OBSERVATORIO DE SApDE DE MINAS GERAIS
MICRORREGIAOQO IPATINGA



Apresentacao

A coordenadoria de Monitoramento de
Epidemiolégicos da Superintendéncia de Epidemial@giresenta
a terceira versao do Observatorio de Saude.

O objetivo desta publicacdo € apresentar para torgde
saude um conjunto de indicadores que devem serpactrados na
rotina do servico para planejar acfes de saudead@seem
evidéncias e avaliar seu impacto.

Nesta versdo acrescentamos & série historicadieadores um
breve comentario sobre a importancia da cobeeuwpgalidade dos
dados e a necessidade do acompanhamento maissogdos

Sistemas de Informacdo em Saude — SIS pelos ges®técnicos

de saude.

Dados

“Sistemas de Informacdo em saude compreendem arntonge

subsistemas de informagbes de natureza
epidemiolégica, administrativa e gerencial necégsao estudo e
gestdo dos bens e servicos de Saude. A presensisteimas de
informacédo desenvolvidos indica uma maior estag@o dos
servicos de vigilancia em saude e , possivelmentajor
organizacdo dos servicos de atencdo e qualidaceemalimento
aos usuarios.” — Epidemiologia das desigualdadess&de no
Brasil: um estudo exploratério/ Duarte, Elizabetdr@em ...

et al. Brasilia: OPAS 2002.

demografica,



Dados Demograficos

A estrutura etaria mostra a composicao proporcidagbopulacdo por sexo e faixa etaria. Este dadwpértante
para o gestor organizar os servicos de saude delcacom a clientela a ser atendida, por exemplojicges de
imunizacao, servicos de atencédo ao idoso, serdegdanejamento familiar e prevencéo de morte mateatencdo ao
adolescente e outros. Também é necessario absarproporcdo de populacao rural, uma vezegtgepopulacdo tem
necessidades diferentes e menor acesso aos sateigaside devido as grandes distancias entre megdéu trabalho e

0s servicos de saude.



Estrutura etaria populacional Microrregio, Estrutura etaria populacional Microrregigo,
Ipatinga, Minas Gerais 1980 Ipatinga, Minas Gerais 2000

80 anos e mais 80 anos e mais

70 a 79 anos 70 a 79 anos
60 a 69 anos 60 a 69 anos
50 a 59 anos 50 a 59 anos
40 a 49 anos 40 a 49 anos
30 a 39 anos 30 a 39 anos
20 a 29 anos 20 a 29 anos
15a19 anos 15a 19 anos
10 a 14 anos 10 a 14 anos
5a9anos 5a9anos

0 a4 anos 0 a4 anos

15,0 10,0 5,0 0,0 5,0 10,0 15,0 15,0 10,0 50 0,0 50 10,0 15,0

Estrutura etéaria populacional Microrregiéo,
Ipatinga, Minas Gerais 2006

80 anos e mais

70 a 79 anos

60 a 69 anos

50 a 59 anos As estruturas etarias de 1980 e 2000 demonstram
402 49 anos o envelhecimento da populacéo.

30 a 39 anos

20 a 29 anos

15a 19 anos

10 a 14 anos

5a9 anos
Fonte: IBGE - MS/DATASUS - CMDE/SE/SESMG/SUS

0 a4 anos

15,0 10,0 5,0 0,0 5,0 10,0 15,0



Populacéo residente por sexo segundo faixa etaria M icrorregido,
Ipatinga, Minas Gerais 2006.

. .. Masculino Feminino

Faixa Etaria s % s % Total
0 a4 anos 16917 4,7 16337 4.6 33254
5a9anos 17223 4,8 16428 4.6 33651
10 a 14 anos 18413 51 17631 4.9 36044
15a19 anos 20216 5,6 19974 5,6 40190
20 a 29 anos 32666 9,1 33428 9,3 66094
30 a 39 anos 25036 7,0 28196 7,9 53232
40 a 49 anos 22337 6,2 22456 6,3 44793
50 a 59 anos 11986 3,3 12344 3,4 24330
60 a 69 anos 7522 2,1 8184 2,3 15706

70 a 79 anos 3665 1,0 4098 1,1 7763

80 anos e mais 1226 0,3 1679 0,5 2905
Total 177207 495 180755 50,5 357962

Fonte: IBGE - MS/ DATASUS/ CMDE/SE/SESMG/SUS



Proporcéo da populacdo urbana e rural, Minas Gerais, Macrorregido Le

Microrregido Ipatinga, 2000

ste

Regido Urbana Rural
Minas Gerais 82,0 18,0
Macrorregido Leste 78,2 21,8
Microrregido Ipatinga 89,3 10,7

Fonte: IBGE/DATASUS/GMDE/SE/SESMG/SUS

Distancia, densidade demografica e IDH, Microrregia

o Ipatinga, Minas Gerais 2000

Densidade

Municipio Distancia de BH - IDH Classificacdo na UF
demogréfica
Acucena 169 14,1 0,66 713
Belo Oriente 168 57,9 0,70 560
Braunas 155 14,2 0,67 693
Bugre 184 24,2 0,66 715
lapu 187 28,3 0,70 561
Ipaba 167 126,7 0,70 534
Ipatinga 153 1279,4 0,81 31
Joanésia 152 28,3 0,68 628
Mesquita 156 24,5 0,68 649
Naque 183 42,8 0,70 530
Santana do Paraiso 154 65,6 0,71 494
Sao Jodo do Oriente 196 70,4 0,68 638
Dom Cavati 200 79 0,73 414

Fonte: Atlas de Desnvolvimento Humano/GMDE/SE/SESMG-SUS



Nascidos Vivos

As informacbes sobre os
nascidos vivos séo obtidas a partir do
Sistema de Informagdes Sobre
Nascidos Vivos — SINASC.

A coleta de dados, fluxo e
periodicidade de envio das
informagdes sdo reguladas pela

portaria 20, de 03 de outubro de

2003. O SINASC apresenta como documento base afagéb de Nascido

Vivo-DN, documento distribuido gratuitamente emaddrritério nacional e

sua emissao é obrigatoria para todos os nascigtos wo local de ocorréncia

do nascimento. E obrigatéria sua apresentacadfiparde registro em cartorio

de registro civil.

O SINASC nos fornece informagdes
sobre condicbes da mée e do
nascimento, informacfes estas que
permitem avaliacdo do sistema de
saude como numero de consultas de
pré-natal e informacdes que
permitem organizar acgOes de
atencdo como numero de nascidos
vivos de baixo peso. O SINASC é
usado também como numerador
para calculo de cobertura vacinal e
taxa de mortalidade infantil. O
primeiro passo € avaliar cobertura e
investir em busca ativa em hospitais

e cartorios para melhora-la.



As consultas de pré-natal s&o muito importantes,aeste periodo que alguns exames sao solisitagermitem

prevenir e tratar doencas que podem colocar em aisalde da gestante e a do bebé.

Exames de sangue:

- para saber se a gestante tem anemia, que é raoittmtna gravidez.
- para saber se a gestante tem diabetes.

- para saber se a gestante tem sifilis. Se essgalnén for tratada, o bebé pode
nascer com sérios problemas de saude.

- para identificar o tipo de sangue da mée e sa&besta vai
precisar de acompanhamento especial como é o eagesthntes RH A
negativo.

- para saber se a gestante tem o virus da aidiveBedi poder se
tratar para ndo passar o virus para o seu bebé.

- Para saber se a gestante estd com infeccdo urinaria

Fonte: Agenda da Gestante, MS

Outras informagdes importantes estdo na linhagigacdo ao Pré-natal, Parto e Puerpério da SESMG.



Taxa de Natalidade estimada para a regido Sudeste e  taxa
de natalidade registrada pelo SINASC, Microrregido  de
Ipatinga, Minas Gerais, 2000-2006

25,0
TAXA 15,0 — | B
10,0
5,0 1
0,0

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006

—e— Taxa de Natalidade | 13,7 155 17,4 19,1 19,3 20,1 16,9
registrada

—m— Taxa de Natalidade | 20,0 20,0 19,9 19,2 15,9 15,5 14,9
esperada




Proporcéo de Nascidos vivos de maes com menos de 20
com menos de 4 anos de estudo, gestacdo de menos de
baixo peso ao nascer e partos cesareos, Microrregi
Ipatinga, Minas Gerais, 2000-2006

60,0

anos, maes
37 semanas,
ao de

50,0

40,0

%

30,0

20,0 1

10,0 e — R

—_
—
0,0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—&— Maes com menos de 20 anos 18,7 17,5 16,7 15,5 15,1 16,0 16,4
—@— Maes commenos de 4 anos de 11,6 12,3 10,7 9,3 75 6,7 59
estudo
Menos de 37 semanas de 3,7 4,6 3,9 3,8 3,4 47 6,9
gestacao
Peso ao nascer menor que 8,0 7,7 9,0 8,7 8,1 8,1 9,2
25009
—¥— Partos cesareos 44,5 44,1 44,4 46,2 45,4 45,7 47,6
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Proporcéo de Consultas de Pré-natal e Taxa de Morta lidade
Infantil, Microrregido de Ipatinga, Minas Gerais, 2  000-2006
30,0
100,0
80,0 -
+ 20,0
9 60,0 -
40,0 1 100
20,0 -
0,0 0,0
2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006
[ 7 e mais consultas de 27,8 36,1 34,5 44,9 48,0 39,5 47,8
pré-natal
E== 4 a 6 consultas de pré- 56,3 | 48,3 49,1 | 42,4 | 39,1 | 48,2 40,4
natal
— Menos de 4 consultas de | 8,4 131 | 138 9,9 10,7 | 10,9 | 10,5
pré-natal
—=—T™ 16,3 | 21,8 | 157 | 192 | 24,7 | 21,0 | 242

TAXA
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Cobertura Vacinal

O PROGRAMA DE principalmente para as vacinas contra Hepatite & é&u
IMUNIZACAO DE MINAS uma doenca de risco nesta faixa etaria, bem como a
GERAIS tem como objetivo  vacina contra o Tétano que necessita de um refawso

controlar, eliminar e manter 15 anos e a Triplice Viral que protege contra cdaim

erradicadas as doencas sarampo e rubéola e de grande importancia para o
imunopreveniveis. Dispde de 44 (quarenta e qutfro$ controle da sindrome da rubéola e da rubéola ciagén
de imunobiolégicos para o atendimento de toda aE considerado o programa de satde brasileiro que de
populacdo. Trabalhamos com 3 calendarios de vaoina: certo e para continuar faz-se necessario o apog do
da crianca, do adolescente do adulto e do ido$tst@do gestores em todas as a¢des de imunizacdo, segalaas
vem conseguindo alcancar as metas para quasededas de vacina, nas vacinagdes extramuros, nas campanhas
vacinas do calendario da crianca. Porém é preai&taa  nos registros corretos de doses aplicadas.

maior empenho dos gestores e profissionais de gmtde  Tania Maria Soares Arruda Caldeira Brant

_ . Coordenadoria de Imunizacéo CI/GVE/SE/SES-MG
melhorar a vacinacdo dos adolescentes e adultos,

12



Neste trabalho apresentamos a cobertura vacinalederes de um ano de:

Haemoplilus influenzae contra meningite por Haenlaphnfluenzae tipo B. Este imunobioldgico foi stibuido a

partir de 2002 pela Tetravalente (DTP + HIB).

Tetravalente contra tétano, coqueluche, diftereningite e outras infeccées causadas pelo Haemsphfluenzae
tipo B.

BCG contra formas graves de tuberculose.

Contra Sarampo, substituida pela Triplice viraicapla aos 12 meses

Contra Febre Amarela, contra Hepatite B e contlmcelite.

Para céalculo de coberturas de menores de um a@00fee 2006 foi usada a populacdo SINASC, pam@nos

anteriores foi usada a populacdo menor de um aunblicada pelo IBGE/DATASUS e as doses aplicadas de

imunobioldgicos de todas as coberturas foram gsstradas no SI-API.

Apresentamos também a cobertura vacinal, em carapamontra poliomielite em menores de cinco anos e

cobertura vacinal contra influenza nos maiores@art®s. Estas coberturas foram calculadas peldgu@mulBGE.

As metas preconizadas pelo Ministério da Saludegfatao controle doencas imunizadas sao:

Tetravalente, Triplice Viral, contra Hepatite Bantra Poliomielite - 95%; BCG - 90%; Febre Amarelbh00%;
Influenza em maiores de 60 anos - 75% .

Para informacGes mais completas consodt@alendarios de imunizacao
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Cobertura vacinal de rotina em menores de um ano,
Microrregido de Ipatinga, 2000-2006

142,5

118,8 B
95.0 ‘\\‘g\‘\ /ﬂ

i B

23,8 \/
wld L

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006

%

—e— Tetravalente 0,0 0,0 56,5 70,0 75,4 82,9 | 104,2
—— Contra Poliomielite 103,8 | 98,6 88,3 69,5 72,1 81,1 | 104,3

Contra Hepatite B 127,0 | 102,1 | 84,4 69,1 75,6 80,9 | 103,9
——BCG 129,6 | 113,6 | 98,3 87,2 81,7 85,5 | 102,2

—=— Contra Febre Amarela| 2,0 58,6 82,3 31,2 65,0 74,8 96,3




Cobertura Vacinal em Menores de um Ano, Minas Gerai

s, 2000-2006

119
%

95

71

48

24 1

0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—e— Tetravalente 55,4 87,6 87,2 86,4 102,1
—a— Contra Poliomielite Oral 97,1 99,6 91,1 87,1 87,0 86,4 102,1
—— Contra Hepatite B 100,0 94,5 90,3 83,4 83,8 83,1 99,6
BCG 102,1 103,3 97,3 91,9 90,8 88,9 102,9
—i— Contra Febre Amarela 42,1 84,0 70,3 20,3 72,6 83,1 98,7
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COBERTURAVACINAL, EM CAMPANHAS, CONTRA POLIOMIELIT E,EM
MENORES DE 5 ANOS, MINAS GERAIS, 2000-2006

118,8
95,0 %\-<.\\
71,3
X
475 |
23,8 1
0,0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—e—12etapa 100,8 102,6 98,6 96,7 98,5 90,5 86,3
—= 23 etapa 99,6 102,9 99,0 96,6 95,8 90,5 86,0




Cobertura Vacinal contra Poliomielite em menores de

Microrregido Ipatinga, 2000-2007

um ano de idade,

Municipios \ ano 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Acucena 92,89 95,95 74,32 70,14 61,82 118,94 116,67 107,27
Belo Oriente 84,43 105,72 96,81 98,79 99,28 123,46 133,02 131,85
Bralunas 78,79 113,33 76,40 83,91 100,00 133,93 110,71 97,87
Bugre 32,81 101,54 118,46 107,81 93,75 125,00 100,00 118,00
Dom Cavati 87,91 111,46 108,51 101,08 86,96 88,10 94,05 127,14
lapu 96,97 108,09 101,73 96,51 90,12 158,18 160,00 150,00
Ipaba 114,33 104,03 103,97 82,79 90,10 117,06 96,83 121,43
Ipatinga 138,05 96,67 84,72 64,02 68,72 93,30 97,74 100,75
Joanésia 64,66 121,15 97,12 85,44 63,11 165,12 148,84 130,56
Mesquita 113,45 118,63 104,90 105,94 98,02 104,21 93,68 84,81
Naque 162,77 117,17 96,97 112,00 100,00 111,70 117,02 111,54
Santana do Paraiso 94,60 100,26 93,27 76,46 70,62 128,57 104,89 111,71
Sédo Jodo do Oriente 131,21 114,50 87,12 103,01 94,74 149,04 156,73 113,79

Fonte: API /SE /ISES / MG
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Cobertura Vacinal contra Hepatite B em menores de u
Microrregido Ipatinga, 2000-2007

m ano de idade,

Municipios \ ano 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Acucena 83,68 95,95 79,73 62,44 63,18 118,94 115,91 101,82
Belo Oriente 92,32 95,77 93,61 87,86 93,06 117,90 130,86 139,26
Braunas 109,09 100,00 74,16 68,97 90,59 132,14 108,93 100,00
Bugre 85,94 113,85 121,54 110,94 101,56 120,00 106,67 112,00
Dom Cavati 149,45 114,58 128,72 83,87 90,22 101,19 96,43 105,71
lapu 124,85 93,06 100,00 89,53 93,60 150,91 170,00 154,35
Ipaba 136,55 112,42 101,66 92,86 94,57 110,32 100,00 99,52
Ipatinga 128,75 102,81 79,22 63,89 73,13 96,63 96,87 100,36
Joanésia 89,66 101,92 82,69 85,44 55,34 169,77 141,86 141,67
Mesquita 130,25 108,82 110,78 101,98 80,20 94,74 92,63 86,08
Naque 138,30 120,20 95,96 113,00 95,00 113,83 120,21 100,00
Santana do Paraiso 103,29 82,10 95,76 72,09 65,17 98,12 102,26 112,61
S&o Jodo do Oriente 156,05 107,63 81,82 93,98 91,73 150,00 156,73 93,10

Fonte: API /SE /SES | MG
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Cobertura Vacinal por Tripice Viral em criancas de

um ano de idade,

Microrregido Ipatinga, 2000-2007

Municipios \ ano 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Acucena 68,04 88,94 87,56 96,30 135,81 111,36 117,42 115,45
Belo Oriente 96,45 108,42 102,20 120,96 149,29 165,74 160,80 170,74
Bradunas 70,41 100,00 107,14 107,32 80,25 137,50 110,71 110,64
Bugre 90,77 89,39 131,82 83,08 86,15 126,67 95,00 112,00
Dom Cavati 72,73 101,16 70,59 109,52 124,10 78,57 91,67 105,71
lapu 71,34 91,12 114,20 92,90 69,64 151,82 160,91 156,52
Ipaba 78,08 75,94 103,08 84,29 147,77 109,13 109,92 96,67
Ipatinga 104,10 113,69 108,59 86,32 63,45 86,68 87,04 102,97
Joanésia 70,19 86,44 81,36 82,05 63,25 200,00 123,26 127,78
Mesquita 110,53 79,82 112,28 114,16 83,19 97,89 94,74 102,53
Naque 83,19 112,28 127,19 101,74 78,26 105,32 110,64 116,67
Santana do Paraiso 69,41 83,25 84,90 87,47 140,94 125,19 103,01 108,56
Séo Jodo do Oriente 50,91 119,05 81,63 97,30 83,11 123,08 143,27 144,83

Fonte: API /SE /SES /| MG
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Cobertura Vacinal contra Febre Amarela em menores d

Microrregido Ipatinga, 2000-2007

e um ano de idade,

Municipios \ ano 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Acucena 12,13 58,11 66,22 13,57 48,18 105,30 99,24 107,27
Belo Oriente 25,59 83,58 95,33 34,47 88,52 129,94 136,11 136,30
Braunas 24,24 40,00 68,54 14,94 75,29 141,07 108,93 102,13
Bugre 7,81 73,85 92,31 34,38 100,00 100,00 111,67 108,00
Dom Cavati 40,66 66,67 80,85 8,60 30,43 83,33 91,67 92,86
lapu 18,79 90,75 98,27 27,91 71,51 152,73 134,55 142,39
Ipaba 4,09 112,08 96,03 12,01 47,92 88,10 93,25 94,76
Ipatinga 0,31 51,93 78,58 36,01 64,32 90,02 90,14 98,57
Joanésia 42,24 50,00 108,65 59,22 87,38 162,79 123,26 100,00
Mesquita 24,37 58,82 77,45 53,47 55,45 84,21 88,42 84,81
Naque 0,00 88,89 63,64 9,00 66,00 92,55 117,02 103,85
Santana do Paraiso 0,00 56,01 104,49 10,92 71,80 82,71 89,10 98,65
Sé&o Jodo do Oriente 3,18 86,26 78,03 63,16 63,91 115,38 120,19 109,20

Fonte: API /SE /SES /| MG
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Cobertura Vacinal por Tetravalente em menores de um
Microrregido Ipatinga,2000-2007

ano de idade,

Municipios \ ano 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Acucena 0,00 0,00 50,00 70,14 61,82 118,94 116,67 108,18
Belo Oriente 0,00 0,00 54,30 100,73 89,71 124,07 131,48 131,85
Braunas 0,00 0,00 42,70 86,21 100,00 133,93 110,71 97,87
Bugre 0,00 0,00 72,31 107,81 93,75 121,67 96,67 118,00
Dom Cavati 0,00 0,00 44,68 100,00 86,96 89,29 94,05 127,14
lapu 0,00 0,00 73,99 96,51 90,12 158,18 160,00 150,00
Ipaba 0,00 0,00 66,23 82,79 106,71 117,46 96,83 121,43
Ipatinga 0,00 0,00 53,70 65,02 71,12 96,66 97,83 101,04
Joanésia 0,00 0,00 69,23 78,64 63,11 165,12 148,84 130,56
Mesquita 0,00 0,00 81,37 104,95 98,02 104,21 93,68 84,81
Naque 0,00 0,00 63,64 112,00 100,00 111,70 117,02 111,54
Santana do Paraiso 0,00 0,00 66,33 73,30 75,59 128,20 104,51 114,41
Sé&o Jodo do Oriente 0,00 0,00 56,82 104,51 94,74 149,04 156,73 113,79

Fonte: API /SE /SES /| MG
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Cobertura Vacinal contra Rotavirus em menores de um
Microrregido Ipatinga,2000-2007

ano de idade,

Municipios \ ano 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Acucena 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 62,88 86,36
Belo Oriente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 81,17 118,89
Braunas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 62,50 102,13
Bugre 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 50,00 76,00
Dom Cavati 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 57,14 71,43
lapu 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 81,82 113,04
Ipaba 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 44,05 84,76
Ipatinga 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 47,18 97,32
Joanésia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 81,40 141,67
Mesquita 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 62,11 77,22
Naque 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 60,64 97,44
Santana do Paraiso 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 64,66 94,59
S&o Jodo do Oriente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 82,69 97,70

Fonte: API /SE /SES / MG
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Cobertura Vacinal contra Influenza

A seguir apresentamos a cobertura vacinal confitzeliza, em maiores de 60 anos e taxa de incid@osiaitalar
de Influenza, Pneumonia, Bronquite, Enfisema easudoencas pulmonares obstrutivas crénicas. Oabgetivaliar o

Impacto da imunizac&o nas hospitalizacbes por eatasas.
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Taxa de Incidéncia por 100.000 hab

Taxa de hospitalizacéo, pelo SUS, de InfluenzauRmnia, Bronquite,

Enfizema e outras Doengas Pulmonares Obstrutiv@asi€ais, em maiores de
60 anos e Percentual de Cobertura Vacinal contiteeliza, em maiores de 6(

anos, Microrregido de Ipatinga, Minas Gerais, 20006

4000,0 160,0
3500,0 + + 140,0
3000,0 + I ' ' + 120,0
|«
2500,0 + ' \‘ \!/4 + 100,0
2000,0 + !/ + 80,0
1500,0 + + 60,0
1000,0 + + 40,0
500,0 + . + 20,0
0,0 j . . . . l 0,0

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006
—= Incidencia hospitalar | 2197,7 | 2306,4 | 2731,7 | 3357,7 | 3467,8 | 2688,8 | 3181,2
—o— Cobertura vacinal 74,3 79,5 | 1499 | 88,4 | 1134 | 91,7 95,9

Fonte: DATASUS/APICMDE/SE/SESMG/SUS

Cobertura vacinal %

)
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Mortalidade

Os dados de mortalidade podem ser apresentadaérids v

formas: em numeros absolutos, em propor¢cbes e taxas
coeficientes. Cada modo de apresentacédo traz ofaemacao
diferente.
comparabilidade entre locais ou o0 mesmo local emoges
diferentes. A melhor maneira de apresentacédo bitsséé atraves
das taxas de mortalidade, uma vez que este indicadresenta o
risco de Obito na populacao.
Ex: A taxa de mortalidade por Neoplasias em Rerdé em 2004
€ 34,1/100.000 hab e a proporcdo de Obitos poplasia € de
25%. Significa que no total de ébitos deste murocipm 2004, os
Obitos por neoplasia contribuiram com 25% ou Yotk tle obitos.
A proporcéo de 0Obitos por causas € influenciadaspébitos sem
assisténcia médica e por causas mal definidas. didmeque a
qualidade da informacéao melhora, a proporcdo de®por causas
definidas aumenta sem que isto signifique masmoride Obito.

A taxa de 34,1/100.000 habitantes significa quesco de
Obito por neoplasias em Rio Verde , em 2004 f@ 3d,1 para
cada 100.000 habitantes.

As taxas de mortalidade, principalmerde taxa de
mortalidade infantil apontam para as desigualda@sscondicbes
de vida. Reducdo da mortalidade infantil e matesda objeto de
pactuacao. Reducdo da mortalidade infantil e matsdio objeto de

O numero absoluto de Obitos ndo permite

pactuacdo. Uma das responsabilidades do gestor né @&o
alimentacédo e com a qualidade dos bancos de sdédve-se

observar o percentual de cobertura de informagi@msexemplo,

uma taxa de mortalidade geral menor que 4/1000amabs sugere
deficiéncias na captacdo dos Obitos e a necessidile
implementagcdo de busca ativa em cartorios e ade&lde saude.
A proporcao de 6bitos por causas mal definidas éambeve ser
objeto de acompanhamento por parte do gestor |dtelas Gerais

pactuou junto ao Ministério da Saude a reducao alesas mal

definidas para 10%.

O documento padrdo para coleta dos dados é a Bedtar
de Obito — DO, distribuida gratuitamente em toddewitorio
nacional e € obrigatoria sua apresentacao parstnegio 0bito nos
cartorios de Registro Civil. A emissdo da declavadé o6bito é
atribuicdo médica definida em resolucdo pelo Clboséederal de
Medicina. O Fluxo e periodicidade de envio dasrnimfacées sao
regulados pela portaria n® 20 de 03 de outubrd68.2
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Taxa de Mortalidade Geral, Ipatinga, Minas Gerais 2 000 - 2006

7,0

6,0

50 L — —il— i —

TMG 4,0 \ ‘/\ B —

3,0

2,0

1,0

00 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—e— Ipatinga 48 42 43 47 41 45 47
—— Minas Gerais 54 54 53 5,6 57 55 53
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Taxa de mortalidade por causas selecionadas,

Microrregido de Ipatinga, 2000-2006

50,0
Taxa por 100 000 hab 0\\
40,0 s
30,0 -\\-\/ \-\-/.
20,0 ~
10,0 - £
0,0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—e— Doencgas 44,8 41,7 38,6 37,6 34,2 35,9 40,5
cerebrovasculares
—®&— Doencas isquémicas do 32,9 27,9 25,2 36,4 23,8 21,5 24,9
coracao
Doencgas cronicas das 23,2 16,8 16,9 20,8 19,7 16,1 16,2
vias aéreas inferiores
Pneumonia 19,8 20,7 23,5 14,7 11,6 13,0 19,3
—¥— Diabetes mellitus 12,5 9,6 15,4 19,7 19,4 19,8 21,2
—e— Acidentes de transporte 15,5 12,6 11,9 17,3 18,6 15,6 14,5
—+— Agressodes 10,4 11,7 14,0 15,9 14,8 13,0 10,6
—-— Doengas hipertensivas 10,7 54 11,3 12,0 13,1 19,5 12,9
Trans resp e cardiovas 15,5 13,5 14,0 14,7 10,4 5,7 11,2
espec per perinatal
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Obitos proporcionais por grupo de causas,
Microrregido de Ipatinga, 2000-2006

100,0
Demais causas
%
90,0 1 //// infecciosas e
Doencas do parasitarias
aparelho digestivo, AN
7 D enddcrinas >
# W// nutricionais e
80,0 + # metabdlicas
%m‘iﬂwq,\\\\\\
o
e
Alg afeceSes originiiiiittaiig
70,0 i#no periodo perinataligii an
e
60,0 4 ssisténcia médical
50,0 +
Doencgas do
40,0 4 parelho respiratério
- Neoplasias '
30,0 +
20,0
10,0 | Doencgas do
’ aparelho circulatori
0.0 ) .
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
O Demais causas 5,0 7,0 7,1 7,9 7,2 7,5 8,5
@ Algumas doencgas 4,1 4,7 3,5 2,5 3,5 3,2 3,5
infecciosas e parasitarias
Doencas do aparelho 4,2 5,0 4,7 5,9 3,9 6,2 54
digestivo
D enddcrinas, nutricionais e 4,1 3,3 53 6,0 6,6 6,2 7.5
metabdlicas
B Causas mal definidas 6,0 4,9 5.4 4,3 9,0 8,3 4,9
B Alg afecgdes origin no 7,6 8,5 7,7 6,6 5,2 2,2 6,6
periodo perinatal
B Morte sem assisténcia 14,4 11,5 8,2 9,0 7,9 6,6 4,5
médica
(@ Causas externas 8,6 9,7 10,8 9,9 11,1 9.8 9,6
® Doencas do aparelho 11,0 10,2 12,5 9,5 9,4 9,0 9,1
respiratério
O Neoplasias 11,6 11,5 13,0 13,9 14,0 16,8 17,0
B Doencas do aparelho 23,2 23,6 21,7 24,4 22,2 24,1 23,4
circulatdério
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Taxa de Mortalidade Infantil - TMI

A taxa de mortalidade infantil estima o risco déabdos A populacdo do municipio € de 20.000 habitanteax&
nascidos vivos antes de completar um ano de viglaim de natalidade esperada € de 12,0 isto que dizesd@me
indicador que reflete as condi¢cdes sociais, ambierd esperados 12 nascimentos para cada 1.000 habfsaates
politicas de assisténcia ao pré-natal e ao parto. A taxa de mortalidade esperada é de 4/ 1.000
Calcula-se a TMI dividindo-se o numero de oObitos de habitantes/ano.

menores de um ano pelo namero de nascidos vivos XAssim sdo esperados 240 nascimentos e 80 Obitos.
1000. Os sistemas de informac&o do municipio no ano & 20
Os gestores e os técnicos de saude devem avalisr mu captaram 240 nascimentos e 40 Obitos na populagag g
bem a cobertura dos sistemas SIM (sistema desendo trés de menores de um ano.

informacdes sobre mortalidade) e o SINASC (sistdma

informacdes sobre os nascidos vivos). A baixaidadé TMI = 3/240*1.000 = 12,5 - o risco de uma crianca
do SINASC implica em TMI elevadas e a baixa quale@la morrer antes de completar um ano de idade em Rib Az
do SIM em TMI muito baixas encobrindo as reais em 2005 é de 12,5 para cada 1.000 nascidos vivos.
condicdes de vida na regiao avaliada. Como a cobertura de 6bitos € 50%, a taxa de nubatii

Vamos observar o que acontece no municipio Rid.Azu infantil esta subestimada.
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Se fossem informados 180 nascimentos a TMI seria Taxa de Mortalidade Neonatal Tardia — TMNT estima o
3/180*1.000 = 16,7. risco de O6bito das criancas de 7 a 27 dias de vida
Com a cobertura de nascidos vivos de 75% a taxa decompletos.
mortalidade infantil estaria superestimada. Taxa de Mortalidade Pdés-Neonatal — TMPN estima o
risco de Obitos das criancas de 28 a 364 dias d vi
Na serie historica apresentada, muitas microrregide completos.
apresentam TMI crescente ao longo do periodo. &igwe A importancia de se avaliar a TMI em seus comp@ent
considerar muito todos os dados antes de con@uwm s € que as causas de 6bito variam de acordo contde dia
aumento ou diminuicao das taxas se deu por meldosga  crianga, exigindo diferentes aces de planejamestta a
sistemas de informacdo ou resultado de politicas deadequada assisténcia.
atencdo ao pré-natal, parto e a crianca. Por exemplo: as TMNP e TMNT estdo relacionadas
diretamente com a assisténcia pré-natal, ao pao e
recém-nascido, a saude da mae e condi¢cdes de vida.
A TMI pode também ser avaliada nos componentes Predominam os ébitos por anomalias congénitasg@ésc
Neonatal precoce, Neonatal tardio e Pos-neonatal. perinatais e 0s Obitos relacionados a intercora8nci
Taxa de Mortalidade Neonatal Precoce- TMNP estima o durante a gravidez como doencas hipertensivasbetds
risco de Obito das criancas de zero a seis diagidde e durante o parto como traumatismos e anoxia.

completos.
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A TMPN esta relacionada com condi¢cdes socio-
econdmicas e assisténcia a crianca. Nesta fase sa
freqientes os O6bitos por problemas respiratorigs, a

gastroenterites e desnutricao.

Fonte:Indicadores basicos de saude no Brasil: conceitaplieacdes. Ripsa —OPS 2002

Pereira, Mauricio G, Epidemiologia Teoria e Praticauanabara Koogan 2005

31



Taxa de Mortalidade Infantil, Microrregiao de Ipati  nga,
Minas Gerais 2000 - 2006
25
20 -
\ —— —
T™MI
10
5 |
0
TMI 2000 | TMI 2001 | TMI 2002 | TMI 2003 | TMI 2004 | TMI 2005 | TMI 2006
—e— Ipatinga 17,7 15,8 16,5 15,8 17,2 13,5 15,0
Minas Gerais 20,8 18,7 18,0 17,6 16,9 16,5 15,4

32



Taxa de Mortalidade Infantil, Componente Neonatal P recoce,
Componente Neonatal Tardio e Componente Pds-neonat  al,
Microrregido Ipatinga, 2000-2006
20,0
Taxa por 1000 NV 18,0
16,0 ‘\rAi/\
140 \.//.
12,0
10,0 -
8,0 ‘
- o Mo
6.0 — A \‘//‘_/_‘./-"—‘
4,0
2,0 -
0,0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Neonatal precoce 8,7 7,1 9,4 7,3 7,6 6,0 6,8
—m— Neonatal tardia 3,1 2,5 1,5 2,4 3,4 1,0 1,8
—a— P0s Neonatal 5,9 6,2 5,6 6,1 6,3 6,4 6,4
—m— Mortalidade infantil 17,7 15,8 16,5 15,8 17,2 13,5 15,0
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Taxa de Mortalidade Infantil, componente Neonatal P recoce, Componente Neonatal Tardio
e Componente Pés-neonatal, Minas Gerais, 2000-2006

Taxa/1000 NV
25,0
20,0 -
15,0
\
10,0 . » _ —
M O —
50 1 e & " " A
— — —m 0 0— —0— —0
0,0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—e— Neonatal precoce 11,7 10,3 10,0 9,6 9,2 9,0 8,4
—=— Neonatal tardio 2,6 2,5 2,6 2,5 25 2.4 2,3
—a— P6s Neonatal 6,5 6,0 51 53 4.9 4.8 4.8
—— Mortalidade infantil 20,8 18,7 18,0 17,6 16,9 16,5 15,5
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Taxa de Mortalidade Materna Microrregido de Ipatin  ga
e Minas Gerais, 2000-2006
T™MM 90,0
60,0
30,0 | v M
0,0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—e— Minas Gerais 43,9 33,8 38,3 39,3 40,7 32,1 29,7
—&— |patinga 0,0 38,6 37,5 18,6 26,1 40,2 0,0

Morte materna, segundo a 102 Revisao da Classibdaternacional de Doencas (CD -10)uma mulher

€ a " morte de uma mulher durante a gestacéo aglRatias apos o término da gestacao, indepentente a

da duracéo ou da localizagéo da gravidez, em @e&walquer causa relacionada com ou

agravada pela gravidez ou por medidas em relagég porém ndo em razéo de causas acidentais identeis”
(OMS, 1998; CBCD,1999).
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Cenario do cancer em Minas Gerais Avaliacdo da mortalidade por cancer nas microrregiés

de minas gerais por método de screening 2
Berenice N. Antoniazzi, Thays Aparecida L. D'Alesglro, Renato A. Teixeira
Metodologia

) N _ ) T E um estudo baseado no calculo da Razdo de Mada
est,a con,n t.endenua Frgscente continuara sendo r{maquwle_ de Padronizada — RMP (oStandardized Mortality Ratio - SMIR
saude publica nos proximos anos. A taxa bruta dealitade foi de

81,89 6bitos por 100.000 habitantes da populacaeirai

O cancer representa um grupo de doencgas que possiodogia
e comportamentos diferenciados. Observamos no Moakd
Atencao(Figura A), que existem fatores de risco (em destaque) com
potencial para modificacdo (consumo de tabacophletimentacéo
inadequada, outros) e por outro lado que algurms tifie canceres

Em 2005, o cancer foi a 22 causa de mortalidadeleste como

método indireto de padronizacdo. As taxas ajustgmtasidade

podem ser comparadas diretamente, uma vez quaeieferem

uma mesma populacdo de referéncia. Apds a selexsicéhcere

principais, foram realizados os céalculos das RM#Poategorizacé

dos resultados pacreening de acordo a metodologia descrita.
Céanceres selecionados:

_ ’ Foram definidos os treze tipos mais frequentes|tib 189G,
podem ser suspeitos e detectados precocemente qoolatero, ano 2005 Tabela 1) A codificacdo é pela CID-10, Capitulo I,
mama, prostata, coélon/reto, pele, boca). Uma inaptet estratégia

- Y T e S neoplasias malignas. N&o foram incluidos os ébitos idade
nas politicas publicas € o incentivo a promocaosaéde e no

ignorada, as neoplasias “in sifubenignas e de comportame

rafst.reamento da, populagao ~de fISCO a €SSes canteEnIvels incerto.Periodo de avaliagdon2001 a 2005 (Totale 66.293 6bitc
basico e secundario de atengéo. por canceres selecionados).

O Programa de Avaliacdo e Vigilancia do Cancer dend4i

Gerais realiza o monitoramento estadual da doenca baseatdo * Leitura Recomendada
coeficientes por 100.000 habitantes!. A maioria dulmiCI'piOS *Atlas de Mortalidade por Cancer, Minas Gerais e anarregides, 1979-2002 — SES-MG|,
. - L . . 2007.
mineiros apresenta uma populagdo muito inferiooreggse motivo 2 Cadernos de Satde Publica, FIOCRUZ/ENSP, v.23plsty RJ, dez.2007 — Metodologi?
buscamos uma metodok)giaz mais adequada_ AsS Ciﬂiegde de screening..., Otero UB, Antoniazzi BN, Veiga Li¢Qolaboradores.
;. .. . . - - 3 6° Informativo da Vigilancia do Cancer e seus dags de risco de Minas Gerais
altissima e alta prioridade de investigacdes fusdiaum alerta aos Secretaria de Estado de Satde de Minas Gerais, 2008
gestoresdevido aos resultados alterados encontrados, airstg-se

as limitacdes do estudo.
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Célculo da Razdo de Mortalidade Padronizada — RMP
(ou SMR)

E o numero de mortes observadas / nidmero de mortes

esperadas (x 100%). Foi realizado o calculo pagla caicrorregido
tendo como populagdo de referéncia, a de Minasi$s&anumero
de Obitos esperados foi estimado multiplicando-sedaxa de
mortalidade especifica da populacdo de referérejmrglo sexo,
faixa etaria e periodo ao nimero de pessoas poredxixa etaria
dos municipios de Minas Gerais. Dados relativosgufacdo no ano
2003 (meio do periodo) foram obtidos pelo InstitBi@asileiro de
Geografia e Estatistica — IBGE.
Tabela 01: Canceres Selecionados, suas codificag@ds CID-10 e 6bitos

Minas Gerais, 2001 a 2005.

Localizacao topografica CID-10 Obitos 2001 a 2005
Esobfag C1t 391¢
Traquéia, brénquios e pulrr C3:-C34 681F
Estdmag C1e 602
Prostat: C61 463t
Mama Feminin C5C 409z
Cdlon, reto e an C1é&-C21 380¢
Meninges, encéfalo e partes do ¢ C7(-C72 293¢
Figado e vias hiliarentrahepatice C2z 273¢
Leucemia C91-C9t 252
Colo Uterinc C5& 162¢
Boce COc-C1c 163t
Tecido Linfaticc C81-C8t 1751
Subtota e 4249¢
Todas Neoplasia CO0C-C97 6629

Fonte: SIM — MG e CID-10

Aplicacédo de Metodologia de screening?

Para identificar quais localizacbes primarias e igua
municipios devem ser priorizados em investigacoasds, sendo
um sinal de alerta. O resultado da RMP foi categdo de acordo
0S seguintes critérios:

Prioridade Baixa Média Alta Altissima
RMP: Menor que 100 Igual ou maior que Maior que 100 Maior que 200
IC 95% : ndo significativo 100 né&o significativo Significativo Significativo

Limitagbes do Estudo

As principais limitacbes do estudo sao: a qualidade
sistema de informacéo analisado (% de causas rfialdde, dados
incorretos, incompletos, erros de codificacao, tdgfio), a
dificuldade de trabalhar dados de mortalidade (evearo) em
populacdes pequenas, ndo ser possivel avaliar regnreidentes,
mas de baixa mortalidade, como o cancer de pele.

E oportuno lembrar que o estudo de avaliacdo d& Rivie
0 objetivo de identificar excessos de Obitos pamced ou seja,
verificar a existéncia de valores acima do esperads 853
municipios.

Consideracoes
Na presente publicacéo, foram selecionados ostadssl na

microrregido, tendo como populacdo de referencideaMinas
Gerais. Outros dados poderao ser obtidos na leiteamendada.
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Razdo de Mortalidade Padronizada, por tipo de cdncer, com populagdo padrdo de Minas Gerais 2003, Microrregido

Ipatinga, 2001-2005

Razdo de Mor‘talidadeﬂ proporcional por tipo RMP Erro padrdo IC de 95% para RMP Pr'ior'idc.lde :ie

de cancer limite Inferior|Limite superior Investigagdo
Esbfago 165,4 16,3 133,4 197,3 Alta
Pulméao 137,2 11,4 114,8 159,5 Alta
Estbmago 128,6 11,7 105,6 151,6 Alta
Prostata 102,9 12,0 79,3 126,6 Média
Mama feminina 88,5 11,6 65,7 111,3 Baixa
Colon e reto 95,6 12,7 70,8 120,5 Baixa
Encéfalo 79,7 12,8 54,7 104,8 Baixa
Figado 121,1 16,8 88,2 154,0 Média
Leucemias 78,3 13,6 51,6 105,0 Baixa
Colo uterino 106,5 20,1 67,1 146,0 Média
Boca 105,3 19,9 66,3 114,4 Média
Tecido Linfatico 110,7 19,6 72,4 149,1 Média
Todas as neoplasias 101,5 3,1 95,4 107,6 Média

Fonte: PAVMG
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FIGURA A - MODELO DE ATENGAO A0 CANCER
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Morbidade

Usamos as medidas de morbidade (doencas, trausséassle incapacidades) para descrever o compottanen
uma doenca em uma comunidade durante um espaemge.tAtravés desta vigilancia é possivel evitandes danos
adotando-se medidas de controle e prevencao. Barasgas medidas sejam efetivas, as notificactdsetheas e agravos

de notificacbes compulsodrias e eventos inusitadugerd se dar de forma oportuna.
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Apresentamos dados de morbidade de duas fontesA tabela seguinte mostra 0s casos notificados e
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo — confirmados. Cabe ao gestor avaliar a diferencee et
SINAN para agravos de notificagdo compulséria e dois nimeros e considerar algumas hipéteses tais:co
Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS — SIH SU a) muitos casos sao notificados, ndo sao investigados
para internagcdes hospitalares. ficam inconclusivos no banco,

Os dados do SINAN, além da vigilancia das b) os profissionais de saude notificantes ndo estéao
doencas e agravos, permitem também avaliar observando os critérios para suspeita dos casos,
organizacdo dos servicos de saude nos municipawa. P ¢) notificacdo fora do periodo ideal para cold&
tanto devemos observar proporcéo de casos encereado material para exame impedindo a concluséo dos casos
semanas silenciosas ou seja, semanas onde nde houv d) falta de equipamentos diagndsticos e/ owa fd#
suspeita de qualquer agravo de notificacdo compalsé acesso a laboratorios de referéncia.

O SINAN é regulado pela portaria 5 de 21 de fawere
de 2006 e pela resolucédo 580 de janeiro de 200kspae

sendo revisada.
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FregUéncia de agravos notificados e confirmados, Mi

crorregido de Ipatinga, 2001-2006

Agravos 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Notif Conf Notif Conf Notif Conf Notif Conf Notif Conf Notif C onf
Acidente por Animais Peconhentos 261 105 380 148 372 64 338 60 260 204 290 219
Atendimento Anti-Rabico Humano 29 29 258 255 372 371 439 429 419 413 423 414
Dengue 2334 1398 2795 1875 1091 722 3160 2192 997 556 1258 824
Doencas Exantematicas 17 3 7 0 9 2 12 0 17 0 45 1
Esquistossomose 321 319 803 4 331 4 21 2 15 1 2 0
Febre Maculosa 0 0 3 0 1 0 8 2 6 0 0 0
Hantaviroses 0 0 0 0 0 0 3 0 2 0 0 0
Hepatite Viral 29 22 30 9 12 11 6 4 70 65 149 77
Leishmaniose Tegumentar Americana 25 21 11 11 40 40 25 25 20 20 26 26
Leishmaniose Visceral 0 0 0 0 1 1 2 0 0 0 1 0
Leptospirose 7 0 6 2 3 2 4 0 9 3 10 3
Meningite 52 47 55 54 43 39 28 25 33 30 32 28
Poliomielite / Paralisia Flacida Aguda 0 0 4 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Sifilis Congénita 1 0 0 0 0 0 5 1 0 0 0 0
Tétano Acidental 1 1 0 0 1 1 0 0 2 1 0 0
Tétano Neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fonte: SINAN/CMD/SE/SESMG/SUS
Nota: Dados sujeitos & alteragdo
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Programa Nacional de Controle de Dengue

O Programa Nacional de Controle da Dengue — PN@plaintado
em todo o territério nacional em julho de 2002 etado, na
mesma época pelo estado de Minas Gerais prevéasivakades
subdivididas em 10 componentes (1- Vigilancia Epiblogica; 2
— Combate ao Vetor; 3 — Assisténcia ao Paciente;litegracéo
com atencdo basica PACS/PSF; 5 -

Comunicacdo e Mobilizacdo Social; 7 — Capacitagéidrdcursos
Humanos; 8 — Legislacdo; 9 — Sustentacdo PolitiSocial e 10 —
Acompanhamento e Avaliacdo do PNCD) o controlenedté de

extrema importancia e sua avaliagao possibilitacganhamento
do programa nos diversos municipios.

Utilizando o indicador de cobertura de iméveis athbhdos nas
atividades de tratamento focal e tratamento de umesgvetorial

especial, € possivel ao gestor acompanhar a evollasdatividades
operacionais, que, em ultima analises possibdikzancar o
objetivos do Programa (manter indices de infestag@ovalores
inferiores a 1% e reduzir a incidéncia da doenca).

As informacbes contidas neste observatério, a respdo

percentual de iméveis vistoriados na seérie hisadie 2002 a 2006

Francisco Leopoldo Lemos
Gerente Vigilancia Ambiental SES/SE/MG

Acbes de Santamen
Ambienta; 6 — Acdes Integradas de Educacdo em Saude

devem ser analisadas em conjunto com os dadoarmkntissdo da
doenca, esta andlise pode evidenciar falta de edeale atividade
operacional (municipios com baixa cobertura e @masmissao),
operacdes de campo de baixa qualidade ou realizadas
supervisao (alta transmissao com alta cobertunadeeis).

E importante que o municipio avalie ainda o nivelpgndéncia,
gue corresponde aos imoéveis fechados e/ou recysathus
resgatados.

O numero de iméveis considerado nos calculos fofarmado na
planilha trimestral de situacdo do PNCD, este daderado pelos
municipios e/ou GRS e podem estar desatualizadmagyendo
assim coberturas irreais que mascaram a real &dualas
atividades de campo, portanto ha a necessidadetuddizacéo
constante da planilha e do Sistema de LocalidaddSEOC.

Outra situacdo que se verifica € alta coberturtadegividades em
municipios considerados nédo infestados, sugeringoteses de
que estdo sendo realizadas atividades desneceseérigue nao
esta ocorrendo a informacdo correta a cerca daacéitu
entomologica do municipio
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Taxa de Incidéncia de Dengue, Microrregiao de
Ipatinga, 2001-2006
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Taxa de Incidéncia de Agravos Selecionados, Microrr

egido de Ipatinga,

2001-2006
25
Taxa
20 []
15
10
5 ]
0 [ = pa— S s [ —
Leishmaniose ,
Doencas Hepatite Viral | T i Leptospi Meninait Tétano
Exantematicas epatite Viral egumen ar eptospirose eningite Acidental
Americana
@ 2001 0,9 6,6 6,3 0,0 14,1 0,3
m 2002 0,0 2,7 3,3 0,6 16,0 0,0
m 2003 0,6 3.2 11,7 0,6 11,4 0,3
0 2004 0,0 1,2 7,3 0,0 7,3 0,0
m 2005 0,0 18,4 57 0,8 8,5 0,3
@ 2006 0,3 21,5 7,3 0,8 7,8 0,0
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Percentual de Imdveis Vistoriados na Atividade de T

ratamento Focal ® e Tratamento Vetorial Especial

Microrregido Ipatinga e seus municipios 2000 - 2006

)

MUNICIPIO infestacdo 2006 2002 2003 2004 2005 2006
Acucena SIM 0,00 0,00 0,00 0,00 9,36
Belo Oriente SIM 73,36 51,53 50,45 52,47 38,86
Bralnas SIM 5,81 2,09 0,00 34,42 70,75
Bugre NAO 5,24 0,00 0,00 0,00 17,58
Dom Cavati SIM 116,09 88,28 58,81 75,23 58,39
lapu SIM 78,50 50,63 59,62 93,79 73,58
Ipaba SIM 123,36 40,32 21,60 34,70 57,85
Ipatinga SIM 24,78 68,43 52,89 52,68 61,60
Joanésia NAO 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Mesquita NAO 0,00 0,00 14,65 7,81 2,71
Naque SIM 15,50 10,73 29,81 39,75 26,37
Santana do Paraiso SIM 59,02 85,31 53,97 3,33 20,74
Sao Joao do Oriente SIM 87,64 103,25 101,75 114,10 116,12

Fonte: PCFAD (n° de iméveis por municipio baseado na planilha trimestral de situacdo do PNCD 4° trimestre 2006)

Notas

1 - Tratamento Focal é a visita do imével, onde o agente realiza vistoria a fim de eliminar possiveis criadouros de Aedes, mecanicamente ou através do emprego de larvicidas autorizados, em depdsitos

que ndo possam ser eliminados.

2 - Tratamento Vetorial Especial é aquele realizado durante atividades de bloqueio de casos, atividades de intensificagdo ou em casos de denlncia de presenga de Aedes em area ndo infestada

justificando-se a vistoria e tratamento.

3 - Municipio ndo infestado é aquele onde ndo encontramos o Aedes aegypti
que se encontre o vetor em 6 pesquisas bimensais.

domiciliado, n&o realiza tratamento focal de 100% de seus domicilios. Para estar nesta categoria deve passar um ano sem
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Percentual de imdveis vistoriados na atividade de t ratamento focal e
tratamento vetorial especial, Microreegiéo de Ipati  nga,
Minas Gerais 2002 - 2006
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DISTRIBUICAQ ESPACIAL

DOS MUNICIPIOS DE RISCO
PARA TETANO NECNATAL,
MIMNAS GERAIS, 2007

Fonte: GVESSE
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C1TH
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Casos Novos de Hanseniase em menores de 15 anos por

Minas Gerais - 2000 a 2006*

macrorregiao

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Macrorregigo de Salde Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/  Total
Novos 10000 Novos 10000 Novos 10000 Novos 10000 Novos 10000 Novos 10000 Novos 10000

Sul 10 0,15 13 0,20 7 0,10 18 0,27 13 0,19 14 0,20 10 0,14 85
Centro Sul 1 0,05 1 0,05 1 0,05 2 0,10 1 0,05 1 0,05 1 0,05 8
Centro 16 0,11 13 0,08 21 0,13 20 0,13 27 0,17 18 0,11 9 0,05 124
Jequitinhonha 5 0,50 0 0,00 1 0,10 0 0,00 0 0,00 1 0,10 0 0,00 7
Oeste 7 0,25 3 0,11 2 0,07 4 0,14 8 0,27 3 0,10 2 0,06 29
Leste 45 1,13 57 1,43 82 2,04 55 1,36 64 1,58 65 1,58 53 1,28 421
Sudeste 4 0,11 1 0,03 1 0,03 8 0,21 5 0,13 1 0,03 2 0,05 22
Norte de Minas 15 0,30 9 0,18 13 0,25 16 0,31 15 0,29 10 0,19 15 0,28 93
Noroeste 18 1,04 9 0,51 12 0,68 23 1,28 40 2,20 27 1,45 6 0,32 135
Leste do Sul 1 0,05 3 0,16 2 0,11 1 0,05 3 0,16 2 0,11 2 0,10 14
Nordeste 22 0,75 14 0,48 14 0,48 24 0,82 19 0,65 15 0,51 19 0,65 127
Tridngulo do Sul 3 0,20 3 0,19 4 0,25 0 0,00 4 0,25 1 0,06 2 0,12 17
Tridngulo do Norte 16 0,57 14 0,49 10 0,35 5 0,17 7 0,24 7 0,23 6 0,19 65
Minas Gerais 163 0,32 140 0,27 170 033 176 033 206 0,39 165 0,30 127 0,23 1147

Fonte: Coordenacao Estadual de Dermatologia Sanitar  ia
SINAN - Hanseniase
* Informacao do Banco de Dados atualizado em 14/08/2007
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Casos Novos de Hanseniase por Macrorregido Minas G erais
Minas Gerais - 2000 a 2006 *
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Macrorregido de Salude Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/ Casos Taxa/  Total
Novos 10.000 Novos 10.000 Novos 10.000 Novos 10.000 Novos 10.000 Novos 10.000 Novos 10.000

Sul 306 1,27 304 1,24 299 1,21 335 1,34 269 1,06 311 1,2 219 0,83 2043
Centro Sul 26 0,38 22 0,32 40 0,57 28 0,4 18 0,25 19 0,26 21 0,29 174
Centro 487 089 435 0,78 591 1,04 510 0,89 424 0,72 364 0,6 326 0,53 3137
Jequitinhonha 45 1,63 25 0,91 17 0,61 17 0,61 28 1 27 0,96 20 0,7 179
Oeste 148 1,41 149 1,4 152 1,41 196 1,79 156 1,41 142 1,25 127 1,1 1070
Leste 615 454 589 4,33 876 6,4 701 509 78 568 664 475 557 3,96 4787
Sudeste 155 1,07 108 0,74 139 094 178 1,19 182 1,21 159 1,03 134 0,86 1055
Norte de Minas 157 1,07 179 1,21 184 1,23 238 1,58 196 1,29 214 1,39 234 1,5 1402
Noroeste 250 4,34 191 327 188 3,19 252 423 215 357 219 355 182 2,92 1497
Leste do Sul 82 1,3 95 1,49 114 1,78 96 1,49 90 1,39 101 154 80 1,22 658
Nordeste 204 2,31 218 2,48 218 2,47 272 3,08 265 3 264 2,99 239 2,71 1880
Tridngulo do Sul 107 1,81 89 1,49 106 1,75 98 1,6 144 2,32 98 1,54 88 1,36 730
Triangulo do Norte 322 306 312 291 450 4,13 248 224 206 184 222 192 219 186 1979
Minas Gerais 2904 1,62 2716 1,5 3374 1,84 3169 1,71 2978 159 2804 1,46 2446 1,26 20391

Fonte: Coordenagéo Estadual de Dermatologia Sanitar
SINAN - Hanseniase

* Informacg&o do Banco de Dados atualizado em 14/08/2007
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Percentual de deformidade entre oS casos novosav  aliados quanto o grau

de incapacidades fisicas por macrorregido Minas Ger

ais - 2000 A 2006*

200 201

Mecroregéo Cos0s it Graul %61 1| S mledo Graul %61 11 |° Avaledo Graul 61 1 |°°° Avaledo Graul 6 11 |C°% Avalado Graul 61 1 |C°% Avalado Graull 61 1 |S°% Avlado Graull 6

Novos Novos Novos Novos Novos Novos Novos

S W b 4 Be W @ 4 Bb ™ W 5 168 3B B % U3 0 29 B 13 s W 5L s 9 M 3 13
Centro Su % % 1 % 2 » 3 B & H 8 W5 BB B 7 B B B8 4 2 w® 1 2 05 A A 4 1
Centro W % 1 45 4 6 14 51 50 6l 107 S0 40 5% 118 44 49 % 83 B W 0¥ 1l %W MM 0H 1
Jequinhonha 5 &5 1 %6 X X 0 4 7 0 5 N U U 4 B5 B B 5 WY A ¥ 3 WD N 4 D
Oeste g U8 % 176 M) M9 B 168 1% 49 2 195 1% 10 A 11 1% 5 3 N5 W 18 U 123 W 15 B N
Leste G5 62 0 49 59 585 M 58 8% 89 5 64 01 60 60 86 1% 75 R 4L e 60 3 57 B 57 B 43
Sudeste 55 153 0 131 18 108 B 1 1% 18 U7 23 8 6 2 15 18 18 2 B3 B\ 55 18 Uf B¢ B 7 B
Nort de Minas 57 155 % 161 19 5 7 97 1% 180 4 78 88 2 B B 196 1@ W 73 M a3 2 03 B B 2 9
Noroeste B 17 69 1 10 9 47 18 188 8 43 2/ 49 18 72 a5 A 1§ 76 A9 A6 18 83 182 17 8 45
Leste do Sul R 8 13 16 % % B3 17 4 w3 5 B3 % % 9 94 0 & 6 18 N 0 U U & & 0 B
Nordeste N 3 152 a8 AT W 92 a8 A A W WM M A 7 W X U 64 B K 3 U9 B W B WU
Tringulodo Sul W16 16 151 8 8 9 02 16 9% 10 W01 % % 16 7 4 M3 1 84 % O 1B B4 & & 12 1
Tringul do Nore W oW W 75 W M B 74 40 B0 N 49 Mg M3 16 65 N6 A5 13 63 2 M MW 132 A9 M n 103
Vinas Gerai N4 8 30 114 26 291 28 106 %% B 39 96 a9 3% 323 103 2078 2% 5L 85 WM 23 29 0o 26 23 251 18

Fonte: Coordenagéo Estadual de Dermatologia Sanitér  ia

SINAN - Hansenfase

*Informagdo do Banco de Dados atualizado em 14/08/2007
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Casos Novos de Hanseniase em menores de 15 anos m  icrorregido
Ipatinga, Minas Gerais 2000 a 2006*
ANO Casos Novos Taxa/10.000
2000 8 0,68
2001 5 0,42
2002 8 0,67
2003 6 0,50
2004 4 0,33
2005 4 0,33
2006 3 0,25

Fonte:CDS/SES/SESMG/SUS

Percentual de deformidade entre os casos novos aval
de incapacidades fisicas, Microrregido Ipatinga

Minas Gerais - 2000 A 2006*

iados quanto ao grau

ANO CASOS NOVOS AVALIADO Gl Il % Gl 1l
2000 140 139 5 3,6
2001 89 87 12 13,8
2002 130 127 7 5,5
2003 101 99 10 10,1
2004 87 85 4 4,7
2005 90 84 3 3,6
2006 52 49 4 8,2

Fonte: CDS/SE/SESMG/SUS
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Casos Novos de Hanseniase microrreg ido
Ipatinga, Minas Gerais 2000 a 2006*

ANO Casos Novos Taxa/10.000
2000 140 4,27
2001 89 2,67
2002 130 3,86
2003 101 2,97
2004 87 2,53
2005 90 2,55
2006 52 1,45

Fonte:CDS/SES/SESMG/SUS



Taxa de incidéncia de tuberculose, Micro Ipatinga
Minas Gerais 2003 - 2006

2003 2004 2005 2006
Regido N° de Taxa de N° de Taxa de N° de Taxa de N° de Taxa de
Casos  incidénci Casos  incidénci Casos  incidénci Casos  incidénci
novos a novos a novos a novos a
Micro Ipatinga 128 37,6 110 31,9 102 28,9 109 30,5
Macro Leste 507 36,8 506 36,6 467 33,4 443 31,5
Minas Gerais 5400 29,1 5333 28,4 5223 27,2 4784 24,6

Fonte: SINAN-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS

Taxa de incidéncia de tuberculose, Microrregido Ip  atinga,
Minas Gerais 2003-2006
35,0
30,0 -
25,0 -
@ 20,0 -
P
©
= 15,0 1
10,0 -
5,0 -
0,0 -
2003 2004 2005 2006
@ Micro Ipatinga B Macro Lestel B Minas Gerais

Fonte: SINAN-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS
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Série historica da frequéncia de casos novos de tu  berculose com todas as formas diagnosticadas,
Macrorregido Leste, Microrregides, Minas Gerais, 20 01 - 2006

. 2001 2002 2003 2004 2005 2006
UF/Macro/Micro = 7 = % = 7 = 7 = 7 = %
Caratinga 0 0,0 44 24,0 40 21,7 54 29,1 28 14,9 37 19,5
Coronel Fabriciano 2 1,0 126 63,5 80 39,9 90 44,3 69 33,1 88 41,7
Governador Valadares 0 0,0 173 44,6 202 52,0 167 42,8 183 46,6 146 37,1
Ipatinga 9 2,7 142 42,2 131 38,5 109 31,6 100 28,3 109 30,5
Mantena 0 0,0 24 34,1 11 15,7 24 34,6 16 23,4 18 26,5
Resplendor 0 0,0 25 30,4 16 19,5 34 41,8 20 24,9 23 28,9
Santa Maria do Suacgui/Sao Jodo Evangelista 0 0,0 33 29,9 26 23,7 19 17,4 37 34,2 23 21,4
Macro Leste 23 1,7 576 42,1 508 36,9 509 36,8 463 33,1 444 31,6
Minas Gerais 1213 6,7 5430 29,6 5550 29,9 5526 29,5 5323 27,7 4817 24,7

Fonte: SINAN-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS

Série histérica da frequéncia de casos novos de tub  erculose com baciloscopia positiva diagnosticadas,
Macrorregido Leste, Microrregides, Minas Gerais, 20 01 - 2006

. 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Micro/Macro/UF
n° % n° % n° % n° % n° % n° %

Caratinga 0 0,0 34 18,5 31 16,8 42 22,6 18 9,6 26 13,7
Coronel Fabriciano 0 0,0 38 19,2 25 12,5 20 9,9 19 9,1 31 14,7
Governador Valadares 0 0,0 92 23,7 113 29,1 99 25,4 93 23,7 76 19,3
Ipatinga 4 1,2 55 16,3 36 10,6 55 16,0 63 17,8 67 18,7
Mantena 0 0,0 14 19,9 7 10,0 17 24,5 13 19,0 13 19,1
Resplendor 0 0,0 13 15,8 13 15,9 28 34,4 18 22,4 13 16,3
Sta M2 do Suacgui/Sao Jodo Evangelista 0 0,0 28 25,4 23 21,0 13 11,9 27 25,0 12 111
Macro Leste 3 0,22 281 20,53 252 18,31 276 19,96 256 18,30 238 16,9
Minas Gerais 564 3,1 2804 15,3 2867 155 2934 15,6 2827 14,7 2577 13,2

Fonte: SINAN-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS



Situacg&o de encerramento dos casos novos de tuberc  ulose, com baciloscopia positiva na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregides, Minas Gerais, 2  002.

Micro/Macro/UF Cura Abandono Obito Transferéncia Encerramento
n° % n° % n° % n° % n° % Total
Caratinga 8 100,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 8 100,00 8
Coronel Fabriciano 8 72,73 0 0,00 2 18,18 1 9,09 11 100,00 11
Governador Valadares 11 61,11 3 16,67 1 5,56 2 11,11 17 94,44 18
Ipatinga 13 68,42 0 0,00 0 0,00 1 5,26 14 73,68 19
Mantena 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 1
Resplendor 2 100,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 100,00 2
Sta M2 Suacui/Sao Jodo Evang. 4 80,00 0 0,00 1 20,00 0 0,00 5 100,00 5
Macro Leste 46 70,77 3 4,62 4 6,15 5 7,69 58 89,23 65
Minas Gerais 765 69,93 131 11,97 78 7,13 45 4,11 1019 93,14 1094
Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS
Situacdo de encerramento dos casos novos de tubercu lose,com baciloscopia positiva na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregbes, Minas Gerais, 200 3.
Cura Abandono Obitos Transferéncia TB Multiresistente Total
Micro/Macro/UF

n° % n° % ne % n° % n° % n°
Caratinga 8 61,54 2 15,38 1 7,69 2 15,38 0 0,00 13
Coronel Fabriciano 22 64,71 1 2,94 0 0,00 0 0,00 0 0,00 34
Governador Valadares 74 82,22 6 6,67 4 4,44 5 5,56 0 0,00 90
Ipatinga 40 76,92 1 1,92 0 0,00 1 1,92 0 0,00 52
Mantena 7 87,50 0 0,00 1 12,50 0 0,00 0 0,00 8
Resplendor 9 90,00 1 10,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 10
Sta M? do Suacgui/Séo Jodo Evang 13 81,25 1 6,25 1 6,25 1 6,25 0 0,00 16
Macro Leste 175 77,09 12 5,29 7 3,08 11 4,85 0 0,00 227
Minas Gerais 2032 73,33 254 9,17 152 5,49 118 4,26 1 0,04 2771

Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS



Situacdo de encerramento dos casos novos de tubercu lose, com baciloscopia positiva na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregides, Minas Gerais, 20  04.

Micro/Macro/UF Cura Abandono Obito Transferéncia Encerramento Total
n° % n° % n° % n° % n° % n°
Caratinga 16 55,17 1 3,45 2 6,90 0 0,00 19 65,52 29
Coronel Fabriciano 2 10,53 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 10,53 19
Governador Valadares 84 80,00 8 7,62 6 5,71 4 3,81 102 97,14 105
Ipatinga 21 55,26 3 7,89 3 7,89 1 2,63 28 73,68 38
Mantena 4 66,67 0 0,00 2 33,33 0 0,00 6 100,00 6
Resplendor 10 76,92 2 15,38 1 7,69 0 0,00 13 100,00 13
Sta M2 do Suacui/Sao Joao Evang. 12 85,71 0 0,00 1 7,14 1 7,14 14 100,00 14
Macro Leste 150 66,08 15 6,61 15 6,61 8 3,52 188 82,82 227
Minas Gerais 1891 68,42 277 10,02 181 6,55 160 5,79 2509 90,77 2764
Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS
Situagdo de encerramento dos casos novos de tuberc ulose, com baciloscopia positiva na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregies, Minas Gerais, 20  05.
Cura Abandono Obito Transferéncia TB Multiresistente Encerramento Total
UF/Macro/Micro
ne % n° % n° % n° % n° % n° % n°
Caratinga 16 48,48 1 3,03 2 6,06 0 0,00 0 0,00 19 57,58 33
Cel.Fabriciano 4 19,05 3 14,29 1 4,76 1 4,76 0 0,00 9 42,86 21
Gov. Valadares 78 81,25 8 8,33 3 3,13 2 2,08 0 0,00 91 94,79 96
Ipatinga 24 40,00 8 13,33 0 0,00 1 1,67 0 0,00 33 55,00 60
Mantena 6 66,67 1 11,11 1 11,11 1 11,11 0 0,00 9 100,00 9
Resplendor 19 76,00 1 4,00 1 4,00 0 0,00 0 0,00 21 84,00 25
Sta M2 Suagui/Sao J.Evangelista 8 80,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 8 80,00 10
Macro Leste 160 62,02 21 8,14 8 3,10 6 2,33 0 0,00 195 75,58 258
Minas Gerais 1831 63,69 247 8,59 170 5,91 206 7,17 2 0,07 2456 85,43 2875

Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS
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Situacdo de encerramento dos casos novos de tuberc  ulose, com baciloscopia positiva na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregfes, Minas Gerais, 200 6.

Cura Abandono Obitos Transferéncia TB Multiresistente Total
Micro/Macro/UF
n° % ne % ne % n° % n° % n°
Caratinga 9 37,50 0 0,00 4 16,67 5 20,83 0 0,00 24
Coronel Fabriciano 24 82,76 2 6,90 0 0,00 1 3,45 0 0,00 29
Governador Valadares 68 77,27 11 12,50 3 3,41 4 4,55 0 0,00 88
Ipatinga 50 76,92 5 7,69 0 0,00 5 7,69 0 0,00 65
Mantena 18 94,74 0 0,00 1 5,26 0 0,00 0 0,00 19
Resplendor 22 88,00 1 4,00 1 4,00 0 0,00 0 0,00 25
Sta M2 do Suacui/Sao Jodo Evang 11 73,33 2 13,33 0 0,00 1 6,67 0 0,00 15
Macro Leste 202 76,23 21 7,92 9 3,40 16 6,04 0 0,00 265
Minas Gerais 1943 70,22 234 8,46 172 6,22 192 6,94 1 0,04 2767

Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS

Situacdo de encerramento dos casos novos de tubercu lose, com todas as formas na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregides, Minas Gerais, 20  02.

i Cura Abandono Obito Transferéncia Encerramento Total
Micro/Macro/UF
n° % n° % n° % n° % n° % n°
Caratinga 8 100,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 8 100,00 8
Coronel Fabriciano 8 72,73 0 0,00 2 18,18 1 9,09 11 100,00 11
Governador Valadares 11 61,11 3 16,67 1 5,56 2 11,11 17 94,44 18
Ipatinga 13 68,42 0 0,00 0 0,00 1 5,26 14 73,68 19
Mantena 0 0,00 1 50,00 0 0,00 0 0,00 1 50,00 2
Resplendor 2 100,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 100,00 2
Sta M2 Suagui/Sao Jodo Evang. 4 80,00 0 0,00 1 20,00 0 0,00 5 100,00 5
Macro Leste 46 70,77 3 4,62 4 6,15 5 7,69 58 89,23 65
Minas Gerais 771 69,84 132 11,96 80 7,25 45 4,08 1028 93,12 1104

Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS



Situacéo de encerramento dos casos novos de tubercu

lose, com todas as formas na coorte,

Macrorregido Leste, Microrregides, Minas Gerais, 20  03.
. Cura Abandono Obito Transferéncia TB Multiresistente Enc erramento Total
Micro/Macro/UF
n° % n° % n° % n° % n° % n° % n°
Caratinga 8 61,5 2 15,38 1 7,7 2 15,4 0 0,00 11 84,6 13
Coronel Fabriciano 22 62,9 1 2,86 0 0,0 0 0,0 0 0,00 23 65,7 35
Governador Valadares 76 82,6 6 6,52 4 4,3 5 5,4 0 0,00 86 93,5 92
Ipatinga 41 75,9 1 1,85 0 0,0 1 1,9 0 0,00 42 77,8 54
Mantena 7 87,5 0 0,00 1 12,5 0 0,0 0 0,00 8 100,0 8
Resplendor 9 90,0 1 10,00 0 0,0 0 0,0 0 0,00 10 100,0 10
Sta M2 do Suagui/Sao J.Evang. 13 81,3 1 6,25 1 6,3 1 6,3 0 0,00 15 93,8 16
Macro Leste 178 76,7 12 5,17 7 3,0 11 4,7 0 0,00 208 89,7 232
Minas Gerais 2047 73,0 262 9,34 157 5,6 118 4,2 1 0,04 2467 87,9 2806
Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS
Situagéo de encerramento dos casos novos de tubercu lose, com todas as formas na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregides, Minas Gerais, 20  04.
. Cura Abandono Obito Transferéncia Encerramento Total
Micro/Macro/UF
n° % n° % n° % n° % n° % n°
Caratinga 16 55,2 1 3,4 2 6,9 0 0,0 19 65,5 29
Coronel Fabriciano 2 10,5 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 10,5 19
Governador Valadares 84 80,0 8 7,6 6 57 4 3,8 102 97,1 105
Ipatinga 21 55,3 3 7,9 3 7,9 1 2,6 28 73,7 38
Mantena 4 66,7 0 0,0 2 33,3 0 0,0 6 100,0 6
Resplendor 10 76,9 2 15,4 1 7.7 0 0,0 13 100,0 13
Sta M2 Suacui/Sao Jodo Evang. 12 85,7 0 0,0 1 7,1 1 7,1 14 100,0 14
Macro Leste 150 66,1 15 6,6 15 6,6 8 3,5 188 82,8 227
Minas Gerais 1903 68,3 280 10,0 183 6,6 164 5,9 2530 90,8 2787

Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS
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Situacéo de encerramento dos casos hovos de tubercu lose, com todas as formas na coorte,
Macrorregido Leste, Microrregifes, Minas Gerais, 20  05.

Cura Abandono Obito Transferéncia TB Multiresistente Enc erramento Total
Micro/ Macro/ UF
n° % n° % n° % ne % ne % n° % n°

Caratinga 21 51,2 1 2,4 2 4,9 1 2,4 0 0,0 25 61,0 41
Coronel Fabriciano 16 18,4 4 4.6 2 2,3 1 1,1 0 0,0 23 26,4 87
Governador Valadares 114 74,5 13 8,5 10 6,5 3 2,0 0 0,0 140 91,5 153
Ipatinga 46 41,1 9 8,0 2 1,8 2 1,8 0 0,0 59 52,7 112
Mantena 7 70,0 1 10,0 1 10,0 1 10,0 0 0,0 10 100,0 10
Resplendor 21 72,4 1 3,4 2 6,9 0 0,0 0 0,0 24 82,8 29
Sta M2 Suagui/Sao J.Evang. 10 71,4 1 7,1 1 7,1 0 0,0 0 0,0 12 85,7 14
Macro Leste 161 62,2 21 8,1 8 3,1 6 2,3 0 0,0 196 75,7 259
Minas Gerais 3252 61,3 423 8,0 393 7,4 357 6,7 2 0,0 4427 83,5 5301

Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS

Situacéo de encerramento dos casos novos de tuberc ulose, com todas as formas na coorte,
Macrorregido Leste , Microrregifes, Minas Gerais, 2 006.

Cura Abandono Obito Transferéncia TB Multiresistente Enc erramento Total
Micro/Macro/UF
n° % ne % ne % n° % n° % n° % ne

Caratinga 9 22,0 0 0,0 4 9,8 5 12,2 0 0,0 18 43,9 41
Coronel Fabriciano 53 60,9 6 6,9 1 1,1 3 3,4 0 0,0 63 72,4 87
Governador Valadares 112 73,2 15 9,8 7 4.6 5 3,3 0 0,0 139 90,8 153
Ipatinga 64 57,1 5 4,5 0 0,0 5 4.5 0 0,0 74 66,1 112
Mantena 20 200,0 0 0,0 1 10,0 0 0,0 0 0,0 21 210,0 10
Resplendor 26 89,7 2 6,9 4 13,8 2 6,9 0 0,0 34 117,2 29
Sta M2 Suacui/S&o J.Evangelista 13 92,9 2 14,3 1 71 2 14,3 0 0,0 18 128,6 14
Macro Leste 297 114,7 30 11,6 18 6,9 22 8,5 0 0,0 367 141,7 259
Minas Gerais 2817 53,1 340 6,4 324 6,1 272 51 1 0,0 3754 70,8 5301

Fonte: SINANW-TBC/CEPS-SE/SES-MG/SUS



Frequéncia de casos diagndsticados de AIDS, Minas G

erais 2000-2006

Ano do diagnéstico

Regido
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Microrregido Ipatinga 25 35 32 25 18 21 24
Macrorregido Leste 93 107 103 86 63 74 60
Minas Gerais 1615 1590 1825 1961 1561 1659 1222
Fonte: Coordenadoria Estadual DST/ AIDS/ MG-SUS
Incidéncia de casos de AIDS por 100.000 habitantes, Microrregid o Ipatinga,
Minas Gerais 2000 a 2006
Redido Incidéncia por 100.000 habitantes
g 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Micro Ipatinga 7,6 10,5 9,5 7,3 52 59 6,7
Macro Leste 6,9 7,9 7,5 6,3 4,6 5,3 4,3
Minas Gerais 9,0 8,8 9,9 10,6 8,1 8,6 6,3

Fonte: Coordenadoria DST/SES/ MG-SUS
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Frequéncia e proporgao de internagdes hospilalares

pelo SUS, por grupo de causas, sexo feminino,

Microrregido de Ipatinga, janeiro de 2000 a junhod e 2007
. 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Cap Cld 10 (o] 0, o 0, o 0, o 0, o 0, 0 0, o 0, (o] 0,
n % n % n % n % n % n % n % n %
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 513 4,1 659 4,9 744 5,2 808 54 706 51 625 4,6 673 4,7 252 3,8
Il. Neoplasias (tumores) 388 31 392 29 514 3,6 512 34 515 3,7 600 4,4 670 4,6 247 3,7
I1l. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 73 0,6 100 0,8 79 0,6 107 0,7 94 0,7 97 0,7 114 0,8 50 0,7
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 508 4,1 593 4,5 654 4,6 607 4,0 577 4,1 459 3,4 519 3,6 227 3,4
V. Transtornos mentais e comportamentais 119 0,9 165 1,2 137 1,0 179 1,2 177 1,3 162 1,2 157 1,1 74 11
VI. Doencas do sistema nervoso 180 1,4 204 15 176 1,2 224 15 217 1,6 189 1,4 191 1,3 105 1,6
VII. Doencas do olho e anexos 56 0,4 46 0,3 34 0,2 22 0,1 27 0,2 14 0,1 15 0,1 2 0,0
VIll.Doencas do ouvido e da apo6fise mastéide 8 0,1 22 0,2 17 0,1 24 0,2 13 0,1 19 0,1 16 0,1 11 0,2
IX. Doengas do aparelho circulatério 933 7,4 1220 92 1489 10,4 1644 11,0 1475 10,6 1409 10,3 1498 10,4 656 9,8
X. Doengas do aparelho respiratério 1048 8,4 1124 8,4 1212 8,5 1454 9,7 1426 10,2 1043 7,6 1285 8,9 559 8,4
Xl. Doencas do aparelho digestivo 974 7,8 971 7,3 1056 7,4 1110 74 1042 7,5 1012 7,4 1042 7,2 527 7.9
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 65 0,5 100 0,8 136 0,9 166 11 111 0,8 87 0,6 117 0,8 37 0,6
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 316 2,5 302 2,3 365 2,5 386 2,6 377 2,7 359 2,6 410 2,8 157 2,3
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1075 8,6 1143 8,6 1239 8,7 1497 10,0 1408 10,1 1440 10,5 1585 11,0 664 9,9
XV. Gravidez parto e puerpério 5522 44,1 5362 40,3 5467 38,2 5232 349 4617 33,1 5129 37,5 4945 34,3 2459 36,8
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 162 1,3 192 14 161 11 141 0,9 141 1,0 179 1,3 198 1,4 74 11
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 52 0,4 51 0,4 69 0,5 60 0,4 84 0,6 69 0,5 75 0,5 25 0,4
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 85 0,7 144 11 216 15 204 14 255 1,8 130 1,0 179 1,2 93 1,4
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 427 3,4 456 3,4 498 3,5 578 3,9 651 4,7 618 4,5 628 4,3 297 4.4
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 0,0 20 0,2 13 0,1 2 0,0 0 0,0 1 0,0 0 0,0 1 0,0
XXI. Contatos com servigos de salde 26 0,2 55 0,4 47 0,3 35 0,2 22 0,2 31 0,2 120 0,8 166 2,5
Total 12533 100,0 13321 100,0 14323 100,0 14992 100,0 13935 100,0 13672 100,0 14437 100,0 6683 100,0

Fonte:SIH/ DATASUS/CMDE/SE/SESMG/SUS
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Fregliéncia e proporcéo de internagdes hospilalares

pelo SUS, por grupo de causas, sexo masculino,

Microrregido de Ipatinga, janeiro de 2000 a junhod e 2007
. 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Cap cid 10
n° % n° % n° % n° % n° % n° % n° % n° %
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 603 8,2 712 9,0 747 8,6 892 9,2 796 8,3 675 7,9 806 8,2 308 7,2
II. Neoplasias (tumores) 185 25 184 2,3 299 3,4 352 3,6 391 4,1 506 5,9 542 55 245 58
I1l. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 52 0,7 98 1,2 107 1,2 120 1,2 99 1,0 93 11 98 1,0 30 0,7
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 385 5,2 425 5,4 486 5,6 516 53 441 4,6 379 4,4 455 4,6 181 4,3
V. Transtornos mentais e comportamentais 228 31 288 3,6 224 2,6 257 2,6 270 2,8 174 2,0 211 2,1 90 2,1
VI. Doencas do sistema nervoso 207 2,8 228 2,9 256 2,9 254 2,6 272 2,8 253 29 238 2,4 116 2,7
VII. Doengas do olho e anexos 65 0,9 37 0,5 30 0,3 30 0,3 23 0,2 20 0,2 26 0,3 12 0,3
VIll.Doencas do ouvido e da apofise mastoide 7 0,1 28 0,4 22 0,3 26 0,3 15 0,2 22 0,3 20 0,2 7 0,2
IX. Doengas do aparelho circulatorio 910 12,3 1014 12,8 1226 14,1 1295 13,3 1327 139 1183 13,8 1527 155 587 13,8
X. Doencas do aparelho respiratorio 1057 14,3 1188 150 1290 14,8 1610 16,5 1454 152 1063 12,4 1318 134 679 16,0
Xl. Doencas do aparelho digestivo 1169 159 1080 13,6 1204 13,8 1203 12,3 1247 13,1 1188 13,8 1269 129 551 12,9
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 83 11 120 15 150 1,7 182 1,9 130 1,4 122 14 107 1,1 70 1,6
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 276 3,7 294 3,7 329 3,8 344 3,5 351 3,7 351 4,1 430 4.4 184 4,3
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 595 8,1 568 7,2 614 7,0 660 6,8 672 7,0 534 6,2 557 57 274 6,4
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 238 3,2 225 2,8 211 2,4 212 2,2 186 1,9 207 2,4 234 2,4 80 1,9
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 70 0,9 64 0,8 85 1,0 82 0,8 61 0,6 78 0,9 123 1,2 38 0,9
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 114 15 140 1,8 196 2,2 211 2,2 190 2,0 131 15 173 1,8 97 2,3
XIX. LesBes enven e alg out conseq causas externas 1096 149 1175 14,8 1171 13,4 1428 14,7 1568 16,4 1535 17,9 1617 16,4 661 15,5
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 0,0 18 0,2 23 0,3 2 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
XXI. Contatos com servi¢os de saude 31 0,4 56 0,7 48 0,6 67 0,7 62 0,6 64 0,7 100 1,0 46 11
Total 7374 100,0 7942 100,0 8718 100,0 9743 100,0 9555 100,0 8578 100,0 9851 100,0 4256 100,0

Fonte:SIH/ DATASUS/CMDE/SE/SESMG/SUS
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Freqgliéncia e proporcéo de internacdes hospilalares

pelo SUS, por grupo de causas,

Microrregido de Ipatinga, janeiro de 2000 a junhod e 2007
. 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Cap cid 10
n° % n° % n° % n° % n° % n° % n° % n° %
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1116 56 1371 6,4 1491 6,5 1700 6,9 1502 6,4 1300 58 1479 6,1 560 51
II. Neoplasias (tumores) 573 2,9 576 2,7 813 3,5 864 35 906 3,9 1106 50 1212 5,0 492 4,5
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 125 0,6 198 0,9 186 0,8 227 0,9 193 0,8 190 0,9 212 0,9 80 0,7
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 893 45 1018 4,8 1140 49 1123 4,5 1018 4,3 838 3,8 974 4,0 408 3,7
V. Transtornos mentais e comportamentais 347 1,7 453 2,1 361 1,6 436 1,8 447 1,9 336 15 368 1,5 164 15
VI. Doengas do sistema nervoso 387 1,9 432 2,0 432 1,9 478 1,9 489 2,1 442 2,0 429 1,8 221 2,0
VII. Doengas do olho e anexos 121 0,6 83 0,4 64 0,3 52 0,2 50 0,2 34 0,2 41 0,2 14 0,1
VIll.Doengas do ouvido e da apéfise mastéide 15 0,1 50 0,2 39 0,2 50 0,2 28 0,1 41 0,2 36 0,1 18 0,2
IX. Doengas do aparelho circulatério 1843 93 2234 105 2715 11,8 2939 119 2802 11,9 2592 11,6 3025 12,5 1243 114
X. Doencas do aparelho respiratério 2105 10,6 2312 10,9 2502 10,9 3064 12,4 2880 12,3 2106 95 2603 10,7 1238 11,3
Xl. Doencas do aparelho digestivo 2143 10,8 2051 9,6 2260 9,8 2313 9,4 2289 9,7 2200 9,9 2311 9,5 1078 9,9
XIll. Doencas da pele e do tecido subcutéaneo 148 0,7 220 1,0 286 1,2 348 14 241 1,0 209 0,9 224 0,9 107 1,0
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 592 3,0 596 2,8 694 3,0 730 3,0 728 31 710 3,2 840 3,5 341 31
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1670 84 1711 8,0 1853 8,0 2157 8,7 2080 89 1974 8,9 2142 8,8 938 8,6
XV. Gravidez parto e puerpério 5522 27,7 5362 252 5467 23,7 5232 21,2 4617 19,7 5129 23,1 4945 20,4 2459 225
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 400 2,0 417 2,0 372 1,6 353 1,4 327 1,4 386 1,7 432 1,8 154 14
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdémicas 122 0,6 115 0,5 154 0,7 142 0,6 145 0,6 147 0,7 198 0,8 63 0,6
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 199 1,0 284 1,3 412 1,8 415 1,7 445 1,9 261 1,2 352 14 190 17
XIX. LesBes enven e alg out conseq causas externas 1523 7,7 1631 7,7 1669 7,2 2006 8,1 2219 9,4 2153 9,7 2245 9,2 958 8,8
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 6 0,0 38 0,2 36 0,2 4 0,0 0 0,0 1 0,0 0 0,0 1 0,0
XXI. Contatos com servigos de satude 57 0,3 111 0,5 95 0,4 102 0,4 84 0,4 95 0,4 220 0,9 212 1,9
Total 19907 100,0 21263 100,0 23041 100,0 24735 100,0 23490 100,0 22250 100,0 24288 100,0 10939 100,0

Fonte:SIH/ DATASUS/CMDE/SE/SESMG/SUS
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Proporcéo de AlH por especialidades por local de in

ternacdo, Microrregido Ipatinga, 2000

Especialidade 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

n° % n° % n° % n° % n° % n° % n° % n° %
Clinica cirdrgica 4638 27,2 4941 27,3 5303 25,7 5675 23,8 6194 25,0 6064 27,1 6807 26,4 3122 27,0
Obstetricia 3912 22,9 3625 20,0 4008 19,4 4281 18,0 4340 17,5 5012 22,4 5483 21,3 2868 24.8
Clinica médica 7941 46,6 8795 48,5 10116 49,1 11703 49,1 12353 49,8 10102 45,1 11533 44.8 4787 41,4
Psiquiatria 147 0,9 189 1,0 192 0,9 275 1,2 372 15 263 1,2 256 1,0 91 0,8
Tisiologia 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 11 0,0 14 0,1
Pediatria 413 2,4 574 3,2 995 4,8 1893 7,9 1536 6,2 962 4,3 1667 6,5 669 5,8
Total 17051 100,0 18124 100,0 20614 100,0 23827 100,0 24795 100,0 22403 100,0 25757 100,0 11551 100,0
Fonte: Datasus/ CMDE/SE/SES MG- SUS

Propo_rc;éo de :AIH por espegjalidad_es por local de Proporcao de AIH por especialidades por local de
internagao, Microrregido Ipatinga, 2000 interncdo, Microrregido Ipatinga, Janeiro a Julhod e 2007
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Proporcéo de AlH pagas por especialidades, por loca

| de internacgéo,

Minas Gerais janeiro de 2000 - junho de 2007

Especialidade 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Clinica cirurgica 215 22,1 24,6 25,8 27,3 27,7 28,0 28,2
Obstetricia 23,3 22,5 213 21,0 21,0 21,4 20,7 21,1
Clinica médica 42,0 42,1 41,6 40,4 38,5 37,5 37,4 37,4
Cuidados prolongados (Cronicos) 0,2 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 0,2 0,2
Psiquiatria 3,0 2,6 1,9 1,9 1,8 1,9 2,1 2,0
Tisiologia 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1
Pediatria 9,7 10,1 10,0 10,4 10,8 10,9 11,1 10,7
Reabilitacéo 0,2 0,3 0,4 0,3 0,3 0,4 0,3 0,3
Psiquiatria - hospital dia 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Total 100 100 100 100 100 100 100 100
Fonte: SIH/DATASUS
Proporgdo de AIH pagas por especialidades, por loca | de Proporcao de AIH pagas por especialidades, por loca | de

internagdo, Minas Gerais, 2000
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Internagdes por Condi¢cBes Sensiveis & Atencdo Amhbtorial

Condicoes Sensiveis & Atencao Ambulatorial - E8Auma lista de diagndsticos que um servico atieles de atencdo primaria bem
estruturado tem condi¢des de reduzir sua propagécelacdo ao total de hospitalizacdes. O Daparito de Atencdo Basica do Ministério
da Saude avalia que acdes de prevencdo de doehggrpstico precoce, tratamento oportuno de pasdoggudas e o controle e
acompanhamento de patologias cronicas devem reaudiminuicdo das internagdes hospitalares p@sgsstologias. MS

A SES/MG publicou em 30 de dezembro de 2006 Re&oln°® 1093 de 29 de dezembro, instituindo adisteondicées que compde o
indicador “Internacdes Sensiveis a Atencao Basica”.
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Proporcéo de Hospitalizacdes pelo Sistema Unico de
Condicbes Sensiveis a Atencdo Ambulatorial, por fai
Cobertura do Programa de Salde da Familia, Microrre

Ipatinga, 2000-2006

Saude por
Xa etaria e
gido de

60,0
%
50,0 -
40,0
30,0 -
20,0 -
10,0 1
0,0 -
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
—— Menores de um ano 50,1 48,3 35,8 32,3 31,9 23,5 25,1
== Menores de cinco anos | 53,2 52,3 42,6 44,0 41,3 35,6 39,2
=== Maiores de 60 anos 37,5 38,9 41,1 43,2 41,1 39,6 37,5
mmm Populacdo total 25,2 27,4 27,4 28,2 26,3 23,6 24,7
—¥— Cobertura do PSF 4,6 10,0 30,9 39,3 49,4 49,3 51,2
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Cobertura do Programa de Saude da Familia, Minas Ge rais,
Macrorregido Nordeste e Microrregiao Ipatinga, Mina s Gerais, 2000-2006

70,0

60,0 -

50,0

40,0 -

30,0 A

20,0 -

10,0 -

0,0 - - . - .
UF: Minas Gerais Macro Leste Micro Ipatinga

m 2000 25,6 16,8 4.6
02001 448 26,1 10,0
b 2002 50,2 42,4 30,9
m@m 2003 54,8 51,2 39,3
m@m 2004 57,4 53,6 49,4
m 2005 63,0 55,5 49,3
m@m 2006 65,9 56,6 51,2

Fonte: SIAB/CMD/SE/SESMG/SUS



Cobertura do programa de saude da familia, Macrorr  egido Leste, Microrregides, Municipios,
Minas Gerais 2000-2006

. . n 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Microrregido /Macrorregido /UF

% % % % % % %
Acucena 0,0 29,0 71,1 90,7 105,9 93,3 92,4
Belo Oriente 0,0 14,0 40,2 39,7 61,4 62,5 36,4
Bralnas 0,0 0,0 73,3 102,3 108,6 114,4 115,1
Bugre 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 112,6 112,2
Dom Cavati 0,0 86,8 104,1 108,4 223,0 105,4 98,0
lapu 0,0 31,6 36,3 52,5 103,0 103,0 101,5
Ipaba 76,9 80,2 76,8 73,0 81,8 78,7 21,8
Ipatinga 0,0 0,0 25,3 34,4 41,8 41,4 49,6
Joanésia 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 66,6 81,6
Mesquita 57,2 53,2 54,5 53,6 54,1 64,5 87,5

Nague 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Santana do Paraiso 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
S&o Jodo do Oriente 0,0 46,0 48,6 94,6 90,0 91,5 95,3
Micro Ipatinga 4,6 10,0 30,9 39,3 49,4 49,3 51,2
Macro Leste 16,8 26,1 42,4 51,2 53,6 55,5 56,6
UF: Minas Gerais 25,6 44,8 50,2 54,8 57,4 63,0 65,9

Fonte: SIAB/CPD/ CMDE/SE/SESMG/SUS



Roteiro para analise dos indicadores

4-

Observar a cobertura dos bancos de dados.
Parametros- SIM - 4/1000 habitantes-ano e mend9#e de causas mal definidas;
SINASC - 2000; 2001; 2002 ©26- 19,2 / 1000 hab ano.
2004; 172@20 hab ano.
2005 20@6;7/1000 hab ano.
SINAN — observar encerramesgortuno dos casos.
API — a cobertura esperada [BEG é 90%, contra Febre Amarela 100%, contrdlueinza nos idosos — 70% e as demais 95%.
SIAB - completude das equipembertura de 95% das familias cadastradas/actagpas
Avaliar pontualidade no envio de dados seguindaxofle calendario das portarias ministeriais divddgapela Coordenadoria de Processamento de Dados
Epidemioldgicos; envio de dados de todas as ungdadgficadoras, resposta 4s demandas em até diasditeis. Avaliar também a consisténcia dos slado
digitados.
EX. API - aplicacédo de dose de imunobialdgina faixa etéria indicada.

SIM - causa de 6bito compativel com tip@bdgo, idade e sexo;

SINASC - local de ocorréncia e tipo de part

Ter clareza da conceituacao, interpretacdo, uinstacdes dos indicadores.
Consultar “Indicadores basicos para a saddgrasil: conceitos e aplicages” disponivel em:
www.opas.org.br/sistema/arquivos/matriz.pdf

Para avaliar a organizacdo dos sesvdgosalde da regido € importante comparar baeotadbs diferentes por ex. internacées por consligdesiveis a atencao
ambulatorial ( SIH) com cobertura d&&FR SIAB).

5 - Todos os bancos de dados do MS est@ordigis no sit&/WW.datasus.gov.br

E importante que os gestores e tésnmmsultem regularmente estes bancos.

Fonte: Coordenadoria Estadual DST/AIDS/MG-SUS
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Observacoes e sugestdes

Coordenadoria de Monitoramento de Dados Epidemicd&{GIE/SE/SESMG/SUS
Tel 31- 32624962

Falar com Salete e Soteres

saletem@saude.mg.gov.br

soteres.maciel@saude.mg.gov.br
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