trabalho, do acompanhamento e elaboracao de estratégias de regulacdo do trabalho.

META: Realizar analise situacional a fim de
|den'F|f|car e classificar os plroblemas INDICADOR RESPONSAVEL PPA
relativos ao trabalho na saude.
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 Andlise situacional | COGET 2704 - Custear as a¢Oes da
realizada e Sede da SMS na gestdo dos
sistematizada estabelecimentos de saude
META: Emitir parecer técnico sobre a regulagao
do exercicio profissional e da ocupa¢ao de modo
a subs@ar a regulagao do.trat')“alho através de INDICADOR RESPONSAVEL PPA
mecanismos de desprecarizacdo do trabalho na
salde
2022 2023 2024 2025
- 1 - - Parecer técnico COGET 2704 - Custear as agdes
sobre a regulacdo da Sede da SMS na
do exercicio gestdo dos
profissional e da estabelecimentos de
ocupacao emitido saude

META: Promover a humanizagdo do SUS INDICADOR RESPONSAVEL PPA

através do fomento a transversalizagao entre

os niveis de atengao e da gestdo, por meio da

co-gestdo do SUS.

2022 2023 2024 2025

1 1 1 1 Modelo de Co-| COGET 2704 - Custear as a¢des da
gestdo Sede da SMS na gestdo dos
implementado. estabelecimentos de saude

Obijetivo: Implementar Mesa Municipal de Negociacdo Permanente do SUS (MMNPS) na salide junto aos
segmentos do governo e dos trabalhadores no que se refere a gestdo, a regulacéo e a regulamentacéo do

trabalho.

META: Estimular e consolidar a Mesa Municipal de

Negociagdo Permanente do SUS por meio da

articulagdo com gesjcores, trabalhadore:s, INDICADOR RESPONSAVEL PPA

prestadores de servico, com o setor privado e com

as representagdes sindicais

2022 2023 2024 2025

6 6 6 6 Numero de COGET 2704 - Custear as agles
reunides da da Sede da SMS na gestdo
MMNPS dos estabelecimentos de
realizadas salde
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META: Executar o Plano de Cargos e
Carreiras e Vencimentos (PCCV) dos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
trabalhadores;
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 Comissao de COGET 2704 - Custear as a¢Oes da
acompanhamento do Sede da SMS na gestdo dos
PCCV implantada. estabelecimentos de saude

Objetivo: Implementagdo da gestdo do trabalho educacdo na saude a fim de qualificar o planejamento, a
regulacéo e a formacéo permanente de trabalhadores do SUS e para o SUS.

META: Implantar Diretoria de Gestao

do Trabalho e Educagdo na Saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

1 - - - Diretoria de Gestdo do COGET 2704 - Custear as a¢Oes da Sede
Trabalho e Educacdo na da SMS na gestdo dos
Saulde implantada estabelecimentos de saude

DIRETRIZ: FORTALECIMENTO DE UMA GESTAO ESTRATEGICA E PARTICIPATIVA DO SUS

Objetivo: Contribuir ativamente para ampliar a participacao dos cidadaos, ampliando o processo do controle

social.
META: Alcancar todos os servigos de
saude do municipio com instrumentos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
de comunicacdo da Ouvidoria
2022 2023 2024 2025
9 15 23 Numero de servigos de Ouvidoria 2704 - Custear as a¢des da
salde com instrumentos Sede da SMS na gestao dos
de comunicacdo estabelecimentos de saude
implantados
META: Formar profissional da
Ouvidoria anualmente INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 | 2023 | 2024 | 2025
- 2 2 2 Numero de cursos de Ouvidoria 2704 - Custear as a¢Oes da Sede
formacao realizados por da SMS na gestdo dos
Ouvidores por ano estabelecimentos de saude
META: Avaliar e monitorar a atuagao da
Ouvidoria no municipio bimestralmente INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 6 6 6 6 relatdrios Ouvidoria 2704 - Custear as a¢Oes da Sede da
validados no SMS na gestdo dos
ano estabelecimentos de saude
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META: Promover o reconhecimento dos
profissionais de saude através de
certificagdo bimestral de acordo com as INDICADOR RESPONSAVEL PPA
informacgdes coletadas pela Ouvidoria
2022 2023 2024 2025
- 6 6 6 Numero de Ouvidoria 2704 - Custear as a¢Oes da
certificacbes de Sede da SMS na gestdo
reconhecimento dos dos estabelecimentos de
profissionais por ano saude

DIRETRIZ: CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE QUALIFICADO PARA PROMOVER O CONTROLE

SOCIAL E GESTAO PARTICIPATIVA NO MUNICIPIO

Objetivo: Promover fortalecimento do controle social no municipal assegurando as a¢es do Conselho
Municipal de Saude

META: Formagdo de 100% dos
conselheiros de Sdo Cristévao INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 50% 75% 100% Percentual de SMS 2703 - AcGes do Conselho Municipal
conselheiros CMS de Saude com fomento as atividades
qualificados de controle social
META: Garantir a participagdo do CMS
em.eventos relacionados ao controle INDICADOR RESPONSAVEL PPA
social 6 vezes ao ano
2022 2023 2024 2025
- 4 4 4 Nimero de eventos com a 2703 - Agbes do
. DPSUS .
participacao de pelo menos CMS Conselho Municipal de
dois representante do CMS Saude com fomento as
Sao Cristévao atividades de controle
social
META: Realizar Seminario Municipal de
Controle Social em Sdo Cristévao INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- - - 1 Semindrio SMS 2703 - Agdes do Conselho Municipal
Realizado CMS de Saude com fomento as atividades
de controle social

META: Instituir 5 Conselhos

Locais de Saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
i ! 2 2 Ndmero de . 2703 - A¢bes do Conselho Municipal de
conselhos locais , R .
. Saude com fomento as atividades de
criados CMS

controle social

META: Realizar Conferéncia
Municipal de Saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 | 2023 |2024 | 2025
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- 1 - - Conferéncia 2703 - Agbes do Conselho Municipal
- , CMS , N
Municipal de Saude SMS de Saude com fomento as atividades
realizada de controle social
META: Realizar Conferéncia
Municipal de Saide Mental INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1 - - - Conferéncia Municipal 2703 - A¢Ges do Conselho
, CMS - .
de Saude Mental Municipal de Saude com fomento
. SMS N .
realizada as atividades de controle social
META: Adequar CMS anualmente com
estrutt,!ra fisica e materiais permanentes INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
apropriados
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 CMS CMS 2703 - A¢des do Conselho
adequado COMAP Municipal de Saude com fomento
COARQ as atividades de controle social

DIRETRIZ: IMPLEMENTAR A CULTURA DO PLANEJAMENTO, MONITORAMENTO E AVALIACAO,

APRIMORANDO A GESTAO DE PROCESSOS DO SUS DE MANEIRA A FORTALECER AS ACOES E
OS DE SAUDE DE SAO CRISTOVAO

Objetivo: Aprimorar a alimentagdo, monitoramento e avaliacdo dos Sistemas de Informacdo do SUS

META: Realizar anualmente atividades de
Educagao Permanente com profissionais dos

servicos de saude em relagdo a alimentagdo dos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
sistemas de informagdo do SUS

2022 2023 2024 2025

2 2 2 2 Numero de

2704 - Custear as a¢Oes da
COsIS Sede da SMS na gestdo dos
estabelecimentos de saude

atividades de EPS
realizadas pela

COSIS no ano
META: Construir fluxos de monitoramento
periddico dos sistemas de informacdo: e-SUS
APS, e-Gestor, SISREG, SIA, SISCAN, SI-PNI, INDICADOR RESPONSAVEL PPA
IDS, SCPA e CNES até 2025
2022 2023 2024 2025
2 2 1 Numero de fluxos de 2704 - Custear as a¢les da
monitoramento dos Sede da SMS na gestao
. , COsIS .
sistemas construidos dos estabelecimentos de
salde

Obijetivo: Consolidar o monitoramento dos indicadores e da producéo dos servicos de saide do municipio

META: Criacgdo, via Lei Complementar do
Centro de Informagdes Estratégicas

Municipais em Vigilancia e Atengdo a Saude INDICADOR RESPONSAVEL PPA
CIEMVAS

2022 | 2023 | 2024 | 2025
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1 - - - CIEMVAS criado 2704 - Custear as a¢Oes da
via Lei COMAV Sede da SMS na gestdo dos
Complementar estabelecimentos de saude
META: Monitoramento mensal dos
indicadores de Producdao Ambulatorial INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Percentual de o
macroareas municipais | COMAV Ezgg é;g?\;za;:sgzgéfj;
monitoradas estabelecimentos de saude
mensalmente
META: Apresentar Painel eletrénico do
monltoramento € avahaga.o da RA.S INDICADOR RESPONSAVEL PPA
bimestralmente nos colegiados ativos
2022 2023 2024 2025
6 6 6 6 L\letr;l%r;de COMAV 2704 - Custear as a¢des da
colegiadas Sede da SMS na gestdo dos
.g estabelecimentos de saude
realizadas no ano

Obijetivo: Planejar, executar e avaliar o orcamento em satde com enfoque na sustentabilidade das acGes e
servigos do municipio

META: Elaborar LOA anualmente de
maneira democratica e participativa INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 LOA COOPS 2704 - Custear as acOes da Sede da
elaborada SMS na gestdo dos estabelecimentos
de saude
META: Elaborar relatérios bimestralmente
referentes a execugdo do orcamento em INDICADOR RESPONSAVEL PPA
salde do municipio
2022 2023 2024 2025
- 12 12 12 N
um?r.o de . COOPS 2704 - Custear as a¢des da
relatérios (receita e ~
Sede da SMS na gestdo dos
despesa) . .
, estabelecimentos de saude
construidos
META: Implementar fluxo para
captagdo de recursos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 12 12 12 Numero de informagdes

sobre captacdo de recursos
atualizadas no painel

eletrénico no ano

COCAP

2704 - Custear as a¢Oes da Sede
da SMS na gestao dos
estabelecimentos de saude

Obijetivo: Validar os processos de monitoramento através dos instrumentos de planejamento e gestao do SUS
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META: Apresentar Rejatérios de gestdo na
Camara de Vereadores (quadrimestrais) no

prazo instituido na Lei Complementar 141 INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

3 3 3 3 Numelr(.) de COIGS 2704 - Custear as a¢Oes da
Relatdrios

Sede da SMS na gestdo dos

apresentados no . .
P estabelecimentos de saude

prazo determinado

META: Apresentar os Relatérios de gestdo
(quadrimestrais e anual) para o CMS no

prazo instituido na Lei Complementar 141 INDICADOR RESPONSAVEL PPA

2022 2023 2024 2025

4 4 4 4 Numelr(.) de COIGS 2704 - Custear as a¢Oes da
Relatdrios

Sede da SMS na gestdo dos

apresentados no . ,
P estabelecimentos de saude

prazo determinado

META: Construir a Programagdo Anual de
Saude de modo participativo e INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
democratico
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 Numero de PAS COIGS 2704 - Custear as a¢Oes da Sede
aprovada pelo da SMS na gestdo dos
CMS estabelecimentos de saude
META: Construir Plano Municipal de
Saude de maneira participativa e INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
democratica
2022 2023 2024 2025
- - - 1 Numero de PAS COIGS 2704 - Custear as acOes da Sede
aprovada pelo da SMS na gestdo dos
CMS estabelecimentos de saude

Objetivo: Compreender, avaliar e monitorar as necessidades arquitetdnicas e estruturais dos servigos de salde
do municipio

META: Elaborar e acompanhar a execucdo de
todoslos projetos arquitetonicos dos servigos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
de saude
2022 2023 2024 2025
100% 100% 100% 100% Numero de PAS | COARQ 2704 - Custear as a¢Oes da Sede
aprovada pelo da SMS na gestao dos
CMS estabelecimentos de saude
META: Realizar diagndstico anual das
cond|(,;oes estruturais de todos os servigos INDICADOR RESPONSAVEL PPA
de saude
2022 2023 2024 2025
1 1 1 1 Numero de COARQ 2704 - Custear as a¢des da Sede
relatérios da SMS na gestdo dos
elaborados estabelecimentos de saude
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META: Implementar a analise situacional
epidemioldgica das macrodreas através

INDICADOR RESPONSAVEL PPA
do Geoprocessamento
2022 2023 2024 2025
1 2 3 5 Numero de COARQ 2704 - Custear as a¢des da

macroterritorios
georreferenciados

Sede da SMS na gestdo dos
estabelecimentos de saude

Objetivo: Promover estratégias de formacao dos profissionais da gestdo em relacédo ao planejamento e gestéo

do SUS
META: Formar os profissionais da
Diretoria de Planejamento e Gestdo do p
SUS através de estratégias de EPS INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
6 6 6 6 Numero de eventos com a
participacdo de DPSUS 2704 - Custear as a¢des da
profissionais da Diretoria Sede da SMS na gestdo dos
de Planejamento e Gestdo estabelecimentos de saude
do SUS
META: Realizar Seminario de
PIa’neJamento e Gestao Orcamentaria em INDICADOR RESPONSAVEL PPA
Saude anualmente
2022 2023 2024 2025
- 1 1 1 Numero de 2704 - Custear as acOes da Sede
o DPSUS -
Seminarios da SMS na gestao dos
Realizados no ano estabelecimentos de saude

Objetivo: Estabelecer mecanismos de avaliacdo e aprimoramento da capacidade instalada dos servigos e
profissionais de satde

META: Realizar levantamento anual da
capa.mdade msltalada dos Prf)f|55|ona|s e INDICADOR RESPONSAVEL PPA
servigos de saude do municipio
2022 2023 2024 2025
- 1 1 1 Numero de DPSUS 2704 - Custear as a¢Oes da Sede
Relatério anual da SMS na gestdo dos
estabelecimentos de saude
META: Atualizagdo da Lei de Cargos
do municipio INDICADOR | RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
- 1 - - Lei DPSUS 2704 - Custear as a¢les da Sede da SMS na
publicada gestdo dos estabelecimentos de salde
META: Realizar 2 Concursos Publicos
até 2025 INDICADOR RESPONSAVEL PPA
2022 2023 2024 2025
1 1 - - Numero de Concursos DPSUS 2714 - Realizar Concurso Publico
realizados na area da Saude
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10 MONITORAMENTO E AVALIACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE

Planejamento é o estudo que precede e preside a acdo. No SUS, a elaboracdo de instrumentos de
planejamento, definidos na legislacédo, é condicionante para a transferéncia de recursos financeiros. A funcédo
do planejamento — aqui compreendido o monitoramento e a avaliacdo — é inerente a todos os profissionais,
independentemente de onde atuem.

Nesta perspectiva, o presente PMS é um documento plurianual, compreendendo o periodo 2022 a
2025, elaborado a partir de uma analise situacional e realizacdo de oficinas locais para levantamento de
problemas junto & sociedade. Ele apresenta as intengdes e 0s resultados a serem buscados em seu periodo de
vigéncia, expressos em objetivos, diretrizes e metas.

Monitoramento diz respeito a0 acompanhamento continuado de compromissos (objetivos, metas e
acOes), explicitados em planos, programacdes ou projetos, de modo a verificar se estes estdo sendo
executados conforme preconizados. A avaliacdo, por sua vez, é entendida com um processo que implica
julgar, emitir um julgamento de valor, tendo por base uma anélise do que foi realizado (intervencdo, acéo,
servico, procedimento, etc.), ou uma analise do resultado obtido, sempre em comparacdo com um referencial
considerado como um ideal a ser alcancado. Ademais, a avaliacdo tem sua importancia estratégica para o
aperfeicoamento da gestao e para a resolubilidade das acdes e servicos de saude prestados a populacao.

Desse modo, o monitoramento e avaliacdo Sdo processos Vivos, continuos e sistematicos,
protagonizados por relevantes atores sociais, que integram o Planejamento, na perspectiva de se avancar na
qualificacdo das praticas de gestdo e atencdo no ambito do SUS. Ressalta-se que 0 processo de
monitoramento e avaliacdo dialoga com os trés instrumentos de Gestao, preconizados pelo Sistema Planeja
SUS, considerando que o Plano de Saude se operacionaliza a partir da Programacdo Anual (PAS), e seus
resultados se explicitam no Relatério Anual de Gestdo (RAG).

Frente ao exposto, buscar-se-a realizar, a partir do processo de monitoramento e avaliagdo, revisées
e ajustes, assinalando os avancos obtidos, bem como identificando pontos de fragilidade que merecerdo a
adogdo de medidas ou intervencdes por parte dos responsaveis, e visando, assim, enfrentar os desafios
através de iniciativas e medidas a serem desencadeadas.

Cabe mencionar, por fim, que existem dois relevantes instrumentos de monitoramento e avaliacao,
0s quais objetivam ampliar o olhar e medir a real eficacia, eficiéncia e efetividade das aces planejadas,
alinhadas a um elenco de indicadores, no ambito das redes prioritarias da atencdo a salde: acompanhamento
dos Indicadores Epidemioldgicos e da Cobertura Assistencial.
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