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ñPara realizar grandes coisas,  
não devemos apenas agir,  

mas também sonhar,  
não só planejar,  

mas tamb®m acreditarò. 
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1. INTRODUÇÃO 

A Secretaria de Sa¼de de Vila Velha tem como miss«o ñPromover uma gestão em saúde 

efetiva e humanizada, com acesso assegurado e satisfa­«o dos cidad«osò. A luta pela 

construção de um sistema público de saúde de acesso universal, com cobertura integral 

e de qualidade são os desafios considerados para as grandes mudanças pretendidas na 

saúde. Não se pode avançar sem a ampliação do acesso da população aos serviços 

essenciais em sua base que é a Atenção Primária à Saúde. 

A grande transformação havia de partir de um corpo de ideias que desafiavam as bases 

que sustentavam uma realidade até então existente como obstáculo aos avanços 

pretendidos nesta gestão. Assim ganha corpo estas ideias como força social e política 

capaz de sustentar as transformações necessárias ganhando profundidade e dimensão 

estratégica. Como diretriz o foco no cidadão, a melhoria das estruturas e processos de 

trabalho, a ampliação do acesso, a modernização da gestão, a ampliação do orçamento, 

a melhoria da aplicação dos recursos da saúde. 

Iniciou-se aí a implantação de um novo modelo de gestão, baseado na necessidade de 

saúde da população, tendo a Atenção Primária à Saúde como eixo prioritário, colocando-

a como porta de entrada preferencial e como coordenadora de todos os demais níveis de 

atenção.  

O SUS preconiza a descentralização das ações e serviços de saúde.  Atribui o município 

como instância concreta para a execução das ações de saúde, por entendê-lo como 

espaço onde pode ser maior a proximidade entre o gestor de saúde e a população, logo, 

com melhores condições para formular as políticas locais de saúde e planejar sua 

implementação, de modo a aumentar a garantia de práticas de saúde mais condizentes 

com as necessidades que aí se apresentem (MOTTIN, 1999). 

Um dos desafios nesse processo de descentralização ainda é o aprimoramento da 

gestão do sistema nos municípios, a partir da utilização de práticas que promovam base 

técnica para definir as necessidades reais de saúde da população e a adequada 

intervenção para solucioná-las. Assim, a gestão municipal precisa incorporar 

instrumentos que permitam uma abordagem apropriada da realidade.  Tem sido atribuída 

grande ênfase ao planejamento estratégico, que privilegia: o processamento de 

problemas, o desenho das operações para enfrentá-los, a definição dos objetivos e metas 

a serem atingidos, a determinação dos recursos necessários e o cronograma de 

execução, além de um sistema de acompanhamento e avaliação que possibilite 

reformulações, quando preciso, utilizando a participação e a comunicação intensivas e 

favorecendo a responsabilidade compartilhada quanto aos objetivos a serem atingidos.  

Tudo isso leva a refletir a respeito da necessidade de planejamento e, ao mesmo tempo, 

acerca da complexidade que envolve (MOTTIN, 1999). 

A atenção à Saúde descentralizada exige dos municípios habilidades para planejar e 

administrar a rede de serviços de saúde em seu território. Uma das funções atribuídas ao 

município é obrigatoriedade de elaboração do Plano Municipal de Saúde (MOTTIN, 

1999). 
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Pela legislação, o Plano Municipal é o instrumento que integra a formulação dos Planos 

Estaduais e Nacional e serve de base à elaboração da Programação Anual e do Relatório 

de Gestão do Município que conformará o Relatório Estadual e Nacional.  O Plano 

Municipal de Saúde conforma um instrumento fundamental não só para a gestão do 

sistema do município, porém, igualmente, no âmbito estadual e federal, pois é a partir 

dele que se planeja a atenção à saúde no País e se tem condições de avaliar a gestão 

nos diferentes níveis, possibilitando atender os objetivos de criação do SUS como 

compromisso nacional dos diversos atores envolvidos neste processo (MOTTIN, 1999). 

Referências sobre o Plano Municipal de Saúde são encontradas na Lei 8.080/90, Cap. IV, 

Art.15, incisos VIII e XVIII, onde se estabelece, como funções da União, Estados, Distrito 

Federal e Municípios, a elaboração do Plano de saúde articulado com a política de saúde 

e sua atualização periódica (BRASIL, 1990a). 

Outra referência ao Plano Municipal de Saúde encontra-se na mesma Lei, no Cap. III, Art. 

36, § 1º e 2º, que fixa o planejamento ascendente ï desde o nível local ao federal ï, 

determinando que os planos de saúde sejam o ponto de partida das atividades e 

programações em saúde, cujo financiamento deve constar na respectiva proposta 

orçamentária (BRASIL, 1990a). 

A Lei 8.142/90, no Art. 4, incisos III e IV, diz que os municípios, os estados e o Distrito 

Federal devem contar com Plano de Saúde para o recebimento dos recursos (BRASIL, 

1990b).  

A Portaria 2.290 do Ministério da Saúde, de 13 de dezembro de 1991, esclarece no inciso 

II que: Os Planos de Saúde serão aprovados pelos respectivos Conselhos de Saúde e 

homologados pelo Chefe do Poder legalmente constituído em cada esfera de governo ou 

por quem receber, por delegação, essa competência (MS, 1991). 

O Decreto 7.508, de 28 de junho de 2011, regulamenta a Lei 8.080/90, e reforça em seu 

capítulo III a necessidade do Planejamento em Saúde, sendo este um ñprocesso 

ascendente e integrado, do nível local até o federal, ouvido os respectivos Conselhos de 

Saúde, compatibilizando-se as necessidades das políticas de saúde com a 

disponibilidade de recursos financeirosò (BRASIL, 2011). 

A partir do que regulamentam as Leis, as ações e serviços de saúde no município 

necessitam ter como base o Plano Municipal de Saúde, o qual deve descrever a política 

de saúde local que deve ser elaborado de forma a especificar as necessidades em saúde 

e como atendê-las. Este fato dá oportunidade ao município não só de engajar-se no 

processo da descentralização e cumprir a Lei ï que exige um plano para o repasse de 

recursos ï, mas, principal e fundamentalmente, de visualizar sua realidade e, diante dela, 

propor estratégias de ação para a gestão do sistema (MOTTIN, 1999). 

A elaboração do Plano de Saúde é o primeiro passo para enfrentar os problemas do 

campo da saúde no município. Sua elaboração visa, entre outros, contribuir para a 

melhoria da qualidade de vida da população vilavelhense. É fundamental pautar-se em 

instrumentos de planejamento e gestão eficientes que deem conta de orientar os rumos 

que a gestão da saúde municipal irá percorrer por um período de 2014 a 2017.  

Para Teixeira (2010a), o planejamento é um processo de racionalização das ações 

humanas que consiste em definir proposições e construir a sua viabilidade, com vistas à 
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solução 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 ação com vistas à intervenção sobre um determinado recorte 

da realidade. Assim o planejamento é visto como um instrumento de racionalização da 

ação humana. Ações esta realizada por atores sociais, orientada por um propósito 

relacionado com a manutenção ou modificação de uma determinada situação. Rivera e 

Artmann (2012) complementam que planejar é buscar formas de coordenação da ação 

por meio do diálogo supondo um ambiente de comunicação e de cooperação, sem 

ignorar o conflito, mas tematizando-o.  

Com base nesses autores, é fato que o planejamento possui uma grande importância na 

condução das ações. Na área da saúde isso não é diferente. Alguns estudos apontam 

que a complexidade de conformação do planejamento limita a sua incorporação na 

elaboração e implementação de políticas de saúde (VILASBOAS & PAIM, 2008). A 

municipalização, decorrente da descentralização do SUS, fez do município o principal 

espaço para implementação das políticas de saúde, no entanto, observa-se que a 

conformação de cada um dos cenários locais influencia a extensão da implantação das 

políticas de saúde e sua efetividade (SOLLA, et al., 2010).  

Essas premissas fortalecem a necessidade de dar maior visibilidade e importância ao 

planejamento no setor saúde como forma de efetivar a aplicação do planejamento para 

definição e condução das ações de saúde.  

2. ASPECTOS DEMOGRÁFICOS E SOCIO-ECONÔMICOS 

2.1 Caracterização do Município 

O município de Vila Velha é a cidade mais antiga do Estado do Espírito Santo, possui 478 

anos de fundação, possui características urbanas, com extensão territorial de 210,067 

Km² e uma população estimada para o ano de 2012 de 424.948 habitantes, com uma 

densidade demográfica de 1.984,58 hab./km² (IBGE, 2013, IBGE, 2012).  A área rural 

tem uma extensão territorial bem maior que a urbana, mas conta com uma população de 

apenas de 2.061 habitantes, que corresponde a 0,5% da população, essa característica 

garante a Vila Velha à posição de cidade urbana.  

 

Quadro 1 - Informações territoriais. Município de Vila Velha. 2011. 

Área Densidade 
demográfica 
(hab./Km²) 

Altitude (m) 

Extensão 
rodoviária do 
município em 

relação à capital 
(Km) 

Distância em 
linha reta à 
capital (Km) Absoluta 

(Km²) 
Relativa 

(%) 

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

Fonte: IJSN, 2011. 

O município de Vila Velha faz parte da região metropolitana do Estado do Espírito Santo 

composta pelos municípios de Vila Velha, Vitória, Serra, Cariacica, Fundão, Viana e 

Guarapari. Faz divisa com os municípios de Vitória, Cariacica, Viana e Guarapari. 

http://pt.wikipedia.org/wiki/Popula%C3%A7%C3%A3o_residente
http://pt.wikipedia.org/wiki/Quil%C3%B3metro_quadrado
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Mapa 1 ï Limites Administrativos. Município de Vila Velha. 2013. 

 
Fonte: IJSN, 2013. 

 

O município possui a concentração populacional demográfica de 1.984,58 hab./km² 

sendo a mais elevada do Espírito Santo (68 hab./km2) (IBGE, 2010).  

 

 

 

 

 

http://pt.wikipedia.org/wiki/Popula%C3%A7%C3%A3o_residente
http://pt.wikipedia.org/wiki/Quil%C3%B3metro_quadrado
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Mapa 2 - Densidade Demográfica (Habitantes / Km², por Microrregional. ES. 2010. 

 
Fonte: IJSN, 2013. 

A organização político-administrativa do município compreende 05 Regiões 

Administrativas (Distritos), conforme apresenta o Mapa 3 abaixo: Região 01 ï VILA 

VELHA CENTRO; Região 02 ï IBES; Região 03 ï ARIBIRI/ARGOLAS; Região 04 ï

COBILÂNDIA/SÃO TORQUATO; Região 05 ï JUCU (VILA VELHA, 2008). A Secretaria 

de Saúde também adota a organização segundo regiões administrativas, sendo 

compreendidas como distritos sanitários. 
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Mapa 3 - Município de Vila Velha. 2011. 

 
Fonte: PMVV, 2013. 

A divisão administrativa, assim como a distribuição e nomenclatura dos bairros e distritos 

foi regulamentada pela Lei Municipal 4.707, de setembro de 2008, e suas alterações, 

ficando organizada conforme segue. 
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2.1.1 Região I ï Vila Velha Centro 

A região I possui uma população aproximada de 147.279 habitantes, segundo dados do 

IBGE de 2010. É composta pelos bairros: Centro de Vila Velha; Boa Vista I; Boa Vista II; 

Coqueiral de Itaparica; Cristóvão Colombo; Divino Espírito Santo; Glória; Ilha dos Ayres; 

Itapuã; Jaburuna; Jockey de Itaparica; Olaria; Praia da Costa; Praia das Gaivotas; Praia 

de Itaparica; Residencial Coqueiral; Soteco; Vista da Penha (VILA VELHA, 2011). 

Mapa 4 - Município de Vila Velha. Região I - Vila Velha Centro. Vila Velha, 2013. 

 
Fonte: Vila Velha, 2013. 
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Tabela 1 ï População total e distribuição populacional por gênero e faixa etária nos bairros 
da Região I (Vila Velha Centro), 2010. 
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Boa Vista I  3.143 1.497 1.646 240 7,64 537 17,1 2.182 69,4 184 5,9 

Boa Vista II  3.515 1.595 1.920 206 5,86 480 13,7 2.623 74,6 206 5,9 

Centro  7.880 3.600 4.280 326 4,14 790 10,0 5.550 70,4 1.214 15,4 

Coqueiral de 
Itaparica  

13.696 6.239 7.457 655 4,78 1.358 9,9 10.679 78,0 1.004 7,3 

Cristóvão 
Colombo  

6.835 3.261 3.574 412 6,03 978 14,3 4.946 72,4 499 7,3 

Divino Espírito 
Santo  

8.031 3.799 4.232 547 6,81 1.177 14,7 5.815 72,4 492 6,1 

Glória  7.900 4.321 3.579 346 4,38 839 10,6 6.015 76,1 700 8,9 

Ilha dos Ayres  3.691 1.760 1.931 244 6,61 567 15,4 2.584 70,0 296 8,0 

Itapuã  22.808 10.688 12.120 1.058 4,64 2.502 11,0 17.184 75,3 2.064 9,0 

Jaburuna  5.836 2.816 3.020 467 8,00 954 16,3 4.013 68,8 402 6,9 

Jockey de 
Itaparica  

2.393 1.154 1.239 157 6,56 326 13,6 1.820 76,1 90 3,8 

Olaria  1.596 718 878 61 3,82 154 9,6 1.148 71,9 233 14,6 

Praia da Costa  31.083 14.474 16.609 1.349 4,34 3.265 10,5 23.241 74,8 3.228 10,4 

Praia das 
Gaivotas 

6.282 2.938 3.344 385 6,13 710 11,3 4.867 77,5 320 5,1 

Praia de 
Itaparica  

11.648 5.705 5.943 645 5,54 1.470 12,6 8.806 75,6 727 6,2 

Residencial 
Itaparica  

1.554 743 811 114 7,34 228 14,7 1.143 73,6 69 4,4 

Soteco  8.189 3.945 4.244 468 5,71 1.166 14,2 5.928 72,4 627 7,7 

Vista da Penha  1.199 611 588 74 6,17 172 14,3 909 75,8 44 3,7 

TOTAL 147.279 69.864 77.415 7.754 5,26 17.673 12,0 109.453 74,3 12.399 8,4 

Fonte: Vila Velha, 2013. 
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Tabela 2 ï Razão de dependência, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas 
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Região I (Vila Velha Centro), 2010. 
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Boa Vista I  35,6 8,4 44,0 6,0 899,3 

Boa Vista II  26,2 7,9 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 

Cristóvão Colombo  28,1 10,1 38,2 7,0 1126,93 

Divino Espírito Santo  29,6 8,5 38,1 4,7 1154,94 

Glória  24,8 14,6 39,3 4,6 1453,07 

Ilha dos Ayres  31,4 11,5 42,8 8,1 1451,18 

Itapuã  20,7 12,0 32,7 3,8 3329,89 

Jaburuna  35,4 10,0 45,4 5,1 1031,79 

Jockey de Itaparica  26,5 4,9 31,5 2,5 1487,02 

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 5,1 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. 

 

 

 

 

 

 

 

                                            
1
 Razão de dependência indica o percentual da população inativa (0 a 14 anos e 65 anos ou mais de idade) 

em relação à população potencialmente ativa (15 a 64 anos de idade). 
Taxa de mortalidade ï número de mortes a cada 1.000 habitantes por ano. 
Renda nominal ï considera todos os rendimentos (ex: salário, aluguéis, juros de aplicação, etc.) 
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Tabela 3 ï Taxa de Mortalidade, Domicílios particulares ocupados, Percentual de domicílios 
segundo abastecimento de água, Taxa de alfabetização, Valor Nominal Médio de pessoas 
com mais de 10 anos e com rendimento. Região I (Vila Velha Centro), 2010. 
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Boa Vista I  6,0 63,4 30,8 99,9 100 100,0 94,5 899,3 

Boa Vista II  3,4 69,3 26,0 100 99,4 99,9 97,5 1066,88 

Centro  5,6 66,6 27,1 100 100 99,2 98,5 2280,6 

Coqueiral de Itaparica  4,2 71,3 24,8 100 99,6 99,9 99,2 1875,98 

Cristóvão Colombo  7,0 67,0 26,3 99,9 99,7 99,7 96,3 1126,93 

Divino Espírito Santo  4,7 58,1 36,4 99,9 99,8 99,7 96,5 1154,94 

Glória  4,6 64,7 32,4 100 100 100,0 96,3 1453,07 

Ilha dos Ayres  8,1 69,3 23,2 100 100 99,9 94,5 1451,18 

Itapuã  3,8 69,3 26,7 100 99,6 99,8 99,3 3329,89 

Jaburuna  5,1 71,9 20,6 99,9 96,0 99,7 93,1 1031,79 

Jockey de Itaparica  2,5 65,8 29,9 100 99,3 99,3 98,8 1487,02 

Olaria  7,5 62,3 30,3 100 100 99,4 99,1 2283,04 

Praia da Costa  3,3 73,0 22,7 100 99,9 99,8 99,4 4571,9 

Praia das Gaivotas 2,4 71,7 25,6 100 99,8 99,9 99,2 2630,68 

Praia de Itaparica  3,5 66,3 29,4 100 99,5 99,1 99,3 3912,77 

Residencial Itaparica  5,1 55,8 40,8 100 100 97,0 98,7 1274,89 

Soteco  5,6 62,6 33,3 100 100 99,4 97,0 1133,22 

Vista da Penha  3,3 59,2 32,6 100 100 100,0 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 região I é a mais populosa do município, comporta 35,8% da população municipal. A 

renda nominal média é de R$ 1.881,36, compreendendo o maior rendimento médio do 

município.  
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2.1.2 Região II - IBES 

A região II possui uma população aproximada de 69.551 habitantes. É composta pelos 

bairros: IBES; Araçás; Brisamar; Cocal; Darly Santos; Guaranhuns; Ilha dos Bentos; 

Jardim Asteca; Jardim Colorado; Jardim Guadalajara; Jardim Guaranhuns; Nossa 

Senhora da Penha; Nova Itaparica; Novo México; Pontal das Garças; Santa Inês; Santa 

Mônica Popular; Santa Mônica; Santos Dumont; Vila Guaranhuns; Vila Nova (VILA 

VELHA, 2008). 

Mapa 5 - - Município de Vila Velha. Região II ï Grande IBES. Vila Velha, 2013. 

 
Fonte: Vila Velha, 2013 
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Tabela 4 - População total e distribuição populacional por gênero e faixa etária nos bairros 
da Região II (Grande IBES), 2010 
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Araçás 5.351 2.586 2.765 268 5,0 586 11,0 4.054 75,8 443 8,3 

Brisamar 1.549 766 783 105 6,8 225 14,5 1.155 74,6 64 4,1 

Cocal 3.861 1.831 2.030 221 5,7 524 13,6 2.876 74,5 240 6,2 

Darly Santos 589 276 313 44 7,5 105 17,8 423 71,8 17 2,9 

Guaranhuns 2.633 1.262 1.371 166 6,3 350 13,3 1.946 73,9 171 6,5 

Ibes 6.677 3.078 3.599 337 5,0 851 12,7 4.737 70,9 752 11,3 

Ilha dos Bentos 3.428 1.624 1.804 205 6,0 411 12,0 2.581 75,3 231 6,7 

Jardim Asteca 2.447 1.152 1.295 128 5,2 313 12,8 1.753 71,6 253 10,3 

Jardim Colorado 3.937 1.865 2.072 202 5,1 520 13,2 2.842 72,2 373 9,5 

Jardim Guadalajara 1.995 965 1.030 107 5,4 307 15,4 1.401 70,2 180 9,0 

Jardim 
Guaranhuns 

2.269 1.088 1.181 174 7,7 419 18,5 1.587 69,9 89 3,9 

Nossa Senhora da 
Penha 

2.381 1.148 1.233 130 5,5 341 14,3 1.722 72,3 188 7,9 

Nova Itaparica 3.950 1.859 2.091 239 6,1 529 13,4 2.962 75,0 220 5,6 

Novo México 4.240 1.989 2.251 221 5,2 583 13,8 3.049 71,9 387 9,1 

Pontal das Garças 585 307 278 57 9,7 106 18,1 403 68,9 19 3,2 

Santa Inês 6.786 3.143 3.643 420 6,2 860 12,7 4.977 73,3 529 7,8 

Santa Mônica 2.612 1.191 1.421 133 5,1 330 12,6 1.867 71,5 282 10,8 

Santa Mônica 
Popular 

5.020 2.375 2.645 332 6,6 649 12,9 3.670 73,1 369 7,4 

Santos Dumont 4.293 2.052 2.241 253 5,9 529 12,3 3.162 73,7 349 8,1 

Vila Guaranhuns 1.176 582 594 86 7,3 202 17,2 839 71,3 49 4,2 

Vila Nova 3.772 1.777 1.995 174 4,6 473 12,5 2.712 71,9 413 10,9 

  TOTAL 69.551 32.916 36.635 4.002 5,8 9.213 13,2 50.718 72,9 5.618 8,1 

Fonte: Vila Velha, 2013. 
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Tabela 5 - Razão de dependência, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas 
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Região II (Grande IBES), 2010. 
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Araçás 21,0 10,9 32,0 5,4 1694,75 

Brisamar 28,6 5,5 34,1 3,2 1468,12 

Cocal 25,9 8,3 34,2 3,6 1472,41 

Darly Santos 34,9 4,0 39,0 0,0 924,94 

Guaranhuns 26,5 8,8 35,3 2,7 1382,33 

Ibes 25,1 15,9 41,0 9,4 1431,93 

Ilha dos Bentos 23,9 9,0 32,8 7,3 1567,68 

Jardim Asteca 25,2 14,4 39,6 5,3 1637,62 

Jardim Colorado 25,4 13,1 38,5 6,4 1497,69 

Jardim Guadalajara 29,6 12,8 42,4 5,0 1474,62 

Jardim Guaranhuns 37,4 5,6 43,0 4,8 1021,32 

Nossa Senhora da Penha 27,4 10,9 38,3 4,2 1287,55 

Nova Itaparica 25,9 7,4 33,4 2,8 1303,34 

Novo México 26,4 12,7 39,1 5,0 1539,73 

Pontal das Garças 40,4 4,7 45,2 6,8 911,43 

Santa Inês 25,7 10,6 36,3 5,2 1363,83 

Santa Mônica 24,8 15,1 39,9 5,0 1433,47 

Santa Mônica Popular 26,7 10,1 36,8 4,8 1333,15 

Santos Dumont 24,7 11,0 35,8 4,9 1438,51 

Vila Guaranhuns 34,3 5,8 40,2 5,1 1045,68 

Vila Nova 23,9 15,2 39,1 6,1 1635,78 

 TOTAL 26,1 11,1 37,1 4,9 1374,57 

Fonte: Vila Velha, 2013. 
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Tabela 6 - Taxa de Mortalidade, Domicílios particulares ocupados, Percentual de domicílios 
segundo abastecimento de água, Taxa de alfabetização, Valor Nominal Médio de pessoas 
com mais de 10 anos e com rendimento. Região II (Grande IBES), 2010. 
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Araçás 5,4 71,8 21,7 100 100 99,9 98,6 1694,75 

Brisamar 3,2 49,8 43,2 100 99,6 95,4 98,0 1468,12 

Cocal 3,6 61,6 35,3 100 100 99,5 98,5 1472,41 

Darly Santos 0,0 82,6 14,2 100 98,4 99,5 98,2 924,94 

Guaranhuns 2,7 74,3 21,3 100 100 99,6 98,0 1382,33 

Ibes 9,4 70,1 23,9 99,9 100 99,3 98,0 1431,93 

Ilha dos Bentos 7,3 63,6 30,5 100 100 98,8 98,6 1567,68 

Jardim Asteca 5,3 68,1 22,5 100 100 100,0 98,6 1637,62 

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

Jardim Guadalajara 5,0 71,6 23,4 100 100 99,8 97,0 1474,62 

Jardim Guaranhuns 4,8 66,8 25,7 100 100 99,6 96,9 1021,32 

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

Nova Itaparica 2,8 60,5 31,4 99,9 100 99,9 98,2 1303,34 

Novo México 5,0 65,3 27,8 100 100 99,9 98,6 1539,73 

Pontal das Garças 6,8 77,1 13,1 98,9 90,7 99,5 94,1 911,43 

Santa Inês 5,2 68,5 28,7 100 100 99,8 97,7 1363,83 

Santa Mônica 5,0 69,4 27,0 99,9 100 99,9 98,7 1433,47 

Santa Mônica Popular 4,8 53,3 39,4 99,8 100 99,9 97,1 1333,15 

Santos Dumont 4,9 72,3 20,7 100 99,9 99,8 98,3 1438,51 

Vila Guaranhuns 5,1 70,7 23,3 100 99,4 99,4 95,2 1045,68 

Vila Nova 6,1 66,3 25,1 100 99,9 99,8 98,7 1635,78 

 TOTAL 4,9 65,9 27,8 100 99,9 99,6 98,0 1374,566 

Fonte: Vila Velha, 2013. 

A região II comporta 16,9% da população municipal. A renda nominal média dessa região 

equivale a R$1.374,57, sendo a região com segundo maior rendimento. 
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2.1.3 Região III ï Grande Aribiri 

A região III possui uma população aproximada de 68.635 habitantes. É composta pelos 

bairros: Aribiri; Argolas; Ataíde; Cavalieri; Chácara do Conde; Dom João Batista; Garoto; 

Ilha da Conceição; Ilha das Flores; Paul; Pedra dos Búzios; Primeiro de Maio; Sagrada 

Família; Santa Rita; Vila Batista; Vila Garrido; Zumbi dos Palmares (VILA VELHA, 2008). 

Mapa 6 - Município de Vila Velha. Região III ï Grande Aribiri. Vila Velha, 2013. 

 
Fonte: Vila Velha, 2013 
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Tabela 7 - População total e distribuição populacional por gênero e faixa etária nos bairros 
da Região III) (Grande Aribiri), 2010 
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Argolas 2.256 1.084 1.172 169 7,5 338 15,0 1.580 70,0 169 7,5 

Aribiri 10.222 4.891 5.331 592 5,8 1.475 14,4 7.344 71,8 811 7,9 

Ataíde 6.600 3.176 3.424 391 5,9 953 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 

Chácara do Conde 1.173 603 570 95 8,1 193 16,5 804 68,5 81 6,9 

Dom João Batista 3.372 1.610 1.762 281 8,3 585 17,3 2.386 70,8 120 3,6 

Garoto 3.895 1.879 2.016 224 5,8 557 14,3 2.820 72,4 294 7,5 

Ilha da Conceição 2.822 1.395 1.427 191 6,8 500 17,7 1.967 69,7 164 5,8 

Ilha das Flores 5.889 2.857 3.032 356 6,0 925 15,7 4.188 71,1 420 7,1 

Paul 5.277 2.454 2.823 317 6,0 799 15,1 3.671 69,6 490 9,3 

Pedra dos Búzios 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 2,8 

Sagrada Família 655 309 346 55 8,4 98 15,0 472 72,1 30 4,6 

Santa Rita 5.526 2.633 2.893 369 6,7 876 15,9 3.959 71,6 322 5,8 

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 6,4 1.383 16,6 5.892 70,7 533 6,4 

Zumbi dos Palmares 2.734 1.356 1.378 261 9,5 554 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 - Razão de dependência, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas 
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Região III (Grande Aribiri), 2010. 
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Argolas 32,1 10,7 42,8 4,0 951,6 

Aribiri 28,1 11,0 39,2 5,4 1151,22 

Ataíde 28,2 10,5 38,7 5,9 1105,79 

Cavalieri 26,7 12,2 38,9 5,0 1026,49 

Chácara do Conde 35,8 10,1 45,9 5,1 760,34 

Dom João Batista 36,3 5,0 41,3 8,0 764,45 

Garoto 27,7 10,4 38,1 7,7 1007,35 

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

Ilha das Flores 30,6 10,0 40,6 5,6 1075,8 

Paul 30,4 13,3 43,7 6,4 1152,36 

Pedra dos Búzios 36,0 10,2 46,2 5,2 1048,84 

Primeiro de Maio 40,6 4,0 44,6 3,2 699,86 

Sagrada Família 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 5,3 898,95 

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, Domicílios particulares ocupados, Percentual de domicílios 
segundo abastecimento de água, Taxa de alfabetização, Valor Nominal Médio de pessoas 
com mais de 10 anos e com rendimento. Região III (Grande Aribiri), 2010. 
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Argolas 4,0 75,6 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 

Ataíde 5,9 71,4 24,7 100 100 99,8 96,1 1105,79 

Cavalieri 5,0 82,1 16,9 100 99,6 99,6 95,9 1026,49 

Chácara do Conde 5,1 76,4 13,5 100 100 99,2 94,8 760,34 

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

Garoto 7,7 69,2 25,5 100 100 100,0 97,8 1007,35 

Ilha da Conceição 6,7 79,4 18,1 99,3 100 99,8 92,9 837,53 

Ilha das Flores 5,6 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 

Pedra dos Búzios 5,2 84,9 11,9 100 100 99,7 96,1 1048,84 

Primeiro de Maio 3,2 83,7 14,0 99,9 100 99,9 95,4 699,86 

Sagrada Família 3,1 87,1 11,0 100 100 100,0 93,9 850,2 

Santa Rita 3,6 82,8 13,9 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 5,3 77,4 14,6 99,8 99,4 99,8 95,7 898,95 

Zumbi dos Palmares 5,5 83,0 15,9 99,8 100 100,0 91,9 687,43 

 TOTAL 5,4 75,9 19,1 99,91 99,75 99,83 95,69 951,92 

Fonte: Vila Velha, 2013. 

 

A região III comporta 16,7% da população municipal. A renda nominal média é de 

R$951,92, sendo a menor renda média do município.  
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2.1.4 Região IV - Grande Cobilândia 

A região IV possui uma população de 65.950 habitantes É composta pelos bairros: 

Cobilândia; Alecrim; Alvorada; Cobi de Baixo; Cobi de Cima; Industrial; Jardim do Vale; 

Jardim Marilândia; Nova América; Planalto; Rio Marinho; Santa Clara; São Torquato; Vale 

Encantado; Pólo Empresarial Novo México (VILA VELHA, 2008, 2010). 

Mapa 7 - Município de Vila Velha. Região IV ï Grande Cobilândia. Vila Velha, 2013. 

 
Fonte: Vila Velha, 2013. 
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Tabela 10 - População total e distribuição populacional por gênero e faixa etária nos bairros 
da Região IV) (Grande Cobilândia), 2010 
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Alecrim 6.573 3.223 3.350 466 7,1 1.102 16,8 4.596 69,9 409 6,2 

Alvorada 6.904 3.315 3.589 405 5,9 956 13,8 4.911 71,1 632 9,2 

Cobi de Baixo 2.478 1.208 1.270 196 7,9 430 17,4 1.682 67,9 170 6,9 

Cobi de Cima 543 253 290 34 6,3 71 13,1 393 72,4 45 8,3 

Cobilândia 8.003 3.849 4.154 508 6,3 1.249 15,6 5.615 70,2 631 7,9 

Industrial 1.355 639 716 66 4,9 213 15,7 1.004 74,1 72 5,3 

Jardim do Vale 1.618 781 837 142 8,8 255 15,8 1.183 73,1 38 2,3 

Jardim Marilândia 7.822 3.750 4.072 483 6,2 1.211 15,5 5.517 70,5 611 7,8 

Nova América 1.687 815 872 103 6,1 199 11,8 1.209 71,7 176 10,4 

Planalto 1.400 687 713 92 6,6 177 12,6 1.025 73,2 106 7,6 

Rio Marinho 11.377 5.446 5.931 788 6,9 1.730 15,2 8.014 70,4 845 7,4 

Santa Clara 875 411 464 74 8,5 143 16,3 624 71,3 34 3,9 

São Torquato 5.288 2.586 2.702 367 6,9 864 16,3 3.640 68,8 417 7,9 

Vale Encantado 10.047 4.944 5.103 832 8,3 1.558 15,5 7.208 71,7 449 4,5 

 
 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 - Razão de dependência, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas 
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Região IV (Grande Cobilândia), 2010. 
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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 5,5 1238,92 

Cobilândia 31,3 11,2 42,5 5,5 1224,55 

Industrial 27,8 7,2 35,0 3,7 1356,39 

Jardim do Vale 33,6 3,2 36,8 1,9 1098,67 

Jardim Marilândia 30,7 11,1 41,8 5,6 999,66 

Nova América 25,0 14,6 39,5 10,7 1240,68 

Planalto 26,2 10,3 36,6 7,9 1354,48 

Rio Marinho 31,4 10,5 42,0 5,3 1049,14 

Santa Clara 34,8 5,4 40,2 8,0 834,15 

São Torquato 33,8 11,5 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, Domicílios particulares ocupados, Percentual de 
domicílios segundo abastecimento de água, Taxa de alfabetização, Valor Nominal Médio de 
pessoas com mais de 10 anos e com rendimento. Região IV (Grande Cobilândia), 2010. 
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Alecrim 6,2 67,5 22,1 99,9 99,9 99,5 94,6 951,27 

Alvorada 7,1 70,5 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 

Cobi de Cima 5,5 80,0 15,7 100 100 98,9 97,1 1238,92 

Cobilândia 5,5 69,5 22,5 100 99,9 100,0 96,5 1224,55 

Industrial 3,7 68,3 27,4 100 100 99,5 96,7 1356,39 

Jardim do Vale 1,9 83,9 12,8 100 100 100,0 96,3 1098,67 

Jardim Marilândia 5,6 72,2 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 

Planalto 7,9 59,1 28,4 100 100 97,6 97,0 1354,48 

Rio Marinho 5,3 73,0 16,6 99,9 99,8 98,9 95,1 1049,14 

Santa Clara 8,0 65,5 20,4 100 100 99,6 92,5 834,15 

São Torquato 5,5 63,8 26,9 99,8 98,7 99,5 94,6 1121,13 

Vale Encantado 4,0 70,8 19,7 99,9 99,9 100,0 95,7 969,22 

 TOTAL 6,2 70,5 20,8 99,9 99,8 99,6 95,7 1107,239 

Fonte: Vila Velha, 2013. 

 

A região IV compreende 16% da população municipal. A renda nominal média é de 

R$1.107,24, sendo a quarta renda média do município. 
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2.1.5 Região V ï Grande Jucu 

A região V possui uma população aproximada de 59.381 habitantes. É composta pelos 

bairros: Barra do Jucu; Balneário Ponta da Fruta; Barramares; Cidade da Barra; 

Interlagos; Jabaeté; João Goulart; Morada da Barra; Morada do Sol; Morro da Lagoa; 

Normília da Cunha; Nova Ponta da Fruta; Ponta da Fruta; Praia dos Recifes; Riviera da 

Barra; Santa Paula I; Santa Paula II; São Conrado; Terra Vermelha; Ulisses Guimarães; 

Vinte e Três de Maio (VILA VELHA, 2008). 

Mapa 8 - Município de Vila Velha. Região V ï Grande Jucu. Vila Velha, 2013. 

 
Fonte: Vila Velha, 2013. 
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Tabela 13 - População total e distribuição populacional por gênero e faixa etária nos bairros 
da Região V (Grande Jucu), 2010 
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Balneário Ponta da 
Fruta 

3.106 1.542 1.564 269 8,7 564 18,2 2.112 68,0 161 5,2 

Barra do Jucu 4.125 1.960 2.165 246 6,0 584 14,2 2.976 72,1 319 7,7 

Barramares 12.405 6.279 6.126 1.251 10,1 2.799 22,6 8.027 64,7 328 2,6 

Cidade da Barra 2.085 1.014 1.071 199 9,5 376 18,0 1.422 68,2 88 4,2 

Interlagos 1.164 561 603 69 5,9 150 12,9 863 74,1 82 7,0 

Jabaeté 2.517 1.214 1.303 252 10,0 604 24,0 1.577 62,7 84 3,3 

João Goulart 2.367 1.144 1.223 231 9,8 585 24,7 1.477 62,4 74 3,1 

Morada da Barra 4.940 2.465 2.475 550 11,1 1.187 24,0 3.034 61,4 169 3,4 

Morada do Sol 341 176 165 24 7,0 33 9,7 258 75,7 26 7,6 

Morro da Lagoa 446 225 221 31 7,0 69 15,5 319 71,5 27 6,1 

Normília da Cunha 1.355 652 703 122 9,0 306 22,6 885 65,3 42 3,1 

Nova Ponta da 
Fruta 

1.196 612 584 67 5,6 188 15,7 854 71,4 87 7,3 

Ponta da Fruta 2.081 1.037 1.044 144 6,9 284 13,6 1.485 71,4 168 8,1 

Praia dos Recifes 766 388 378 73 9,5 143 18,7 524 68,4 26 3,4 

Riviera da Barra 3.445 1.730 1.715 269 7,8 680 19,7 2.391 69,4 105 3,0 

Santa Paula I 536 264 272 36 6,7 86 16,0 379 70,7 35 6,5 

Santa Paula II 2.153 1.037 1.116 184 8,5 410 19,0 1.479 68,7 80 3,7 

São Conrado 2.981 1.446 1.535 249 8,4 542 18,2 2.065 69,3 125 4,2 

Terra Vermelha 2.847 1.361 1.486 275 9,7 542 19,0 1.895 66,6 135 4,7 

Ulisses Guimarães 7.271 3.512 3.759 666 9,2 1.458 20,1 4.892 67,3 255 3,5 

Vinte e Três de 
Maio 

1.254 604 650 97 7,7 257 20,5 848 67,6 52 4,1 

  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. 
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Tabela 14 - Razão de dependência, taxa de mortalidade e renda nominal, média das pessoas 
com mais de 10 anos e com renda, nos bairros da Região V (Grande Jucu), 2010. 
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Balneário Ponta da Fruta 39,4 7,6 47,1 5,5 1049,41 

Barra do Jucu 27,9 10,7 38,6 6,5 1704,48 

Barramares 50,5 4,1 54,5 3,5 706,79 

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 

João Goulart 55,2 5,0 60,3 5,9 618,9 

Morada da Barra 57,3 5,6 62,8 5,9 648,16 

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 

Normília da Cunha 48,4 4,7 53,1 4,4 707,94 

Nova Ponta da Fruta 29,9 10,2 40,0 0,8 1464,16 

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 I 32,2 9,2 41,4 1,9 1336,04 

Santa Paula II 40,2 5,4 45,6 5,6 1097,79 

São Conrado 38,3 6,1 44,4 4,0 959,7 

Terra Vermelha 43,1 7,1 50,2 5,3 746,34 

Ulisses Guimarães 43,4 5,2 48,6 5,0 719,27 

Vinte e Três 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. 
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Tabela 15 - Taxa de Mortalidade, Domicílios particulares ocupados, Percentual de 
domicílios segundo abastecimento de água, Taxa de alfabetização, Valor Nominal Médio de 
pessoas com mais de 10 anos e com rendimento. Região V (Grande Jucu), 2010. 
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Balneário Ponta da Fruta 5,5 75,8 16,4 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 3,5 77,7 17,3 99,7 92,4 98,1 90,4 706,79 

Cidade da Barra 4,3 78,0 16,9 100 99,7 100,0 94,6 725,55 

Interlagos 7,7 82,2 14,2 100 100 99,0 99,9 3042,5 

Jabaeté 6,4 53,5 11,1 100 100 100,0 94,1 688,69 

João Goulart 5,9 74,1 17,6 99,7 95,5 99,1 90,7 618,9 

Morada da Barra 5,9 82,3 12,2 98,7 94,8 98,4 89,3 648,16 

Morada do Sol 0,0 80,5 14,4 100 100 93,2 99,3 2547,47 

Morro da Lagoa 9,0 75,2 6,9 100 95,9 56,6 95,0 1067,74 

Normília da Cunha 4,4 80,0 14,3 99,7 99,5 97,6 93,5 707,94 

Nova Ponta da Fruta 0,8 62,2 26,7 100 96,7 85,4 96,9 1464,16 

Ponta da Fruta 3,4 64,3 28,4 100 99,9 91,6 97,0 1644,34 

Praia dos Recifes 7,8 71,7 19,6 100 99,6 98,3 97,8 967,93 

Riviera da Barra 4,6 74,8 20,8 99,8 99,9 99,9 94,3 912,38 

Santa Paula I 1,9 73,1 19,3 99,4 100 100,0 96,5 1336,04 

Santa Paula II 5,6 90,0 7,3 99,6 99,0 99,7 95,2 1097,79 

São Conrado 4,0 75,2 20,3 100 99,3 99,7 95,7 959,7 

Terra Vermelha 5,3 76,4 18,0 100 99,8 100,0 93,2 746,34 

Ulisses Guimarães 5,0 73,0 20,0 99,5 98,0 96,6 91,3 719,27 

Vinte e Três de Maio 7,2 73,9 21,8 99,7 99,7 98,9 92,8 772,26 

 TOTAL 5,0 75,0 17,9 99,7 97,4 95,6 93,1 1148,945 

Fonte: Vila Velha, 2013. 
 
 
 
 

A região V compreende 14,4% da população municipal. A renda nominal média é de 

R$1.148,94, sendo a terceira renda média do município. 
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2.2 Perfil Demográfico 

A população de Vila Velha apresentou taxa de crescimento entre os anos de 2000 e 2010 

de 1,83% (IBGE, 2010). Observa-se na distribuição da população por faixa etária uma 

redução no número de crianças e aumento no número de adultos e idosos. 

Gráfico 1 - Pirâmide Etária. Vila Velha. 2000 e 2010. 

 
Fonte: IBGE/DATASUS, 2013. 

A tabela abaixo apresenta a distribuição da população municipal por faixa etária e sexo 

nos anos de 2000, 2010 e 2012. 

 
Tabela 16 - Distribuição da População por faixa etária e Sexo. Vila Velha. 2000, 2010 e 2012. 

Faixa Etária 
2000 2010 2012 

Total Masc. Fem. Total Masc. Fem. Total Masc. Fem. 

Menor 1 ano 5742 2918 2677 5459 2847 2612 5595 2881 2861 

1 a 4 anos 23256 10936 10553 20965 10670 10295 21489 11978 11278 

5 a 9 anos 28888 14704 14241 28240 14345 13895 28945 14615 14273 

10 a 14 anos 31929 16759 16266 32219 16351 15868 33025 16145 15784 

15 a 19 anos 35197 16749 17177 33099 16340 16759 33926 17398 17799 

20 a 29 anos 63014 39474 39897 77436 38511 38925 79371 30003 33011 

30 a 39 anos 57793 32855 36043 67217 32054 35163 68898 27421 30372 

40 a 49 anos 45954 28825 32004 59346 28122 31224 60829 21782 24172 

50 a 59 anos 26296 21953 25321 46121 21418 24703 47274 11989 14307 

60 a 69 anos 16608 11213 14294 24885 10939 13946 25507 7295 9313 

70 a 79 anos 8249 5673 8296 13628 5535 8093 13969 3424 4825 

80 anos e 
mais 

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 etária. Vila Velha. 2000 a 2010 

Faixa Etária 2000 2010 Taxa de crescimento
2
 

Menor 1 ano 5742 5459 -0,50 

1 a 4 anos 23256 20965 -1,03 

5 a 9 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 período de 10 anos entre os censos de 2000 e 2010 

apresentou variação percentual bastante distinta na comparação por faixa etária. 

Observa-se uma redução percentual nas faixas etárias abaixo de 5 anos, especialmente 

de 1 a 4 anos, com redução 1,03%, e na faixa etária de 15 a 19 anos, com redução de 

0,61%. A população acima de 50 anos apresentou os maiores percentuais de 

crescimento, com destaque para a população acima de 80 anos, com 6,99%. 

A inversão no perfil demográfico, com redução da população infanto-juvenil e aumento da 

população adulto-idosa é reflexo da expectativa de vida. Considerando os impactos no 

campo da saúde, é relevante considerar a carga de doenças crônicas3 que acometem 

especialmente a população idosa. Essa característica também contribui para a alteração 

do perfil epidemiológico do município, o que requer maiores investimentos no campo da 

saúde a fim de melhor atender essa população. Uma população em processo rápido de 

envelhecimento significa um crescente incremento relativo das condições crônicas, em 

especial das doenças crônicas, porque elas afetam mais os segmentos de maior idade 

(MENDES, 2012). 

A situação de saúde no Brasil se caracteriza por uma transição demográfica acelerada e 

por uma situação epidemiológica de tripla carga de doenças. Tal como a situação 

demográfica brasileira observa-se um efeito combinado de redução dos níveis de 

fecundidade e de mortalidade, em especial a mortalidade infantil, o que resulta numa 

transformação da pirâmide etária da população. O formato triangular, com base alargada, 

                                            
2
 As estimativas de crescimento da população são 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 população final 
(Pt) e a população no começo do período considerado (P0), multiplicando-se o resultado por 100, sendo "n" 
igual ao número de anos no período, logo: [(

n
ãP(t+n)/P(t))ï 1] x 100 (RIPSA, 2008). 

3
 As condições de saúde podem ser definidas como as circunstâncias na saúde das pessoas que se 

apresentam de forma mais ou menos persistentes e que exigem respostas sociais reativas ou proativas, 
episódicas ou contínuas e fragmentadas ou integradas, dos sistemas de atenção à saúde, dos profissionais 
de saúde e das pessoas usuárias (MENDES, 2012). 
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ceder lugar a uma pirâmide com parte superior mais larga, típica de sociedades 

envelhecidas (MENDES, 2012).  

2.3 Perfil Socioeconômico 

Este item busca apresentar suscintamente os principais indicadores sócio econômico do 

município de Vila Velha, contribuindo para uma análise global da situação municipal, 

cenário da intervenção deste Plano nos próximos quatro anos. 

O índice de desenvolvimento humanos (IDH)4 é uma medida comparativa que engloba 

três dimensões: riqueza, educação e esperança  média  de  vida.  É uma maneira 

padronizada de avaliação e medida do bem-estar de uma população.  Este índice varia 

de zero (nenhum desenvolvimento humano) até 1 (desenvolvimento humano total), sendo 

os países, estados e municípios classificados deste modo:  IDH de 0,0 e 0,499  ï

desenvolvimento baixo (subdesenvolvido); IDH de 0,500 a 0,799 ïdesenvolvimento 

médio (em desenvolvimento);  IDH de  0,800 a 0,899  ï desenvolvimento alto (em 

desenvolvimento); IDH de 0,900 a 1,0 ïdesenvolvimento muito alto (desenvolvido).   

Segundo dados do Atlas do Desenvolvimento Humano do Brasil, Vila Velha apresentou 

em 2013 0,800 pontos, ocupando a 40ª posição. Esse resultado, segundo o índice, é 

considerado alto (em desenvolvimento) (PNUD, 2013). 

O Índice de Gini5 e a Incidência de Pobreza, segundo dados do Mapa da Pobreza e 

Desigualdade dos Municípios Brasileiros de 2003 (IBGE, 2013), entre os municípios da 

região metropolitana ficaram distribuídos conforme Tabela 18. 

 
Tabela 18- Índice de Gini e Incidência de Pobreza. Municípios da região Metropolitana do 
Espírito Santo. 2003. 

Município Índice de Gini Incidência de Pobreza (%) 

Cariacica 0,43 35,57 

Fundão 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 

Vitória 0,47 11,26 

Espirito Santo 0,50 30,88 

Fonte: IBGE, 2013. 

                                            
4
 O Índice de Desenvolvimento Humano (IDH) é uma medida resumida do progresso a longo prazo em três 

dimensões básicas do desenvolvimento humano: renda, educação e saúde. 
5
 O Índice de Gini, é um instrumento para medir o grau de concentração de renda em determinado grupo. Ele 

aponta a diferença 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 situação de igualdade, ou seja, todos têm 
a mesma renda. O valor um (ou cem) está no extremo oposto, isto é, uma só pessoa detém toda a riqueza. 
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O índice de Gini que mede a desigualdade social, em Vila Velha, é o maior da região 

metropolitana, o que demonstra que a concentração de riquezas em uma pequena 

parcela da população. Quanto à incidência de pobreza, o município de Vila Velha 

apresenta o segundo menor percentual da região. 

O Índice Firjan de Desenvolvimento Municipal (IFDM) é referência para o 

acompanhamento do desenvolvimento socioeconômico brasileiro, acompanha três áreas: 

Emprego e Renda, Educação e Saúde e utiliza-se exclusivamente de estatísticas 

públicas oficiais. A leitura do índice é bastante simples, varia de 0 a 1, sendo que, quanto 

mais próximo de 1, maior o desenvolvimento da localidade. Além disso, sua metodologia 

possibilita determinar com precisão se a melhora relativa ocorrida em determinado 

município decorre da adoção de políticas específicas, ou se o resultado obtido é apenas 

reflexo da queda dos demais municípios. O cenário socioeconômico no qual o município 

está inserido deve ser considerado, haja vista sua influência no comportamento dos 

índices. Além disso, a ênfase da leitura não deve apenas se restringir a uma questão de 

posição no ranking, mas sim de se verificar se, de fato, houve progresso de um 

determinado município ou região, em dado período de tempo (FIRJAN, 2010) 

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

Discriminação 2000 2008 2009 2010 

IFDM 0,6988 0,8179 0,7986 0,7989 

Ranking IFMD 5º 4º 6º 9º 

IFMD ï Saúde 0,8186 0,8608 0,8603 0,8596 

IFDM ï Educação 0,6343 0,7489 0,771 0,7971 

IFDM ï 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 ï entre 0,6 e 0,8 pontos; 
Desenvolvimento regular ï entre 0,4 e 0,6 pontos; Baixo desenvolvimento ï inferior a 0,4 pontos. 

 

Analisando o IFDM da Saúde no município de Vila Velha, observa-se um discreto 

aumento, garantindo ao município uma pontuação considerada alta. As variáveis 

utilizadas para o cálculo do índice da saúde considerou o número de consultas de pré-

natal, óbitos por causas mal definidas e óbitos maternos por causas evitáveis, utilizando 

como fonte de dados as informações oficiais do Ministério da Saúde. 

No município, de 2000 a 2010, a proporção de pessoas com renda domiciliar per capita 

inferior a R$ 140,00 reduziu em 54,6%. A estimativa da proporção de pessoas que estão 

abaixo da linha da pobreza considerou a soma da renda de todas as pessoas do 

domicílio, e o total dividido pelo número de moradores, sendo considerado abaixo da 

linha da pobreza aqueles com renda per capita até R$ 140,00. No caso da indigência, 

este valor será inferior a R$ 70,00 (ODM, 2013). 
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2.3.1 Renda, Emprego e Educação  

ü Renda 

O Produto Interno Bruto (PIB)6 compreende o desempenho da economia municipal. O 

PIB per capita7 é usado como indicador, pois quanto mais rico o país é, mais seus 

cidadãos se beneficiam. O PIB possui apenas uma consideração, é possível que o PIB 

aumente enquanto os cidadãos ficam mais pobres, e isso ocorre devido o PIB não 

considera o nível 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 participação dos 20% mais pobres da população na renda passou de 3,4%, em 1991, 

para 2,6%, em 2000, aumentando ainda mais os níveis de desigualdade. Em 2000, a 

participação dos 20% mais ricos era de 61,3%, ou 24 vezes superior à dos 20% mais 

pobres (ODM, 2013). 

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

Discriminação PIB 

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

PIB per capita (R$1,00) 14.609 

Valor Anual por setor (%)  

Primário 0,22 

Secundário 25,47 

Terciário 74,31 

Fonte: IJSN, 2011. 

O município, segundo dados da Secretaria de Desenvolvimento Econômico, tem na 

indústria a principal atividade econômica, destacando os polos de confecção dos bairros 

Glória e Santa Inês, a Indústria de Chocolates Garoto e o setor portuário. A maioria dos 

terminais do ñPorto de Vit·riaò est§ situada em Vila Velha com grande diversidade de 

mercadorias movimentadas (VILA VELHA, 2013).  

Segundo dados do IBGE, as empresas instaladas no município correspondem 

especialmente a microempresas (66,6%), Pequeno Porte (2,8%) e outras (30,5%). A 

contribuição na PIB, segundo dados do Instituto Jones dos Santos Neves, em 2011, por 

tipo de atividade foi: Agropecuária (0,22), Indústria (25,47) e Comércio e serviços 

(74,31%). As principais potencialidades econômicas do município são: Indústria de 

comércio exterior e sistema portuário; Indústrias leves (alimentos, confecções e bebidas); 

Construção civil; Comércio e Serviços; Turismo (histórico, cultural e natural); Agricultura e 

Pesca; Esportes (alto rendimento, circuitos regionais, nacionais e internacionais) (VILA 

VELHA, 2013). 

 

                                            
6
 O Produto Interno Bruto (PIB) corresponde ao valor, a preços de mercado, de todos os bens e serviços 

finais internamente produzidos dentro do território nacional ou regional, num determinado período de tempo 
(MARQUES & ARRIEL, 2003). 
7
 PIB per capita é o produto interno bruto, dividido pela quantidade de habitantes de um país. 
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ü Emprego 

Os dados sobre o campo de emprego foram extraídos da base do Ministério do Trabalho 

e Emprego, por meio do Relatório Anual de Informações 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 município. A Tabela abaixo apresenta as 

principais atividades segundo CNAE. 

Merecem destaque as atividades de Comércio (reparação de veículos automotivos e 

motocicletas) (28,34%), Atividades administrativas e serviços complementares (14,59%), 

Indústrias de transformação (12,84%), Administração Pública, defesa e seguridade social 

(8,71%), Construção (7,80%). 

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

Atividade (Seção CNAE 2.0) Vínculo % 

Total 96.398 100,0 

Agricultura, pecuária, produção florestal, pesca e aquicultura 161 0,17 

Indústrias extrativas 232 0,24 

Indústrias de transformação 12.377 12,84 

Água, esgoto, atividade de gestão de resíduos e descontaminação 1.131 1,17 

Construção 7.522 7,80 

Comércio; reparação de veículos automotivos e motocicletas 27.321 28,34 

Transporte, armazenagem e correio 5.749 5,96 

Alojamento e alimentação 4.317 4,48 

Informação e comunicação 722 0,75 

Atividades financeiras, de seguros e serviços relacionados 943 0,98 

Atividades profissionais, científicas e técnicas 1.477 1,53 

Atividades imobiliárias 435 0,45 

Atividades administrativas e serviços complementares 14.060 14,59 

Administração pública, defesa e seguridade social 8.392 8,71 

Educação 3.392 3,52 

Saúde humana e serviço social 5.013 5,20 

Artes, cultura, esporte e recreação 401 0,42 

Outras atividades de serviços 2.744 2,85 

Serviços domésticos 6 0,01 

Organismos internacionais e outras instituições 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 serviços relacionados (R$3.445,23). A atividade com 

menor rendimento médio foi a de Serviços domésticos e Artes, cultura, esporte e 

recreação. 
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Tabela 22 - Rendimento médio mensal por emprego formal, segundo atividade. Vila Velha. 
2010. 

Atividade (Seção CNAE 2.0) 
Rendimento médio mensal 

(em R$) 

Total 1.124,60 

Agricultura, pecuária, produção florestal, pesca e aquicultura 801,13 

Indústrias extrativas 1.990,08 

Indústrias de transformação 1.160,42 

Água, esgoto, atividade de gestão de resíduos e descontaminação 1.324,11 

Construção 935,66 

Comércio; reparação de veículos automotivos e motocicletas 959,78 

Transporte, armazenagem e correio 1.344,95 

Alojamento e alimentação 709,30 

Informação e comunicação 1.258,13 

Atividades financeiras, de seguros e serviços relacionados 3.445,23 

Atividades profissionais, científicas e técnicas 1.209,06 

Atividades imobiliárias 978,29 

Atividades administrativas e serviços complementares 759,34 

Administração pública, defesa e seguridade social 1.945,85 

Educação 1.183,12 

Saúde humana e serviço social 1.122,62 

Artes, cultura, esporte e recreação 682,63 

Outras atividades de serviços 1.679,31 

Serviços domésticos 646,85 

Fonte: IJSN, 2011. 

 

ü Educação 

A estrutura da rede de ensino no município compreende distintos estabelecimentos. 

Esses estão sob gestão pública (Municipal, Estadual ou Federal) e Particular. A maior 

parte dos estabelecimentos de ensino pertence à rede particular, exceto os 

estabelecimentos de ensino fundamental.  
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Tabela 23 - Escolas por modalidade de ensino. Vila Velha 2011. 

Discriminação Pública Particular Total 

Escolas de Educação Infantil 34 56 90 

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 pública municipal, concentrados 

no ensino fundamental. A rede particular possuía 20.518 (28,70%) matrículas. O ensino 

médio público fica sob gestão da Secretaria Estadual de Educação, pois a rede municipal 

não possui escolas de ensino médio próprias. Não instituição de ensino Federal nessas 

modalidades no município. 

Tabela 24 - Docentes e matrícula inicial por modalidade de ensino, segundo dependência 

administrativa. Vila Velha. 2011. 

Dependência 
Administrativa 

Ensino fundamental¹ Ensino Médio Total³ 

Docentes 
Matricula 

Inicial 
Docentes 

Matricula 
Inicial 

Docentes 
Matricula 

Inicial 

Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 

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 9.902 68,36 22,32 22,32 16.134 22,56 

Municipal 1.460 54,05 34.851 61,12 0 0,00 0 0,00 40,28 40,28 34.851 48,74 

Particular 907 33,58 15.934 27,95 449 48,49 4.584 31,64 37,41 37,41 20.518 28,70 

Fonte: IJSN, 2011. 
Notas: (1) Inclui matrículas no ensino fundamental de 8 a 9 anos; 

(2) Inclui matrículas 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 dependência 
administrativa; 
(5) O mesmo aluno pode ter mais de uma matrícula. 
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Tabela 25 - Média de alunos por sala de aula, segundo modalidade de ensino. Vila Velha. 
2011. 

Modalidade de ensino Média 

Ensino fundamental 33,46 

Ensino médio 19,14 

Fonte: IJSN, 2011. 

 
Quando ao Índice de Desempenho da Educação Básica (IDEB)8, nas séries iniciais da 

rede pública a nota em 2011 foi de 4,9, que considera o fluxo de 0,89 (a cada 100 alunos, 

11 não foram aprovados) e a nota padronizada de 5,52 para as disciplinas de português e 

matemática. 

O Gráfico abaixo apresenta a evolução do Ideb das séries iniciais da rede pública. Nota-

se que de 2005 a 2009 houve um aumento no resultado, no entanto em 2011 houve 

redução. 

Gráfico 2 - Evolução Ideb, Anos Iniciais da Rede Pública. Vila Velha. 2011. 

 

Fonte: MEC, 2013. 

Quanto à evolução do Ideb dos anos iniciais de alunos matriculados na rede pública 

Municipal, merece destaque a redução de entre os anos de 2009 e 2011, ficando abaixo 

da meta preconizada pelo MEC. A rede pública Estadual manteve-se acima da meta no 

mesmo período. 

 

 

 

 

 

                                            
8
 O Ideb é um índice 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. 

4 

4,4 

5,5 
4,9 

4,1 
4,4 

4,8 
5,1 

5,4 5,6 
5,9 

6,2 

2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017 2019 2021

Ideb - Vila Velha Meta Projetada - Brasil



40 
 

Gráfico 3 - Evolução Ideb, Anos Iniciais da Rede Pública Municipal. Vila Velha. 2011. 

 
Fonte: Ideb, 2013. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4,3 

4,5 
5,0 

4,9 
4,4 

4,7 

5,1 5,4 
5,7 5,9 

6,2 6,4 

2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017 2019 2021

Ideb - Vila Velha Meta Projetada - Brasil



41 
 

3. ANÁLISE DA SITUAÇÃO DE SAÚDE 

A análise da situação de saúde corresponde à identificação, priorização e explicação dos 

problemas de saúde de uma população, objetos das intervenções propostas. Seu objetivo 

é identificar as necessiades sociais e determinar prioridades de ação (TEIXEIRA, 2010a) 

A identificação de problemas e necessidades de saúde exige que se 
caracterize a população de acordo com variáveis demográfiacs (sexo, 
idade), socioeconômicas (renda, inserção no mercado de trabalho, 
ocupação, condições de vida, etc.), culturais (grau de instrução, hábitos, 
comportamentos, etc.) e políticas (desejos, interesses, problemas, 
necessidades e demandas). Este processo implica a definição do que 
(problema), do quando, do onde e, principalmente, de quem (quais 
indivíduos e grupos sociais)  encontra-se afetado pelos problemas, 
subsidiando a definição das políticas e prioridades de ação (TEIXEIRA, 
2010a, p. 59). 

Ainda segundo Teixeira (2010a), ao tomar a análise da situação de saúde da população 

como ponto de partida, o processo de planejamento deve contemplar a definição de 

objetivos relativos à melhoria das condições de vida e saúde, expressas através da 

alteração dos indicadores epidemiológicos e sociais. 

3.1 Mortalidade 

A partir das informações de mortalidade busca-se analisar as principais causas e seus 

efeitos sobre a população de Vila Velha no decorrer dos últimos anos.  

 

 

3.1.1 Mortalidade Infantil 

Por definição internacional, entende-se por mortalidade infantil o conjunto dos óbitos de 

crianças menores de um ano de idade (LAURENTI, 1975). O estudo da mortalidade 

infantil torna-se importante não só como indicação valiosa das condições econômico-

sociais e médico-sanitárias de uma comunidade, mas também como para avaliar o 

rendimento dos esforços feitos para reduzi-la e ainda orientar futuros programas (DIAS, 

1975). 

Tabela 26 - Número de Nascidos Vivos e de Óbitos e Coeficiente de Mortalidade Infantil. Vila 

Velha/ES. 2000 a 2012. 

Dados e 

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

Número de 

Nascidos 

Vivos 

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

Número de 

Óbitos em 

Menores de 1 

ano 

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

Taxa de 

Mortalidade 

Infantil 

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 
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Mortalidade 

Neonatal 

(<=27 dias) 

14,16 13,96 14,01 9,54 9,62 11,89 11,03 8,89 7,59 7,76 6,86 6,83 6,75 

Neonatal 

Precoce (<=6 

dias) 

11,23 10,68 10,63 7,11 6,75 7,52 6,90 5,34 4,83 5,34 4,46 4,55 4,82 

Neonatal 

Tardia (07 a 

27 dias) 

2,93 3,27 3,38 2,43 2,87 4,37 4,14 3,56 2,76 2,41 2,40 2,28 1,93 

Mortalidade 

Pós-neonatal 
6,18 4,65 3,54 3,12 3,37 5,24 5,00 3,02 4,49 3,45 3,08 2,93 3,70 

Fonte: SIM, SINASC/DATASUS, 2013. 

A mortalidade infantil no município apresentou redução na última década, passando de 

20,35 óbitos/1.000 nascidos vivos (NV) em 2000, para 9,94 óbitos/1.000 nascidos vivos 

em 2010. Essa redução 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 número 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 atenção os 

óbitos ocorridos após 28 dias, ditos neonatais tardios. 

 

Tabela 27 - Coeficiente de Mortalidade Infantil nos municípios da região metropolitana da 

Grande Vitória. 2000 a 2012. 

Município 
de 

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

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 

Vitória 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 comparação com os municípios que compõem a região metropolitana da Grande 

Vitória, nota-se que todos apresentaram redução no coeficiente de mortalidade. Exceto 

os municípios de Viana, Serra e Guarapari que mantiveram uma média constante no 

coeficiente de mortalidade no decorrer dos anos. A média do Estado do Espírito Santo no 

ano de 2010 foi de 11,94 óbitos em cada 1.000 NV. 
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Tabela 28 - Coeficiente de mortalidade infantil segundo raça/cor. Vila Velha/ES. 2006 a 2012. 

Raça/Cor 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 

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

Preta 0,3 0,2 0,3 0,3 0,3 0,2 0,2 

Parda 6,7 4,4 4,8 6,2 5,0 5,2 6,4 

Não informado 3,3 2,1 2,1 1,2 1,0 0,5 0,8 

Fonte: SIM, SINASC/DATASUS, 2013. 

Na análise do coeficiente de mortalidade segundo raça/cor, destaca-se um maior número 

de óbitos em crianças definidas como pardas. As duas principais causas de óbitos em 

menores de 1 ano s«o por ñAlgumas afecções originadas no período perinatalò e por 

ñMalformações congênitas e anomalias cromossômicasò. A terceira causa ® por ñDoenças 

do aparelho respiratórioò. 

Segundo Silva et al (2012), desde 1960, as afecções respiratórias agudas têm sido um 

grave problema de saúde pública, estando entre as cinco principais causas de morte de 

crianças menores de 5 anos. As taxas de mortalidade infantil, no Brasil, embora ainda 

sejam grandes, apresentam reduções consideráveis nas últimas décadas. Das 

estratégias de atenção à saúde da criança, as reduções decorreram especialmente de 

intervenções nos serviços de saúde, e principalmente resultantes do controle das 

doenças diarreicas a partir da ampla divulgação dos conhecimentos sobre a terapia de 

reidratação oral (TRO), implantada para evitar a desidratação e morte associada à 

diarreia. Tal fato permitiu uma diminuição considerável no número de óbitos por essa 

causa. Como resultado, as doenças respiratórias agudas (DRA), que, no princípio dos 

anos 1980, ocasionavam menos mortes que as doenças diarreicas, passaram a ocupar o 

primeiro lugar como causa de mortalidade por doenças infecciosas na população infantil. 

Tabela 29 - Evolução da distribuição Percentual de óbitos em menores de 01 de idade, 

segundo os principais grupos de causas CID ï 10. Vila Velha. 2000 a 2012. 

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

Algumas afecções 
originadas no 
período perinatal 

59,2 68,5 68,3 68,5 67,5 65,3 57,1 58,2 52,9 56,3 55,4 61,7 56,9 

Malformações 
congênitas e 
anomalias 
cromossômicas 

20,0 13,9 16,3 16,4 16,9 12,2 22,0 26,9 30,0 29,7 28,6 25,0 21,5 

Algumas doenças 
infecciosas e 
parasitárias 

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

Doenças do aparelho 
respiratório 

4,8 1,9 1,0 1,4 3,9 4,1 5,5 0,0 4,3 0,0 5,4 5,0 12,3 

Causas externas 
(acidentes, 
homicídios e 
suicídios) 

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

Mal Definidas 7,2 5,6 4,8 0,0 1,3 1,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1,8 0,0 0,0 

Doenças do sistema 
nervoso 

0,0 2,8 0,0 1,4 0,0 4,1 2,2 1,5 1,4 0,0 0,0 1,7 1,5 

Outras Causas 2,4 2,8 2,9 4,1 5,2 8,2 3,3 3,0 0,0 4,7 1,8 5,0 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 município de Vila Velha isso não foi diferente. Quanto as principais causas de óbito 

em menores de 1 ano, as afecções originadas no período perinatal e malformações 

genéticas e anomalias cromossômicas não apresentaram alterações muito relevantes no 

decorrer dos anos, consistindo nas duas principais causas de mortalidade. Óbitos por 

Doenças do Aparelho Circulatório corroboram para os achados de Silva (2012), pois 

demostram um aumento nos últimos anos. A qualidade das informações dos óbitos 

também chama atenção, pois se observa uma redução considerável de óbitos por causa 

Mal Definida, resultado da crescente investigação de óbitos nessa faixa etária, o que 

contribui para melhoria da qualidade dos registros. 

De acordo com Relatório Nacional de Acompanhamento dos Objetivos de 

Desenvolvimento do Milênio, em 2005, as infecções do aparelho respiratório foram a 

terceira causa de óbito mais frequente no Brasil, o que requer a intensificação dos 

esforços para modificar essa situação (SILVA, 2012). 

 

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

Indicador 
2007 2008 2009 2010* 2011* 2012** 

P R P R P R P R P R P R 

% de óbitos 
infantis 
investigados 

- 53,84 50,0 53,36 50,0 54,5 - 19,81 - 93,22 80,0 93,86 

P = Pactuado; R = Realizado 
Fonte: SEMSA/ VILA VELHA, 2013. 
* Nos anos de 2010, 2011 não houve pactuação para investigação de óbitos infantis. Em 2012 o pacto de 
indicadores considerou a investigação de óbitos infantis e fetais investigados. 

O trabalho da investigação de óbito infantil auxilia na melhoria da qualidade das 

informações e contribui para a tomada de decisões com vista à redução da mortalidade 

infantil, contribuindo para priorizar as causas e situações com maior impacto sobre o 

indicador. 

3.1.2 Mortalidade Materna 

Segundo o Ministério da Saúde (2007) a mortalidade materna é uma das mais graves 

violações dos direitos humanos das mulheres, por ser uma tragédia evitável em 92% dos 

casos, e por ocorrer principalmente nos países em desenvolvimento. 

A Organização Mundial de Saúde (OMS) define morte materna, segundo expresso na 

Classificação Internacional de Doenças - 10ª Revisão (CID-10), como a morte de uma 

mulher durante a gestação ou dentro de um período de 42 dias após o término da 

gestação, independente da duração ou da localização da gravidez, devido a qualquer 

causa relacionada com ou agravada pela gravidez ou por medidas em relação a ela, 

porém não 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 saúde, não apenas da mulher, mas da população como um todo. 

Por outro lado, é também um indicador de iniquidades, pois não somente é elevada em 

áreas subdesenvolvidas ou em desenvolvimento, quando comparada aos valores de 

áreas desenvolvidas, quanto, mesmo nestas, existem diferenças entre os diferentes 
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estratos socioeconômicos. A redução da mortalidade materna é uma das principais metas 

discutidas em conferências internacionais atuais, estando incluída nos Objetivos de 

Desenvolvimento do Milênio das Nações Unidas. 

No Brasil há várias Comissões de Estudos e Prevenção de Mortes Maternas. Em Vila 

Velha, existe a Comissão de Investigação de Óbitos Maternos, que investiga os casos de 

morte materna declarada ou suspeita. Na maior parte dos casos são pesquisadas todas 

as mortes de mulheres em idade fértil (MIF). 

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

2011. 

Causas 

Maternas
9
 

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

Obstétricas 

Diretas 
32,55 0,00 33,76 34,68 33,75 17,48 51,72 71,14 51,76 17,24 51,41 16,25 0,0 

     ..Abortos 0,00 0,00 16,88 0,00 0,00 17,48 0,00 0,00 34,51 0,00 17,14 16,25 0,0 

Obstétricas 

Indiretas 
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 

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. 

Gráfico 4- Razão de Mortalidade Materna, Obstétricas Diretas e Obstétricas Indiretas
10

 (por 

100 mil Nascidos Vivos). Vila Velha/ES. 2000 a 2011. 

 
Fonte: SIM/SINASC/DATASUS, 2013. 

                                            
9
 A Razão de mortalidade materna relaciona as mortes maternas obstétricas diretas e indiretas com o número 

de nascidos vivos, e é expresso por 100.000 nascidos vivos. São consideradas as categorias e subcategorias 
do capítulo XV (exceto 096 e 097) e B20 a B24, desde que possível a informação de gravidez, no momento 
da morte ou até 42 dias antes do óbito, A34, M83.0, F53.D39.2 e E23.0 (MS, 2007) 

10
 Morte materna obstétrica direta é aquela que ocorre por complicações obstétricas durante gravidez, 

parto ou puerpério devido a intervenções, omissões, tratamento incorreto ou a uma cadeia de eventos 
resultantes de qualquer dessas causas. Morte materna obstétrica indireta é aquela resultante de doenças 

que existiam antes da gestação ou que se desenvolveram durante esse período, não provocadas por causas 
obstétricas diretas, mas agravadas pelos efeitos fisiológicos da gravidez (MS, 2007). 
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A razão de mortalidade materna no município apresenta-se variável no decorrer dos 

anos. Chama atenção o aumento dessa razão nos últimos anos, especialmente a partir 

de 2006. A variação percentual entre 2000 e 2011 foi de 149,6%, o que pode estar 

relacionado ao aumento na qualidade das informações. 

O trabalho da equipe de investigação de óbitos maternos e em mulheres em idade fértil 

(MIF) contribui significativamente para a melhoria na qualidade das informações, assim 

como na tomada de decisões estratégicas a fim de intervir sobre a redução de mortes por 

essas causas no município. 

 

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

Indicador 
2007 2008 2009 2010 2011* 2012* 

P R P R P R P R P R P R 

% de óbitos em 

MIF 

investigados 

- 77,77 75 96,65 75,0 90,0 75,0 92,41 85,0 97,28 80,0 90,09 

P = Pactuado; R = Realizado 

Fonte: SEMSA/ VILA VELHA, 2013. 

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

3.1.3 Mortalidade Geral 

Os estudos sobre a mortalidade caracterizam-se como um importante componente da 

análise e compreensão da situação de saúde. A taxa bruta de mortalidade abaixo 

compara a média nacional com a média municipal entre os anos de 2000 e 2012. 

 

Tabela 33 ï 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 

Brasil 9,37 9,34 9,32 6,13 6,14 6,15 6,17 6,19 6,35 6,35 6,35 6,36 6,38 

Vila 

Velha 
5,48 5,51 5,43 5,60 5,62 5,27 5,47 5,66 5,57 5,75 5,66 5,73 5,76 

Fonte: IndexMundi, 2013. SIM/DATASUS, 2013. 
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Gráfico 5- Taxa bruta de mortalidade geral. Brasil e Vila Velha. 2000 a 2012. 

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

A taxa bruta de mortalidade geral de Vila Velha em comparação com a média nacional 

demonstra que houve uma redução no coeficiente nacional, especialmente entre os anos 

de 2002 e 2003. Já as taxa bruta de mortalidade geral em Vila Velha vem se mantendo 

com pequenas variações. 

 

 
Gráfico 6 - Média Geométrica da taxa bruta de mortalidade segundo faixa etária, dos últimos 

12 anos (2000 a 2012). 

 
Fonte: SIM/DATASUS, 2013 

A média geográfica de mortalidade considerou as taxa de mortalidade por 1000 

habitantes entre os anos de 2000 a 2012. A mortalidade infantil média nesse período foi 

de 13,26 por 1.000 crianças nesta faixa etária. As maiores médias da taxa de mortalidade 

se apresentam, na população acima de 60 anos, no entanto também merece destaque a 

mortalidade nas faixas etárias de 15 a 39 anos, especialmente relacionadas às causas 

externas/violências. 
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Tabela 34 - Taxa de mortalidade (por 100 mil habitantes), segundo Causa CID-10. Vila Velha. 

2000 a 2012. 

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

Doenças do 

aparelho circulatório 
154,9 149,8 136,1 173,7 180,1 170,8 167,5 182,9 174,2 175,3 176,3 163,6 170,1 

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 

(cânceres) 
74,57 78,43 77,44 86,59 86,91 80,99 88,31 92,68 97,40 98,18 101,5 103,3 103,0 

Doenças do 

aparelha respiratório 
47,69 43,85 39,13 48,82 55,21 46,43 51,06 49,23 55,69 51,51 55,72 59,07 56,01 

Doenças 

endócrinas, 

nutricionais e 

metabólicas 

27,17 29,23 27,56 29,67 29,32 31,29 25,41 24,38 25,52 31,44 22,43 27,15 29,18 

Doenças do 

aparelha digestivo 
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 

Algumas doenças 

infecciosas e 

parasitárias 

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 

Doenças do sistema 

nervoso 
6,65 7,31 6,06 7,82 12,68 12,87 14,55 13,27 17,91 18,62 20,26 21,91 27,77 

Algumas afecções 

originárias no 

período perinatal 

21,39 21,08 19,57 13,49 13,74 16,15 12,83 9,41 9,08 8,71 7,48 8,81 8,94 

Doenças do 

aparelho 

geriturinário 

8,38 9,56 11,57 11,87 10,57 12,62 10,36 9,90 9,57 12,09 13,51 18,10 19,77 

Sinto, sin e ach 

anormalidades 

clinicas e 

laboratoriais, ncop 

60,70 65,50 61,18 12,95 5,81 3,28 3,45 4,10 4,66 2,90 5,07 7,38 7,53 

Malformações 

congênitas, 

deformações e 

anomalias 

cromossômicas 

8,67 6,47 5,24 4,86 5,02 4,29 7,40 6,76 6,62 6,53 5,55 6,19 4,24 

Transtornos mentais 

e comportamentais 
1,45 2,25 7,44 2,16 6,08 3,03 6,17 9,65 8,83 8,22 9,41 9,05 9,88 

Doenças do sistema 

osteomuscular e 

tecido conjuntivo 

1,73 2,25 1,65 1,08 1,85 3,03 1,23 2,17 2,45 2,42 1,93 3,81 2,12 

Doença do sengue e 

org hemat e alguns 

trans imunit 

3,18 2,81 3,31 2,97 3,70 1,01 1,97 0,48 0,74 1,45 1,21 0,95 0,71 

Doenças dos olhos 

e anexos  
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,25 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

Doenças do ouvido 

e da apófise 

mastóide  

0,00 0,28 0,00 0,27 0,26 0,00 0,00 0,24 0,25 0,24 0,00 0,00 0,00 

Doenças da pele e 

tecido subcutâneo  
2,31 0,00 1,65 1,35 1,32 1,51 3,21 0,48 0,98 1,21 0,96 0,71 0,47 

Gravidez, parto e 

puerpério 
0,58 0,00 1,10 0,54 0,79 0,50 0,99 0,97 0,98 0,73 0,96 1,43 0,00 

Fonte: SIM/DATASUS, 2013. 

Na média dos últimos 12 anos, as principais causas de mortalidade registradas no 

município, por 100 mil habitantes, foram por: 1º) Doenças do Aparelho Circulatório, média 

de 166,8; 2º) Causas externas, média de 98,83; 3º Neoplasias (tumores e cânceres), 

média de 89,42; 4º Doenças do Aparelho Respiratório, média de 50,42. 
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Na população infanto-juvenil (0 a 19 anos), as principais causas de mortalidade estão 

descritas na tabela abaixo.  

 

Tabela 35 - Mortalidade percentual na população infanto-juvenil (0 a 19 anos) segundo 

principais causas de mortalidade. Vila Velha. 2012. 

Idade Posição  
Nº de 

Óbitos 
% 

Menor de 1 ano 

1º Algumas afecções originadas no período perinatal 

65 

56,92 

2º 
Malformações congênitas e anomalias 
cromossômicas 

21,54 

3º Doenças do aparelho respiratório 12,31 

4º Doenças do aparelho circulatório 3,08 

1 a 4 anos 

1º Causas externas (acidentes, homicídios e suicídios) 

16 

18,75 

2º Algumas doenças infecciosas e parasitárias 12,5 

3º Neoplasias (tumores) 12,5 

4º Doenças do sistema nervoso 12,5 

5 a 9 anos 

1º Causas externas (acidentes, homicídios e suicídios) 

8 

62,5 

2º Neoplasias (tumores) 12,5 

3º Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 12,5 

4º Doenças do sistema nervoso 12,5 

10 a 14 anos 

1º Causas externas (acidentes, homicídios e suicídios) 

13 

46,2 

2º Algumas doenças infecciosas e parasitárias 23,1 

3º Neoplasias (tumores) 15,4 

4º Doenças do sistema nervoso 7,7 

15 a 19 anos 

1º Causas externas (acidentes, homicídios e suicídios) 

80 

86,25 

2º Neoplasias (tumores) 3,75 

3º Doenças do sistema nervoso 3,75 

4º Doenças do aparelho respiratório 2,5 

Fonte: SIM, 2013. 

Das principais causas de mortes na população infanto-juvenil, destacam-se as causas 

externas, especialmente na população de 15 a 19 anos, causadas por agressões por 

disparo de armas de fogo. Na faixa etária menor de 1 ano, a principal causa é por 

afecções orinadas no período 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 Doenças do Aparelho Circulatório (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 

Doenças do 

Aparelho 

Circulatório 

154,9 149,8 136,1 173,7 180,1 170,8 167,5 182,9 174,2 175,3 176,3 163,6 170,1 

. Doenças 

cerebrovascular

es 

58,39 62,4 57,87 59,61 54,68 51,98 40,21 56,47 53 55,86 54,27 49,78 49,42 

. Doenças 

isquêmicas do 

coração 

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 

.. Infarto 

agudo do 

miocárdio 

35,26 25,02 24,25 35,61 35,66 30,78 36,51 35,96 42,45 47,15 49,93 44,06 39,3 

. Outras 

doenças 

cardíacas 

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 

. Doenças 

hipertensivas 
11,56 14,62 13,5 19,96 23,77 30,03 25,41 28,72 25,27 22,97 22,19 29,06 25,65 

. Rest doenças 

do aparelho 

circulatório 

7,23 9 5,51 9,44 9,25 10,6 10,36 6,76 9,08 9,91 12,06 10,24 12,24 

. Febre reumát 

aguda e doen 

reum crôn 

coração 

1,16 1,97 0,28 1,35 1,32 0,76 0,74 0,72 1,72 0,48 2,65 2,14 1,41 

. Aterosclerose 0,29 0,56 0,55 0 0,79 0,76 1,23 0,48 0,74 0,73 0,72 0,24 1,18 

Fonte: SIM/DATASUS, 2013. 

Na análise da taxa de mortalidade por doenças do aparelho circulatório, as ñdoen­as 

cerebrovascularesò são a primeira causa de morte, média nos últimos 12 anos de 53,86 

mortes em cada 100 mil habitantes. As ñdoen­as isqu°micas do cora­«oò apresentam-se 

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 

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 

. 103 Acidentes de 

transporte 
16,19 18,55 20,12 19,42 14,79 17,66 17,51 26,07 18,65 15,72 17,13 18,34 13,88 

. 104 Quedas 5,2 3,37 5,51 4,59 7,4 8,33 9,13 9,17 9,81 11,85 9,65 12,39 13,65 

. 105 Afogamento e 

submersões 

acidentais 

3,47 3,37 3,31 2,43 4,75 2,02 2,47 3,86 1,96 2,18 2,65 1,91 2,82 

. 106 Exposição à 

fumaça, ao fogo e 

às chamas 

0,58 0,28 0,28 0,27 0,79 0,5 0 0,72 0,25 0 0,24 0,24 0,47 

. 107 Envenen, 

intoxic por ou expos 

a subst nociv 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,24 0 0,48 0 

. 108 Lesões 

autoprovocadas 

voluntariamente 

3,47 3,37 3,58 4,59 6,34 3,78 3,95 3,86 4,17 3,63 2,89 4,05 2,12 
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. 109 Agressões 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 intenção é 

indeterminada 

0 1,12 1,38 1,62 3,17 1,01 2,47 3,14 3,19 1,45 2,17 1,67 1,18 

. 111 Intervenções 

legais e operações 

de guerra 

0,29 0 0 0 0 0 0 0 0 0,24 0 0 0 

. 112 Todas as 

outras causas 

externas 

5,78 3,09 4,41 3,78 3,17 4,04 6,41 4,83 2,94 2,18 1,69 2,14 1,41 

Fonte: SIM, 2013. 

A segunda causa de mortes no município é por causas externas. A taxa de mortalidade 

média nos últimos 12 anos foi de 98,8 mortes por causas externas em cada 100 mil 

habitantes. Dentre essas causas destacam-se os acidentes de transporte, as quedas e 

agressões. Dentre as agressões o disparo por arma de fogo é maioria. 

 

Tabela 38 - Taxa de Mortalidade por Acidente de Transporte, segundo ano de ocorrência e 

faixa etária. Vila Velha. 2006 a 2012. 

Faixa Etária 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 Média 

Menor de 1 ano 44,6 16,1 50,0 67,3 73,3 18,1 17,9 34,4 

1 a 4 anos 44,0 39,2 60,9 61,2 57,2 70,7 55,8 54,6 

5 a 9 anos 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 318,6 307,5 350,7 330,9 277,3 333,3 341,1 321,9 

70 a 79 anos 486,2 426,6 393,5 405,6 359,6 427,5 336,5 402,5 

80 anos e mais 449,3 377,4 325,5 287,5 435,4 413,4 457,5 387,3 

Total 250,1 271,8 280,4 246,2 290,4 290,1 272,7 271,2 

Fonte: SIM, 2013. 

A análise dos óbitos por acidentes de transporte por ano e faixa etária, demonstra que é 

nas faixas etárias de 20 a 29 e de 30 a 39 anos, respectivamente, que se apresentam as 

maiores taxas de mortalidade por essas causas. Na comparação com as demais causas 

externas, verifica-se uma redução na taxa de mortalidade por acidentes de transporte a 

partir do ano de 2010, ano em que se registrou 26,07 mortes em cada 100 mil habitantes. 

 
Tabela 39 - Taxa de Mortalidade por Homicídios, segundo ano de ocorrência e faixa etária. 

Vila Velha. 2006 a 2012. 

Faixa Etária 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 

Menor de 1 ano 44,6 32,1 33,4 33,6 55,0 0,0 35,7 

1 a 4 anos 3,7 11,7 4,1 8,2 19,1 9,4 14,0 

5 a 9 anos 14,8 6,1 6,2 3,1 0,0 14,0 13,8 

10 a 14 anos 56,1 119,7 91,1 71,4 62,1 67,4 78,7 

15 a 19 anos 691,1 868,6 987,1 1083,2 1057,4 1088,9 1019,9 
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20 a 29 anos 964,3 910,0 1029,9 1062,8 893,6 827,6 779,9 

30 a 39 anos 530,1 605,9 597,7 577,9 517,7 465,7 480,4 

40 a 49 anos 414,2 413,4 380,5 371,7 347,1 309,5 309,1 

50 a 59 anos 279,1 275,0 260,7 251,5 247,2 169,1 177,7 

60 a 69 anos 190,1 153,8 166,1 167,7 100,5 170,6 145,1 

70 a 79 anos 186,2 106,7 139,4 103,4 95,4 72,5 85,9 

80 anos e mais 168,5 209,6 122,1 76,7 134,0 115,8 114,4 

Total 438,4 456,6 480,2 484,6 433,2 403,9 391,3 

Fonte: SIM, 2013. 

 

Quanto às mortes por homicídios, destaca-se uma relação direta com a violência urbana. 

A faixa etária que apresenta maior taxa de mortalidade por essa causa é de 15 a 19 

anos. É relevante destacar um aumento na taxa de mortalidade por homicídio na faixa 

etária de 15 a 19 anos, enquanto percebe-se uma redução da taxa nas faixas etárias de 

20 a 29 e de 30 a 39 anos. 

 
Tabela 40- Taxa de mortalidade por Neoplasias (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 

032-052 NEOPLASIAS 74,57 78,43 77,44 86,59 86,91 80,99 88,31 92,68 97,4 98,18 101,5 103,3 103,0 

. 032 Neopl malig do lábio, 

cav oral e faringe 
2,89 6,18 3,31 5,39 6,34 2,52 3,45 4,34 5,64 4,35 5,79 5,72 5,18 

. 033 Neoplasia maligna do 

esôfago 
6,07 3,37 5,24 4,32 3,43 2,78 6,91 4,83 6,38 7,25 3,62 4,29 6,35 

. 034 Neoplasia maligna do 

estômago 
8,09 5,06 5,79 7,28 8,19 6,81 6,17 7,72 6,13 7,25 8,92 5 5,18 

. 035 Neoplasia maligna do 

cólon, reto e ânus 
4,34 3,94 6,34 2,7 3,96 5,3 4,44 7,48 9,08 6,29 7,72 8,57 11,3 

. 036 Neopl malig do fígado e 

vias bil intrahepát 
4,91 3,94 2,48 2,16 4,49 2,02 5,43 3,14 3,19 3,14 3,38 4,76 5,18 

. 037 Neoplasia maligna do 

pâncreas 
2,31 3,37 3,31 4,32 2,11 1,51 2,22 3,86 4,42 4,59 6,75 2,14 4,47 

. 038 Neoplasia maligna da 

laringe 
0,87 1,41 2,48 2,7 1,58 2,02 2,96 2,9 1,47 2,9 3,62 2,62 2,59 

. 039 Neopl malig da 

traqueia, brônquios e 

pulmões 

6,94 10,12 13,5 11,6 12,15 13,88 10,61 11,83 12,76 12,57 11,34 13,81 12,94 

. 040 Neoplasia maligna da 

pele 
0,29 0,84 1,93 0,54 0 0,5 0,49 1,93 1,96 1,45 0,24 1,67 0,47 

. 041 Neoplasia maligna da 

mama 
4,62 4,78 4,68 8,63 8,19 6,06 7,4 7,96 8,1 7,5 7,72 7,86 7,06 

. 042 Neoplasia maligna do 

colo do útero 
2,89 3,37 2,48 5,66 2,38 5,05 3,7 2,65 2,7 3,63 2,89 2,62 2,82 

. 043 Neopl malig de corpo e 

partes n/esp útero 
0,29 2,25 0,83 1,62 2,64 1,26 1,48 0,97 2,45 2,42 1,69 2,86 2,12 

. 044 Neoplasia maligna do 

ovário 
0,58 0,84 1,1 0,81 2,11 3,28 2,47 1,45 0,25 0,97 1,21 2,62 2,12 

. 045 Neoplasia maligna da 

próstata 
4,91 5,06 4,68 5,39 5,81 4,29 5,67 6,03 6,13 7,25 6,75 5,72 6,82 

. 046 Neoplasia maligna da 

bexiga 
1,73 2,25 1,1 2,7 2,64 2,78 0,99 1,45 0,74 1,21 2,41 2,62 2,59 

. 047 Neopl malig 2,6 2,25 3,58 5,39 3,43 2,78 3,45 6,52 5,15 3,87 4,34 5 3,77 
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mening,encéf e out partes 

SNC 

. 048 Linfoma não-Hodgkin 2,02 2,25 1,93 0,27 1,32 3,28 1,23 2,65 2,21 3,14 1,69 2,62 2,59 

. 049 Mieloma mult e neopl 

malig de plasmócitos 
1,45 1,12 1,1 1,35 1,06 1,01 0,49 1,45 1,47 1,45 1,21 1,91 0,94 

. 050 Leucemia 1,73 3,09 1,65 1,08 2,91 3,03 3,7 2,9 2,21 2,66 3,62 3,81 3,06 

. 051 Neoplasias in situ, 

benig, comport incert 
0,29 0,28 0,83 0,54 1,32 1,01 0,74 1,69 0,74 1,21 1,69 1,67 0,24 

. 052 Restante de neoplasias 

malignas 
14,74 12,65 9,09 12,14 10,83 9,84 14,31 8,93 14,23 13,06 14,95 15,48 15,3 

Fonte: SIM, 2013. 

A segunda causa de mortes no município é por Neoplasias. Nessa causa, destaca-se a 

mortalidade por ñcâncer de traquéia, bronquios e pulmõesò, seguindo do ñcâncer da 

mamaò e posteriormente por ñcâncer de estômagoò. De 2000 a 2012 observa-se um 

aumento de 38,12% nas mortalidades por neoplasias, destacando um aumento 

progressivo durante os anos. Numa projeção linear, no ano de 2020 serão 123,2 mortes 

por neoplasias em cada 100 mil habitantes, caso mantiver essa tendência. 

Segundo Mendes (2012), uma população em processo de envelhecimento, como é o 

caso de Vila Velha, ocasiona um incremento relativo das condições crônicas, pois afetam 

mais a população com maior idade. A Pesquisa Nacional por Amostra de Domicílios, 

PNAD, realizada em 2008, constatou que na medida em que a idade avança aumentam 

as doenças crônicas, de tal modo que 79,1% dos brasileiros de 65 ou mais anos 

relataram ser portadoras de um grupo de doze doenças crônicas. Apresentou ainda que 

31,3% da população brasileira, 60 milhões de pessoas, têm essas doenças crônicas e 

5,9% dessa população total tem três ou mais dessas doenças crônicas. É o que se 

mostra no Gráfico abaixo. 

 

Gráfico 7 - Proporção de pessoas que referiram ser portadoras de pelo menos um dos doze 

tipos de doenças crônicas selecionadas, por grupos de idade no Brasil, 2008. 

 
Fonte: PNAD, 2008 apud MENDES, 2012. 
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