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APara realizar grand
nao devemos apenas agir,
mas também sonhar,
ndo so6 planejar,
mas tamb®m.acredi

Jacques Anatole France.
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1. INTRODUCAO

A Secretariade Sasde de Vil a Vel h @romosenuma gestéao em saside « 0
efetiva e humanizada, comacess 0 assegurado e sati/fslitapelao

construcdo de um sistema publico de saude de acesso universal, com cobertura integral
e de qualidade sédo os desafios considerados para as grandes mudancas pretendidas na
saude. Ndo se pode avancar sem a ampliagcdo do acesso da populacdo aos servigos
essenciais em sua base que é a Atencdo Priméria a Saude.

A grande transformacgéo havia de partir de um corpo de ideias que desafiavam as bases
gque sustentavam uma realidade até entdo existente como obstaculo aos avancos
pretendidos nesta gestdo. Assim ganha corpo estas ideias como for¢a social e politica
capaz de sustentar as transformagfes necessarias ganhando profundidade e dimenséo
estratégica. Como diretriz o foco no cidadao, a melhoria das estruturas e processos de
trabalho, a ampliagdo do acesso, a modernizagdo da gestdo, a ampliacdo do orgcamento,
a melhoria da aplicacéo dos recursos da saude.

Iniciou-se ai a implantagdo de um novo modelo de gestdo, baseado na necessidade de
saude da populagéo, tendo a Atencdo Primaria & Saude como eixo prioritario, colocando-
a como porta de entrada preferencial e como coordenadora de todos os demais niveis de
atencao.

O SUS preconiza a descentralizagdo das acgfes e servigos de saude. Atribui 0 municipio
como instancia concreta para a execucdo das acdes de saude, por entendé-lo como
espaco onde pode ser maior a proximidade entre o gestor de saude e a populagéo, logo,
com melhores condigbes para formular as politicas locais de saude e planejar sua
implementacé@o, de modo a aumentar a garantia de praticas de salde mais condizentes
com as necessidades que ai se apresentem (MOTTIN, 1999).

Um dos desafios nesse processo de descentralizacdo ainda € o aprimoramento da
gestao do sistema nos municipios, a partir da utilizacdo de praticas que promovam base
técnica para definir as necessidades reais de saude da populacdo e a adequada
intervencdo para soluciona-las. Assim, a gestdo municipal precisa incorporar
instrumentos que permitam uma abordagem apropriada da realidade. Tem sido atribuida
grande énfase ao planejamento estratégico, que privilegia: o processamento de
problemas, o desenho das operacdes para enfrenta-los, a definicdo dos objetivos e metas
a serem atingidos, a determinacdo dos recursos necessarios e 0 cronograma de
execucdo, além de um sistema de acompanhamento e avaliacdo que possibilite
reformulagdes, quando preciso, utilizando a participagdo e a comunicacdo intensivas e
favorecendo a responsabilidade compartilhada quanto aos objetivos a serem atingidos.
Tudo isso leva a refletir a respeito da necessidade de planejamento e, a0 mesmo tempo,
acerca da complexidade que envolve (MOTTIN, 1999).

A atencdo a Saude descentralizada exige dos municipios habilidades para planejar e
administrar a rede de servi¢cos de saude em seu territério. Uma das func¢des atribuidas ao

municipio é obrigatoriedade de elaboracdo do Plano Municipal de Saude (MOTTIN,
1999).

fi
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Pela legislacéo, o Plano Municipal é o instrumento que integra a formulagdo dos Planos
Estaduais e Nacional e serve de base a elaboracdo da Programacéo Anual e do Relatério
de Gestdo do Municipio que conformara o Relatério Estadual e Nacional. O Plano
Municipal de Saude conforma um instrumento fundamental ndo sé para a gestao do
sistema do municipio, porém, igualmente, no ambito estadual e federal, pois é a partir
dele que se planeja a atengdo a saude no Pais e se tem condi¢Bes de avaliar a gestédo
nos diferentes niveis, possibilitando atender os objetivos de criacdo do SUS como
compromisso nacional dos diversos atores envolvidos neste processo (MOTTIN, 1999).

Referéncias sobre o Plano Municipal de Saude s&o encontradas na Lei 8.080/90, Cap. IV,
Art.15, incisos VIII e XVIII, onde se estabelece, como fun¢Bes da Unido, Estados, Distrito
Federal e Municipios, a elaboracdo do Plano de saude articulado com a politica de saude
e sua atualizacao periodica (BRASIL, 1990a).

Outra referéncia ao Plano Municipal de Saude encontra-se ha mesma Lei, no Cap. lll, Art.
36, § 1° e 2° que fixa o planejamento ascendente i desde o nivel local ao federal 1,
determinando que os planos de salde sejam o ponto de partida das atividades e
programacfes em saude, cujo financiamento deve constar na respectiva proposta
or¢camentaria (BRASIL, 1990a).

A Lei 8.142/90, no Art. 4, incisos Il e IV, diz que 0os municipios, os estados e o Distrito
Federal devem contar com Plano de Saude para o recebimento dos recursos (BRASIL,
1990b).

A Portaria 2.290 do Ministério da Saude, de 13 de dezembro de 1991, esclarece no inciso
Il que: Os Planos de Saude serdo aprovados pelos respectivos Conselhos de Saude e
homologados pelo Chefe do Poder legalmente constituido em cada esfera de governo ou
por quem receber, por delegacdo, essa competéncia (MS, 1991).

O Decreto 7.508, de 28 de junho de 2011, regulamenta a Lei 8.080/90, e refor¢ca em seu
capitulo 1l a necessidade do Planejamento em Saude, sendo este um fprocesso
ascendente e integrado, do nivel local até o federal, ouvido os respectivos Conselhos de
Salde, compatibilizando-se as necessidades das politicas de salde com a
disponibilidade de recursos financeiroso BRASIL, 2011).

A partir do que regulamentam as Leis, as acfes e servicos de saude no municipio
necessitam ter como base o Plano Municipal de Salde, o qual deve descrever a politica
de saude local que deve ser elaborado de forma a especificar as necessidades em saude
e como atendé-las. Este fato da oportunidade ao municipio ndo s6 de engajar-se no
processo da descentralizacdo e cumprir a Lei i que exige um plano para o repasse de
recursos i, mas, principal e fundamentalmente, de visualizar sua realidade e, diante dela,
propor estratégias de acao para a gestado do sistema (MOTTIN, 1999).

A elaboracdo do Plano de Saude é o primeiro passo para enfrentar os problemas do
campo da saude no municipio. Sua elaboracdo visa, entre outros, contribuir para a
melhoria da qualidade de vida da populacéo vilavelhense. E fundamental pautar-se em
instrumentos de planejamento e gestéo eficientes que deem conta de orientar os rumos
que a gestéo da saude municipal ir4 percorrer por um periodo de 2014 a 2017.

Para Teixeira (2010a), o planejamento é um processo de racionalizacdo das acdes
humanas que consiste em definir proposicdes e construir a sua viabilidade, com vistas a



solucdo de problemas e atendimento de necessidades individuais e coletivas. Vilasboas
(2004), afirma que o ato de planejar consiste em desenhar, executar e acompanhar um
conjunto de propostas de acdo com vistas a intervengdo sobre um determinado recorte
da realidade. Assim o planejamento é visto como um instrumento de racionalizacdo da
acdo humana. Acdes esta realizada por atores sociais, orientada por um propdsito
relacionado com a manutencdo ou modificacdo de uma determinada situacdo. Rivera e
Artmann (2012) complementam que planejar é buscar formas de coordenacdo da acéo
por meio do dialogo supondo um ambiente de comunicacdo e de cooperagdo, sem
ignorar o conflito, mas tematizando-o.

Com base nesses autores, € fato que o planejamento possui uma grande importancia na
conducédo das acdes. Na area da saude isso ndo é diferente. Alguns estudos apontam
que a complexidade de conformacdo do planejamento limita a sua incorporacdo na
elaboracdo e implementacdo de politicas de saude (VILASBOAS & PAIM, 2008). A
municipalizacao, decorrente da descentralizacdo do SUS, fez do municipio o principal
espagco para implementacdo das politicas de saude, no entanto, observa-se que a
conformacgéo de cada um dos cenarios locais influencia a extensdo da implantacéo das
politicas de salude e sua efetividade (SOLLA, et al., 2010).

Essas premissas fortalecem a necessidade de dar maior visibilidade e importancia ao
planejamento no setor saude como forma de efetivar a aplicagdo do planejamento para
definicdo e condugédo das agbes de saude.

2. ASPECTOS DEMOGRAFICOS E SOCIO-ECONOMICOS

2.1 Caracterizacdo do Municipio

O municipio de Vila Velha é a cidade mais antiga do Estado do Espirito Santo, possui 478
anos de fundacgéo, possui caracteristicas urbanas, com extensdo territorial de 210,067
Km?2 e uma populacdo estimada para o ano de 2012 de 424.948 habitantes, com uma
densidade demogréfica de 1.984,58 hab./km? (IBGE, 2013, IBGE, 2012). A érea rural
tem uma extensao territorial bem maior que a urbana, mas conta com uma populacéo de
apenas de 2.061 habitantes, que corresponde a 0,5% da populacdo, essa caracteristica
garante a Vila Velha a posicao de cidade urbana.

Quadro 1 - Informagdes territoriais. Municipio de Vila Velha. 2011.
) Extensao
Area Densidade rodoviaria do Distancia em

- demogréfica Altitude (m) municipio em linhareta a
Absoluta Relativa (hab./Km?2) relacdo a capital capital (Km)
(Km2) (%) (Km)

208,8 0,45 1.984,58 5 6,4 4,95

Fonte: 1JSN, 2011.

O municipio de Vila Velha faz parte da regido metropolitana do Estado do Espirito Santo
composta pelos municipios de Vila Velha, Vitoria, Serra, Cariacica, Funddo, Viana e
Guarapari. Faz divisa com os municipios de Vitoria, Cariacica, Viana e Guarapari.


http://pt.wikipedia.org/wiki/Popula%C3%A7%C3%A3o_residente
http://pt.wikipedia.org/wiki/Quil%C3%B3metro_quadrado

Mapa 171 Limites Administrativos. Municipio de Vila Velha. 2013.
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Fonte: 1JSN, 2013.

O municipio possui a concentracdo populacional demogréfica de 1.984,58 hab./km?2
sendo a mais elevada do Espirito Santo (68 hab./km?) (IBGE, 2010).


http://pt.wikipedia.org/wiki/Popula%C3%A7%C3%A3o_residente
http://pt.wikipedia.org/wiki/Quil%C3%B3metro_quadrado

Mapa 2 - Densidade Demografica (Habitantes / Km?, por Microrregional. ES. 2010.
Densidade Demografica (Habitantes; Km2) 2010 Mic:f:lrregional
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Fonte: IJSN, 2013.

A organizacdo politico-administrativa do municipio compreende 05 Regides
Administrativas (Distritos), conforme apresenta o Mapa 3 abaixo: Regido 01 i VILA
VELHA CENTRO; Regido 02 i IBES; Regidao 03 i ARIBIRI/ARGOLAS; Regido 04 i
COBILANDIA/SAO TORQUATO; Regido 05 i JUCU (VILA VELHA, 2008). A Secretaria
de Saude também adota a organizacdo segundo regifes administrativas, sendo
compreendidas como distritos sanitarios.
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Mapa 3 - Municipio de Vila Velha. 2011.
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Fonte: PMVV, 2013.

A divisdo administrativa, assim como a distribuicdo e nomenclatura dos bairros e distritos
foi regulamentada pela Lei Municipal 4.707, de setembro de 2008, e suas alteracoes,
ficando organizada conforme segue.
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2.1.1 Regiao | i VilaVelha Centro

A regido | possui uma populacdo aproximada de 147.279 habitantes, segundo dados do
IBGE de 2010. E composta pelos bairros: Centro de Vila Velha; Boa Vista I; Boa Vista Il;
Coqueiral de Itaparica; Cristévdo Colombo; Divino Espirito Santo; Gléria; llha dos Ayres;
Itapud; Jaburuna; Jockey de Itaparica; Olaria; Praia da Costa; Praia das Gaivotas; Praia
de Iltaparica; Residencial Coqueiral; Soteco; Vista da Penha (VILA VELHA, 2011).

Mapa 4 - Municipio de Vila Velha. Regiéo | - Vila Velha Centro. Vila Velha, 2013.

REGIAO 01 ==,

DENSIDADE DEMOGRAFICA
101 A 10 HABITANTESHEC
[ 10 A 25 HABITANTESHEC
[ 25 A 100 HABITANTESHEC
S 100 A 200 HABHECTARE
I MAIS DE 200 HAB HEGTARE

PE—
] 5.000 10.000

/
Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 11 Populacéo total e distribuicdo populacional por género e faixa etaria nos bairros
da Regido I (Vila Velha Centro), 2010.

9 " 2 Populagéo por faixa etéaria
ko o 5 e
ey
BAIRROS a2 5 = S S €|
o© ac = S
o o
Boa Vista | 3143 1497 1646 240 7,64 537 17,1 2.182 694 184 59
Boa Vista Il 3515 1595 1.920 206 586 480 13,7 2623 746 206 509
Centro 7.880 3.600 4.280 326 4,14 790 10,0 5550 70,4 1214 154
Coqueiralde 154505 239 7457 655 478 1358 99 10679 780 1.004 7.3
Itaparica
Gl D 6.835 3261 3574 412 6,03 978 143 4946 72,4 499 73
Colombo
[S)g’r']'t’g Espiito o431 3709 4232 547 681 1177 147 5815 724 492 6.1
g Gléria 7.900 4321 3579 346 438 839 106 6015 761 700 89
8 llhados Ayres  3.691 1760 1.931 244 661 567 154 2584 70,0 296 8,0
©
S ltapua 22808 10.688 12.120 1.058 4,64 2502 11,0 17.184 753 2.064 9,0
>
s Jaburuna 5.836 2.816 3.020 467 800 954 16,3 4.013 688 402 69
=
~  Jockey de 2393 1154 1239 157 656 326 136 1.820 761 90 38
— Itaparica
& Olaria 1596 718 878 61 382 154 96 1148 71,9 233 14,6
‘g:c»’ Praiada Costa 31.083 14.474 16.609 1.349 4,34 3265 10,5 23.241 748 3.228 104
Praia das 6.282 2938 3.344 385 6,13 710 11,3 4867 775 320 51
Gaivotas
Praia de
liaparica 11.648 5705 5943 645 554 1470 12,6 8806 756 727 62
Residencial 1554 743 811 114 7,34 228 147 1143 736 69 44
Itaparica
Soteco 8.189 3.945 4244 468 571 1166 142 5928 724 627 1.7
Vistada Penha  1.199 611 588 74 617 172 143 909 758 44 37
TOTAL 147.279 69.864 77.415 7.754 526 17.673 12,0 109.453 74,3 12.399 8,4

Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 21 Razédo de dependéncia, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Regiado | (Vila Velha Centro), 2010.

Razdo de Dependéncia’

3
(@]
© =
S =80
= = I EEQ
S S = =0ucE
= o ® O S ©
BAIRROS 2 % € SogeE
o @ [J] ET S35
> o © o » o C
o ° © o ()
= = X = Q@ D -
(] O o g
ol g e
Boa Vista | 35,6 8,4 44,0 6,0 899,3
Boa Vista Il 26,2 79 34,0 3,4 1066,88
Centro 20,1 21,9 42,0 5,6 2280,6
Coqueiral de Itaparica 18,9 9,4 28,3 4.2 1875,98
Cristovdo Colombo 28,1 10,1 38,2 7,0 1126,93
g Divino Espirito Santo 29,6 8,5 38,1 4,7 1154,94
& Gloria 24,8 146 393 46 1453,07
g Ilha dos Ayres 31,4 11,5 42,8 8,1 1451,18
% Itapud 20,7 12,0 32,7 3,8 3329,89
S Jaburuna 35,4 10,0 45,4 51 1031,79
a Jockey de ltaparica 26,5 49 315 2,5 1487,02
o
.’g Olaria 18,7 20,3 39,0 7,5 2283,04
@ Praia da Costa 19,9 13,9 33,7 3,3 4571,9
Praia das Gaivotas 22,5 6,6 29,1 2,4 2630,68
Praia de Itaparica 24,0 8,3 32,3 3,5 3912,77
Residencial Itaparica 29,9 6,0 36,0 51 1274,89
Soteco 27,6 10,6 38,1 5,6 1133,22
Vista da Penha 27,1 4,8 31,9 3,3 900,37
TOTAL 23,2 11,3 34,6 4,8 1881,36

Fonte: Vila Velha, 2013.

! Razdo de dependéncia indica o percentual da populagéo inativa (0 a 14 anos e 65 anos ou mais de idade)
em relagdo a populagdo potencialmente ativa (15 a 64 anos de idade).

Taxa de mortalidade i nimero de mortes a cada 1.000 habitantes por ano.

Renda nominal i considera todos os rendimentos (ex: salario, aluguéis, juros de aplicagéo, etc.)
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Tabela 37 Taxa de Mortalidade, Domicilios particulares ocupados, Percentual de domicilios
segundo abastecimento de agua, Taxa de alfabetizacdo, Valor Nominal Médio de pessoas
com mais de 10 anos e com rendimento. Regido | (Vila Velha Centro), 2010.

5 S 1 | Renn
= ) © Renda
s o : I
o 2 '8 9 - S < () 8{,, _ 0>
S| 5| §| 32|32 | 5| egEoaee
o = 2 (] 28 =] SolZEnoocc
BAIRROS 2| E| S| SE| %8| 53| sy cézs:
) = g o =% £EQ T R =
) = = SO b, S o Slco~®c
I = 9 = 80 S S|lsoeeo
> € c 1% a 0 T|>QLo T
Sl 8| 8| & 3 || ES
Q <
Boa Vista | 60 634 308 999 100 1000 945 8993
Boa Vista Il 34 693 260 100 994 999 975 106688
Centro 56 666 271 100 100 992 985  2280,6
Crist6vao Colombo 70 670 263 999 997 997 963  1126,93
g Divino Espi”to Santo 4,7 58,1 36,4 99,9 99,8 99,7 96,5 1154,94
=
8 Gléria 4,6 64,7 32,4 100 100 100,0 96,3 1453,07
£ Jlhados Ayres 81 693 232 100 100 99,9 945 145118
% ltapus 38 693 267 100 996 998 993 332989
S Jaburuna 51 719 206 999 960 997 931 103179
S | sesteyae e 25 658 299 100 993 993 988  1487,02
o
.'g Olaria 7,5 62,3 30,3 100 100 99,4 99,1 2283,04
&  Ppraia da Costa 33 730 227 100 999 998 994 45719
Praia das Gaivotas 24 717 256 100 99,8 999 992  2630,68
Praia de |taparica 3,5 66,3 29,4 100 99,5 99,1 99,3 3912,77
Residencia| |taparica 5,1 55,8 40,8 100 100 97,0 98,7 1274,89
Soteco 56 626 333 100 100 99,4 97,0 113322
Vista da Penha 33 592 326 100 100 1000 96,9 900,37
TOTAL 4,8 68,4 27,0 99,97 100 99,6 97,4 1881,36

Fonte: Vila Velha, 2013.

A regido | € a mais populosa do municipio, comporta 35,8% da populagdo municipal. A
renda nominal média é de R$ 1.881,36, compreendendo o maior rendimento médio do
municipio.
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2.1.2 Regiao ll - IBES

A regido Il possui uma populacdo aproximada de 69.551 habitantes. E composta pelos
bairros: IBES; Aragés; Brisamar; Cocal; Darly Santos; Guaranhuns; llha dos Bentos;
Jardim Asteca; Jardim Colorado; Jardim Guadalajara; Jardim Guaranhuns; Nossa
Senhora da Penha; Nova Itaparica; Novo México; Pontal das Garc¢as; Santa Inés; Santa
Ménica Popular; Santa Mo6nica; Santos Dumont; Vila Guaranhuns; Vila Nova (VILA

VELHA, 2008).
Mapa 5 - - Municipio de Vila Velha. Regido Il T Grande IBES. Vila Velha, 2013.
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Fonte: Vila Velha, 2013
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Tabela 4 - Populacéo total e distribuicdo populacional por género e faixa etaria nos bairros
da Regido Il (Grande IBES), 2010

Populacéo por faixa etéria

BAIRROS 5 = S E | s
T S g
Aracés 5351 2586 2765 268 50 586 11,0 4.054 758 443 83
Brisamar 1549 766 783 105 6,8 225 14,5 1155 746 64 41
Cocal 3861 1831 2030 221 57 524 13,6 2876 745 240 672
Darly Santos 589 276 313 44 7,5 105 17,8 423 718 17 29
Guaranhuns 2633 1262 1371 166 6,3 350 13,3 1.946 739 171 65
Ibes 6.677 3.078 3599 337 50 851 12,7 4737 70,9 752 11,3
llha dos Bentos 3428 1.624 1804 205 6,0 411 120 2581 753 231 67
Jardim Asteca 2447 1152 1295 128 52 313 12,8 1753 716 253 10,3
8 Jardim Colorado ~ 3.937  1.865 2072 202 51 520 132 2842 722 373 95
© Jardim Guadalajara 1.995 965 1030 107 54 307 154 1401 702 180 9,0
§ gg:’;’nhuns 2269 1.088 1.181 174 7,7 419 185 1587 699 89 309
o NossaSenhorada ;g0 3148 1233 130 55 341 143 1722 723 188 7.9
g Penha
S Nova Itaparica 3.950 1.859 2091 239 6,1 529 13,4 2962 750 220 56
™ Novo México 4240 1989 2251 221 52 583 138 3.049 71,9 387 91
Pontal das Garcas 585 307 278 57 97 106 181 403 689 19 32
Santa Inés 6.786 3.143 3.643 420 6,2 860 12,7 4977 733 529 78
Santa Ménica 2612 1191 1421 133 51 330 12,6 1.867 715 282 10,8
§2;L"’|‘a'\r"6”i°a 5020 2375 2645 332 66 649 129 3670 731 369 7.4
Santos Dumont 4293 2052 2241 253 59 529 123 3.162 737 349 81
vila Guaranhuns ~ 1.176 582 594 86 7,3 202 17,2 839 713 49 42
Vila Nova 3772 1777 1995 174 46 473 125 2712 719 413 10,9
TOTAL 69.551 32.916 36.635 4.002 58 9213 132 50.718 72,9 5618 8,1

Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 5 - Razdo de dependéncia, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas

Regido 2 - Grande Ibes

BAIRROS

Aracas

Brisamar

Cocal

Darly Santos
Guaranhuns

Ibes

Ilha dos Bentos
Jardim Asteca
Jardim Colorado
Jardim Guadalajara
Jardim Guaranhuns
Nossa Senhora da Penha
Nova ltaparica
Novo México
Pontal das Gargas
Santa Inés

Santa Mbnica
Santa M6nica Popular
Santos Dumont
Vila Guaranhuns
Vila Nova

TOTAL

Fonte: Vila Velha, 2013.

<

S
(]
=
(2]
>
o
-

21,0
28,6
25,9
34,9
26,5
25,1
23,9
25,2
25,4
29,6
37,4
27,4
25,9
26,4
40,4
25,7
24,8
26,7
24,7
34,3
23,9
26,1

Idosos (%)

10,9
55
8.3
4,0
8.8
15,9
9,0
14,4
13,1
12,8
5,6
10,9
7.4
12,7
47
10,6
15,1
10,1
11,0
58
15,2
11,1

Total (%)

32,0
34,1
34,2
39,0
35,3
41,0
32,8
39,6
38,5
42,4
43,0
38,3
33,4
39,1
45,2
36,3
39,9
36,8
35,8
40,2
39,1
37.1

com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Regiao Il (Grande IBES), 2010.

Razdo de Dependéncia

Taxa de mortalidade

5,4
3,2
3,6
0,0
2,7
9,4
7,3
5,3
6,4
5,0
4,8
4,2
2,8
5,0
6,8
5,2
5,0
4,8
4,9
5,1
6,1
4,9

\Valor nominal médio
- pessoas com 10
anos ou mais, com
rendimento

1694,75
1468,12
1472,41
924,94

1382,33
1431,93
1567,68
1637,62
1497,69
1474,62
1021,32
1287,55
1303,34
1539,73
911,43

1363,83
1433,47
1333,15
1438,51
1045,68
1635,78
1374,57
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Tabela 6 - Taxa de Mortalidade, Domicilios particulares ocupados, Percentual de domicilios
segundo abastecimento de agua, Taxa de alfabetizacdo, Valor Nominal Médio de pessoas
com mais de 10 anos e com rendimento. Regido Il (Grande IBES), 2010.

= S| o S
s | €| 2| ® - 2=
S 2 '8 U S < () 8{,, _ 0>
3 5 €1 88 | 3= | 25 | og€0°%c 0
5| 2| 2| 3| g8 | 83| 598835
BAIRROS 2 | & <| 2 | 58 | 50| §8s58§°¢
® 2 2|l cg | £2 | ES | €EHC casz
= S S| & 5o S @ 1o ®c
< = 9 = 80 S TOEEOD
é g = Z a % 1 1 > O o =
= a 8| & S =®
<C
Aracés 54 718 217 100 100 999 986  1694,75
Brisamar 32 498 432 100 996 954 980 146812
Cocal 36 61,6 353 100 100 995 985 147241
Sy Saies 00 826 142 100 984 995 982 924,94
Guaranhuns 27 743 213 100 100 99,6 980 138233
Ibes 9,4 70,1 23,9 99,9 100 99,3 98,0 1431,93
lIha dos Bentos 73 636 305 100 100 988 986 156768

o Jardim Asteca 53 681 225 100 100  100,0 98,6  1637,62

% Jardim Colorado 6,4 60,6 27,9 100 99,9 99,2 98,5 1497,69

g Jard|m Guadalajara 5,0 71,6 23,4 100 100 99,8 97,0 1474,62

G Jardim Guaranhuns 48 668 257 100 100 99,6 969 102132

g Nossa Senhora da Penha 4,2 59,6 33,8 99,9 99,2 99,9 97,1 1287,55

S Nova ltaparica 28 605 314 999 100 99,9 982 130334

)

T Novo México 50 653 278 100 100 99,9 986 153973
Pontal das Gargas 6,8 77,1 13,1 98,9 90,7 99,5 94,1 911,43
Santa Inds 52 685 287 100 100 99,8 977 136383
Santa Mbnica 50 694 270 999 100 99,9 987 143347
Santa Monica Popu|ar 4,8 53,3 39,4 99,8 100 99,9 97,1 1333,15
Santos Dumont 49 723 207 100 999 998 983 143851
Vila Guaranhuns 51 70,7 233 100 99,4 994 952 104568
Vila Nova 61 663 251 100 999 998 987 163578
TOTAL 4,9 659 27,8 100 99,9 99,6 98,0 1374,566

Fonte: Vila Velha, 2013.

A regido Il comporta 16,9% da populagdo municipal. A renda nominal média dessa regido
equivale a R$1.374,57, sendo a regidao com segundo maior rendimento.
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2.1.3 Regiao lllT Grande Aribiri

A regido Il possui uma populagéo aproximada de 68.635 habitantes. E composta pelos
bairros: Aribiri; Argolas; Ataide; Cavalieri; Chacara do Conde; Dom Jodo Batista; Garoto;
llha da Conceicao; Ilha das Flores; Paul; Pedra dos Buzios; Primeiro de Maio; Sagrada
Familia; Santa Rita; Vila Batista; Vila Garrido; Zumbi dos Palmares (VILA VELHA, 2008).

Mapa 6 - Municipio de Vila Velha. Regido Ill i Grande Aribiri. Vila Velha, 2013.
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Fonte: Vila Velha, 2013
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Tabela 7 - Populacéao total e distribuicdo populacional por género e faixa etaria nos bairros
da Regido Ill) (Grande Aribiri), 2010

Populagéo por faixa etéaria -
22
BAIRROS N S SE| S
8 3

Argolas 2256 1.084 1172 169 75 338 15,0 1580 70,0 169 7,5
Aribiri 10.222 4891 5.331 592 58 1475 144 7344 71,8 811 7,9
Ataide 6.600 3.176 3.424 391 59 953 14,4 4.758 72,1 498 7,5
Cavalieri 1.585 751 834 99 6,2 206 13,0 1.141 72,0 139 8,8

.= Chécara do Conde 1.173 603 570 95 8,1 193 16,5 804 68,5 81 6,9
:-é Dom Jodo Batista 3.372 1610 1.762 281 8,3 585 17,3 2.386 70,8 120 3,6
j Garoto 3.805 1.879 2016 224 58 557 14,3 2.820 72,4 294 7,5
% Ilha da Conceigéo 2.822 1395 1427 191 6,8 500 17,7 1.967 69,7 164 5,8
5 llhadas Flores 5.889 2.857 3.032 356 6,0 925 15,7 4.188 71,1 420 7.1
o Paul 5.277 2.454 2.823 317 6,0 799 151 3.671 69,6 490 9,3
S Pedrados Buzios 962 479 483 63 6,5 174 18,1 658 68,4 67 7,0
';-; Primeiro de Maio 5,598 2.807 2.791 450 8,0 1.122 20,0 3.872 69,2 154 28
@  Sagrada Familia 655 309 346 55 84 98 15,0 472 72,1 30 4,6
Santa Rita 5,526 2.633 2.893 369 6,7 876 159 3959 716 322 538

Vila Batista 1.731 818 913 100 5,8 218 12,6 1.256 72,6 157 9,1

Vila Garrido 8.338 4.025 4.313 530 64 1383 16,6 5.892 70,7 533 6,4
Zumbi dos Palmares 2.734 1.356 1.378 261 95 554 20,3 1.847 67,6 72 2,6
TOTAL 68.635 33.127 35.508 4.543 6,6 10.956 16,0 48.615 70,8 4.521 6,6

Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 8 - Razdo de dependéncia, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Regiao lll (Grande Aribiri), 2010.

Razao de Dependéncia

S
(@]
S 595
S < — 8 £eo
S S| €| 8| =85
BAIRROS @ — =
o 8 8 [0} = § E'.%
> o o ko] o Q3¢
o S = © Cpn°o
Law] - > - Q 0 ==
© O o O
— < %
Argolas 32,1 10,7 42,8 4,0 951,6
Aribiri 28,1 11,0 39,2 54 1151,22
Ataide 28,2 10,5 38,7 5,9 1105,79
Cavalieri 26,7 12,2 38,9 5,0 1026,49
Chacara do Conde 35,8 10,1 45,9 51 760,34

E Dom Joao Batista 36,3 5,0 41,3 8,0 764,45

< Garoto 27,7 104 381 7,7 1007,35

()

1o Ilha da Conceigdo 35,1 8,3 43,5 6,7 837,53

©

&  llhadas Flores 30,6 10,0 40,6 5,6 1075,8

®  Paul 304 133 437 6,4 1152,36

o

2 Pedra dos Buzios 360 102 46,2 5,2 1048,84

(0]

o Primeiro de Maio 40,6 4,0 44,6 3,2 699,86
Sagrada Familia 32,4 6,4 38,8 3,1 850,2
Santa Rita 31,4 8,1 39,6 3,6 921,57
Vila Batista 25,3 12,5 37,8 5,8 1242,81
Vila Garrido 32,5 9,0 41,5 53 898,95
Zumbi dos Palmares 44,1 3,9 48,0 5,5 687,43
TOTAL 31,9 9,3 41,2 5,4 951,92

Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 9 - Taxa de Mortalidade, Domicilios particulares ocupados, Percentual de domicilios
segundo abastecimento de agua, Taxa de alfabetizacdo, Valor Nominal Médio de pessoas
com mais de 10 anos e com rendimento. Regido Il (Grande Aribiri), 2010.

| Renda |

— ©
D ) ©
&) &5 : EIR <
= = 3 9 - S ) 8{,, S| _ o>
s| 5| & 32|22 3¢ gl Esaee
S 2 3| 8w o8| 0o >l EacocE
BAIRROS c o < o o © < s O & s 8_ % ({g
o 2 o| cF | 2B £EQ 3| S ocuvsg
° S S| & | R 3o 2l seT®c
o = o - o © T S| s EEQ®
é g e R (&) % ' < > O o =
S 8| & S =®
¢
Argolas 40 756 19,2 100 99,0 99,9 95,0 951,6
Aribiri 5,4 67,1 24,8 100 100 100,0 97,0 1151,22
Ataide 5,9 71,4 24,7 100 100 99,8 96,1 1105,79
Cavalieri 50 82,1 16,9 100 99,6 99,6 95,9 1026,49
Chécara do Conde 51 76,4 135 100 100 99,2 94,8 760,34

E Dom Joao Batista 8,0 76,5 18,4 100 100 99,9 93,8 764,45

E Garoto 77 692 255 100 100 100,0 97,8 1007,35

§ Ilha da Conceigéo 6,7 794 18,1 99,3 100 99,8 92,9 837,53

g Ilha das Flores 56 76,2 21,0 100 99,1 100,0 97,0 1075,8

- Paul 6,4 75,8 18,0 99,9 99,4 99,5 96,5 1152,36

38 Pedra dos Buzios 52 84,9 11,9 100 100 99,7 96,1 1048,84

(@)

S:’ Primeiro de Maio 3,2 83,7 14,0 99,9 100 99,9 95,4 699,86
Sagrada Familia 31 871 11,0 100 100 100,0 93,9 850,2
Santa Rita 36 828 139 99,9 100 99,8 93,3 921,57
Vila Batista 5,8 77,2 19,2 99,8 99,8 99,8 98,0 1242,81
Vila Garrido 53 77,4 14,6 99,8 99,4 99,8 95,7 898,95
Zumbi dos Palmares 55 83,0 15,9 99,8 100 100,0 91,9 687,43
TOTAL 54 75,9 19,1 9991 99,75 99,83 95,69 951,92

Fonte: Vila Velha, 2013.

A regido Ill comporta 16,7% da populagdo municipal. A renda nominal média € de
R$951,92, sendo a menor renda média do municipio.
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2.1.4 Regiao IV - Grande Cobilandia

A regidio IV possui uma populacdo de 65.950 habitantes E composta pelos bairros:
Cobilandia; Alecrim; Alvorada; Cobi de Baixo; Cobi de Cima; Industrial; Jardim do Vale;
Jardim Marilandia; Nova América; Planalto; Rio Marinho; Santa Clara; S&o Torquato; Vale
Encantado; P6lo Empresarial Novo México (VILA VELHA, 2008, 2010).

Mapa 7 - Municipio de Vila Velha. Regido IVi Grande Cobilandia. Vila Velha, 2013.
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Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 10 - Populacéo total e distribuicdo populacional por género e faixa etaria nos bairros
da Regido IV) (Grande Cobilandia), 2010

0 § Populagéo por faixa etéaria -
BAIRROS £ 2 3
o
Alecrim 6.573 3.223 3350 466 7,1 1102 16,8 4596 69,9 409 6,2
Alvorada 6.904 3315 3589 405 59 956 13,8 4911 71,1 632 9,2
Cobi de Baixo 2478 1208 1270 19% 79 430 174 1682 679 170 6,9
% Cobi de Cima 543 253 290 34 63 71 13,1 393 724 45 83
_“_ff‘ Cobilandia 8.003 3.849 4.154 508 6,3 1.249 156 5615 70,2 631 7,9
§ Industrial 1.355 639 716 66 4,9 213 15,7 1.004 741 72 53
S Jardim do Vale 1.618 781 837 142 88 255 158 1.183 73,1 38 23
gu Jardim Marilandia 7.822 3.750 4.072 483 6,2 1211 155 5517 70,5 611 7.8
é. Nova América 1.687 815 872 103 6,1 199 11,8 1.209 71,7 176 10,4
38 Planalto 1.400 687 713 92 6,6 177 12,6 1.025 73,2 106 7,6
&c’) Rio Marinho 11.377 5446 5931 788 6,9 1730 152 8.014 704 845 7.4
Santa Clara 875 411 464 74 85 143 16,3 624 71,3 34 3,9
S&o Torquato 5288 2586 2702 367 69 864 16,3 3.640 688 417 79
Vale Encantado 10.047 4944 5103 832 8,3 1558 155 7.208 71,7 449 45
TOTAL 65.970 31.907 34.063 4.556 6,9 10.158 15,4 46.621 70,7 4.635 7,0

Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 11 - Razéo de dependéncia, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Regido IV (Grande Cobilandia), 2010.

Razao de Dependéncia

S
o
S 595
< < = Ee g
3\/ 8\, 5 = o wnc
BAIRROS ” = S 325
& : ° £Q€EE
() o o]
> o © =} n = c
o Eo] © < (ST
L] - >4 Q=
& £as
s 5
Alecrim 34,1 8,9 43,0 6,2 951,27
Alvorada 27,7 12,9 40,6 7,1 1232,28
Cobi de Baixo 37,2 10,1 47,3 10,1 830,8
%‘ Cobi de Cima 26,7 11,5 38,2 55 1238,92
C
f‘—f Cobilandia 31,3 11,2 42,5 55 1224,55
o)
8 Industrial 27,8 7.2 35,0 37 1356,39
()
= Jardim do Vale 33,6 3,2 36,8 1,9 1098,67
©
15 Jardim Marilandia 30,7 11,1 41,8 5,6 999,66
<  Nova América 25,0 14,6 39,5 10,7 1240,68
o
% Planalto 26,2 10,3 36,6 7,9 1354,48
&€  Rio Marinho 31,4 1055 42,0 5.3 1049,14
Santa Clara 34,8 54 40,2 8,0 834,15
Séo Torquato 33,8 115 45,3 5,5 1121,13
Vale Encantado 33,2 6,2 39,4 4.0 969,22
TOTAL 31,6 9,9 41,5 6,2 1107,24

Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 12 - Taxa de Mortalidade, Domicilios particulares ocupados, Percentual de
domicilios segundo abastecimento de agua, Taxa de alfabetizacéo, Valor Nominal Médio de
pessoas com mais de 10 anos e com rendimento. Regido IV (Grande Cobilandia), 2010.

—~ (]
s | 5| 528|325 edEiiee
s | E| | S2|88| 58| sHcEsss
8 | 5| 2|83 |55 | 58| "Seeost
© = g = $oO L Slsoceeco
8 | 5 sl = o 8 sPgEs

o A i 2
Alecrim 6,2 67,5 22,1 99,9 99,9 995 94,6 951,27
Alvorada 71 705 21,8 100 99,9 99,6 97,0 1232,28
Cobi de Baixo 10,1 75,1 20,7 99,9 100 99,7 92,8 830,8
'-g Cobi de Cima 55 80,0 15,7 100 100 98,9 97,1 1238,92
% Cobilandia 55 695 22,5 100 99,9 100,0 96,5 1224,55
8 Industrial 3,7 683 27,4 100 100 995 96,7 1356,39
g Jardim do Vale 19 839 12,8 100 100 100,0 96,3 1098,67
g Jardim Marilandia 56 722 20,1 99,9 100 100,0 96,3 999,66
< Nova América 10,7 69,7 23,7 99,8 100 99,8 97,9 1240,68
.’é Planalto 79 59,1 28,4 100 100 97,6 97,0 1354,48
S:') Rio Marinho 53 73,0 16,6 99,9 99,8 98,9 951 1049,14
Santa Clara 8,0 655 20,4 100 100 99,6 92,5 834,15
S&o Torquato 55 638 26,9 99,8 98,7 995 94,6 1121,13
Vale Encantado 40 70,8 19,7 99,9 99,9 100,0 95,7 969,22
TOTAL 6,2 705 20,8 99,9 99,8 99,6 95,7 1107,239

Fonte: Vila Velha, 2013.

A regido IV compreende 16% da populacdo municipal. A renda nominal média é de
R$1.107,24, sendo a quarta renda média do municipio.



2.1.5 Regido V1 Grande Jucu

27

A regido V possui uma populagéo aproximada de 59.381 habitantes. E composta pelos
bairros: Barra do Jucu; Balneéario Ponta da Fruta; Barramares; Cidade da Barra,
Interlagos; Jabaeté; Jodo Goulart; Morada da Barra; Morada do Sol; Morro da Lagoa;
Normilia da Cunha; Nova Ponta da Fruta; Ponta da Fruta; Praia dos Recifes; Riviera da
Barra; Santa Paula |; Santa Paula Il; Sdo Conrado; Terra Vermelha; Ulisses Guimaraes;
Vinte e Trés de Maio (VILA VELHA, 2008).

Mapa 8 - Municipio de Vila Velha. Regido Vi Grande Jucu. Vila Velha, 2013.
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Fonte: Vila Velha, 2013.
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Tabela 13 - Populacéo total e distribuicdo populacional por género e faixa etaria nos bairros
da Regido V (Grande Jucu), 2010

Populagéo por faixa etéaria -

BAIRROS
N

o 3

f—
) )
= =
o =]
I =

65 anos
ou mais

BainearioPontada 5 10e 1542 1564 269 87 564 182 2112 680 161 52

Fruta
Barra do Jucu 4125 1960 2165 246 60 584 14,2 2976 721 319 7,7
Barramares 12.405 6.279 6.126 1.251 10,1 2799 22,6 8027 64,7 328 2,6
Cidade da Barra 2085 1014 1071 199 95 376 180 1422 682 88 4,2
Interlagos 1.164 561 603 69 59 150 12,9 863 74,1 82 7,0
Jabaeté 2517 1214 1303 252 10,0 604 240 1577 62,7 84 3,3
Jodo Goulart 2367 1.144 1223 231 98 585 247 1477 624 74 3,1
L MoradadaBarra  4.940 2465 2475 550 11,1 1187 240 3.034 61,4 169 3,4
5 Morada do Sol 341 176 165 24 7,0 33 97 258 757 26 7,6
S Morro da Lagoa 446 225 221 31 7,0 69 155 319 715 27 6,1
& NormiladaCunha 1355 652 703 122 90 306 226 885 653 42 31
hy e Penia e 1196 612 584 67 56 188 157 854 714 87 73
9 Fruta
S Ponta da Fruta 2081 1.037 1.044 144 69 284 136 1485 71,4 168 8,1
% praia dos Recifes 766 388 378 73 95 143 187 524 684 26 34
Riviera da Barra 3445 1730 1715 269 7,8 680 197 2391 694 105 3,0
Santa Paula | 536 264 272 36 67 86 16,0 379 70,7 35 65
Santa Paula Il 2153 1.037 1.116 184 85 410 190 1479 68,7 80 3,7
Séo Conrado 2981 1446 1535 249 84 542 182 2065 69,3 125 4,2
Terra Vermelha 2.847 1361 1486 275 9,7 542 190 1.895 66,6 135 47

Ulisses Guimardes  7.271 3.512 3.759 666 9,2 1458 20,1 4.892 67,3 255 3,5

Vinte e Trés de

Maio

TOTAL 59.381 29.223 30.158 5.304 8,9 11.847 20,0 39.762 67,0 2.468 4,2
Fonte: Vila Velha, 2013.

1.254 604 650 97 77 257 20,5 848 67,6 52 41
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Tabela 14 - Razéo de dependéncia, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Regido V (Grande Jucu), 2010.

Razdo de Dependéncia

3
(@]
g | §39§
o = < EeE°0
S E’\i 3 = < 9.2 =
BAIRROS 7 " S g Soga
c o < = % e §
o ) = ) ES S5
> o ) ° © 3 3c
o 5o ] = © S )
— - > - @ 0 =
g | 53¢
> ' ©
Balneério Ponta da Fruta 39,4 7,6 47,1 55 1049,41
Barra do Jucu 27,9 10,7 38,6 6,5 1704,48
Barramares 50,5 4,1 54,5 35 706,79
Cidade da Barra 40,4 6,2 46,6 4.3 725,55
Interlagos 25,4 9,5 34,9 7,7 3042,5
Jabaeté 54,3 5,3 59,6 6,4 688,69
Jodo Goulart 55,2 5,0 60,3 5,9 618,9
2 Morada da Barra 57,3 5,6 62,8 5,9 648,16
=)
B Morada do Sol 22,1 10,1 32,2 0,0 2547.,47
% Morro da Lagoa 31,3 8,5 39,8 9,0 1067,74
o Normilia da Cunha 48,4 4,7 53,1 4.4 707,94
"g Nova Ponta da Fruta 29,9 10,2 40,0 0,8 1464,16
©
'063 Ponta da Fruta 28,8 11,3 40,1 3,4 1644,34
& Praia dos Recifes 41,2 5,0 46,2 7,8 967,93
Riviera da Barra 39,7 4.4 44,1 4.6 912,38
Santa Paula | 32,2 9,2 41,4 1,9 1336,04
Santa Paula Il 40,2 54 45,6 5,6 1097,79
Sé&o Conrado 38,3 6,1 44 4 4.0 959,7
Terra Vermelha 43,1 7,1 50,2 53 746,34
Ulisses Guimaraes 43,4 5.2 48,6 5,0 719,27
Vinte e Trés de Maio 41,7 6,1 47,9 7,2 772,26
TOTAL 39,5 11,6 92,1 5,0 1148,94

Fonte: Vila Velha, 2013.



30

Tabela 15 - Taxa de Mortalidade, Domicilios particulares ocupados, Percentual de
domicilios segundo abastecimento de dgua, Taxa de alfabetizacéo, Valor Nominal Médio de
pessoas com mais de 10 anos e com rendimento. Regido V (Grande Jucu), 2010.
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Balneério Ponta da Fruta 565 75,8 164 99,8 98,6 57,9 91,5 1049,41
Barra do Jucu 6,5 71,3 22,6 99,9 99,9 99,8 97,6 1704,48
Barramares 35 77,7 17,3 99,7 92,4 98,1 90,4 706,79
Cidade da Barra 43 78,0 16,9 100 99,7 100,0 94,6 725,55
Interlagos 7,7 822 14,2 100 100 99,0 99,9 3042,5
Jabaeté 6,4 535 11,1 100 100 100,0 94,1 688,69
Jodo Goulart 59 74,1 17,6 99,7 95,5 99,1 90,7 618,9
= Morada da Barra 59 823 1272 98,7 94,8 98,4 89,3 648,16
=)
3 Morada do Sol 0,0 805 144 100 100 93,2 99,3 2547,47
% Morro da Lagoa 9,0 75,2 6,9 100 95,9 56,6 95,0 1067,74
o Normilia da Cunha 44 80,0 14,3 99,7 99,5 97,6 93,5 707,94
Lg Nova Ponta da Fruta 08 622 26,7 100 96,7 85,4 96,9 1464,16
S
'1053 Ponta da Fruta 34 643 284 100 99,9 91,6 97,0 1644,34
x Praia dos Recifes 7,8 71,7 19,6 100 99,6 98,3 97,8 967,93
Riviera da Barra 46 748 20,8 99,8 99,9 99,9 94,3 912,38
Santa Paula | 19 731 1973 99,4 100 100,0 96,5 1336,04
Santa Paula Il 56 90,0 7,3 99,6 99,0 99,7 95,2 1097,79
Séo Conrado 40 752 20,3 100 99,3 99,7 95,7 959,7
Terra Vermelha 53 76,4 18,0 100 99,8 100,0 93,2 746,34
Ulisses Guimaraes 50 73,0 20,0 99,5 98,0 96,6 91,3 719,27
Vinte e Trés de Maio 72 739 21,8 99,7 99,7 98,9 92,8 772,26
TOTAL 50 75,0 17,9 99,7 97,4 95,6 93,1 1148,945

Fonte: Vila Velha, 2013.

A regido V compreende 14,4% da populacdo municipal. A renda nominal média é de
R$1.148,94, sendo a terceira renda média do municipio.
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2.2 Perfil Demografico

A populagéo de Vila Velha apresentou taxa de crescimento entre os anos de 2000 e 2010
de 1,83% (IBGE, 2010). Observa-se na distribuicdo da populacdo por faixa etaria uma
reduc@o no numero de criangas e aumento no numero de adultos e idosos.

Grafico 1 - Piramide Etaria. Vila Velha. 2000 e 2010.

Piramide Etaria. Vila Velha. 2000 Piramide Etaria. Vila Velha. 2010.

1
Menor 1

® Masculino m Feminino ® Masculino m Feminino

Fonte: IBGE/DATASUS, 2013.

A tabela abaixo apresenta a distribuicdo da populagdo municipal por faixa etaria e sexo
nos anos de 2000, 2010 e 2012.

Tabela 16 - Distribuicdo da Populagéo por faixa etaria e Sexo. Vila Velha. 2000, 2010 e 2012,

Menor 1ano 5742 2918 2677 5459 2847 2612 5595 2881 2861
1 a4 anos 23256 10936 10553 20965 10670 10295 21489 11978 11278
529 anos 28888 14704 14241 28240 14345 13895 28945 14615 14273
10a14anos 31929 16759 16266 32219 16351 15868 33025 16145 15784
15a19 anos 35197 16749 17177 33099 16340 16759 33926 17398 17799
20a29anos 63014 39474 39897 77436 38511 38925 79371 30003 33011
30a39anos 57793 32855 36043 67217 32054 35163 68898 27421 30372
40249 anos 45954 28825 32004 59346 28122 31224 60829 21782 24172
50259 anos 26296 21953 25321 46121 21418 24703 47274 11989 14307
60469 anos 16608 11213 14294 24885 10939 13946 25507 7295 9313
70a79anos 8249 5673 8296 13628 5535 8093 13969 3424 4825

ﬁqoagnos e 3039 2064 4056 5971 2014 3957 6120 1039 2000
Total 345965 204123 220825 414586 199146 215440 424948 165970 179995

Fonte: IBGE, 2012
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Tabela 17 - Taxa de Crescimento populacional por faixa etéria. Vila Velha. 2000 a 2010

Menor 1 ano 5742 5459 -0,50
1 a4 anos 23256 20965 -1,03
5a9 anos 28888 28240 -0,23
10 a 14 anos 31929 32219 0,09
15 a 19 anos 35197 33099 -0,61
20 a 29 anos 63014 77436 2,08
30 a 39 anos 57793 67217 1,52
40 a 49 anos 45954 59346 2,59
50 a 59 anos 26296 46121 5,78
60 a 69 anos 16608 24885 4,13
70 a 79 anos 8249 13628 5,15
80 anos e mais 3039 5971 6,99

Total 345.965 414.586 1,83

Fonte: IBGE, 2013.

A taxa de crescimento anual no periodo de 10 anos entre os censos de 2000 e 2010
apresentou variacdo percentual bastante distinta na comparagdo por faixa etéaria.
Observa-se uma reducao percentual nas faixas etarias abaixo de 5 anos, especialmente
de 1 a 4 anos, com reducéo 1,03%, e na faixa etaria de 15 a 19 anos, com redugéo de
0,61%. A populacdo acima de 50 anos apresentou 0Ss maiores percentuais de
crescimento, com destaque para a populacéo acima de 80 anos, com 6,99%.

A inverséo no perfil demografico, com reducdo da populacao infanto-juvenil e aumento da
populacdo adulto-idosa é reflexo da expectativa de vida. Considerando os impactos no
campo da salde, é relevante considerar a carga de doencas cronicas® que acometem
especialmente a populagdo idosa. Essa caracteristica também contribui para a alteragéo
do perfil epidemiolégico do municipio, 0 que requer maiores investimentos no campo da
saude a fim de melhor atender essa populacdo. Uma populacdo em processo rapido de
envelhecimento significa um crescente incremento relativo das condi¢gdes cronicas, em
especial das doencas cronicas, porque elas afetam mais os segmentos de maior idade
(MENDES, 2012).

A situacdo de saude no Brasil se caracteriza por uma transicdo demografica acelerada e
por uma situacdo epidemiologica de tripla carga de doengas. Tal como a situagéo
demografica brasileira observa-se um efeito combinado de reducdo dos niveis de
fecundidade e de mortalidade, em especial a mortalidade infantil, o que resulta numa
transformacé&o da piramide etéria da populacdo. O formato triangular, com base alargada,

% As estimativas de crescimento da populagéo sao realizadas pelo método geométrico. Em termos técnicos,
para se obter a taxa de crescimento (r), subtrai-se 1 da raiz enésima do quociente entre a populagao final
(Pt) e a populacao no comeco do periodo considerado (P0O), multiplicando-se o resultado por 100, sendo "n"
igual ao nimero de anos no periodo, logo: [("a P ( t + ni )1 xRGO{(RIPSA, 2008).

5 As condicbes de saude podem ser definidas como as circunstancias na saude das pessoas que se
apresentam de forma mais ou menos persistentes e que exigem respostas sociais reativas ou proativas,
episadicas ou continuas e fragmentadas ou integradas, dos sistemas de atencdo a saude, dos profissionais
de salde e das pessoas usuarias (MENDES, 2012).
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ceder lugar a uma piramide com parte superior mais larga, tipica de sociedades
envelhecidas (MENDES, 2012).

2.3 Perfil Socioecondmico

Este item busca apresentar suscintamente os principais indicadores s6cio econémico do
municipio de Vila Velha, contribuindo para uma analise global da situacdo municipal,
cenario da intervengéo deste Plano nos préximos quatro anos.

O indice de desenvolvimento humanos (IDH)* é uma medida comparativa que engloba
trés dimensées: riqueza, educacdo e esperanca média de vida. E uma maneira
padronizada de avaliagdo e medida do bem-estar de uma populacdo. Este indice varia
de zero (nenhum desenvolvimento humano) até 1 (desenvolvimento humano total), sendo
0s paises, estados e municipios classificados deste modo: IDH de 0,0 e 0,499 i
desenvolvimento baixo (subdesenvolvido); IDH de 0,500 a 0,799 i desenvolvimento
médio (em desenvolvimento); IDH de 0,800 a 0,899 i desenvolvimento alto (em
desenvolvimento); IDH de 0,900 a 1,0 i desenvolvimento muito alto (desenvolvido).

Segundo dados do Atlas do Desenvolvimento Humano do Brasil, Vila Velha apresentou
em 2013 0,800 pontos, ocupando a 402 posi¢do. Esse resultado, segundo o indice, é
considerado alto (em desenvolvimento) (PNUD, 2013).

O indice de Gini® e a Incidéncia de Pobreza, segundo dados do Mapa da Pobreza e
Desigualdade dos Municipios Brasileiros de 2003 (IBGE, 2013), entre os municipios da
regido metropolitana ficaram distribuidos conforme Tabela 18.

Tabela 18- indice de Gini e Incidéncia de Pobreza. Municipios da regido Metropolitana do
Espirito Santo. 2003.

indice de Gini Incidéncia de Pobreza (%)

Cariacica 0,43 35,57
Fundéo 0,42 32,52
Guarapari 0,46 32,47
Serra 0,44 30,60
Viana 0,39 32,51
Vila Velha 0,48 21,07
Vitoria 0,47 11,26
Espirito Santo 0,50 30,88

Fonte: IBGE, 2013.

* O indice de Desenvolvimento Humano (IDH) é uma medida resumida do progresso a longo prazo em trés
dimensdes basicas do desenvolvimento humano: renda, educacao e salde.

® O indice de Gini, & um instrumento para medir o grau de concentracdo de renda em determinado grupo. Ele
aponta a diferenca entre os rendimentos dos mais pobres e dos mais ricos. Numericamente, varia de zero a
um (alguns apresentam de zero a cem). O valor zero representa a situagdo de igualdade, ou seja, todos tém
a mesma renda. O valor um (ou cem) estd no extremo oposto, isto €, uma s6 pessoa detém toda a riqueza.
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O indice de Gini que mede a desigualdade social, em Vila Velha, € o maior da regido
metropolitana, 0 que demonstra que a concentracdo de riguezas em uma pequena
parcela da populacdo. Quanto a incidéncia de pobreza, o municipio de Vila Velha
apresenta o0 segundo menor percentual da regido.

O Indice Firjan de Desenvolvimento Municipal (IFDM) é referéncia para o
acompanhamento do desenvolvimento socioecondmico brasileiro, acompanha trés areas:
Emprego e Renda, Educacdo e Saude e utiliza-se exclusivamente de estatisticas
publicas oficiais. A leitura do indice € bastante simples, varia de 0 a 1, sendo que, quanto
mais proximo de 1, maior o desenvolvimento da localidade. Além disso, sua metodologia
possibilita determinar com precisdo se a melhora relativa ocorrida em determinado
municipio decorre da adog¢éo de politicas especificas, ou se o resultado obtido é apenas
reflexo da queda dos demais municipios. O cenario socioecondmico no qual o municipio
esta inserido deve ser considerado, haja vista sua influéncia no comportamento dos
indices. Além disso, a énfase da leitura ndo deve apenas se restringir a uma questao de
posicdo no ranking, mas sim de se verificar se, de fato, houve progresso de um
determinado municipio ou regido, em dado periodo de tempo (FIRJAN, 2010)

Tabela 19 - indice Firjan de Desenvolvimento Municipal (IFDM). Vila Velha. 2000 a 2010.

Discriminacéo 2010

IFDM 0,6988 0,8179 0,7986 0,7989
Ranking IFMD 50 40 6° 9°

IFMD i Saude 0,8186 0,8608 0,8603 0,8596
IFDM 1 Educacéo 0,6343 0,7489 0,771 0,7971
IFDM i Emprego e Renda 0,6433 0,8440 0,7583 0,7400

Fonte: IJSN, 2012 / FIRJAN, 2013
Nota: Alto desenvolvimento - superior a 0,8 pontos; Desenvolvimento moderado i entre 0,6 e 0,8 pontos;
Desenvolvimento regular i entre 0,4 e 0,6 pontos; Baixo desenvolvimento i inferior a 0,4 pontos.

Analisando o IFDM da Saude no municipio de Vila Velha, observa-se um discreto
aumento, garantindo ao municipio uma pontuacdo considerada alta. As variaveis
utilizadas para o calculo do indice da salde considerou o nimero de consultas de pré-
natal, 6bitos por causas mal definidas e 6bitos maternos por causas evitaveis, utilizando
como fonte de dados as informacdes oficiais do Ministério da Saude.

No municipio, de 2000 a 2010, a propor¢do de pessoas com renda domiciliar per capita
inferior a R$ 140,00 reduziu em 54,6%. A estimativa da proporcdo de pessoas que estao
abaixo da linha da pobreza considerou a soma da renda de todas as pessoas do
domicilio, e o total dividido pelo numero de moradores, sendo considerado abaixo da
linha da pobreza aqueles com renda per capita até R$ 140,00. No caso da indigéncia,
este valor serd inferior a R$ 70,00 (ODM, 2013).
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2.3.1 Renda, Emprego e Educacéo

U Renda

O Produto Interno Bruto (PIB)® compreende o desempenho da economia municipal. O
PIB per capita’ é usado como indicador, pois quanto mais rico o pais é, mais seus
cidadaos se beneficiam. O PIB possui apenas uma consideracao, é possivel que o PIB
aumente enquanto os cidadaos ficam mais pobres, e isso ocorre devido o PIB n&o
considera o nivel de desigualdade de renda das sociedades. Em 2011 o PIB de Vila
Velha foi de R$6.041.447,00 no ano, o PIB per capita foi de R$14.609,00.

A participagdo dos 20% mais pobres da populacdo na renda passou de 3,4%, em 1991,
para 2,6%, em 2000, aumentando ainda mais os niveis de desigualdade. Em 2000, a
participacao dos 20% mais ricos era de 61,3%, ou 24 vezes superior & dos 20% mais
pobres (ODM, 2013).

Tabela 20 - Produto Interno Bruto (PIB). Vila Velha. 2011.
T T

PIB total a pregos de mercado (R$ Mil) 6.041.447

PIB per capita (R$1,00) 14.609

Valor Anual por setor (%)

Primario 0,22
Secundario 25,47
Terciario 74,31

Fonte: IJSN, 2011.

O municipio, segundo dados da Secretaria de Desenvolvimento Econémico, tem na

industria a principal atividade econdmica, destacando os polos de confeccao dos bairros

Gldria e Santa Inés, a Industria de Chocolates Garoto e o setor portuario. A maioria dos
terminais do APorto de Vit-.-riao est8 situada
mercadorias movimentadas (VILA VELHA, 2013).

Segundo dados do IBGE, as empresas instaladas no municipio correspondem
especialmente a microempresas (66,6%), Pequeno Porte (2,8%) e outras (30,5%). A
contribuigcdo na PIB, segundo dados do Instituto Jones dos Santos Neves, em 2011, por
tipo de atividade foi: Agropecuéria (0,22), Industria (25,47) e Comércio e servigcos
(74,31%). As principais potencialidades econdmicas do municipio sdo: Industria de
comeércio exterior e sistema portudrio; Industrias leves (alimentos, confec¢des e bebidas);
Construcao civil; Comércio e Servicos; Turismo (histérico, cultural e natural); Agricultura e
Pesca; Esportes (alto rendimento, circuitos regionais, nacionais e internacionais) (VILA
VELHA, 2013).

® O Produto Interno Bruto (PIB) corresponde ao valor, a pre¢cos de mercado, de todos os bens e servigos
finais internamente produzidos dentro do territério nacional ou regional, num determinado periodo de tempo
sMARQUES & ARRIEL, 2003).

PIB per capita € o produto interno bruto, dividido pela quantidade de habitantes de um pais.
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U Emprego

Os dados sobre o campo de emprego foram extraidos da base do Ministério do Trabalho
e Emprego, por meio do Relatério Anual de Informagfes Sociais (RAIS), detalhados pelo
Instituto Jones dos Santos Neves do ES. A base utilizada refere-se ao ano base de 2010,
onde se destacam os empregos formais no municipio. A Tabela abaixo apresenta as
principais atividades segundo CNAE.

Merecem destaque as atividades de Comércio (reparacdo de veiculos automotivos e
motocicletas) (28,34%), Atividades administrativas e servicos complementares (14,59%),
Industrias de transformacéo (12,84%), Administracao Publica, defesa e seguridade social
(8,71%), Construcao (7,80%).

Tabela 21 - Emprego Formal, segundo atividade. Vila Velha. 2010.

Total 96.398 100,0
Agricultura, pecuaria, producao florestal, pesca e aquicultura 161 0,17
IndUstrias extrativas 232 0,24
Industrias de transformacgao 12.377 12,84
Agua, esgoto, atividade de gest&o de residuos e descontaminagéo 1.131 1,17
Construcéo 7.522 7,80
Comércio; reparagdo de veiculos automotivos e motocicletas 27.321 28,34
Transporte, armazenagem e correio 5.749 5,96
Alojamento e alimentag&o 4.317 4,48
Informagéo e comunicacao 722 0,75
Atividades financeiras, de seguros e servicos relacionados 943 0,98
Atividades profissionais, cientificas e técnicas 1.477 1,53
Atividades imobiliarias 435 0,45
Atividades administrativas e servigcos complementares 14.060 14,59
Administragao publica, defesa e seguridade social 8.392 8,71
Educacéo 3.392 3,52
Saude humana e servigo social 5.013 5,20
Artes, cultura, esporte e recreagdo 401 0,42
Outras atividades de servigcos 2.744 2,85
Servigos domésticos 6 0,01
Organismos internacionais e outras instituicdes extraterritoriais 3 0,00

Fonte: IJSN, 2011.

O rendimento médio mensal (R$) do trabalhador de Vila Velha, segundo dados do RAIS
de 2010, foi de R$1.124,60. A atividade com maior média de rendimento mensal foi a de
Atividades financeiras, de seguros e servicos relacionados (R$3.445,23). A atividade com
menor rendimento médio foi a de Servicos domésticos e Artes, cultura, esporte e
recreacao.
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Tabela 22 - Rendimento médio mensal por emprego formal, segundo atividade. Vila Velha.
2010.

Atividade (Secdo CNAE 2.0) Rendlmerlteommsg)lo mensal

Total 1.124,60
Agricultura, pecuaria, producéo florestal, pesca e aquicultura 801,13
Industrias extrativas 1.990,08
IndUstrias de transformacgédo 1.160,42
Agua, esgoto, atividade de gest&o de residuos e descontaminagéo 1.324,11
Construcgao 935,66
Comércio; reparagdo de veiculos automotivos e motocicletas 959,78
Transporte, armazenagem e correio 1.344,95
Alojamento e alimentagdo 709,30
Informacgéo e comunicacao 1.258,13
Atividades financeiras, de seguros e servi¢os relacionados 3.445,23
Atividades profissionais, cientificas e técnicas 1.209,06
Atividades imobiliarias 978,29
Atividades administrativas e servicos complementares 759,34
Administragao publica, defesa e seguridade social 1.945,85
Educacéo 1.183,12
Salde humana e servigo social 1.122,62
Artes, cultura, esporte e recreagdo 682,63
Outras atividades de servigos 1.679,31
Servicos domésticos 646,85

Fonte: 1JSN, 2011.

0 Educacéo

A estrutura da rede de ensino no municipio compreende distintos estabelecimentos.
Esses estdo sob gestdo publica (Municipal, Estadual ou Federal) e Particular. A maior

parte dos estabelecimentos de ensino pertence a rede particular, exceto os
estabelecimentos de ensino fundamental.
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Tabela 23 - Escolas por modalidade de ensino. Vila Velha 2011.

Escolas de Educacéo Infantil

Escolas de ensino fundamental 81 50 131
Escolas de ensino médio 19 29 48
Escolas de ensino técnico/profissionalizante 7 6 13
Escola de ensino superior 0 11 11
Escolas de ensino médio e técnico 5 4 9

Escolas de ensino fundamental e médio 14 24 38

Fonte: IJSN, 2011.

Dos mais de 71 mil alunos matriculados no ensino fundamental e médio, no ano de 2011,
34.851 (48,74%) eram matriculados em escolas da rede publica municipal, concentrados
no ensino fundamental. A rede particular possuia 20.518 (28,70%) matriculas. O ensino
médio publico fica sob gestdo da Secretaria Estadual de Educacéo, pois a rede municipal
ndo possui escolas de ensino médio préprias. Nao instituicdo de ensino Federal nessas
modalidades no municipio.

Tabela 24 - Docentes e matricula inicial por modalidade de ensino, segundo dependéncia
administrativa. Vila Velha. 2011.

Ensino fundamental? Ensino Medlo Total3

Dependéncia Docentes HELTEE Docentes L el Docentes Matricula
Adm|n|strat|va In|C|aI In|C|aI Inicial

Total 2.701 100 57.017 100 924 100 14.486 100 3.625 100 71.503 100
Federal 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0 0 0,00 0 0,00
Estadual 334 12,37 6.232 10,93 475 51,41 9902 68,36 22,32 22,32 16.134 22,56
Municipal 1460 54,05 34.851 61,12 0 0,00 0 0,00 40,28 40,28 34.851 48,74
Particular 907 33,58 15934 27,95 449 4849 4584 3164 37,41 37,41 20518 28,70

Fonte: 1JSN, 2011.
Notas: (1) Inclui matriculas no ensino fundamental de 8 a 9 anos;
(2) Inclui matriculas no ensino médio, normal/magistério e integrado;
(3) Refere-se ao ensino fundamental e médio;
(4) O mesmo docente pode atuar no ensino fundamental e médio e em mais de uma dependéncia
administrativa;
(5) O mesmo aluno pode ter mais de uma matricula.
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Tabela 25 - Média de alunos por sala de aula, segundo modalidade de ensino. Vila Velha.
2011.

Ensino fundamental 33,46

Ensino médio 19,14
Fonte: IJSN, 2011.

Quando ao Indice de Desempenho da Educacdo Basica (IDEB)?, nas séries iniciais da
rede publica a nota em 2011 foi de 4,9, que considera o fluxo de 0,89 (a cada 100 alunos,
11 ndo foram aprovados) e a nota padronizada de 5,52 para as disciplinas de portugués e
matematica.

O Gréfico abaixo apresenta a evolucdo do Ideb das séries iniciais da rede publica. Nota-
se que de 2005 a 2009 houve um aumento no resultado, no entanto em 2011 houve
reducdo.

Grafico 2 - Evolucéo Ideb, Anos Iniciais da Rede Publica. Vila Velha. 2011.
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Fonte: MEC, 2013.

Quanto a evolucdo do Ideb dos anos iniciais de alunos matriculados na rede publica
Municipal, merece destaque a reducdo de entre os anos de 2009 e 2011, ficando abaixo
da meta preconizada pelo MEC. A rede publica Estadual manteve-se acima da meta no
mesmo periodo.

8 0 Ideb é um indice resumido que deve ser detalhado para um perfeito entendimento sobre seu valor. Leve
sempre em conta o crescimento, as metas atingidas e os componentes de fluxo e aprendizado.



Gréfico 3 - Evolugéo Ideb, Anos Iniciais da Rede Publica Municipal. Vila Velha. 2011.
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3. ANALISE DA SITUACAO DE SAUDE

A andlise da situacao de saude corresponde a identificacdo, priorizacéo e explicacdo dos
problemas de saude de uma populacéo, objetos das intervencdes propostas. Seu objetivo
€ identificar as necessiades sociais e determinar prioridades de acéo (TEIXEIRA, 2010a)

A identificacdo de problemas e necessidades de salde exige que se
caracterize a populacdo de acordo com variaveis demografiacs (sexo,
idade), socioeconbmicas (renda, insercdo no mercado de trabalho,
ocupacéo, condicBes de vida, etc.), culturais (grau de instrucao, habitos,
comportamentos, etc.) e politicas (desejos, interesses, problemas,
necessidades e demandas). Este processo implica a definicdo do que
(problema), do quando, do onde e, principalmente, de quem (quais
individuos e grupos sociais) encontra-se afetado pelos problemas,
subsidiando a definicdo das politicas e prioridades de acé@o (TEIXEIRA,
20104, p. 59).

Ainda segundo Teixeira (2010a), ao tomar a analise da situagcédo de saude da populacao
como ponto de partida, o processo de planejamento deve contemplar a definicdo de

objetivos relativos a melhoria das condicbes de vida e salude, expressas através da
alteracdo dos indicadores epidemioldgicos e sociais.

3.1 Mortalidade

A partir das informacdes de mortalidade busca-se analisar as principais causas e seus
efeitos sobre a populagéo de Vila Velha no decorrer dos ultimos anos.

3.1.1 Mortalidade Infantil

Por definicdo internacional, entende-se por mortalidade infantil o conjunto dos 6bitos de
criangas menores de um ano de idade (LAURENTI, 1975). O estudo da mortalidade
infantil torna-se importante ndo sé como indicagcédo valiosa das condicbes econémico-
sociais e médico-sanitarias de uma comunidade, mas também como para avaliar o
rendimento dos esforgos feitos para reduzi-la e ainda orientar futuros programas (DIAS,
1975).

Tabela 26 - Nimero de Nascidos Vivos e de Obitos e Coeficiente de Mortalidade Infantil. Vila
Velha/ES. 2000 a 2012.

Dados e 1 505 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
Indicadores

Numero de

Nascidos 6144 5803 5924 5767 5926 5721 5800 5623 5796 5801 5835 6152 6220
Vivos

NuUmero de

Obitos em

Menores de 1

ano

Taxa de

Mortalidade 20,35 18,61 17,56 12,66 12,99 17,13 16,03 11,92 12,08 11,20 9,94 9,75 10,45
Infantil

125 108 104 73 77 98 93 67 70 65 58 60 65
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Mortalidade

Neonatal 14,16 13,96 14,01 954 9,62 11,89 11,03 889 7,59 7,76 6,86 6,83 6,75
(<=27 dias)

Neonatal

Precoce (<=6 11,23 10,68 10,63 7,11 6,75 752 6,90 534 483 534 446 455 4,82
dias)

Neonatal

Tardia (07 a 293 327 338 243 287 437 4,14 356 2,76 241 240 228 1,93
27 dias)
Mortalidade
Pés-neonatal
Fonte: SIM, SINASC/DATASUS, 2013.

6,18 465 354 3,12 337 524 500 302 449 345 3,08 293 3,70

A mortalidade infantil no municipio apresentou reduc¢ao na ultima década, passando de
20,35 6bitos/1.000 nascidos vivos (NV) em 2000, para 9,94 06bitos/1.000 nascidos vivos
em 2010. Essa redugéo corresponde a 51,15%, em outras palavras, significa que de cada
1.000 NV, 10 deixaram de morrer. Esse coeficiente apresentou crescimento no ano de
2012 (10,45/1.000NV).

O maior nimero de mortes em menores de 1 ano de idade, ocorre abaixo de 27 dias de
vida, especialmente na primeira semana de vida (< 6 dias). Também chama atencao os
Obitos ocorridos apés 28 dias, ditos neonatais tardios.

Tabela 27 - Coeficiente de Mortalidade Infantil nos municipios da regido metropolitana da
Grande Vitéria. 2000 a 2012.

Municipio
de 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
Residéncia
Cariacica 18,27 13,64 17,77 16,78 15,13 15,10 14,49 12,77 15,18 11,22 13,29 11,34 11,76
Guarapari 9,97 16,18 14,22 8,56 10,12 11,09 9,66 11,53 23,26 11,32 12,35 10,96 12,20
Serra 16,66 14,57 13,53 12,29 15,24 13,17 12,68 13,57 13,05 11,69 11,45 13,23 11,35
Viana 10,74 14,07 17,19 14,72 14,82 16,50 16,57 11,83 10,94 9,99 13,60 5,66 12,20
Vila Velha 20,35 18,61 17,56 12,66 12,99 17,13 16,03 11,92 12,08 11,20 9,94 9,75 10,45

Vitoria 15,12 11,75 8,34 14,37 12,73 13,21 14,45 11,50 11,15 11,43 10,06 9,60 9,54
Fonte: SIM, SINASC/DATASUS, 2013.

Na comparacdo com 0s municipios que compdem a regido metropolitana da Grande
Vitdria, nota-se que todos apresentaram reducdo no coeficiente de mortalidade. Exceto
0s municipios de Viana, Serra e Guarapari que mantiveram uma média constante no
coeficiente de mortalidade no decorrer dos anos. A média do Estado do Espirito Santo no
ano de 2010 foi de 11,94 6bitos em cada 1.000 NV.
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Tabela 28 - Coeficiente de mortalidade infantil segundo raga/cor. Vila Velha/ES. 2006 a 2012.

Raca/Cor 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Branca

Preta 0,3 0,2 0,3 0,3 0,3 0,2 0,2
Parda 6,7 4,4 4,8 6,2 50 5.2 6,4
Nao informado 3,3 2,1 2,1 1,2 1,0 0,5 0,8

Fonte: SIM, SINASC/DATASUS, 2013.

Na analise do coeficiente de mortalidade segundo raca/cor, destaca-se um maior nimero

de Obitos em criancas definidas como pardas. As duas principais causas de 6bitos em
menores de 1 Algumas afecgdes prginada® no periodo perinatald e por

i Mlformacdes congénitas e anomalias cromossémicasd . A t er cei rDaeng@a usa ®
do aparelho respiratorioo .

Segundo Silva et al (2012), desde 1960, as afec¢bes respiratorias agudas tém sido um
grave problema de saude publica, estando entre as cinco principais causas de morte de
criangas menores de 5 anos. As taxas de mortalidade infantil, no Brasil, embora ainda
sejam grandes, apresentam redugdes consideraveis nas Uultimas décadas. Das
estratégias de atencdo a saude da crianca, as reducfes decorreram especialmente de
intervengbes nos servicos de saude, e principalmente resultantes do controle das
doencas diarreicas a partir da ampla divulgacédo dos conhecimentos sobre a terapia de
reidratacdo oral (TRO), implantada para evitar a desidratacdo e morte associada a
diarreia. Tal fato permitiu uma diminuicdo consideravel no numero de Obitos por essa
causa. Como resultado, as doencgas respiratérias agudas (DRA), que, no principio dos
anos 1980, ocasionavam menos mortes que as doencgas diarreicas, passaram a ocupar o
primeiro lugar como causa de mortalidade por doencgas infecciosas na populagédo infantil.

Tabela 29 - Evolugcdo da distribuicdo Percentual de 6bitos em menores de 01 de idade,
segundo os principais grupos de causas CID i 10. Vila Velha. 2000 a 2012.

Causas Capitulos | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012

Algumas afeccdes

originadas no 59,2 685 683 685 675 653 57,1 582 529 563 554 61,7 56,9
periodo perinatal
MalformagGes
congénitas e
anomalias
cromossdmicas
Algumas doencas
infecciosas e 40 37 48 27 39 41 33 45 71 47 36 17 15
parasitarias

200 139 163 164 169 12,2 220 26,9 30,0 29,7 286 250 215

Doencasdo aparelho 48 19 10 14 39 41 55 00 43 00 54 50 123
resplratorlo

Causas externas

(acidentes, 24 09 19 55 13 10 66 60 43 47 36 00 00
homicidios e
suicidios)
Mal Definidas 72 56 48 00 13 10 00 00 00 00 18 00 00

Doencasdosistema 45 59 09 14 00 41 22 15 14 00 00 17 15

nervoso
Outras Causas 24 28 29 41 52 82 33 30 00 47 18 50 6,2
Total 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Fonte: SIM, SINASC/DATASUS, 2013.
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No municipio de Vila Velha isso ndo foi diferente. Quanto as principais causas de o6bito
em menores de 1 ano, as afecc¢des originadas no periodo perinatal e malformacdes
genéticas e anomalias cromossdmicas ndo apresentaram alteragdes muito relevantes no
decorrer dos anos, consistindo nas duas principais causas de mortalidade. Obitos por
Doencas do Aparelho Circulatério corroboram para os achados de Silva (2012), pois
demostram um aumento nos ultimos anos. A qualidade das informagBes dos o6bitos
também chama atencéo, pois se observa uma reducdo consideravel de Obitos por causa
Mal Definida, resultado da crescente investigacdo de Obitos nessa faixa etéria, o que
contribui para melhoria da qualidade dos registros.

De acordo com Relatério Nacional de Acompanhamento dos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio, em 2005, as infeccbes do aparelho respiratério foram a
terceira causa de Obito mais frequente no Brasil, o que requer a intensificacdo dos
esforgos para modificar essa situacao (SILVA, 2012).

Tabela 30 - Resultado do Indicador do Pacto pela Saude. Vila Velha/ES. 2007 a 2012

2007 2008 2009 2010* 2011* 2012**
T TR el R rlrl IRl Rl =]
% de obitos

infantis - 5384 500 5336 500 545 - 19,81 - 9322 80,0 93,86
investigados

P = Pactuado; R = Realizado

Fonte: SEMSA/ VILA VELHA, 2013.

* Nos anos de 2010, 2011 nao houve pactuacdo para investigagdo de obitos infantis. Em 2012 o pacto de
indicadores considerou a investigacao de dbitos infantis e fetais investigados.

O trabalho da investigacdo de 6bito infantil auxilia na melhoria da qualidade das
informacg0des e contribui para a tomada de decisdes com vista a reducdo da mortalidade
infantil, contribuindo para priorizar as causas e situa¢gdes com maior impacto sobre o

indicador.

3.1.2 Mortalidade Materna

Segundo o Ministério da Saude (2007) a mortalidade materna € uma das mais graves
violagBes dos direitos humanos das mulheres, por ser uma tragédia evitavel em 92% dos
casos, e por ocorrer principalmente nos paises em desenvolvimento.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define morte materna, segundo expresso na
Classificagé@o Internacional de Doengas - 102 Revisdo (CID-10), como a morte de uma
mulher durante a gestacdo ou dentro de um periodo de 42 dias apés o término da
gestacdo, independente da duracdo ou da localizacdo da gravidez, devido a qualquer
causa relacionada com ou agravada pela gravidez ou por medidas em relagdo a ela,
porém ndo devida a causas acidentais ou incidentais (LAURENTI et al, 2004).

Ainda segundo Laurenti et al (2004) a mortalidade materna pode ser considerada um
excelente indicador de saude, ndo apenas da mulher, mas da populacdo como um todo.
Por outro lado, é também um indicador de iniquidades, pois ndo somente é elevada em
areas subdesenvolvidas ou em desenvolvimento, quando comparada aos valores de
areas desenvolvidas, quanto, mesmo nestas, existem diferengas entre os diferentes
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estratos socioecondmicos. A reducdo da mortalidade materna € uma das principais metas
discutidas em conferéncias internacionais atuais, estando incluida nos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio das Nac¢des Unidas.

No Brasil h4 varias Comissdes de Estudos e Prevencdo de Mortes Maternas. Em Vila
Velha, existe a Comiss&o de Investigacéo de Obitos Maternos, que investiga os casos de
morte materna declarada ou suspeita. Na maior parte dos casos sao pesquisadas todas
as mortes de mulheres em idade fértil (MIF).

Tabela 31- Razdo de mortalidade materna, segundo causas maternas. Vila Velha/Es. 2000 a
2011.

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 [ 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012

(D)itr)z:irlcas 32,55 0,00 33,76 34,68 33,75 17.48 51,72 71,14 51,76 17,24 51,41 1625 0,0

..Abortos 0,00 0,00 16,88 0,00 0,00 17,48 000 0,00 3451 0,00 17,14 16,25 0,0

Obstétricas
Indiretas

Total 32,55 0,00 67,52 34,68 50,62 34,96 68,97 71,14 69,01 51,72 68,55 81,27 0,0
Fonte: SIM/SINASC/DATASUS, 2013.

0,00 0,00 33,76 0,00 16,87 17,48 17,24 0,00 17,25 34,48 17,14 65,02 0,0

Grafico 4- Razdo de Mortalidade Materna, Obstétricas Diretas e Obstétricas Indiretas™® (por
100 mil Nascidos Vivos). Vila Velha/ES. 2000 a 2011.

81,27

32,55

'l
| — T ey T T T T T T T T T T 1

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

—¢-Taxa de Mortalidade Materna. == Obstetricas Diretas Obstetricas Indiretas

Fonte: SIM/SINASC/DATASUS, 2013.

° A Razdo de mortalidade materna relaciona as mortes maternas obstétricas diretas e indiretas com o nimero
de nascidos vivos, e é expresso por 100.000 nascidos vivos. Sdo consideradas as categorias e subcategorias
do capitulo XV (exceto 096 e 097) e B20 a B24, desde que possivel a informagdo de gravidez, no momento
da morte ou até 42 dias antes do 6bito, A34, M83.0, F53.D39.2 e E23.0 (MS, 2007)

% Morte materna obstétrica direta é aquela que ocorre por complicagdes obstétricas durante gravidez,
parto ou puerpério devido a intervengdes, omissdes, tratamento incorreto ou a uma cadeia de eventos
resultantes de qualquer dessas causas. Morte materna obstétrica indireta é aquela resultante de doencas
gue existiam antes da gestacdo ou que se desenvolveram durante esse periodo, ndo provocadas por causas
obstétricas diretas, mas agravadas pelos efeitos fisioldgicos da gravidez (MS, 2007).
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A razdo de mortalidade materna no municipio apresenta-se variavel no decorrer dos
anos. Chama atencdo o aumento dessa razdo nos Ultimos anos, especialmente a partir
de 2006. A variagcdo percentual entre 2000 e 2011 foi de 149,6%, o0 que pode estar
relacionado ao aumento na qualidade das informacdes.

O trabalho da equipe de investigacdo de Obitos maternos e em mulheres em idade fértil
(MIF) contribui significativamente para a melhoria na qualidade das informagdes, assim
como na tomada de decisdes estratégicas a fim de intervir sobre a redu¢ao de mortes por
essas causas no municipio.

Tabela 32 - Resultado do Indicador do Pacto pela Saude. Vila Velha/ES. 2007 a 2012.

2007 2008 2009 2010 2011* 2012*
Indicador

% de 6bitos em

MIF - 77,77 75 9665 750 90,0 750 9241 850 97,28 80,0 90,09
investigados

P = Pactuado; R = Realizado

Fonte: SEMSA/ VILA VELHA, 2013.

* Nos anos de 2010, 2011 e 2012, indicador considerou os 6bitos em MIF e ébitos maternos investigados.

3.1.3 Mortalidade Geral

Os estudos sobre a mortalidade caracterizam-se como um importante componente da
andlise e compreensdo da situacdo de saude. A taxa bruta de mortalidade abaixo
compara a média nacional com a média municipal entre os anos de 2000 e 2012.

Tabela 3317 Taxa bruta de mortalidade geral (por 1.000 mil habitantes). Vila Velha/ES. 2000 a
2012.

- 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012

Brasii 9,37 934 932 6,13 6,14 6,15 6,17 619 635 635 6,35 636 6,38

Vila
Velha
Fonte: IndexMundi, 2013. SIM/DATASUS, 2013.

548 551 543 560 562 527 547 566 557 575 566 573 576
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Grafico 5- Taxa bruta de mortalidade geral. Brasil e Vila Velha. 2000 a 2012.

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
=¢=Brasil Vila Velha

Fonte: Fonte: IndexMundi, 2013. SIM/DATASUS, 2013.

A taxa bruta de mortalidade geral de Vila Velha em comparagdo com a meédia nacional
demonstra que houve uma reducdo no coeficiente nacional, especialmente entre os anos
de 2002 e 2003. Ja as taxa bruta de mortalidade geral em Vila Velha vem se mantendo
com pequenas variagoes.

Grafico 6 - Média Geométrica da taxa bruta de mortalidade segundo faixa etéria, dos ultimos
12 anos (2000 a 2012).
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m Média Geométrica do ultimos 12 anos

Fonte: SIM/DATASUS, 2013

A média geogréfica de mortalidade considerou as taxa de mortalidade por 1000
habitantes entre os anos de 2000 a 2012. A mortalidade infantil média nesse periodo foi
de 13,26 por 1.000 criangas nesta faixa etaria. As maiores médias da taxa de mortalidade
se apresentam, na populacdo acima de 60 anos, no entanto também merece destaque a
mortalidade nas faixas etarias de 15 a 39 anos, especialmente relacionadas as causas
externas/violéncias.
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Tabela 34 - Taxa de mortalidade (por 100 mil habitantes), segundo Causa CID-10. Vila Velha.
2000 a 2012.

Doencasdo 5,9 1498 1361 1737 1801 1708 167,5 182,90 1742 1753 1763 1636 1701
aparelho circulatério

Causas externas 91,63 95,29 103,8 106,2 97,74 91,34 103,3 118,0 101,3 108,0 90,21 94,79 87,30
Neoplasias
(canceres)
Doencas do

aparelha respiratério
Doencas
endocrinas,

nutricionais e
metabolicas
Doencas do

aparelha digestivo

Algumas doencas
infecciosas e 17,92 19,12 18,74 26,97 21,66 19,93 17,27 15,69 15,46 21,52 19,78 18,82 16,71
parasitarias

Doencas do sistema
nervoso

Algumas afeccdes
originarias no 21,39 21,08 19,57 13,49 13,74 16,15 12,83 9,41 9,08 8,71 7,48 881 894

periodo perinatal
Doencas do
aparelho 838 9,56 11,57 11,87 10,57 12,62 10,36 9,90 9,57 12,09 13,51 18,10 19,77
geriturinario

Sinto, sin e ach
anormalidades
clinicas e

laboratoriais, ncop

Malformacdes
congénitas,
deformagbes e 867 647 524 486 502 429 740 6,76 6,62 653 555 6,19 4,24
anomalias

cromossOmicas

Transtornos mentais

e comportamentais

Doencas do sistema

osteomuscular e 1,73 225 165 108 18 303 123 217 245 242 193 381 212

tecido conjuntivo

Doenca do sengue e

org hematealguns 3,18 281 331 297 370 101 197 048 074 145 121 0,95 0,71
trans imunit

Doencas dos olhos
e anexos

Doencas do ouvido
e da apdfise 0,00 0,28 000 0,27 026 000 000 024 025 024 0,00 0,00 0,00
mastoide

Doencas da pele e

tecido subcutaneo

Gravidez, parto e
puerpério

Fonte: SIM/DATASUS, 2013.

74,57 78,43 77,44 86,59 8691 80,99 88,31 92,68 97,40 98,18 101,5 103,3 103,0

47,69 43,85 39,13 48,82 5521 46,43 51,06 49,23 5569 51,51 5572 59,07 56,01

27,17 29,23 27,56 29,67 29,32 31,29 2541 24,38 2552 31,44 2243 27,15 29,18

19,08 17,71 21,49 28,86 29,59 27,76 31,82 25,34 25,76 25,87 33,29 27,63 31,53

6,65 731 6,06 782 1268 12,87 14,55 1327 17,91 18,62 20,26 21,91 27,77

60,70 65,50 61,18 12,95 581 328 345 410 466 290 5,07 7,38 7,53

145 225 744 216 6,08 303 6,17 965 883 822 941 905 9,88

0,00 0,00 000 0,00 000 000 025 000 000 000 0,00 0,00 0,00

231 000 165 13 132 151 321 048 098 121 09 0,71 047

058 000 110 054 079 050 099 097 09 073 09 143 0,00

Na meédia dos ultimos 12 anos, as principais causas de mortalidade registradas no
municipio, por 100 mil habitantes, foram por: 1°) Doengas do Aparelho Circulatério, média
de 166,8; 2°) Causas externas, média de 98,83; 3° Neoplasias (tumores e canceres),
média de 89,42; 4° Doencas do Aparelho Respiratdrio, média de 50,42.
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Na populacdo infanto-juvenil (0 a 19 anos), as principais causas de mortalidade estéo
descritas na tabela abaixo.

Tabela 35 - Mortalidade percentual na populacdo infanto-juvenil (0 a 19 anos) segundo
principais causas de mortalidade. Vila Velha. 2012.

N° de
—-

Algumas afecc¢des originadas no periodo perinatal 56,92
20 Malformag®es congénitas e anomalias 2154
Menor de 1 ano cromossdmicas 65 ’
3° Doencas do aparelho respiratorio 12,31
40 Doencgas do aparelho circulatério 3,08
1° Causas externas (acidentes, homicidios e suicidios) 18,75
20 Algumas doencas infecciosas e parasitarias 12,5
1 a4 anos 16
3° Neoplasias (tumores) 12,5
40 Doengas do sistema nervoso 12,5
1° Causas externas (acidentes, homicidios e suicidios) 62,5
20 Neoplasias (tumores) 12,5
5a9 anos 8
3° Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 12,5
40 Doencas do sistema nervoso 12,5
1° Causas externas (acidentes, homicidios e suicidios) 46,2
20 Algumas doencas infecciosas e parasitarias 23,1
10 a 14 anos 13
3° Neoplasias (tumores) 15,4
40 Doencas do sistema nervoso 7,7
1° Causas externas (acidentes, homicidios e suicidios) 86,25
20 Neoplasias (tumores) 3,75
15 a 19 anos 80
3° Doengas do sistema nervoso 3,75
40 Doencgas do aparelho respiratorio 25

Fonte: SIM, 2013.

Das principais causas de mortes na populacdo infanto-juvenil, destacam-se as causas
externas, especialmente na populacdo de 15 a 19 anos, causadas por agressdes por
disparo de armas de fogo. Na faixa etaria menor de 1 ano, a principal causa € por
afecgBes orinadas no periodo perinatal.

Abaixo detalhamos as quatro principais causas de morte, com destaque para a lista de
causas em cada grupo.
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Tabela 36 - Taxa de mortalidade por Doencas do Aparelho Circulatério (x100.000 habitantes)
segundo Lista de Causas BR. Vila Velha. 2000 a 2012.

Doencgas do
Aparelho 154,9 149,8 136,1 173,7 180,10 170,8 167,5 1829 1742 1753 176,3 163,6 170,1
Circulatério
. Doencgas
cerebrovascular 58,39 62,4 57,87 59,61 54,68 51,98 40,21 56,47 53 5586 54,27 49,78 49,42
es
. Doencas
isquémicas do 47,11 35,42 37,48 53,41 53,1 47,18 53,28 54,06 57,41 61,18 62,47 56,69 59,07
coragao
.. Infarto
agudo do 35,26 25,02 24,25 3561 3566 30,78 36,51 3596 4245 47,15 49,93 44,06 39,3
miocardio
. Outras
doencas 29,19 25,86 20,94 29,94 37,25 29,52 36,26 35,72 26,99 24,18 21,95 15,48 21,18
cardiacas
. Doencas
hipertensivas
. Rest doencas
do aparelho 7,23 9 551 944 925 10,6 1036 6,76 9,08 9,91 12,06 10,24 12,24
circulatério
. Febre reuméat
aguda e doen
reum crén
coragéo
. Aterosclerose 0,29 0,56 0,55 0 0,79 076 123 048 0,74 0,73 0,72 0,24 1,18

Fonte: SIM/DATASUS, 2013.

11,56 14,62 13,5 19,96 23,77 30,03 2541 28,72 2527 2297 22,19 29,06 25,65

1,16 197 028 135 132 0,76 074 072 172 048 265 214 141

Na analise da taxa de mortalidade por doencas do aparelho circulatério, as i doen- as
cerebrovascularesd séo a primeira causa de morte, média nos ultimos 12 anos de 53,86

mortes em cada 100 mil habitantes. Asidoen-as isqu°micas d®& cor a- <
como segunda causa neste grupo.

Tabela 37 - Taxa de mortalidade por Causas Externas (x100.000 habitantes) segundo Lista
de Causas BR. Vila Velha. 2000 a 2012.

Causas Lista BR 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012

103-112 Causas
Externas de
Morbidade e
Mortalidade

. 103 Acidentes de
transporte

. 104 Quedas 52 3,37 551 4,59 7,4 833 913 9,17 981 11,85 9,65 12,39 13,65
. 105 Afogamento e

submersdes 347 337 331 243 475 202 247 386 19 2,18 265 191 282
acidentais

. 106 Exposicéo a

fumaca, ao fogo e 0,58 0,28 0,28 0,27 0,79 0,5 0 0,72 0,25 0 0,24 0,24 0,47
as chamas

. 107 Envenen,

91,63 95,29 103,8 106,2 97,74 91,34 103,3 118,0 101,3 108,0 90,21 94,79 87,3

16,19 18,55 20,12 19,42 14,79 17,66 17,51 26,07 18,65 1572 17,13 18,34 13,88

intoxic por ou expos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,24 0 0,48 0
a subst nociv
. 108 Lesdes
autoprovocadas 347 337 358 459 634 378 395 386 417 363 289 405 212

voluntariamente
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. 109 Agressoes 56,65 62,12 65,31 69,59 57,32 54 61,42 66,37 60,36 70,61 53,79 53,59 51,77
. 110 Eventos(fatos)
cuja intengédo é 0 1,12 1,38 162 3,17 101 247 3,14 319 145 217 167 1,18

indeterminada
. 111 Intervengdes

legais e operacdes 0,29 0 0 0 0 0 0 0 0 0,24 0 0 0
de guerra

. 112 Todas as

outras causas 578 3,09 441 378 317 404 641 483 294 218 169 214 141
externas

Fonte: SIM, 2013.

A segunda causa de mortes no municipio é por causas externas. A taxa de mortalidade
média nos ultimos 12 anos foi de 98,8 mortes por causas externas em cada 100 mil
habitantes. Dentre essas causas destacam-se 0s acidentes de transporte, as quedas e
agressoes. Dentre as agressodes o disparo por arma de fogo é maioria.

Tabela 38 - Taxa de Mortalidade por Acidente de Transporte, segundo ano de ocorréncia e
faixa etaria. Vila Velha. 2006 a 2012.

Menor de 1 ano 44,6 16,1 50,0 67,3 73,3 18,1 17,9 34,4
1 a4 anos 44,0 39,2 60,9 61,2 57,2 70,7 55,8 54,6
5a9anos 35,5 64,0 46,7 37,2 53,1 49,0 41,5 45,8
10 a 14 anos 58,8 61,4 72,2 52,8 62,1 55,2 42,4 57,2
15 a 19 anos 152,8 238,4 260,9 218,4 232,6 253,6 262,3 228,1
20 a 29 anos 358,9 401,5 403,6 394,0 423,6 387,7 367,9 390,5
30 a 39 anos 295,3 322,1 378,4 272,4 397,2 392,2 336,7 339,0
40 a 49 anos 338,0 307,6 306,8 264,8 325,2 331,1 330,4 313,9
50 a 59 anos 399,2 359,3 297,2 263,1 307,9 304,0 300,4 316,1
60 a 69 anos 318,6 307,5 350,7 330,9 277,3 333,3 341,1 3219
70 a 79 anos 486,2 426,6 393,5 405,6 359,6 427,5 336,5 402,5
80 anos e mais 449,3 377,4 325,