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APRESENTACAO

O Governo do Estado por meio da Secretaria de Estado da Saude
do Maranhao, publicou em 18 de setembro de 2023, a Lei Estadual n.°
12.042, que institui o Programa Cuidar de Todos, no ambito do Siste-
ma Unico de Saude (SUS) do Maranhao, estabelecendo a nova Politica
Estadual de Cofinanciamento da Atencdo Primaria em Saude do Estado
do Maranhao (PECAPS), que consiste em acdes a serem desenvolvidas
pelo Estado, em regime de colaboracgao, prestar cooperacao técnica aos
municipios maranhenses visando a melhoria dos indicadores de saude
para a populacdo. O programa atua no monitoramento de indicadores
de saude de impacto e de esforcos.

O presente documento tem por objetivo orientar os municipios quan-
to as metas de reducdo dos cinco indicadores de impacto do Programa
Cuidar de Todos, que configuram nas reducdes de mortalidades mater-
na, infantil, por Acidente Vascular Cerebral (AVC), por Infarto Agudo do
Miocardio (IAM) e envolvendo motociclistas.

O alcance dessas metas beneficiara os municipios, pois serao intensi-
ficados os esforcos para reducdo das mortalidades, aumento da quali-
dade e melhoria das acdes e servicos de saude realizados no territério.
Além disso, possibilitara a premiacao dos municipios que obtiverem as
maiores reduc¢des de seus indicadores de impacto, que consta na ter-
ceira etapa do programa (premiacdo por reducdo dos indicadores de
impacto).

Apresentam-se, ainda, neste caderno os quadros que referenciam as
metas de reduc¢ao dos indicadores por regides e municipios (Apéndice
A) e as Fichas de qualificacdo dos indicadores (Apéndice B).







PROGRAMA CUIDAR DE TODOS

1. INDICADORES DE SAUDE DO PROGRAMA CUIDAR DE TODOS

Os indicadores de saude tém a capacidade de mensurar uma caracte-
ristica de saude em uma determinada populacao, sendo assim, auxiliam
no monitoramento e desempenho destes em direcdo a melhoria dos
servicos de saude.

O Programa Cuidar de Todos elencou cinco indicadores de impacto a
serem priorizados no estado. Importante destacar que os indicadores
de impacto mensuram resultados e subsidiam a identificacdo do cena-
rio epidemiolégico, bem como a elaborac¢do dos processos de gestao,
tais como: planejamento, programacao, regulacdo, contratualizagao,
controle, avaliacdo, auditoria, sistemas de informacdo, financiamento
das ac¢des e servicos de saude.

Considerando o cenario epidemioldgico das mortalidades no estado,
foram elencados os seguintes indicadores de impacto para monitora-
mento, avaliacao e intervencdes junto ao programa:

a) Taxa de Mortalidade Materna;

b) Taxa de Mortalidade Infantil;

c) Taxa de Mortalidade por Acidente Vascular Cerebral;

d) Taxa de Mortalidade por Infarto Agudo do Miocardio;

e) Taxa de Mortalidade por Acidente Envolvendo Motociclista.

A descricdo desses indicadores e como sao mensurados seguem nas
fichas de indicadores (Apéndice B).

2. METAS DE REDUCAO DOS INDICADORES DE SAUDE DO PROGRA-
MA CUIDAR DE TODOS

A Secretaria de Estado da Saude por meio do Programa Cuidar de To-
dos - Aten¢ao Primaria, apresenta as metas para reducdo dos indicado-
res de saude referentes aos indicadores de mortalidade, com o objetivo




de os municipios visualizarem os impactos em seus territérios e, dessa
forma, realizarem as tomadas de decisdes cabiveis para a reducdo des-
sas mortalidades a partir de esfor¢os conjuntos e compromisso da ges-
tao de saude local.

Essas metas sao essenciais para direcionar os recursos e a¢des, con-
vergindo para um proposito comum, sendo que estas devem ser preci-
sas, desafiadoras, alinhadas, mas, contudo, viaveis. Portanto, o progra-
ma pretende concentrar apoio técnico aos municipios para a obtenc¢ao
exitosa das reduc¢des de mortalidade correspondentes aos indicadores.

O monitoramento e avaliagdo dos indicadores auxiliam as acdes de-
cisorias, por meio das analises dos alcances das metas, pois estas pro-
porcionam maior precisao na verificacdo do desempenho de uma insti-
tuicdo, assim como a identificacdo das areas que requerem melhorias.

Ao estabelecer metas, alguns fatores foram considerados:

|. Desempenhos anteriores (série historica com dados dos Ultimos 9
anos);

II. Compreensdo do estagio de referéncia inicial, ou seja, da linha de
base;

IIl. Comportamento dos indicadores a nivel nacional, regional e local
por meio de evidéncias da literatura cientifica;

IV, Factibilidade, levando-se em consideracao a disponibilidade dos
recursos necessarios, das condicionantes socioambientais, econémi-
cas e da capacidade organizacional.

Considerando todos os fatores supracitados, definiu-se 2% (dois por
cento) como meta de reducdo para cada indicador de impacto do pro-
grama. Um valor também baseado nas tendéncias nacionais de reducao
desses indicadores, em especial da regiao Nordeste, bem como na li-
nha temporal de desempenho desses indicadores nos municipios mara-
nhenses, por meio da analise da série historica.

Os municipios serdao apoiados para concentrarem esforcos no alcance
da reducdo em 2% (dois por cento) da mortalidade materna, mortali-
dade infantil, mortalidade por acidente vascular cerebral, mortalidade
por infarto agudo do miocardio e mortalidade por acidente envolvendo
motociclista dentro de seus respectivos espacos territoriais, em parceria




com o Estado, objetivando mais resolutividade na Atencdo Primaria a Sau-
de, com melhorias nas a¢des e servicos de saude, e acdes intersetoriais.

O municipio devera acompanhar os cinco indicadores em seu territorio,
levando em conta o ano base de 2021, para buscarem a reducdo das taxas
visualizadas nesse ano e alcancarem ou superarem a redu¢do proposta,
que é de 2% (dois por cento). Portanto, o municipio que obtiver a maior re-
ducdo até o final de novembro de 2024 conseguira ter éxito no objetivo do
Programa, dessa maneira havera impacto na saude da populacgdo, e este
podera estar entre os dois municipios de sua regido a serem premiados.

Vale ressaltar que os indicadores zerados do municipio no ano base nao
acarretam necessariamente em maiores chances de premiacao, pois a pre-
mia¢do por indicadores se dara a partir do maior alcance da reduc¢ao dos
mesmos.

Os cinco indicadores de impacto serdo agrupados em um indice Unico
que permitird o ranqueamento dos municipios. A metodologia aplicada ba-
seia-se em recomendacdes da literatura cientifica nacional e internacional
e consta em: https://rankingdecompetitividade.org.br/metodologia.

3. MONITORAMENTO E AVALIACAO

Os cinco indicadores de impacto do Programa Cuidar de Todos serdo
monitorados e avaliados bimestralmente e seus resultados estardo dis-
poniveis no painel de Indicadores Monitora Saude, disponivel em: https://
monitora.saude.ma.gov.br

O Monitora Saude consiste em uma plataforma que tem como objetivo
disponibilizar painéis de monitoramento dos indicadores de saude e de
processos, com objetivo de promover conhecimento sobre esses indicado-
res, bem como fortalecer a tomada de decisao baseada em evidéncias, por
meio da transparéncia da informacao.

Para fins da premiacdo, os indicadores do Programa pactuados serao
apurados e avaliados anualmente e seus resultados comporao o Relatoério
Anual de Indicadores do Programa que sera divulgado em dezembro de
2024, e subsidiara a premiacdo dos indicadores que consta na terceira eta-
pa do Programa (etapa de premiacao por reducdo dos indicadores de im-
pacto). Esses resultados serao disponibilizados no site do Programa Cuidar
de Todos, por meio do endereco eletrénico: https://cuidardetodos.saude.

ma.gov.br



https://rankingdecompetitividade.org.br/metodologia
https://monitora.saude.ma.gov.br/series
https://monitora.saude.ma.gov.br/series
https://cuidardetodos.saude.ma.gov.br
https://cuidardetodos.saude.ma.gov.br
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APENDICE A

QUADRO DE METAS DE REDUCAO DOS INDICADORES DE SAUDE POR
REGIAO E MUNICIPIO

Nota explicativa: alguns municipios apresentaram obitos zerados no
ano base de 2021, dessa forma ndo foi possivel calcular a taxa ou ra-
zao do indicador com obito zerado (seja de mortalidade por acidente de
transito envolvendo motociclista, acidente vascular cerebral, por infarto
agudo do miocardio, infantil ou materna). Sendo a fracdao uma divisao,
nao ha como o 0 (zero) ser o denominador, pois 0 (zero) sera o elemento
divisor, ou seja, ndo ha como dividir o 0 (zero) por nenhum numero ja
que ele é a auséncia de valor, portanto, é considerado indeterminado.
Diante disso sinalizou-se o indeterminado com o traco (-).

REGIAO DE SAUDE DE ACAILANDIA

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
(2021) Esperados apég a
(2027) (2%) meta de redugdo
Acailandia 16 14,06 1 15
Bom Jesus das Selvas 5 14,25 1 4
Buriticupu 21 28,53 1 20
Cidelandia 2 13,46 0
Itinga do Maranhdo 2 7,65 0
Sdo Francisco do Brejdo 3 24,83 0
éisﬂizdro da Agua 5 1565 5 5
Vila Nova dos Martirios 2 14,49 0 2

MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
021y | 0?1 (29%) reducio)
Acailandia 12 10,55 1 1
Bom Jesus das Selvas 7 19,95 1 6
Buriticupu 22 29,89 1 21




Cidelandia 40,39 1 5
ltinga do Maranhao 7,65 1 1
Sdo Francisco do Brejdo 0 0
;igﬂizdro da Agua 5 1565 : :
Vila Nova dos Martirios 4 28,99 1 3
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO
Ano Base Meta

Municpio Sbito | T | Neceobio | o mort

o21) | 2021 (2%) reducdo)
Acailandia 60 52,73 2 58
Bom Jesus das Selvas 11 31,34 1 10
Buriticupu 13 17,66 1 12
Cidelandia 3 20,20 1 2
Itinga do Maranhdo 12 45,92 1 11
Sdo Francisco do Brejao 2 16,55 1 1
éi;)nPCzdro da Agua ‘ 46,95 : :
Vila Nova dos Martirios 4 28,99 1 3
MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio Sbito | T | Nedesbito | ron ce OB

o21) | (2021 (2%) redugao)
Acailandia 20 10,3 1 19
Bom Jesus das Selvas 9,4 1 4
Buriticupu 15 13,3 1 14
Cidelandia 24,5 1
ltinga do Maranhdo 3 9,6 1
Sdo Francisco do Brejdo 1 9,3 1 -
éigﬂiidro da Agua 3 227 : )
Vila Nova dos Martirios 5 30,5 1 4




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

L N° de ~ Reduc¢do do N° de Obi-

MUH|C|p|O Ob|to Razdo N° de dbito tos (meta de
o021y | 29 (2%) reducéo)

Acailandia 5 2571 1 4
Bom Jesus das Selvas 2 375,2 1 1
Buriticupu 2 1778 1 1
Cidelandia 2 1.227,0 1 1
Itinga do Maranhdo 0 - -
Sdo Francisco do Brejdo 0 - -
Sdo Pedro da Agua 1 7576 1 0
Branca
Vila Nova dos Martirios 0 - -

REGIAO DE SAUDE DE BALSAS

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Municipio Sbito | T | Neceobiio | o morn
021y | @021 (2%) reducdo)

Alto Parnafba 0 0 0 0
Balsas 18 18,57 1 17
Feira Nova do Maranhdo 1 11,76 0 1
Formosa da Serra Negra 2 10,3 0 2
Fortaleza dos Nogueiras 1 79 0 1
Loreto 3 24,45 0 3
Nova Colinas 0 0 0 0
Riachao 7 34,5 1 6
Sambaiba 0 0 0 0
Sdo Félix de Balsas 0 0 0 0
Sdo Pedro dos Crentes 2 42,55 0 2
otamncods | o | e | 5
Tasso Fragoso 2 2314 0 2




MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL - AVC

Ano Base Meta

Municipio Sbito | T | Neceobito | oo

021y | 402D (2%) redugao)
Alto Parnaiba 2 17,80 1 1
Balsas 49 50,54 1 48
Feira Nova do Maranhdo 2 23,51 1 1
Formosa da Serra Negra 6 30,89 1 5
Fortaleza dos Nogueiras 3 23,69 1 2
Loreto 5 40,75 1 4
Nova Colinas 4 73,14 1 3
Riachdo 14 69,01 1 13
Sambaiba 3 52,76 1 2
Sdo Félix de Balsas 1 22,03 1
Sdo Pedro dos Crentes 2 42,55 1
iotamndodss | w0 | saas | :
Tasso Fragoso 1 11,57 1 0
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta
Municipio gbﬁg Taxa iﬁd d“g%%ifg t QSO(%ee%bé-e
o21) | 492V (2%) reducdo)

Alto Parnafba 10 89,02 1 9
Balsas 30 30,94 1 29
Feira Nova do Maranhao 3 35,27 1 2
Formosa da Serra Negra 10 51,48 1 9
Fortaleza dos Nogueiras 12 94,77 1 1
Loreto 3 24,45 1 2
Nova Colinas 4 7314 1 3
Riachdo 8 39,43 1 7
Sambaiba 8 140,70 1 7
Sdo Félix de Balsas 3 66,08 1 2
Sdo Pedro dos Crentes 2 42,55 1 1
Sao Raimundo das Mangabeiras 10 52,38 1 9
Tasso Fragoso 4 46,29 1 3




MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio Sbito | T | Nededbito | o oe oo

o21) | (202D (2%) redugéo)
Alto Parnaiba 2 11,0 1 1
Balsas 36 18,5 1 35
Feira Nova do Maranhdo 1 8,1 1 -
Formosa da Serra Negra 3 19 1 2
Fortaleza dos Nogueiras 2 9,7 1 1
Loreto 2 13,6 1 1
Nova Colinas 1 10,5 1 -
Riachdo 6 16,5 1 5
Sambaiba 2 23,3 1 1
Sdo Feélix de Balsas 0 - -
Sdo Pedro dos Crentes 1 10,2 1 -
potamudoses | s [ | :
Tasso Fragoso 1 7,6 1 -
MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta
Municipio Sbito | R0 | Nedsomo | o mort
o21) | 2% (2%) reducdo)

Alto Parnaiba 1 549,5 1 0
Balsas 6 3077 1 5
Feira Nova do Maranhao 1 813,0 1 0
Formosa da Serra Negra 0 - -
Fortaleza dos Nogueiras 0 - -
Loreto 0 - -
Nova Colinas 0 - -
Riachdo 1 2747 1 0
Sambaiba 0 - -
Sdo Félix de Balsas 0 - -
Sdo Pedro dos Crentes 1 1.020,4 1 0
Sao Raimundo das Mangabeiras 1 342,5 1 0
Tasso Fragoso 0 - -




REGIAO DE SAUDE DE BACABAL

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
. N° de Reducdo do o
Municipio Abito | 1exa NC de ébito N° de Obitos
(2021) (2021) 0%) (meta de reducao)
Altamira do Maranhao 1 12,12 0 1
Bacabal 14 13,32 1 13
Bom Lugar 3 18,1 0 3
Brejo de Areia 1 11,31 0 1
Concei¢ao do Lago-Acu 1 6,04 0 1
Lago Verde 2 12,22 0 2
Maraja do Sena 0 0 0 0
Olho d’Agua das Cunhds 3 15,29 0 3
Paulo Ramos 3 14,22 0 3
EAéaoraL;J;séSonzaga do 1 5 38 0 1
Vitorino Freire 0 0 0 0
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta
L N° de Reduc¢do do ,
Municipio Abito | 1exa NC de ébito N° de Obitos
(2027) (2021) (2% (meta de reducao)
Altamira do Maranhao 1 12,12 1 0
Bacabal 24 22,84 1 23
Bom Lugar 2 12,06 1 1
Brejo de Areia 2 22,62 1 1
Conceigcao do Lago-Acu 6 36,23 1 5
Lago Verde 5 30,55 1 4
Maraja do Sena 0 - 0 0
Olho d’Agua das Cunhds 0 - 0 0
Paulo Ramos 2 9,48 1 1
ﬁ/léaoral_r:ﬁségonzaga do c 26,88 1 4
Vitorino Freire 13 41,24 1 12




MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta
o N° de Reducdo do ,
Municipio Obito | 1exa N° de ébito N° de Obitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
Altamira do Maranhdo 6 72,73 1 5
Bacabal 41 39,01 1 40
Bom Lugar 13 78,42 1 12
Brejo de Areia 3 33,93 1
Concei¢do do Lago-Acu 6 36,23 1 5
Lago Verde 7 42,76 1 6
Maraja do Sena 1 12,89 1 0
Olho d’Agua das Cunhas 11 56,08 1 10
Paulo Ramos 10 47,41 1 9
ﬁ/léaoraL#rl’]ségonzaga do 6 3226 1 5
Vitorino Freire 23 72,97 1 22
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta
. N° de Reducdo do L
Municipio Obito | @@ | Nedeobito | N°deObitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
Altamira do Maranhdo 1 14,1 1 -
Bacabal 21 12,0 1 20
Bom Lugar 1 7,0 1 -
Brejo de Areia 1 59 1 -
Conceigdo do Lago-Acu 6 26,4 1 5
Lago Verde 1 4,3 1 -
Maraja do Sena 2 20,0 1 1
Olho d’Agua das Cunhas 0 - - -
Paulo Ramos 4 12,4 1 3
ﬁﬂéa()raLrngs(ﬁgonzaga do 3 112 1 5
Vitorino Freire - 8,5 1 3




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta
Municipio N° qe — Redugé/o 'do e B
Obito N° de 6bito e Ubitos.
(2021) 2027 %) (meta de reducao)
Altamira do Maranhdo 0 - 0 0
Bacabal 10 570,5 1 9
Bom Lugar 1 704,2 1 0
Brejo de Areia 0 - - -
Concei¢ao do Lago-Acu 0 - - -
Lago Verde 0 - - -
Maraja do Sena 0 - -
Olho d’Agua das Cunhds 0 - -
Paulo Ramos 1 310,6 1 0
i/léaoraLr;J;sgSonzaga do 1 373, 1 0
Vitorino Freire 1 212,3 1 0
REGIAO DE SAUDE DE BARRA DO CORDA
MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO
Ano Base Meta
o N° de Reduc¢do do .
Municipio Obito | 1exa NC de ébito N° de Obitos
(2021) (2021) 0%) (meta de reducao)
Arame 3 914 0 3
Barra do Corda 5 5,62 1
Fernando Falcdo 0 0 0
Grajau 19 26,88 1 18
Itaipava do Grajau 4 24,76 1
Jenipapo dos Vieiras 2 11,68 0




MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
o N° de Reducdo do ,
Municipio Obito | 1exa N° de ébito N° de Obitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
Arame 6 18,28 1 5
Barra do Corda 16 18,00 1 15
Fernando Falcdo 1 9,47 1 0
Grajau 1 15,56 1 10
ltaipava do Grajau 4 24,76 1 3
Jenipapo dos Vieiras 5 29,20 1 4
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM
Ano Base Meta
. N° de Reducdo do o
Municipio AObito | 1exa NC de ébito N° de Obitos
(2027) (2021) 0%) (meta de reducao)
Arame 14 42,65 1 13
Barra do Corda 49 5512 1 48
Fernando Falcdo 1 9,47 1 0
Grajau 28 39,61 1 27
Itaipava do Grajau 5 30,94 1
Jenipapo dos Vieiras 8 46,72 1 7
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta
Municipio N°de | . Reducao do .
Obito | ' | Nedeodbito | N°deObitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
Arame 2 34 1 1
Barra do Corda 18 12,0 1 17
Fernando Falcdo 9 29,1 1 8
Grajad 25 16,2 1 24
Itaipava do Grajau 5 18,1 1 4
Jenipapo dos Vieiras 10 23,5 1 9




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta
Municipio (N);de Taxa Reodugé,o do N° de Obitos
ito N° de ébito g
(2027) (2021) %) (meta de redugao)
Arame 2 3373 1 1
Barra do Corda 2 133,4 1 1
Fernando Falcdo 0 - -
Grajau 4 2599 1
ltaipava do Grajau 1 362,3 1
Jenipapo dos Vieiras 0 - -

REGIAO DE SAUDE DE CAXIAS

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTO

Ano Base Meta
- N° de Reducdo do o
Municipio Obito | 18Xa N° de Sbito N° de Obitos
(2027) (2021) %)F (meta de reducao)
Afonso Cunha 0 0 0
Aldeias Altas 3 11,12 0
Buriti 3 10,37 0
Caxias 23 13,84 1 22
Coelho Neto 5 10,04 1 4
Duque Bacelar 1 8,73 0 1
Sao Jodo do Soter 1 5,33 0 1
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta
. N° de Redugao do L
Municipio Apito | 18xa N° de Sbito N° de Obitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
Afonso Cunha 1 15,08 1 0
Aldeias Altas 7 25,95 1 6
Buriti 14 48,42 1 13
Caxias 49 29,49 1 48
Coelho Neto 19 38,15 1 18
Duque Bacelar 2 17,47 1 1
Sdo Jodo do Soter 1 5,33 1 0




MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta
o N° de Reducdo do o
Municipio Abito | 18xa N° de 6bito N° de Obitos
(2027) (2021) (2% (meta de reducao)
Afonso Cunha 3 45,24 1 2
Aldeias Altas 3 11,12 1 2
Buriti 13 44,96 1 12
Caxias 33 19,86 1 32
Coelho Neto 24 48,19 1 23
Duqgue Bacelar 26,20 1
Sdo Jodo do Soter 16,00 1
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta
o N° de Reducdo do L
Municipio Obito | 1¥@ | Nedeobito | N°deObitos
(2021) (2021) 0%) (meta de reducao)
Afonso Cunha 1 8,6 1 -
Aldeias Altas 5 1,7 1 4
Buriti 5 9,9 1 4
Caxias 40 15,5 1 39
Coelho Neto 1 15,7 1 10
Duqgue Bacelar 1 54 1
Sado Jodo do Soter 5 18,7 1 4
MORTALIDADE MATERNA
Ano Base Meta
L N° de Reducdo do ,
Municipio Obito | 18Xa N° de 6bito N° de Obitos
(2021) (2021) %) (meta de reducao)
Afonso Cunha 0 - - -
Aldeias Altas 0 - - -
Buriti 0 - - -
Caxias 7/ 271,6 1 6
Coelho Neto 2 2849 1 1
Duque Bacelar 1 540,5 1 0
Sdo Jodo do Soter 0 - -




REGIAO DE SAUDE DE CHAPADINHA

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Municipio Soto | @ | Redecoito | e B
(2021) (2021) (2%) redugao)
Agua Doce do Maranhdo 0 0 0 0
Anapurus 2 12,46 0 2
Araioses 2 4,25 0 2
Brejo 4 10,84 1 3
Chapadinha 7 8,67 1 6
Magalhdes de Almeida 2 9,89 0 2
Mata Roma 2 11,68 0 2
Milagres do Maranhdo 0 0 0 0
Paulino Neves 2 12,27 0 2
Santa Quitéria do Maranhao 2 773 0 2
Santana do Maranhdo 0 0 0 0
Sdo Bernardo 4 13,88 1 3
Tutdia 9 15,02 1 8
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta
Municipio Soito | T | Nedeobito | o oot
021y | 4921 (2%) reducdo)
Agua Doce do Maranhdo 0 0 0
Anapurus 5 31,14 1 4
Araioses 18 38,22 1 17
Brejo [N 29,81 1 10
Chapadinha 33 40,89 1 32
Magalhdes de Almeida 2 9,89 1 1
Mata Roma 3 17,52 1 2
Milagres do Maranhdo 2 23,52 1 1
Paulino Neves 5 30,68 1 4
Santa Quitéria do Maranhao 10 38,63 1 9
Santana do Maranhao 2 14,59 1 1
Sdo Bernardo 16 55,51 1 15
Tutdia 39 65,08 1 38




MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta
Muricipio Soito | T | Nede sbite | o e
021y | PO2D 1 0wy redugao)
Agua Doce do Maranhdo 4 31,42 1 3
Anapurus 12 74,75 1 11
Araioses 24 50,96 1 23
Brejo 25 67,75 1 24
Chapadinha 42 52,04 1 41
Magalhdes de Almeida 34,61 1 6
Mata Roma 12 70,09 1 11
Milagres do Maranhdo 3 35,29 1 2
Paulino Neves 24,55 1 3
Santa Quitéria do Maranhao 12 46,36 1 11
Santana do Maranhdo 1 7,30 1 0
Sdo Bernardo 1 38,16 1 10
Tutdia 17 28,37 1 16
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta
Municipio Soito | T | Nedeshito | o ce 5L
021y | 402D (2%) reducdo)
Agua Doce do Maranhao 3 16,4 1 2
Anapurus 6 19,8 1 5
Araioses 4 74 1 3
Brejo 8 15,0 1 7/
Chapadinha 14 9,3 1 13
Magalhdes de Almeida 4 24,5 1 3
Mata Roma 2 7,2 1 1
Milagres do Maranhdo 0 - -
Paulino Neves 5 14,6 1 4
Santa Quitéria do Maranhao 8 17,0 1 7
Santana do Maranhao 0 - -
Sdo Bernardo 3 7,4 1 2
Tutdia 1 10,7 1 10




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta
Municipio (N)‘;gg Taxa RNeOd duegac’;t))i?g t(ID\IS"((rjnee%b(ij—e
o2y | 492D (2%) reducdo)

Agua Doce do Maranhdo 1 546,5 1 0
Anapurus - - .
Araioses 1 184,8 1 0
Brejo 3 563,9 1 2
Chapadinha - - - .
Magalhdes de Almeida - - - .
Mata Roma - - - _
Milagres do Maranhdo - - § }
Paulino Neves - - - .
Santa Quitéria do Maranhao 1 212,3 1 0
Santana do Maranhdo - - § }
Sao Bernardo 1 2475 1

Tutdia 1 974 1

REGIAO DE SAUDE DE CODO

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Gois| 2 | \FGCGho | dosaposa et s
(021y| 4921 (2%) reducdo
Alto Alegre do Maranhdo 6 21,38 1 5
Codo 19 15,4 1 18
Coroata 8 12,16 1 7
Peritord 0 0 0 0
Sdo Mateus do Maranhdao 2 4,79 0 2
Timbiras 2 6,84 0 2




MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
Municipio Cl\/l)‘k’;je Taxa Reodugé,o do N° de Obitos (meta
ito N° de Obito 8
(2027) (2021) (2% de reduc¢do)
Alto Alegre do Maranhdo 13 46,32 1 12
Codo 41 33,23 1 40
Coroata 19 28,88 1 18
Peritord 16 68,00 1 15
Sdo Mateus do Maranhdo | 14 33,53 1 13
Timbiras 5 1710 1 4

MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO- IAM

Ano Base Meta
. N° de Reducdo do L
Municipio Obito Taxa NC de ébito | N° de Obitos (meta
(2027) (2021) 0%) de reducdo)
Alto Alegre do Maranhdo 7 24,94 1 6
Codo 56 45,39 2 54
Coroata 23 34,96 1 22
Peritord 16 68,00 1 15
Sdo Mateus do Maranhdo 24 57,49 1 23
Timbiras 12 41,04 1 X
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta
. N° de Reducdo do L
Municipio dbito Taxa N° de ¢bito | N° de Obitos (meta
(2027) (2021) %) de reducdo)
Alto Alegre do Maranhdo 7 16,1 1 6
Codo 31 16,4 1 30
Coroata 22 21,1 1 21
Peritord 20,4 1
Sdo Mateus do Maranhao 10,2 1
Timbiras 2,0 1 -




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

o N° de Reducdodo | N° Obitos Es-
Municipio Abito Taxa N° de 6bito perados apés
Alto Alegre do Maranhdo 0 - - .
Codo 6 317,5 1 5
Coroata 0 . _ _
Peritord 0 - . .
Sdo Mateus do Maranhdo 0 - - -
Timbiras 1 202,0 1 0

REGIAO DE SAUDE DE IMPERATRIZ

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCI

Ano Base Meta
Municipio CN);Qe Taxa Regdugé/o do N° de Obitos (meta
ito N° de ébito 8
(2027) (2021) 0%) de reduc¢do)

Amarante do Maranhao 5 11,9 1 4
Buritirana 1 6,45 0 1
Campestre do Maranhdo 0 0 0 0
Carolina 3 12,42 0 3
Davinopolis 3 23,21 0 3
Estreito 3 6,96 0 3
Governador Edison Lobdo 3 16,01 0 3
Imperatriz 26 10 1 25
Jodo Lisboa 5 2112 1 4
Lajeado Novo 3 39,2 0 3
Montes Altos 2 22,07 0 2
Porto Franco 3 12,35 0 3
Ribamar Fiquene 2 25,45 0 2

Sdo Jodo do Paraiso 2 17,85 0 2
Senador La Rocque 4 28,67 1 3

Sitio Novo 4 21,93 1 3




MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
Municipio WPde ] paxq | Redusdo do N° de Obitos (meta
Obito N° de &bito 4 ducio)
2021y | 402 (2%) o e

Amarante do Maranhao 8 19,04 1 7
Buritirana 4 25,80 1 3
Campestre do Maranhdo 2 13,76 1 1
Carolina 8 33,12 1 7
Davinopolis 0 - 0 0
Estreito 9 20,88 1 8
Governador Edison Lobao 6 32,02 1 5
Imperatriz 64 24,62 2 62
Jodo Lisboa 8 33,79 1 7
Lajeado Novo 1 13,07 1 0
Montes Altos 5 55,16 1 4
Porto Franco 2 8,23 1 1
Ribamar Fiquene 1 12,72 1 0

Sdo Jodo do Paralso 2 17,85 1 1
Senador La Rocque 5 35,76 1 4

Sitio Novo 2 10,97 1 1

MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO

MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta
Municipio " ae Taxa Redugé/o do N° de Obitos (meta
Obito N° de obito q ducio)
(2021) (2021) (2%) © redde

Amarante do Maranhdo 11 26,18 1 10
Buritirana 12 77,40 1 11
Campestre do Maranhdo 8 55,06 1 7
Carolina 17 70,39 1 16
Davinopolis 9 69,64 1 8
Estreito 22 51,05 1 21
Governador Edison Lobao 7 37,35 1 6
Imperatriz 107 41,16 3 104
Jodo Lisboa 6 25,34 1 5
Lajeado Novo 2 26,13 1 1
Montes Altos 4 4413 1 3
Porto Franco 9 37,05 1 8
Ribamar Fiquene 1 12,72 1 0

Sado Jodo do Paraiso 10 89,23 1 9
Senador La Rocque 11 78,68 1 10
Sitio Novo 9 49,35 1 8




MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio Nl Taxs Reducdo do N° de Obitos (meta

Obito N° de &bito 5 ducio)

(021y| 2921 (2%) © et
Amarante do Maranhao 11 13,3 1 10
Buritirana 4 19,7 1 3
Campestre do Maranhdo 4 22,2 1 3
Carolina 6 17,0 1 5
Davinopolis 6 28,8 1 5
Estreito 4 8,2 1 3
Governador Edison Lobao 4 13,1 1 3
Imperatriz 56 12,0 2 54
Jodo Lisboa 7 15,8 1 6
Lajeado Novo 4 339 1 3
Montes Altos 2 12,0 1 1
Porto Franco 3 74 1 2
Ribamar Fiquene 1 10,4 1 -
Sdo Jodo do Paraiso 0 - - -
Senador La Rocque 4 15,6 1 3
Sitio Novo 5 17,5 1 4
MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

Municipio " ae Taxa Redugélo do N° de Obitos (meta

Obito N° de 6bito 4 ducio)

(2021) (2021) (2%) © redts
Amarante do Maranhdo 3 363,6 1 2
Buritirana 0 - - -
Campestre do Maranhdo 0 - - -
Carolina 1 284, 1 0
Davinopolis 0 - - -
Estreito 1 206,2 1 0
Governador Edison Lobao 1 3279 1 0
Imperatriz 14 298,9 1 13
Jodo Lisboa 3 678,7 1 2
Lajeado Novo 0 - -
Montes Altos 3 1.807,2 1 2
Porto Franco 0 -
Ribamar Fiquene 0 -
Sao Jodo do Paraiso 0 -
Senador La Rocque 0
Sitio Novo 0




REGIAO DE SAUDE DE ITAPECURU-MIRIM

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta

L N° de Reducdo do o

Municipio Obito | 1exa N° de ébito | N° de Obitos (meta
(2021) (2021) 0%) de reducdo)
Anajatuba 0 0 0 0
Arari 3 10 0 3
Belagua 0 0 0 0
Cantanhede 1 4,5 0 1
Itapecuru-Mirim 1 1,44 0 1
Matdes do Norte 1 5,78 0 1
Miranda do Norte 2 6,87 0 2
Nina Rodrigues 0 0 0 0
Pirapemas 0 0 0 0
Presidente Vargas 0 0 0 0
Sdo Benedito do Rio Preto 2 10,66 0 2
Urbano Santos 5 14,8 1 4
Vargem Grande 1 1,73 0 1
Vitéria do Mearim 1 3,03 0 1
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta

L N° de Reduc¢do do N° L

Municipio Abito Taxa de 6bito N° de Obitos (meta
(2021) (2021) %) de reducdo)

Anajatuba 5 18,40 1 4
Arari 6 19,99 1 5
Belagua 2 26,36 1 1
Cantanhede 9 40,47 1 8
ltapecuru-Mirim 10 14,44 1 9
Matdes do Norte 3 17,33 1 2
Miranda do Norte 4 13,74 1 3
Nina Rodrigues 3 20,23 1 2
Pirapemas 6 31,89 1 5
Presidente Vargas 5 4414 1 4
Sao Benedito do Rio Preto 1 5,33 1 0
Urbano Santos 3 8,88 1 2
Vargem Grande 18 3113 1 17
Vitéria do Mearim 7 21,24 1 6




MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta

Municipio (I\/J)E)de Taxa | (€U0 DO N N° de Obitos (meta

ito de Obito 5

(2027) (2021) 2% de reducdo)
Anajatuba 1 40,49 1 10
Arari 16 53,31 1 15
Belagua 4 52,73 1 3
Cantanhede 5 22,49 1 4
Itapecuru-Mirim 14 20,22 1 13
Matbes do Norte 2 11,55 1 1
Miranda do Norte 8 27,47 1 7
Nina Rodrigues 5 33,72 1 4
Pirapemas 17 90,36 1 16
Presidente Vargas 6 52,97 1 5
Sdo Benedito do Rio Preto 4 21,31 1 3
Urbano Santos 17 50,31 1 16
Vargem Grande 15 25,95 1 14
Vitéria do Mearim 22 66,76 1 21
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta

Municipio g;gg Taxa Redduegaé%i?g N° tci)\jso((rjneegbcij—e

(021) | 202D (2%) redugéo)
Anajatuba 2 6,5 1 1
Arari 4 9,5 1 3
Belagua 3 13,7 1 2
Cantanhede 3 10,9 1 2
Itapecuru-Mirim 10 8,8 1 9
Mat8es do Norte 4 33,3 1 3
Miranda do Norte 2 6,2 1 1
Nina Rodrigues 4 179 1 3
Pirapemas 3 319 1 7
Presidente Vargas 1 50 1 -
Sdo Benedito do Rio Preto 4 10,5 1 3
Urbano Santos 4 6,1 1 3
Vargem Grande 13 15,5 1 12
Vitéria do Mearim 3 57 1 2




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

Municipio (N);ng Taxa Redctheg%%i?é) N tglso(crfe%b(ij_e

(2021) | (202D (2%) redugéo)
Anajatuba 1 324,7 1 0
Arari 0 - - -
Belagua 0 - - -
Cantanhede 1 362,3 1
Itapecuru-Mirim 4 350,6 1
MatBes do Norte 0 - -
Miranda do Norte 1 310,6 1 0
Nina Rodrigues 0 - -
Pirapemas 2 796,8 1 1
Presidente Vargas 0 - -
Sdo Benedito do Rio Preto 0 - -
Urbano Santos 0 - -
Vargem Grande 0 -
Vitéria do Mearim 1 190,5 1 0

REGIAO DE SAUDE DE PEDREIRAS

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Municipio (N)bi(ig Taxa Redéjeg%%i?g N toNs (Crfe%bclj_e
(021) | 4021 (2%) redugéo)
Bernardo do Mearim 1 16,39 0 1
Esperantindpolis 1 5,89 0 1
lgarapé Grande 2 17,46 0 2
Lago da Pedra 9 17,66 1 8
Lago do Junco 3 27,52 0 3
Lago dos Rodrigues 0 0 0 0
e s e | :
Lima Campos 3 2512 0 3




Pedreiras 10,22 1
Pocdo de Pedras 2 11,55 0
ééegeif;mundo do Doca 5 39,78 0 5
Sdo Roberto 43,76 0
Trizidela do Vale 27 1
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta

Municipio g;gs Taxa Red;egzaé%ifg N t(ly\]so((rjnee%b(ij_e

2021) | 2921 (2%) reducio)
Bernardo do Mearim 2 32,78 1 1
Esperantindpolis 6 35,35 1 5
lgarapé Grande 4 34,93 1 3
Lago da Pedra 14 2747 1 13
Lago do Junco 2 18,35 1 1
Lago dos Rodrigues 11,31 1 0
e BEIE. ;
Lima Campos 6 50,24 1 5
Pedreiras 16 40,87 1 15
Pocdo de Pedras 4 23,09 1 3
ééegeif;mundo do Doca 0 ) 0 0
Sdo Roberto 1 14,59 1
Trizidela do Vale 9 40,50 1
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta

Municipio (N)Oblctig Taxa Reddueg%obictjg N° t([;]SO((ife%bé—e

2021) | 2921 (2%) reducio)
Bernardo do Mearim 2 32,78 1 1
Esperantindpolis 21 123,74 1 20
lgarapé Grande 6 52,39 1 5
Lago da Pedra 49 96,16 1 48
Lago do Junco 18 165,14 1 17
Lago dos Rodrigues 15 169,66 1 14




e BT 5
Lima Campos 12 100,48 1 1
Pedreiras 29 74,07 1 28
Poc¢ao de Pedras 7 40,41 1 6
ééegeif;mundo do Doca 1 19,89 1 0
Sdo Roberto 3 43,76 1
Trizidela do Vale 10 45,00 1
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta

Municipio (N)‘;)l(ig Taxa Redéjeg%%i?g N t(Ij\]so((rjr?e%b(ij_e

021y | (202D (2%) redugéo)
Bernardo do Mearim 2 33,9 1
Esperantindpolis 8 27,0 1 7
lgarapé Grande 2 10,4 1
Lago da Pedra 1 1,3 1 -
Lago do Junco 1 7,1 1 -
Lago dos Rodrigues 1 10,0 1 -
e 7| w2 | ;
Lima Campos 1 54 1 -
Pedreiras 7 13,6 1 6
Pocao de Pedras 2 9,1 1
Sdo Raimundo do Doca 0 ) )
Bezerra
Sdo Roberto 0 - -
Trizidela do Vale 8 23,3 1 7




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

Municipio gobgg Taxa Red(;Jeg%%Sg N° t(lj\lso(?nee%bcij—e

o21)| 2021 (2%) reduczo)
Bernardo do Mearim 0 - -
Esperantindpolis 3 1.013,5 1 2
lgarapé Grande 0 - -
Lago da Pedra 0 -
Lago do Junco 0 -
Lago dos Rodrigues 2 2.000,0 1 1
Lagoa Grande do 0
Maranhdo
Lima Campos 0
Pedreiras 1 194,2 1 0
Pocdo de Pedras 0 -
Sdo Raimundo do Doca 0 _
Bezerra
Sdo Roberto -
Trizidela do Vale 581,4 1 1

REGIAO DE SAUDE DE PINHEIRO

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Municipio (,\')]bi(ig Taxa Red;g%%sg N t(,)\ls (?nee?abclj_e
021)| @021 (2%) redugao)
Apicum-Acu 2 11,38 0 2
Bacuri 1 5,34 0 1
Bequimao 4 18,76 1 3
Cedral 1 9,34 0 1
Central do Maranhdao 2 22,71 0 2
Cururupu 3 9,21 0 3
Guimaraes 1 8,36 0 1
Mirinzal 2 13,28 0 2




Pedro do Rosario 0 0 0 0
Peri Mirim 1 6,96 0 1
Pinheiro 10 11,88 1 9
Porto Rico do Maranhao 0 0 0 0
Presidente Sarney 1 5,2 0 1
Santa Helena 1 2,33 0 1
Serrano do Maranhao 0 0 0 0
Turiagu 2 5,58 0 2
Turilandia 4 15,32 1 3

MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
Municipio gbi(ig Taxa Red;gzot)ictjg : tcl)\]s (?nee%b(lj_e
o21)| 292 (2%) reducao)
Apicum-Acu 4 22,75 1 3
Bacuri 1 58,74 1 10
Bequimao 8 37,53 1 7
Cedral 3 28,01 1 2
Central do Maranhdo 3 34,07 1 2
Cururupu 21 64,50 1 20
Guimardes 6 50,14 1 5
Mirinzal 5 33,20 1 4
Pedro do Rosario 8 31,30 1 7
Peri Mirim 0 - 0 0
Pinheiro 14 16,63 1 13
Porto Rico do Maranhao 1 16,85 1 0
Presidente Sarney 2 10,41 1 1
Santa Helena 19 44,36 1 18
Serrano do Maranhdo 4 38,67 1 3
Turiagu 14 39,09 1 13
Turilandia 3 11,49 1 2




MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta

Municipio CN)bi(ig Taxa Redctheg%%i(gé) N t(l)\ls ((rjnee?abclj_e

o21y| 402D (2%) redugao)
Apicum-Acgu 7 39,81 1 6
Bacuri 10 53,40 1 9
Bequimao 12 56,29 1 [N
Cedral 2 18,67 1 1
Central do Maranhdao 8 90,85 1 7
Cururupu 7 21,50 1 6
Guimaraes 10 83,57 1 9
Mirinzal 7 46,48 1 6
Pedro do Rosario 15 58,69 1 14
Peri Mirim 9 62,63 1 8
Pinheiro 30 35,65 1 29
Porto Rico do Maranhao 4 67,39 1 3
Presidente Sarney 16 83,26 1 15
Santa Helena 18 42,03 1 17
Serrano do Maranhao 2 19,34 1 1
Turiagu 7 19,55 1 6
Turilandia 6 22,98 1
MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio CN)bi(ig Taxa Redcl;eg%%i?g N t(l)\ls ((rjnee?abtlj_e

o21y| 402D (2%) redugao)
Apicum-Acgu 4 15,2 1 3
Bacuri 3 12,6 1 2
Bequimao 2 3,5 1 1
Cedral 0 - -
Central do Maranhdao 1 71 1
Cururupu 6 12,6 1 5
Guimardes 2 14,8 1 1
Mirinzal 3 12,7 1 2
Pedro do Rosario 2 5,0 1 1
Peri Mirim 3 25,4 1 2
Pinheiro 21 14,3 1 20




Porto Rico do Maranhao 1 18,2 1 -
Presidente Sarney 5 15,0 1 4
Santa Helena 9 18,5 1 8
Serrano do Maranhao 1 6,3 1 -
Turiagu 1 1,5 1 -
Turilandia 2 59 1 1
MORTALIDADE MATERNA
Ano Base Meta
Municipio gbig Taxa Redﬁg?ﬁ%iﬁg N tcla\]s ((rjnee?abclj_e
o21y| 02D (2%) reducio)

Apicum-Acu 2 /57,6 1 1
Bacuri 0 - - -
Beqguimao 1 4274 1 0
Cedral 0 - - -
Central do Maranhdo 0 - - -
Cururupu 2 418,4 1 1
Guimardes 0 - - -
Mirinzal 1 4237 1 0
Pedro do Rosario 1 2519 1 0
Peri Mirim 0 - - -
Pinheiro 5 339,7 1 4
Porto Rico do Maranhao 0 - - -
Presidente Sarney 0 - - -
Santa Helena 1 205,3 1 0
Serrano do Maranhdo 1 628,9 1 0
Turiagu 1 154,3 1 0
Turilandia 1 2941 1 0




REGIAO DE SAUDE DE PRESIDENTE DUTRA

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta

. N° de Reducgdo do N° N° de Obi-

MUHlClplO Oblto Taxa de 6bito tos (meta de
oo2ny| @020 (2%) reducao)
Capinzal do Norte 3 2743 0 3
Dom Pedro 6 25,65 1 5
Fortuna 0 0 0 0
Goncalves Dias 4 22,28 1 3
Governador Archer 2 18,3 0 2
Governador Eugénio 3 20,4 0 3
Barros
Governador Luiz Rocha 0 0 0 0
Graca Aranha 1 15,97 0 1
Joselandia 1 6,16 0 1
Presidente Dutra 8 16,58 1 7
Santa FllNomena do 5 75,39 0 5
Maranhé&o
Santo Antdnio dos Lopes 3 20,67 0 3
Sdo Dorpmgos do v 20,35 1 6
Maranhao
Sdo José dos Basilios 26,18
Senador Alexandre Costa 26,58
Tuntum 16,57
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta

. N° de Redug¢do do N° N° de Obi-

MUHlClplO Oblto Taxa de 6bito tos (meta de
(2021) (2021) (2%) redugao)

Capinzal do Norte 2 18,29 1 1
Dom Pedro 9 38,47 1 8
Fortuna 5 28,07 1 4
Goncalves Dias 6 33,42 1 5




Governador Archer 1 9,15 1 0
S;);/reorsnador Eugénio 4 2721 1 3
Governador Luiz Rocha 1 12,69 1 0
Graca Aranha 1 15,97 1 0
Joselandia 6 36,97 1 5
Presidente Dutra 12 24,86 1 11
ﬁ/'aanrtaanﬁlé%mena do 5 25,39 1 1
Santo Antonio dos Lopes 9 62,00 1 8
iobemresde [ o | 2w |4 :
Sdo José dos Basilios 0 - 0 0
Senador Alexandre Costa 1 8,86 1 0
Tuntum 6 14,20 1 5

MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta
L N° de Reducdo do N° ° Ybi-
Municipio Obito | 1@ oleg 6bito tgs (iqee%bée
o021y| 402D (2%) redugéo)
Capinzal do Norte 10 91,43 1 9
Dom Pedro 14 59,85 1 13
Fortuna 1 61,76 1 10
Goncalves Dias 25 139,25 1 24
Governador Archer 17 155,52 1 16
Governador Eugénio 17 115,62 1 16
Barros
Governador Luiz Rocha 5 63,47 1 4
Graca Aranha 5 79,86 1 4
Joselandia 7 4314 1 6
Presidente Dutra 26 53,87 1 25
?Aaanr;anilg%mena do 5 7539 1 1
Santo Antdnio dos Lopes 7 48,22 1 6
Sdo Dorpmgos do 15 4362 1 14
Maranhdo
Sado José dos Basilios 3 39,27 1 2
Senador Alexandre Costa 5 44,31 1 4
Tuntum 16 37,88 1 15




MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio gobgg Taxa Redctheg%%i(gé) N t(g\lso((rjnee?abcij_e

o21y| (202D (2%) redugéo)
Capinzal do Norte 7 40,9 1 6
Dom Pedro 5 16,2 1 4
Fortuna 4 15,3 1 3
Gongcalves Dias - - -
Governador Archer 2 12,8 1 1
S;);/r%rsnador Eugénio 1 43 1
Governador Luiz Rocha 1 8,1 1
Graca Aranha 1 204 1
Joselandia 2 8,2 1 1
Presidente Dutra 6 8,0 1 5
ﬁ/laarltaanii;%mena do 1 14.9 1
Santo Antdnio dos Lopes 7 27,1 1 6
Varanhdo 2 | 32 1 1
Sdo José dos Basilios - - -
Senador Alexandre Costa 2 11,0 1 1
Tuntum 7 141 1 6
MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

Municipio g;is Taxa Red;é;%%i(tjg N tglso((rjrfe%b(ij_e

o2ny| 02D (2%) reducao)
Capinzal do Norte 0 - - -
Dom Pedro 0 - - -
Fortuna 0 - -
Goncalves Dias 1 4149 1 0
Governador Archer 0 - -
Governador Eugénio 0 ) )
Barros
Governador Luiz Rocha 0 - -
Graca Aranha 0 - -
Joselandia 0 - -




Presidente Dutra 5 663, 1 4
aaanrtaaniié%mena do 1 14925 : 0
Santo Antonio dos Lopes 2 775,2 1 1
Sdo Dorpingos do 0 ) )
Maranhdo

Sao José dos Basilios 0 - - B
Senador Alexandre Costa 0 - - -
Tuntum 0 - . }

REGIAO DE SAUDE DE ROSARIO

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
o N° de Reducdo do .
Municipio Abito | Texa N° de 6bito N° de Obitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
AXixa 0 0 0 0
Bacabeira 2 11,46 0 2
Barreirinhas 9 14,09 1 8
Cachoeira Grande 1 10,5 0 1
Humberto de Campos 1 3,43 0 1
lcatu 0 0 0 0
Morros 3 15,22 0 3
Presidente Juscelino 1 7,73 0 1
Primeira Cruz 0 0 0 0
Rosario 2 4,63 0 2
Santa Rita 8 20,65 1 7/
E/Iaanrtaonﬁgnoaro w0 2 12,33 0 2




MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
L N° de Reducdo do L
Municipio Obito | 1exa N° de 6bito N° de Obitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
Axixa 3 24,52 1 2
Bacabeira 4 22,93 1 3
Barreirinhas 4 6,26 1 3
Cachoeira Grande 0 - 0 0
Humberto de Campos 6 20,59 1 5
lcatu 9 32,82 1 8
Morros 4 20,30 1 3
Presidente Juscelino 4 30,91 1 3
Primeira Cruz 6 38,60 1 5
Rosario 15 34,69 1 14
Santa Rita 11 28,40 1 10
E/Iaanrtaonﬁgnoaro w 3 18,50 1 2
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM
Ano Base Meta
. N° de Reducdo do L
Municipio Obito | 1exa N° de ébito N° de Obitos
(2027) (2021) %) (meta de reducdo)
AXixa 2 16,35 1 1
Bacabeira 6 34,39 1 5
Barreirinhas 14 21,91 1 13
Cachoeira Grande 1 10,50 1 0
Humberto de Campos 5 1716 1 4
lcatu 10 36,47 1 9
Morros 25,37 1 4
Presidente Juscelino 30,91 1 3
Primeira Cruz 2 12,87 1 1
Rosario 28 64,75 1 27
Santa Rita 22 56,80 1 21
E/Iaanrtaonﬁgnoaro w > 30,83 1 4




MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio Shito| T | Nededbito | e pmot

oo2ny| 292 (2%) redugo)
AXixa 3 18,9 1 2
Bacabeira 4 17,5 1 3
Barreirinhas 13 10,1 1 12
Cachoeira Grande 5 31,8 1 4
Humberto de Campos 6 12,7 1 5
lcatu 3 18,9 1 /
Morros 4 10,6 1 3
Presidente Juscelino 2 9,9 1 1
Primeira Cruz 4 19,2 1 3
Rosario 10 17,7 1 9
Santa Rita 3 5,5 1 2
i/laanrgonﬁ;noa oo 4 19,0 1 3
MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

Municipio gbgg Taxa F[ileoddueg %%ictjg t([J\Js (ﬁqee%bge

oo2ny| @021 (2%) reducdo)
AXixa 0 -
Bacabeira 0 -
Barreirinhas 2 156,1 1 1
Cachoeira Grande 0 -
Humberto de Campos 1 21,4 1 0
lcatu 0 -
Morros 1 2639 1
Presidente Juscelino 1 492,6 1
Primeira Cruz 0
Rosario 1 176,7 1
Santa Rita 1 184,8 1
Santo Amaro do 0 )
Maranhdo




REGIAO DE SAUDE DE SANTA INES

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Municipio Sbto | | Nedeomio | ool
oo21) | 402D (2%) redugéo)
Alto Alegre do Pindaré 1 313 0 1
Bela Vista do Maranhdo 0 0 0 0
Bom Jardim 5 11,9 1 4
Governador Newton Bello 0 0 0 0
lgarapé do Meio 1 6,91 0 1
Mongao 1 2,95 0 1
Pindaré-Mirim 4 12,05 1 3
Pio XlI 3 141 0 3
Santa Inés 10 112 1 9
Santa Luzia 11 15,05 1 10
Sdo Jodo do Caru 3 19,03 0 3
Satubinha 1 7,01 0 1
Tufilandia 0 0 0 0
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta
oozny| 202 (%) redugo)
Alto Alegre do Pindaré 5 15,64 1 4
Bela Vista do Maranhdo 6 52,88 1 5
Bom Jardim 16 38,09 1 15
Governador Newton Bello 2 19,76 1 1
lgarapé do Meio 7 48,38 1 6
Mong¢ao 7/ 20,66 1 6
Pindaré-Mirim 19 57,25 1 18
Pio XII 4 18,80 1 3
Santa Inés 34 37,81 1 33
Santa Luzia 22 30,09 1 21




Sdo Jodo do Caru 38,05 1 5
Satubinha 14,07 1 1
Tufilandia 34,08 1 1
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM
Ano Base Meta

Municipio Soito| T2 | Nedesnio | oo oeOR

oozn| 202D (2%) reducio)
Alto Alegre do Pindaré 13 40,67 1 12
Bela Vista do Maranhao 13 114,57 1 12
Bom Jardim 19 45,23 1 18
Governador Newton Bello 6 59,28 1 5
lgarapé do Meio (X 76,02 1 10
Moncao 23 67,87 1 22
Pindaré-Mirim 20 60,27 1 19
Pio XII 12 56,41 1 11
Santa Inés 26 28,91 1 25
Santa Luzia 44 60,19 1 43
Sao Jodo do Caru 38,05 1
Satubinha 21,02 1
Tufilandia 51,12 1
MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio (ijgs Taxa F,ileoddu;; %%i?g t(’;‘g ((rjnee?abge

o2 | (292D (2%) reducio)
Alto Alegre do Pindaré 7 14,0 1 6
Bela Vista do Maranhdo 0 -
Bom Jardim 11 19,0 1 10
Governador Newton Bello 0 -
lgarapé do Meio 4 14,3 1 3
Mongao 6 13,0 1 5
Pindaré-Mirim 10 19,7 1 9
Pio XII 3 89 1 2
Santa Inés 28 18,7 1 27
Santa Luzia 13 13,0 1 12
Sdo Jodo do Caru 3 12,2 1 2




Satubinha 2 14,8 1 1
Tufilandia 1 13,0 1
MORTALIDADE MATERNA
Ano Base Meta

Municipio gbgg Taxa F[ileodéleg %%ictjg t([)\ls (ernee%b(lj_e

oozn| (202D (2%) reducso)
Alto Alegre do Pindaré 0 - - -
Bela Vista do Maranhdo 0 - - -
Bom Jardim 1 172,7 1 0
Governador Newton Bello 1 806,5 1 0
lgarapé do Meio 1 3571 1 0
Mong¢ao 1 216,9 1 0
Pindaré-Mirim 0 - -
Pio XII 2 593,5 1 1
Santa Inés 5 334,7 1 4
Santa Luzia 2 199,4 1 1
Sdo Jodo do Carl 1 408,2 1 0
Satubinha 0 -
Tufilandia 0 -

REGIAO DE SAUDE DE SAO JOAO DOS PATOS

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
o N° de Redug¢do do N° L
Municipio Obito | 18%a de 6bito N° de Obitos
(2027) (2021) 0%) (meta de reducdo)
Bardo de Grajau 0 0 0 0
Benedito Leite 0 0 0 0
Buriti Bravo 3 12,5 0 3
Colinas 6 14,48 1 5
Jatoba 2 19,11 0 2
Lagoa do Mato 2 17,73 0 2
Mirador 5 23,76 1 4




Nova lorque 2 42,72 0 2
Paraibano 2 9,27 0 2
Passagem Franca 4 20,78 1 3
Pastos Bons 7/ 35,55 1 6
Sao Domingos do Azeitdo 0 0 0 0
Sdo Jodo dos Patos 6 23,02 1 5
Sucupira do Norte 0 0 0 0
Sucupira do Riachao 4 70,27 1 3

MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
o N° de Reducdo do o
Municipio Obito | 12x@ N° de 6bito N° de Obitos
(2027) (2021) 0% (meta de reducao)
Bardo de Grajau 8 42,05 1 7
Benedito Leite 2 35,44 1 1
Buriti Bravo 9 37,57 1 8
Colinas 8 19,30 1 7
Jatoba 1 9,56 1 0
Lagoa do Mato 1 8,87 1 0
Mirador 9 42,77 1 8
Nova lorque 1 21,36 1 0
Paraibano 9 41,72 1 8
Passagem Franca 3 41,55 1 7/
Pastos Bons 8 40,62 1 7
Sdo Domingos do Azeitdo 4 53,71 1 3
Sao Jodo dos Patos 6 23,02 1 5
Sucupira do Norte 3 28,22 1 2
Sucupira do Riachao 0 - 0 0
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM
Ano Base Meta
. N° de Reducdo do L
Municipio Abito | 1exa N° de ébito N° de Obitos
(2027) (2021) %) (meta de reducao)
Bardo de Grajal 17 89,35 1 16
Benedito Leite 2 35,44 1 1
Buriti Bravo 20 83,36 1 19
Colinas 28 67,56 1 27




Jatoba 4 38,23 1 3
Lagoa do Mato 13 115,25 1 12
Mirador 8 38,01 1 7
Nova lorque 3 64,08 1 2
Paraibano 18 83,45 1 17
Passagem Franca 17 88,30 1 16
Pastos Bons 9 45,70 1 3
Sdo Domingos do Azeitdo 7 93,98 1 6
Sdo Jodo dos Patos 12 46,04 1 1
Sucupira do Norte 8 75,25 1 7
Sucupira do Riachao 0 - 0 0
MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta
Municipio g;qe Taxa Re(z)dugé,o do N° de Obitos

ito N° de 6bito 5

(2027) (2021) %) (meta de reducao)

Bardo de Grajad 7 229 1 6
Benedito Leite 1 15,9 1 -
Buriti Bravo 7 19,2 1 6
Colinas 13 19,3 1 12
Jatoba 3 229 1 2
Lagoa do Mato 2 13,6 1 1
Mirador 4 12,2 1 3
Nova lorque 0 - - -
Paraibano 4 13,2 1 3
Passagem Franca 4 12,7 1 3
Pastos Bons 4 14,0 1 3
Sao Domingos do Azeitdo 2 21/ 1 1
Sao Jodo dos Patos 6 15,9 1 5
Sucupira do Norte 2 1,2 1 1
Sucupira do Riachao 1 25,6 1 -




MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

o N° de Taxa Reducdo do . .

Municipio dbito N° de ¢bito | N dde Ob(|jtosN(rr)1eta
e redugdo

o1y 4921 2%) i

Barao de Grajau 0 - -

Benedito Leite

Buriti Bravo

Colinas

Jatoba

Lagoa do Mato
Mirador

Nova lorque

Paraibano

Passagem Franca

Pastos Bons

Sdo Domingos do Azeitdo

Sdo Jodo dos Patos

Sucupira do Norte

Ol |Oj|OJlO|lO|OjlOOj]OJlOO|O|O|O
1
1

Sucupira do Riachdo

REGIAO DE SAUDE DE SAO LUIS

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta

i~ N° de Reducdo do L

Municipio Abito | 1@ | \e de ébito | N° de Obitos (meta
(2021) (2021) %) de reducdo)

Alcantara 1 4,52 0 1
Paco do Lumiar 5 3,99 1 4
Raposa 2 6,33 0 2
Sdo José de Ribamar 9 4,99 1 8
Sao Luis 42 3,76 1 41




MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
L N° de Reducdo do L
Municipio Abito Taxa N° de ¢bito | N° de Obitos (meta
(2027) (2021) %) de reducdo)
Alcantara 4 18,08 1 3
Paco do Lumiar 24 19,16 1 23
Raposa 4 12,66 1 3
Sdo José de Ribamar 31 1719 1 30
Sdo Luis 168 15,05 4 164
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM
Ano Base Meta
. N° de Reducdo do L
Municipio Abito | 1@ | \e de ébito | N° de Obitos (meta
(2027) (2021) %) de reducdo)
Alcantara 4 18,08 1 3
Paco do Lumiar 56 44,71 2 54
Raposa 6 19,00 1 5
Sdo José de Ribamar 89 49,35 2 87
Sdo Luis 529 47,40 11 518
MORTALIDADE INFANTIL
Ano Base Meta
L N° de Reducdo do .
Municipio Abito Taxa N° de ébito | N° de Obitos (meta
(2027) (2021) %) de reducdo)
Alcantara 4 18,2 1 3
Paco do Lumiar 38 229 1 37
Raposa 10 19,5 1 9
Sado José de Ribamar 48 13,9 1 47
Sdo Luis 207 13,6 5 202
MORTALIDADE MATERNA
Ano Base Meta
L N° de Reducdo do .
Municipio Abito Taxa N° de ébito | N° de Obitos (meta
(2027) (2021) %) de reducdo)
Alcantara 2 9091 1 1
Paco do Lumiar 7 4217 1 6
Raposa 0 - - -




Sdo José de Ribamar

10

290,6

Sé&o Luis

40

263,8

39

REGIAO DE SAUDE DE TIMON

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
R e
021y | 402N (2%) reducio)
MatOes 5 14,66 1 4
Parnarama 2 5,7 0 2
Sdo Francisco do Maranhdo 3 24,54 0 3
Timon 33 19,26 1 32
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC
Ano Base Meta
Municipio Sbito | | Nodesbito | e oo,
021y | @021 (2%) reducdo)
MatOes 9 26,39 1 8
Parnarama 11 31,33 1 10
Sdo Francisco do Maranhdo 5 40,90 1 4
Timon 36 21,01 1 35
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM
Ano Base Meta
Municipio gbicég Taxa RNeOddue(; %%ictjg t(l)\]s (ife%bé_e
(2021) (2027) (2%) reducdo)
Matbes 5 14,66 1 4
Parnarama 21 59,82 1 20
Sdo Francisco do Maranhdo 10 81,79 1 9
Timon 49 28,60 1 48




MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta
e e T
021y | 402D (2%) redugao)
Matbes 15 31,3 1 14
Parnarama 7 15,7 1
Sdo Francisco do Maranhao 6 45,8 1
Timon 37 12,5 1 36
MORTALIDADE MATERNA
Ano Base Meta
e | e [ | yredn,
021y | 02D (2%) redugao)
Matdes 2 416,7 1 1
Parnarama 1 223,7 1 0
Sdo Francisco do Maranhao 0 - -
Timon 5 168,9 1 4

REGIAO DE SAUDE DE VIANA

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Municipio gbgg faxa Fﬁu%ddueg % Sg N (?fe%bge
021 | 202D (2%) reducdo)
Bacurituba 0 0 0 0
Cajapio 1 8,88 1 0
Cajari 1 512 1 0
Matinha 6 25,43 5 1
Olinda Nova do Maranhdo 1 6,68 1 0
Palmeirandia 3 1512 1 0
Penalva 3 7,69 3 0
Sao Bento 1 2,17 1 0
Sao Jodo Batista 0 0 0 0
Sado Vicente Ferrer 3 13,36 3 0
Viana 1 1,89 1 0




MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta

Municipio Sito | 9| Nedeonio | ool

o217 | 292 (2%) redugéo)
Bacurituba 1 17,56 1 0
Cajapio 6 53,31 1 5
Cajari 6 30,74 1 5
Matinha 6 25,43 1 5
Olinda Nova do Maranhdo 3 20,04 1 2
Palmeirandia 7 35,28 1 6
Penalva 23 58,99 1 22
Sdo Bento 13 28,27 1 12
S3ao Jodo Batista 9 43,40 1 8
Sao Vicente Ferrer 6 26,72 1 5
Viana 20 37,84 1 19
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM

Ano Base Meta

Municipio Sito | | Nedednio | ool

o21) | (2021 (2%) redugéo)
Bacurituba 7 122,89 1 6
Cajapio 2 1777 1
Cajari 5 25,61 1 4
Matinha 15 63,58 1 14
Olinda Nova do Maranhdo 8 53,45 1
Palmeirandia 10 50,40 1
Penalva 29 74,38 1 28
Sao Bento 19 41,31 1 18
Sao Jodo Batista 9 43,40 1 8
Sao Vicente Ferrer 13 5790 1 12
Viana 29 54,87 1 28




MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

e | e | e | reedn

021y | 202D (2%) redugéo)
Bacurituba 1 13,3 1 -
Cajapio 0 - -
Cajari 4 13,9 1 3
Matinha 6 16,5 1 5
Olinda Nova do Maranhao 2 8,9 1 1
Palmeirandia 5 17,2 1 4
Penalva 12 17,6 1 11
Sdo Bento 5 11,0 1 4
Sao Joao Batista 2 7,8 1 1
Sao Vicente Ferrer 1 3,5 1
Viana 14 14,0 1 13
MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

e | e | e | reeon

021 | (202D (2%) reducio)
Bacurituba 0 - -
Cajapio 0 - -
Cajari 1 348,4 1 0
Matinha 0 - -
Olinda Nova do Maranhdao 0 - -
Palmeirandia 0 - -
Penalva 2 293,7 1 1
Sdo Bento 2 438,6 1 1
Sao Jodo Batista 0 - -
Sao Vicente Ferrer 1 3521 1
Viana 1 100,0 1




REGIAO DE SAUDE DE ZE DOCA

MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCICLISTA

Ano Base Meta
Municipio Soto| 9| Nedeobio | s oo 0P
o2ny| (202D (2%) redugao)

Amapa do Maranhdo 0 0 0 0
Araguana 0 0 0 0
Boa Vista do Gurupi 0 0 0 0
Candido Mendes 2 9,82 0 2
Carutapera 3 12,45 0 3
Centro do Guilherme 2 14,41 0 2
Centro Novo do Maranhao| 2 9,07 0 2
Godofredo Viana 0 0 0 0
Governador Nunes Freire 4 15,69 1 3
Junco do Maranhao 5 115,37 1 4
Luis Domingues 0 0 0 0
Maracacumeé 2 9,19 0 2
Maranhdozinho 0 0 0 0
Nova Olinda do Maranhao| 1 4,71 0 1
Presidente Médici 0 0 0 0
Santa Luzia do Parua 2 7,85 0 2

Z¢é Doca 7 13,41 1 6
MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL-AVC

Ano Base Meta
Municipio (ijgg Taxa F[il%ddueg %%ictjg t([)\Js (?nee%b(lj_e
o21y| 492D (2%) reducdo)

Amapa do Maranhdo 0 0 0
Araguana 3 1914 1 2
Boa Vista do Gurupi 0 0 0
Candido Mendes 9 4417 1 8
Carutapera 9 37,35 1 3
Centro do Guilherme 1 7,21 1 0




Centro Novo do Maranhao| 2 9,07 1 1
Godofredo Viana 3 24,79 1 2
Governador Nunes Freire 6 23,53 1 5
Junco do Maranhao 0 - 0 0
Luis Domingues 2 28,57 1 1
Maracacumeé 3 13,78 1 2
Maranhdaozinho 5 29,84 1 4
Nova Olinda do Maranhao| 9 42,40 1 8
Presidente Médici 1 14,04 1 0
Santa Luzia do Parua 7 27,46 1 6
Zé Doca 23 44,07 1 22
MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO-IAM
Ano Base Meta

e e | e [ oeeon,

oozn| (202D (2%) reducsio)
Amapa do Maranhdo 3 42,57 1 2
Araguana 7/ 44,66 1 6
Boa Vista do Gurupi 3 35,32 1 2
Candido Mendes 3 14,72 1 2
Carutapera 6 24,90 1 5
Centro do Guilherme 4 28,83 1 3
Centro Novo do Maranhdo| 5 22,67 1 4
Godofredo Viana 5 41,31 1 4
Governador Nunes Freire 5 19,61 1 4
Junco do Maranhdo 3 69,22 1 2
Luis Domingues 2 28,51 1 1
Maracacume 12 55,11 1 (X
Maranhaozinho 1 5,97 1 0
Nova Olinda do Maranhao 32,98 1
Presidente Médici 28,07 1
Santa Luzia do Parua 1 43,16 1 10
Zé Doca 26 49,82 1 25




MORTALIDADE INFANTIL

Ano Base Meta

Municipio (ijgg Taxa ,Filiddug %obictig t(I)\Is ((rjnee?abtlj_e

o2ny| (02D (2%) redugéo)
Amapa do Maranhao 0 -
Araguana 3 20,0 1 2
Boa Vista do Gurupi 0 -
Candido Mendes 4 M7 1 3
Carutapera 3 0,6 1 2
Centro do Guilherme 4 16,8 1 3
Centro Novo do Maranhdo| 10 29,8 1 9
Godofredo Viana 1 6,9 1 -
Governador Nunes Freire 4 8.1 1 3
Junco do Maranhdo 0 - -
Luis Domingues 1 89 1 -
Maracacume 3 8,2 1 2
Maranhaozinho 3 17,0 1 2
Nova Olinda do Maranhdo| 2 6,7 1 1
Presidente Médici 2 18,7 1 1
Santa Luzia do Parua 6 16,5 1 5
Zé Doca 6 7,8 1 5
MORTALIDADE MATERNA

Ano Base Meta

Municipio Sbto| T | Nededbito | e pmot

oozny| 292 (2%) redugo)
Amapa do Maranhdo 0 -
Araguana 0 -
Boa Vista do Gurupi 0 -
Candido Mendes 2 583/ 1
Carutapera 1 221,2 1
Centro do Guilherme 1 420,2 1
Centro Novo do Maranhdo| O -
Godofredo Viana 0 -
Governador Nunes Freire 0 -
Junco do Maranhao 0 -
Luis Domingues 0 -




Maracacumé

Maranhaozinho

Nova Olinda do Maranhao

Presidente Médici

Santa Luzia do Parué

824,2

Zé Doca

ArlWIO|lO|O|O

518,8




APENDICE B

FICHA DE QUALIFICACAO DOS INDICADORES DO PROGRAMA CUI-
DAR DE TODOS

TAXA DE MORTALIDADE POR ACIDENTE DE TRANSITO ENVOLVENDO MOTOCI-
CLISTA (ATM)

TIPO INDICADOR  UNIVERSAL

Aprimorar as redes de aten¢ao e promover 0 Cui-
dado integral as pessoas nos varios ciclos de vida
(crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso), consi-
Diretriz Nacional derando as questdes de género e das populagdes
em situa¢ao de vulnerabilidade social, na aten¢ao
basica, nas redes tematicas e nas redes de atenc¢ao
nas regides de saude.

Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos
de vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso),
considerando as questdes de género, orientacao
Objetivo Nacional sexual, raca/etnia, situacdes de vulnerabilidade, as
especificidades e a diversidade na atenc¢ao basica,
nas redes tematicas e nas redes de aten¢ao a saude
e integrar acBes intersetoriais a saude.

Reduzir em 2% (dois por cento) a taxa de mortalida-

IS de por acidente de transito envolvendo motociclista.

Estima a magnitude de 6bitos de individuos em con-

Relevancia do Indicador A . :
sequéncia de acidente com motocicleta.

Taxas elevadas de mortalidade estdo associadas a
maior prevaléncia de fatores de risco especificos
para acidente de transito envolvendo motociclista;

Os acidentes de transito, com outras causas exter-
nas, respondem por cerca de dois tercos dos Obitos
por causas externas no Brasil. As taxas sao consi-
deravelmente mais altas na populagao de adultos
jovens, principalmente do sexo masculino;

Interpretacao do
Indicador

VariacOes das taxas de mortalidade especifica po-
dem também estar associadas a qualidade da assis-
téncia médica disponivel.

Numerador: Numero de dbitos de motociclista
(V-20-29)

Metodo de Calculo Denominador: Populagdo Total Residente

Fator de multiplicacdo: 100.000




Fonte Sistema de Informacgao sobre Mortalidade (SIM).

Periodicidade para monitoramento: quinzenal;

Periodicidade dos da-
[N eEIERNNlIteIEInEaE Periodicidade de divulgacdo: bimestral;
to e avaliacao

Periodicidade para avaliagdo: quadrimestral.

Responsével pelo Departamento de Monitoramento e Avaliagdo em
Envio?, Saude (DEMAS)

Divulgacgo? e 2Superintendéncia de Saude Digital
Monitoramento? 3Coordenacdo do Programa Cuidar de Todos

Fonte: Adaptado do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores do Ministério
da Saude (2014).

TAXA DE MORTALIDADE POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL (AVC)
TIPO INDICADOR UNIVERSAL

Aprimorar as redes de aten¢do e promover o Cui-
dado integral as pessoas nos varios ciclos de vida
(crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso), conside-
Diretriz Nacional rando as questdes de género e das populacdes em
situacdo de vulnerabilidade social, na atengao basica,
nas redes tematicas e nas redes de atencdo nas regi-
Oes de saude.

Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos
de vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso),
considerando as questdes de género, orientacdo
sexual, raca/etnia, situacdes de vulnerabilidade, as
especificidades e a diversidade na atencdo basica,
nas redes tematicas e nas redes de aten¢do a saude.

Objetivo Nacional

Reduzir em 2% (dois por cento) a taxa de mortalida-
de por AVC.

Estimar o total de dbitos e incapacidade, com enor-
NEISYElldENe[ollplefleEleloly Me impacto econdmico e social, podendo ocorrer em
qualguer idade, incluindo individuos jovens.

A taxa relaciona-se a eficiéncia do tratamento do
paciente com AVC desde o conhecimento dos seus
sinais e sintomas pela populacdo a agilidade dos
servicos de emergéncia, incluindo os servicos de
atendimento pré-hospitalar e das equipes clinicas.
Reflete 0 alcance da rapida identificacdo e tratamen-
to, do transporte imediato para o hospital indicado
e de unidades de tratamento do AVC dos individuos
acometidos pelo desfecho.

Interpretacdo do
Indicador




Numerador: Numero de 6bitos de residentes por
acidente; vascular cerebral (161-164);

Método de Calculo

Denominador: Popula¢ao Total Residente;
Fator de multiplica¢ao: 100.000.

Fonte Sistema de Informagao sobre Mortalidade (SIM).

Periodicidade para monitoramento: quinzenal;

Periodicidade dos da-
C[NeEICRNeliteIEInlEal Periodicidade de divulgacdo: bimestral;

to € avaliacdo Periodicidade para avaliacdo: quadrimestral.

Responsavel pelo Departamento de Monitoramento e Avaliacdo em
Envio?, Saude (DEMAS)

Divulgacgo? e 2Superintendéncia de Saude Digital
Monitoramento? 3Coordenacdo do Programa Cuidar de Todos

Fonte: Adaptado do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores do Ministério
da Saude (2014).

TAXA DE MORTALIDADE POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO (IAM)
TIPO INDICADOR UNIVERSAL

Aprimorar as redes de aten¢do e promover o cuidado
integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianca,
adolescente, jovemn, adulto e idoso), considerando as
questdes de género e das popula¢des em situacdo de
vulnerabilidade social, na atenc¢do basica, nas redes te-
maticas e nas redes de aten¢do nas regides de saude.

Diretriz Nacional

Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de
vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso), con-
siderando as quest8es de género, orienta¢do sexual,
raca/etnia, situacdes de vulnerabilidade, as especifi-
cidades e a diversidade na aten¢do basica, nas redes
tematicas e nas redes de atencdo a saude.

Objetivo Nacional

Reduzir em 2% (dois por cento) a taxa de mortalidade
por IAM.

Avaliar a probabilidade de fatalidade dos casos de
NEISVEldENe [ollplelleEleloly Coencas do aparelho circulatério na populagao
considerada.




Taxas elevadas de mortalidade por doencas do apa-
relho circulatério podem expressar a alta prevaléncia
de fatores de risco, tais como tabagismo, hipertensao
arterial, obesidade, hipercolesterolemia, diabetes, se-
dentarismo e estresse.

Interpretacdo do VariacOes da taxa de mortalidade especifica podem
Indicador também estar associadas a qualidade da assisténcia
disponivel.

Permite avaliar, de forma indireta, a disponibilidade de
acoes basicas de prevencdo e controle (diagndstico
precoce, tratamento e educacdo para a saude) das
doencas crénico-degenerativas ndo transmissiveis.

Numerador: numero de ¢bitos por infarto agudo do
miocardio (I-21);

Metodo de Calculo Denominador: populacdo Total Residente;

Fator de multiplica¢do: 100.000.

Sistema de Informacdo sobre Mortalidade (SIM).

Peroeidebee clos e Periodicidade para monitoramento: quinzenal;

ClNeEIERnlenlitIEINEgE Periodicidade de divulgacdo: bimestral;
to e avaliagao

Periodicidade para avalia¢cdo: quadrimestral.

Responsével pelo 'Departamento de Monitoramento e Avaliacdo em
Envio?, Saude (DEMAS)

Divulgacdo? e 2Superintendéncia de Saude Digital
Monitoramento? 3Coordenacdo do Programa Cuidar de Todos

Fonte: Adaptado do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores do Ministério
da Saude (2014).

TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (TMD)

TIPO INDICADOR UNIVERSAL

Aprimorar as redes de aten¢do e promover o cuidado
integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianca,
adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as
questdes de género e das popula¢Bes em situacao de
vulnerabilidade social, na atencdo basica, nas redes te-
maticas e nas redes de atenc¢do nas regides de saude.

Diretriz Nacional




Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de
vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso), con-
siderando as questdes de género, orientagcao sexual,
raga/etnia, situa¢des de vulnerabilidade, as especificida-
des e a diversidade na atencdo basica, nas redes temati-
cas e nas redes de atencao a saude.

Objetivo Nacional

Reduzir em 2% (dois por cento) a taxa de mortalidade
infantil.

Avaliar a assisténcia pré-natal, a vinculagao da gestante
ao local de ocorréncia do parto evitando a sua pere-
grinagao e as boas praticas durante o atendimento ao
Relevancia do pal’tO e nascimento.

Indicador Avalia ainda o acesso das crian¢as menores de 1(um)
ano ao acompanhamento de puericultura nos servicos
de saude e a atencao hospitalar de qualidade quando
necessario.

Altas taxas de mortalidade infantil refletem, de maneira
geral, baixos niveis de salde, de desenvolvimento socio-
econdmico e de condi¢des de vida.

Interpretacdo do

) Taxas reduzidas também podem encobrir mas condi-
Indicador

¢Bes de vida em segmentos sociais especificos.

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

Numerador: numero de 6bitos em menores de 1 ano de
idade em um determinado local de residéncia e ano;

Método de Célculo Denominador: nimero de nascidos vivos residentes
nesse mesmo local e ano;

Fator de multiplica¢do: 1.000.

Sistema de Informacgao sobre Mortalidade (SIM).
Sistema de Informacdo de Nascidos Vivos (SINASC).

periodicidade dos Periodicidade para monitoramento: quinzenal

GELSNEICEInENIIeIEN Periodicidade de divulgagao: bimestral

UENCEEICIECIIN 1. riodicidade para avaliacio: quadrimestral

Responsavel pelo 'Departamento de Monitoramento e Avaliacdo em Sau-
Envio', de (DEMAS)

Divulgacdo? e 2Superintendéncia de Saude Digital
USRIl ISR  3Coordenacso do Programa Cuidar de Todos

Fonte: Adaptado do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores do Ministério
da Saude (2014).



RAZAO DE MORTALIDADE MATERNA (RMM)

TIPO INDICADOR

Diretriz Nacional

Objetivo Nacional

Relevancia do Indicador

Interpretacdo do
Indicador

Método de Cdlculo

UNIVERSAL

Aprimorar as redes de atencdo e promover o cuidado
integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianca,
adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as
questdes de género e das popula¢cdes em situacdo de
vulnerabilidade social, na aten¢do basica, nas redes te-
maticas e nas redes de aten¢do nas regides de saude.

Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de
vida (crianga, adolescente, jovemn, adulto e idoso), con-
siderando as questdes de género, orienta¢ao sexual,
raca/etnia, situacdes de vulnerabilidade, as especifi-
cidades e a diversidade na atenc¢ao basica, nas redes
tematicas e nas redes de atencdo a saude.

Reduzir em 2% (dois por cento) a taxa de mortalidade
materna.

Avaliar a assisténcia de pré-natal e nas intercorrén-
Cias na gestacdo, a vinculacao da gestante ao local
de ocorréncia do parto evitando a sua peregrinacao
e as boas praticas durante o atendimento ao parto e
nascimento.

Reflete a qualidade da assisténcia a saude da mulher.

Taxas elevadas de mortalidade materna estdo asso-
Ciadas a insatisfatoria prestacdo de servicos de saude
a esse grupo. Além disso, analisa as varia¢cdes popula-
cionais, geograficas e temporais da mortalidade ma-
terna, identificando situa¢fes de desigualdade e ten-
déncias que demandam ac¢bes e estudos especificos.

Numerador: numero de 6bitos de mulheres residen-
tes, por causas e condi¢cdes consideradas de morte
materna;

Denominador: niumero de nascidos vivos de maes
residentes;

Fator de multiplicacao: 100.000.

Sistema de Informacao sobre Mortalidade (SIM).




YR Il  Periodicidade para monitoramento :quinzenal

C[SYeEIERneliteIEINlEl  Periodicidade de divulgagdo: bimestral
to e avaliacao Periodicidade para avaliacdo: quadrimestral

Responsavel pelo 'Departamento de Monitoramento e Avaliacdo em
Saude (DEMAS)

2Superintendéncia de Saude Digital

Envio’,
Divulgacdo? e
Monitoramento3 3Coordenacao do Programa Cuidar de Todos

Fonte: Adaptado do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores do Ministério
da Saude (2014).




O QUE VOCE ACHOU
DESTE MATERIAL?

Sua experiéncia com o0s
materiais produzidos pela
ESP/MA é valiosa para nos.

Cligue ou scaneie 0 QRCode
e nos conte como foi sua
experiéncia, assim podere-
mos melhorar o desenvolvi-
mento de materiais graficos.

Este documento utiliza as familias tipograficas AmsiPro e Open Sans.


https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdEG6CZtL7Jch8yP_GL1YXF4gwp8ltPi-nl0hQBTPzkMCcTXQ/viewform
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