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SECRETARIA DE GESTAO ESTRATéGICA, E PARTICIPATIVA
DO MINISTERIO DA SAUDE

Departamento de Apoio a Gestao Participativa e ao Controle Social - DAGEP
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POLITICAS DE PROMOCAO DE EQUIDADE

POLITICA NACIONAL DE SAUDE INTEGRAL DA POPULACAO NEGRA:
Portaria n°© 992, de 13 de maio de 2009.

III Plano Operativo (2017-2019): Resolucao CIT n° 16, de 30 de margo de 2017.

POLITICA NACIONAL DE SAUDE INTEGRAL DE LI’ESBICAS, GAYS, BISSEXUAIS, TRAVESTIS E TRANSEXUAIS:
Portaria n© 2.836, de 1° de dezembro de 2011.

IT Plano Operativo (2017-2019): Resolucao CIT n° 26, de 27 de outubro de 2017.

POLITICA NACIONAL DE SAUDE INTEGRAL DAS POPULACOES DO CAMPO, DA FLORESTA E DAS AGUAS:
Portaria n® 2.866, de 2 de dezembro de 2011, alterada pela Portaria n® 2311, de 23 de outubro de 2014 (inclusdo do termo aguas).

IT Plano Operativo (2017-2019): Resolugao CIT n© 27, de 28 de setembro de 2017.
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POLITICAS DE PROMOCAO DE EQUIDADE

POLITICA NACIONAL DE SAUDE INTEGRAL DA POPULACZ\O EM SITUACAO DE RUA:
Decreto n® 7.053, de 23 de dezembro de 2009 - Presidéncia da Republica.

II Plano Operativo (2017-2019): Resolucao CIT n© 31, de 30 de novembro de 2017.

POLITICA NACIONAL DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO POVO CIGANO/ROMANT:

Portaria n© 4.384, de 28 de dezembro de 2018, altera a Portaria de Consolidacao n® 2 GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para

instituir, no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS, a Politica Nacional de Atencao Integral a Saude do Povo Cigano/Romani.
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POLIiTICAS DE PROMOCAO DE EQUIDADE

Subsidiar o processo de formulacdao de politicas de

gestao estratégica, democratica e participativa do SUS;

Articulagdo intra e intersetorial com diversas areas do

MS e outras instancias governamentais;
Producao de materiais informativos;

Capacitacao de liderancas dos movimentos sociais por
TEDs e Convénios;

Apoio com emissao de passagens e diarias;
Fomento a eventos, seminarios e congressos;
Acompanhamento das Politicas de Equidade no SUS;
Gestao de contratos de bolsistas (OPAS, FIOTEC);

Orcamento (nico para todas as Politicas de Equidade no
SuUS.

Saude da
Populagao Negra

Saude de Saude da
Lésbicas, Gays, .. - Populagao do
Bissexuais, Partici pacao Campo, da
Travestis e Floresta e das

Transexuais Pop u Ia re Aguas
Controle
Social no SUS
Saude da

Saude do Povo

Populagao em Cigano (Romani)

Situagcao de Rua

PATRIA AMADA
nsieross | BRASIL



Alguns entraves do fomento da Politica Nacional de
Saude Integral da Populacao Negra (PNSIPN)

A Coordenacdao e Fomento da PNSIPN - ambito do
DAGEP/SGEP;

Os servicos de salde da atencao basica para
comunidades Quilombolas - ambito do DAB/SAS;

Povos de Matriz Africana (DAGEP/RENAFRO);

Informacoes para subsidiar as Politicas de Equidade

baseadas em Evidéncias cientificas - ambito da (SVS);

Acompanhamento, Monitoramento e Avaliacao das
Politicas de Equidade no SUS - ambito do DEMAS/SE;

Populagcao Albina - (Nenhuma acao desenvolvida no
ambito do SUS);

Politica de Doenca Falciforme - ambito do DAET/SAS;

Garantia do quesito Raga/Cor (Portaria n° 344, de 1° de
fevereiro de 2017) nos sistemas de informacao do
Ministério Saude - ambito do DATASUS/SE.

Saude da
Populagao Negra

Saude de Saude da
Lésbicas, Gays, .. - Populagao do
Bissexuais, Pa rtici pa;ao Campo, da
Travestis e FIorqsta e das

Transexuais Popu Ia re Aguas

Controle
Social no SUS

Saude da
Populagdao em
Situagcao de Rua

Saude do Povo
Cigano (Romani)

PATRIA AMADA

. -
MINISTERIQ DA ~ BBASI #

NO FEDERAL



Relacao dos sistemas de informacao do Ministério da
Saude com o quesito Raca/Cor:

0 SIM - Sistema de Informagoes de Mortalidade;

0 SINASC - Sistema de Nascidos Vivos;
Saude da

0 SIH - Sistema de Informacdes Hospitalares; FEEEGEE L G

0 SIA - Sistema de Informacdes Ambulatoriais;

Saude de Saude da
0 SINAN - Sistema Nacional de Agravos Notificaveis; Lésbicas, Gays, L. - Populacdo do

rovesne/ FAFHICIDACA0 TS, v
0 SI-CTA - Sistema de informacdées do Centros de Transexuais Popular e Aguas

Testagem e Aconselhamento; C t |
ontroie
0 Formulario de Cadastro do Cartao SUS. .
Social no SUS
Saude da

Saude do Povo

Populagao em Cigano (Romani)

Situagcao de Rua
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Contexto da Politica Nacional de Saude
Integral da Populacao Negra (PNSIPN) na
Secretaria Nacional de Atencao Primaria
(SNAP)
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DEPARTAMENTO DE SAUDE DA FAMILIA

Coordenac¢ao-Geral de Garantia da Equidade

Nucleo de Articulacdao e Implementacgao
das Politicas de Equidade em Saude

Nucleo de Saude das Populacdes em
Vulnerabilidade

— Populagcao Negra
—

e Populacdao LGBT

*O DAGEP é composto por 25
servidores:

[0 22 servidores de carreira.

[0 3 servidores ndo efetivos (DAS).
[0 2 secretarias terceirizadas.

Populacao em Situacao de Rua

Populacdo Campo, Floresta e Aguas

SERVICOS DA ATENCAO BASICA:

*UBS Fluvial;
*Consultorio na Rua;
*Populagao Ribeirinha;
*Populagao de Assentamentos Rurais; L

*Quilombolas. :
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PROPOSTA DE REESTRUTURACAO

[t

ustificativa técnica para criacao da Coordenacao-Geral de Politicas de Equidade

em Saude:

[ e

0 Necessidade de manutencdo de uma estrutura organizacional que seja referéncia para
articulacdo e execucao das acdoes de implementacao das Politicas de Promocao de Equidade
em Saude;

0 Fortalecimento da capacidade institucional do Ministério da Saude no planejamento, execucao,
acompanhamento, monitoramento e avaliacdo das acgOes, programas e politicas voltadas a
reducdo das iniquidades em saude no SUS;

0 Continuidade e aprimoramento das acdes em desenvolvimento: TEDS; Convénios; PROADI
SUS; Capacitacoes; Incentivo e apoio técnico aos estados e municipios; Producdo, analise e
disseminacao de dados e informagdes em saude, etc.

0 Continuidade dos compromissos assumidos pelo Ministério da Saude tanto nos Planos e
programas de governo (Plano Nacional de Saude 2016-2019; Plano Plurianual 2016-2019,
Planos Operativos das Politicas de Promocao de Equidade, etc.), quanto nas instancias de
participacao social (Conselhos e Conferéncias de Saude, Conselhos de Direitos, etc.)
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POLIiTICAS DE PROMOCAO DE EQUIDADE

0 A Coordenacao Geral de Equidade vai ficar no

Departamento de Saude da Familia;

0 EFETIVAR os Planos Operativos das Politicas de Politica Nacional de
~ . id Id
Promocao de Equidade no SUS; SF’a:Jl:)u?;;‘:ggl:IZgr:

0 Gestao dos Servicos da Atencao Basica no que tange as

Politicas de Equidade no SUS (UBS Fluvial / Populacao i e
. L. - . Politica Nacional de Saude Integral da
Ribeirinha / Populacao de Assentamentos Rurais / Saude Integral de Populacio do
. L. Lésbicas, Gays, Campo, da Floresta e
Quilombolas e Consultorio na Rua); Bissexuais, Travestis ry das Aguas
e Transexuais ATE N CAO

0 Mais Médicos; BAS'CA

0 TeleSSaude;

0 Orcamento prioritario e individualizado por Politica de

. . Politica Nacional de
Equidade no SUS; Saude da Populagio Atencdo Integral a
em Situagdo de Rua Saude do Povo

Cigano/Romani

0 Integracao e Unicidade com a Politica Nacional de Saide
Prisional; “Ministério Unico da Saiade”;

0 Edital de Chamamento Publico para pesquisas em
politicas de equidade no SUS (SNAP/SCTIE). p= PATRIA AMADA
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POLIiTICAS DE PROMOCAO DE EQUIDADE

Apoio a estados e municipios com incentivos financeiros
(Selo de Garantia de Equidade no SUS);

Producao de materiais da PNSIPN com Evidéncias

Cientificas;

Integracdo e Unicidade com o DAPES (salde mental,
alcool e outras drogas, saude dos adolescentes e
jovens, satide da crianca e aleitamento materno, saude
das mulheres, satide da pessoa com deficiéncia e salde
da pessoa idosa) - “Ministério Unico da Saude”;

Acompanhamento, Monitoramento e Avaliacao das
Politicas e AcOes de Equidade no ambito da Secretaria
Nacional de Atencao Primaria;

Garantia do quesito Raca/Cor nos sistemas de
informacao da Atencao Basica no ambito do Ministério
Saude (Portaria n° 344, de 1° de fevereiro de 2017);

GT e Camara Técnica de Saude da Populacao Negra;

PROADI SUS - Politicas de Equidade no SUS;

Politica Nacional de
Saude Integral da
Populagao Negra

Politica Nacional de

Politica Nacional de Saude Integral da
Saude Integral de Populagdo do
Lésbicas, Gays, Campo, da Floresta e

ATENCAO
BASICA

Politica Nacional de

Saude da Populagao Atencdo Integral a
em Situagdo de Rua Saude do Povo
Cigano/Romani

MINISTERIQ DA
SAUDE

Aguas
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POLIiTICAS DE PROMOCAO DE EQUIDADE

Programa/Acao: “Acolhimento e Cuidado da Populacao

Albina”, com o objetivo de mapear, avaliar e
sistematizar informagcdoes fundamentais para o
atendimento de salide de pessoas com albinismo na

Atencgao Basica;

Programa/Acao: “Acolhimento e Cuidado dos Povos de

Matriz Africana” (Equipes de Saude da Familia e Agentes
Comunitarios de Saude) utilizando o TeleSSaude e a
expertise da RENAFRO;

Portaria que institui o Programa Mais Saude da Familia:
turno estendido (60h e 75h), na Politica Nacional de

Atencao Basica — SNAP/MS;

Portaria que dispde sobre o incentivo financeiro de
custeio mensal aos municipios que aderirem ao
Programa Mais Saude da Familia: turno estendido (60h e
75h) — SNAP/MS.

Politica Nacional de
Saude Integral da
Populagao Negra

Politica Nacional de

Politica Nacional de Saude Integral da
Saude Integral de Populagdo do
Lésbicas, Gays, Campo, da Floresta e

ATENCAO
BASICA

Politica Nacional de

Saude da Populagao Atencdo Integral a
em Situagdo de Rua Saude do Povo
Cigano/Romani

MINISTERIQ DA
SAUDE
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PROGRAMA MAIS SAUDE DA FAMILIA: TURNO
ESTENDIDO (60H E 75H), SNAP/MS

Requisitos para aderir a novo horario de

funcionamento das UBS:

Politica Nacional de
Saude Integral da

0 Funcionamento ininterrupto no hora do almogo e Populagio Negra
funcionamento de segunda a sexta (por 12 ou 15 horas

diarias), com a opgao de abrir aos sabados ou domingos,
Politica Nacional de

completando as horas semanais; Politica Nacional de Saude Integral da
Saude Integral de Populagdo do
_— - A - . o o Lésbicas, Gays, Campo, da Floresta e
0 Utilizar prontuario eletronico (Portaria n°® 344, de 1° de Bissexuais, Travestis — dus Aguas
fevereiro de 2017); e Transexuais ATENCAO

BASICA

0 Ter infraestrutura adequada para comportar as equipes;

0 Ampliar a oferta de servicos durante todo o periodo de

funcionamento;
Politica Nacional de
Organizacio de agenda que assegure minimo de Salide da Populaggo Sl el
O 9 G 9 q g em Situag¢do de Rua Saude do Povo
atendimentos para consultas ndo marcadas; e ol

0 Gestores ndao podem reduzir o nimero de equipes que ja
atuam no municipio.

PATRIA AMADA
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PROGRAMA MAIS SAUDE DA FAMILIA: TURNO
ESTENDIDO (60H E 75H), SNAP/MS

UBS que aderir tera que fornecer:

0 Acolhimento com classificacao de risco; Politica Nacional de

Saude Integral da

- - . , . Populagao Negra
0 Fornecimento de medicamentos (obrigatorio 75h,

opcional 60h);

Politica Nacional de

0 Consultas médicas de enfermagem nos 3 turnos; Politi;a Nacion?:JI de Satde Integral da
Saude Integral de Populagdo do
; Lésbicas, Gays, Campo, da Floresta e
0 Consultas de Pre-Natal; Bissexuais, Travestis ry das Aguas
e Transexuais ATE N CAO
- - ry - Ve
0 Ofertas de todas as vacinas previstas no calendario BASlCA
vacinal;

0 Coleta de exames laboratoriais (obrigatéorio 75h,
opcional 60h);

Politica Nacional de

Saude da Populagao Atencdo Integral a
. Arm - i 3 . em Situagdo de Rua Saude do Povo
0 Rastreamento: recém-nascidos, gestacao, ISTs, etc.; Cigano/Romani

0 Pequenos procedimentos injetaveis, curativos, pequenas

cirurgias, sondagem, sutura, entre outros.
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Boletim

Epidemiologico

incia em Satde | M

da saude

Volume S0 | Abr. 2019

Populacao em sﬂuagao deruae
violéncia - uma analise das notificacées
no Brasil de 2015 a 2017

Introdugao

A definicio da populacso de rua & complexa, sendo sintetzada
principaimente pels auséncis de moradia. Todavia, o conceito
de moradia vai além da est: fisica e inclui 3 identidad

populagio em stuacio de nsa € outro fator que 2 vulnenbiliza &
2 torma mas exposta 3s diversas formas de violkénca ¥

Amtadavdemum&mm Unico de Sadde (SUS)

2 sagl %3 & O per i I A exp “pessoas em
situagio de nua”abringe 3 compreensio da transitoriedade
da condigio de viver/'estar na rua.' De acordo com a Poliitica
Nacional para a Populagio em Situagio de Aua (Decreto i@
msmm e popuiagso € caracterizads como Grupo

P gineo g 2 pobreza
extrema, os vinculos famifares nzrmrmndomu fragiizados e
3 inmdsténcia de moeadia convencional regular, e que wtiliza o5

4 x

foii &m 2001, com a publicagio da Politica
Nacional de Redugio da Morbimortalidade por Acdentes
e Viléncia. Desce 1990, hi obrigatoriedsde de notificacso
das i contr criangas & em 20033
sficacio de vicléncia passoua muiheres
eidosos.™ Em 25 de janeiro de 2011, hp«.lbﬁradupomm
GM/MS n® 104, posteriormente revogada pela Portara GM/MS
°1.271, de 6 e junho de 2014, que contempla a notificscso
de viclénc parte da lista d ifi 4

publi asdreas pago
maradia e de sustento, de forma temporira ou permanente,
bemn como as unidades de acolhimento para pemoite
2 R

Em 2015, imativa das pessoas ok i 30 d

unmdo:ocszrv-;nsdemdc.wwum
ou privados.! Em 2014, foi inclusido 0 campo ‘motivagso da
vicléncia®na ficha de notificagia, o qual compreende se a
v\olc\aafe-pfm& pdanmpoder\ndavmmxenmo.
i r:cu'no.mb&nncn

rua no Brasil foi de 101854, sendo que 2 maioria [770%)
delas vivia em municipios de grande porte e na regiso
Sudeste (48,9%). ' As caracteristicas majoritarias da popula;ao

PG, z Z REENRE S W
campo par b

A partir do expasto, © objetivo deste boletim foi descrever os
casos noti de violéncia 2 3oem

em situagso de rua eram: sexo it dult

(25 e 44 2nos), exerciam atividade remunerada, passavam 3
maior parte do tempo nas dreas comerciais das cdades. Os
fatores que influenciam 2 vivéncia na rua sio diverscs, masos
principais foram: w0 abusivo de dlccol & fou outras drogas,
desemprego e conflitos famiiares

Os vend: pel lacs situagio dena
’

situagio de ru no Brasil, no periodo de 20152 2017.

Métodos

Foi realizado um estudo descritivo das nouﬁm;m:
de viokéncia

maltiphs il ando um c
para as pofiticas publicas, em espedial aquelas refscionadas
saide’ A stuacio de na implica maior wulnerabiicade par o
mecmmpummwmspdosnmdcmmm
pela dificuk e ke e -
adequados e de acessi-os, entre oulmxﬂ’ A sng'muzx;ao d:

no Sistema de Informagso de Agmvos de
Notificagio (Sinan) nos anos de 2015, 2016 & 2017, no Brasil.
0s casos de viokincia envolvendo 2 populagio em situagio
de rua forsm selacionados do banco de dados por meio

da variivel ‘motivo da violéncia" (campo 55 da ficha de
notificagso individual de violéncia do Sinan).
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Cursos de Especializacao e Aperfeicoamento -
modalidade a distancia, do Projeto de Capacitacao
para Profissionais da Saude envolvidos com a
Populacao em Situacao de Rua, com foco na
Populacao Negra.

0 O curso serad a distancia e as inscricoes se encerram quando completar o nimero de 1800 inscritos. O curso é
interdisciplinar e pretende propiciar um olhar intersetorial a questdao, abordando tematicas relativas a salde,

educacao, moradia, trabalho, lazer, comunicacao e os direitos sociais e coletivos.

o o link para inscricao é:
http://ceam.unb.br/index.php?option=com_content&view=article&id=337:edital-de-abertura-nestra-observatorio-

juventude-ceam-2019&catid=2&Itemid=735.
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http://ceam.unb.br/index.php?option=com_content&view=article&id=337:edital-de-abertura-nestra-observatorio-juventude-ceam-2019&catid=2&Itemid=735
http://ceam.unb.br/index.php?option=com_content&view=article&id=337:edital-de-abertura-nestra-observatorio-juventude-ceam-2019&catid=2&Itemid=735

Aplicativo Guia de Implementacao do Quesito Raca/
Cor/Etnia

GUIA DE IMPLEMENTAGAO
DO QUESITO

MINISTERIO DA SAUDE
UNIVERSIDADE DE BRASILIA

ENTRAR

!

2
X

A
(o
7 &

Objetivos do guia de
implementacao: a declaragao da
sua raga/cor/etnia

A saude da populagéo negra no
Distrito Federal

Iniquidades nos servigos de satde

Decreto sobre o quesito raga/cor

Quais os beneficios do
preenchimento do quesito
raga/cor/etnia?

Discriminacgao racial e racismo:
denuncie!

Home
Apresentacgao
Prefacio
Sobre o guia
Referéncias
Créditos

Realizacao
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IMPLEMENTACAO DO NUCLEO DE
EVIDENCIAS PARA POLITICAS DE
EQUIDADE EM SAUDE

Dra. Silvania Suely Caribé de Aradjo Andrade
Epidemiologista
Tecnologista

| PATRIA AMADA
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IMPLEMENTACAO DO NUCLEO DE
EVIDENCIAS PARA POLITICAS DE
EQUIDADE EM SAUDE

Dra. Silvania Suely Caribé de Aradjo Andrade
Epidemiologista
Tecnologista

| PATRIA AMADA
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Criacao do Nucleo de Evidéncias para Politicas de
Equidade em Saude

Iﬁ
Set/2018 Mai/2019

4
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Analise de dados dentro do DAGEP?

e Competéncia segundo o Regimento Interno (Portaria n©1.419/2017):

“viabilizar e coordenar estudos e pesquisas para a producao do
conhecimento no campo da gestao participativa, do controle social e das
politicas de promocao de equidade”

e Objetivo especifico da Politica Nacional de Saude Integral da Populacao Negra:

“melhorar a qualidade dos sistemas de informacao do SUS no que tange a
coleta, processamento e analise dos dados desagregados por raca, cor e etnia”

PATRIA AMADA
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Principais atividades realizadas

Monitoramento da Portaria n? 344/2017

. Elaborac3o da cartilha ‘Obitos por Suicidio entre
PP Adolescentes e Jovens Negros — 2012 a 2016’

Elaboracao do painel de indicadores da
i Populacao Negra

== Escrita do Vigitel 2018 Populagao Negra

" PATRIA AMADA
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Principais atividades realizadas

| Monitoramento da Portaria n2 344/2017

PATRIA AMADA
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Monitoramento da Portaria n© 344/2017

Categorias do campo raca/cor:

* Branca
Portaria n°® 344/2017 - Preta OpgBes segundo
. Amarela padrao utilizado pelo
IBGE para a
. Ip:g?gaena autodeclaracao

—

) PATRIA AMADA
Fonte: Cartilha “Obitos por Suicidio entre Adolescentes e Jovens Negros - 2012 a 2016” MINISTERIO DA
SAUDE L BRAS' L

GOVERNO FEDERAL




Como estava a incompletitude do campo raca/cor no
SINAN entre 2001 e 20182

100%
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Como estava a incompletitude do campo raca/cor no
SINAN entre 2001 e 20182

100%
86.4
90% 0%,
80%
70% “(...) Estabelece como um dos motivos de suspensao
60% imediata dos repasses Fundo a Fundo, pelo Ministério
| da Saude, para os municipios:
>0% - a falta de alimentacdo dos bancos de dados
40% nacionais por 02 (dois) meses consecutivos ou 03
, (trés) meses alternados (...)”
30%
20%
10%
0%

2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
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Como estava a incompletitude do campo raca/cor no
SINAN entre 2001 e 20182

100%
86.4
90% Q9%
80%
Q/
70% 6.3
60% %o
50%
40% 27.3
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Como estava a incompletitude do campo raca/cor no
SINAN entre 2001 e 20182

22.0

0% \/14.2
0%

2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
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O percentual de incompletitude do campo raca/cor,
no Brasil, caiu de 86,4% para 14,2% no periodo de
2001 a 2018

22.0

L ’\/14.2
0%

2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

PATRIA AMADA

MINISTE&%%@ 2~ _ BRASIL

GOVERNO FEDERAL




Percentual de incompletitude em 2018

Brasil: 14,2%

UFs
Valor minimo 2,1%
Valor maximo 53,6%

[ ate 5,0

5,0 --| 20,0
B 20,0 - 53,6

8 estados com percentual < 5%
6 UFs com percentual > 20,0%
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Fevereiro de 2019 N A

E

.
Foi enviado a cada UF uma nota tecnica L\ v
com a situacao de sua localidade //K;ij
s
e
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A Portaria n°344/2017 ja esta efetivamente
implantada?

Recomendado

2001

" PATRIA AMADA
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OOOOOOOOOOOOOO




O que vocé, profissional de saude deve saber?

Usuario dos servicos de saude: Profissional dos servicos de saude:
- E direito do usudrio responder sobre * O preenchimento passa a ser
sua ragca/cor no momento do obrigatorio.
- * ’
atendimento*. - Pergunte! A resposta é autodeclarada.

Mas... em ultimo caso, vocé, como

* Em caso de recém-nascidos, 6bitos profissional responsavel pelo
ou outra impossibilidade da prépria atendimento, deve responder o
pessoa responder, os familiares ou campo raga/cor.

responsaveis deverao fazé-lo.

PATRIA AMADA
Fonte: Cartilha “Obitos por Suicidio entre Adolescentes e Jovens Negros — 2012 a 2016” MINISTERIO DA
SAUDE L BBASI L

NO FEDERAL




PRDIPPS

informacao possibilita reconhecer 'as diferencas |

populacionais nos indicadores de saiide e, assim, planejar
e S

estrateglas que reduzam as DESIGUALDADES. {
- J

_—

s

Planejar de acordo com a situacao de saude de
sua populacido é promover a EQUIDA;]?E e a justica!

" PATRIA AMADA
MINISTE&I\%%A BRAS' L

GOVERNO FEDERAL



Principais atividades realizadas

Elaboracdo da cartilha ‘Obitos por Suicidio entre

= Adolescentes e Jovens Negros — 2012 a 2016’

" PATRIA AMADA
MINISTE;A%gA BRASI L
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MINISTERIO DA SAUDE
MINISTERIO DOS DIREITOS HUMANOS

Obitos por suicidio entre

adolescentes e jovens negros
2012 a 2016

S
BRASILIA - DF 5/;\3\0"

A

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/obitos suicidio adolescentes negros 2012 2016;|:_)df



http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/obitos_suicidio_adolescentes_negros_2012_2016.pdf

Nimeros do suicidio
no Brasil

11 mil

obitos por ano na
populacao geral

quarta causa
de morte em
adolescentes

3,017 2,991 3,040 3,068 3,097 ) e jovens

2012 2013 2014 2015 2016

PATRIA AMADA
Fonte: Cartilha “Obitos por Suicidio entre Adolescentes e Jovens Negros — 2012 a 2016” MINISTERIO DA
SAUDE L BRASI L
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Taxa de mortalidade por suicidio entre adolescentes e
jovens negros e brancos

negros
4.88
o
E
s 3.‘65 brancos
o
v
)
e
=
‘O
2012 2013 2014 2015 2016
Variagao = = Estabilidade *
significativa p=0,05

pr= PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do stério na ~ BRAS'L
SAUDE

GOVERNO FEDERAL

Sistema de Informacgdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS).



Taxa de mortalidade por suicidio entre adolescentes e
jovens negros e brancos

~ 5.46
5.15 negros
4.88 4.87 4.98
T 5% it v 7 s & TSl 3.76
o 3.65 3.53 brancos
o
v
@
S
£
‘O
2012 2013 2014 2015 2016
\s/iag:i]?ﬁgi;)tiva - == [Estabilidade * p<0,05

PATRIA AMADA

(DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do -
MINISTERIO DA ~ BRASIL

GOVERNO FEDERAL

Fonte: Anadlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS).




A tendéncia da taxa de mortalidade por suicidio entre
adolescentes e jovens negros cresceu* no periodo, e foi
estavel entre os brancos

~ 5.46
5.15 negros
4.88 4.87 4.98
E  3%5- e - - ' 7 A v /S 3.76
S 3.65 3.53 brancos
o
v
@
S
-
‘O
2012 2013 2014 2015 2016
;/iag:i]?ﬁgf;)tiva - == [Estabilidade * p<0,05

PATRIA AMADA

(DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do - BRAS
MINISTE&%gé ’ I L

GOVERNO FEDERAL

Fonte: Anadlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS).




Em 2016, a cada 10 suicidios em adolescentes e
jovens seis ocorreram em negros

negros brancos

Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do Sistema de Informagdo sobre ' -_— PATRIA AMADA
Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). MINISTERIQ DA BRASI L
SAUDE
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Sexo masculino

2012 2013 2014 2015 2016
®Branco ENegro

P PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do MINISTERIQ DA , BRASIL

Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE

GOVERNO FEDERAL




Em adolescentes e jovens negros do sexo masculino o risco
de suicidio foi 50% maior que entre brancos, em 2016

2012 2013 2014 2015 2016
®Branco ®Negro

PATRIA AMADA

Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do MINISTERIO DA
Sistema de Informag&o sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE




Sexo feminino

2012 2013 2014 2015 2016

100 100 100

“Branco ®Negro

Em 2016, a cada 100 suicidios em adolescentes e jovens brancas, ocorreram 120 suicidios em negras.

" PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  istériona
SAUDE &BRAS”'

Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS).
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Em adolescentes e jovens e negras o risco de suicidio
foi 20% maior que entre brancas, em 2016

2012 2013 2014 2015 2016

100 100 100 100

Branco ®Negro

Em 2016, a cada 100 suicidios em adolescentes e jovens brancas, ocorreram 120 suicidios em negras.

PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  istériona
SAUDE ABRASIL

Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS).
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Adolescentes

2012 2013 2014 2015 2016

155

®Branco BNegro

Em 2016, a cada 100 suicidios em adolescentes brancos, ocorreram 167 suicidios em
adolescentes negros.

p— PATRIA AMADA
Fonte: Analise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  wsierions =  BRASIL
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE M < cvio rrocnal




Em 2016, adolescentes (10 a 19 anos) negros
apresentaram um risco 67% maior de suicidio

2012 2013 2014 2015 2016
100 139 100 155 - 100 140 __100 162 100 167
®Branco Negro

Em 2016, a cada 100 suicidios em adolescentes brancos, ocorreram 167 suicidios em
adolescentes negros.

7 PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  ysierigos | g BRASIL
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE M o crio roEnaL




Jovens

2012 2013 2014 2015 2016

EBranco @Negro

Em 2016, a cada 100 suicidios em jovens brancos, ocorreram 134 suicidios em jovens negros.

= PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio & Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  ystériona PBRAS'L
Sistema de Informacdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE
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Em 2016, jovens (20 a 29 anos) negros apresentaram
um risco até 34% maior de suicidio

2012 2013 2014 2015 2016
g 100 130 100 128 - 100 126 | 100 127 100 134
¥Branco “Negro

Em 2016, a cada 100 suicidios em jovens brancos, ocorreram 134 suicidios em jovens negros.

7 PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  ysierigos | g BRASIL
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE M o crio roEnaL




E entre os negros?
Como esta a situacao?

PATRIA AMADA
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Por faixa etaria

7 A O V 7.55 7.52 7.77 50 a 29 anos
E
o
o
A
K 3.17
% m 2.48 2.52 2.84 ’ 10 a 19 anos
‘O
2012 2013 2014 2015 2016
Variacs — — Estabilidad «

PATRIA AMADA
Fonte: Analise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  ynisteriona BRASIL

~
Sistema de Informag&o sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE M <0 v:rnio reocnal




Analisando apenas entre os negros, a taxa de suicidio
cresceu* entre os adolescentes no periodo de 2012 a
2016, e foi estavel entre os jovens

2.y iy R T S AV 7.77 20 a 29 anos
E
o
o
~—
K 3.17
% 2.42 2.48 2.52 2.84 ' 10 a 19 anos
@
2012 2013 2014 2015 2016
Variaca = == Estabilidad *
significativa SR p<0,05

PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  ysierigos | g BRASIL

Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE ‘B ovcruo rroERaL



Por sexo

e 075 Masculino
8.98 9.03 9.39 '
1.68 1.65 1.65 1.77 Feminino
2012 2013 2014 2015 2016
\s/iagl;'i\?f(i;céaotiva — = Estabilidade * p<0,05

PATRIA AMADA
Fonte: Andlise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  istériona
SAUDE ABRASIL

Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS).
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Analisando apenas entre os negros, a taxa de suicidio
cresceu* no sexo masculino e foi estavel no sexo
feminino, de 2012 a 2016

5 =7 10.75 Masculino
8.98 9.03 9.39 '
R G G GRS e G WmM Gme lred T Mmems M) fmm fep oms oo Gmm emm) md ems —-—-—--——-—1-3---—----
1.68 1.65 1.65 1.77 Feminino
2012 2013 2014 2015 2016
\s/iag;ﬂiaf?f;iva — = Estabilidade * p<0,05

" PATRIA AMADA
Fonte: Analise do Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social (DAGEP/SGEP/MS) utilizando dados do  wystériona ~ BRAS'L
Sistema de Informac&o sobre Mortalidade (SIM/DATASUS/MS). SAUDE .
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O que os profissionais de saude podem fazer?

e Integrar as acgoes de vigilancia e atencao a saude;

e Propor o tema racismo e saude da populacao negra nos cursos de educacao

permanente;

e Preencher o campo raca/cor em todos os sistemas de informacao de sua

competéncia, como e-SUS AB, SIH, SIM;

e Notificar os casos de violéncias interpessoais e autoprovocadas e promover o

inicio imediato do cuidado a essas pessoas;

e Incluir nos programas de promocao da saude, como o Programa Academia da

Saude, praticas culturais afro-brasileiras, como capoeira, samba e hip hop.

‘ pr= PATRIA AMADA
nsieross | BRASIL



Principais atividades realizadas

Elaboracao do painel de indicadores da

§ Populacdo Negra

" PATRIA AMADA
MINISTEgA(l)JgA BRASI L
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Elaboracao do painel de indicadores para a
Populacao Negra

h)CNT h—IOMICiDIOS

B I

Permite a identificacao das doencas e agravos mais prevalentes em cada grupo
Periodo: 2012 a 2016

Quatro indicadores estao disponiveis para consulta:

- Taxa de mortalidade por homicidio;

- Taxa de mortalidade prematura por Doencas Cronicas nao Transmissiveis;
« Incidéncia de tuberculose;

« Numero de obitos por doenca falciforme.

PATRIA AMADA

BRASIL

‘N ovcirno FEDERAL

MINISTERIQ DA
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Taxa de mortalidade por homicidio entre brancos e negros

Estratificacao {

e

2012 2015
2013 2016
2014 /

Indicador: Taxa de mortalidade por homicidios em brancos e negros - Brasil e Regies

Filtro: Unidade geografica Faixa etaria

Brasil v Total N

Taxa de mortalidade, 2012 a 2016, por raca/cor
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2012 2013 2014 2015 2016
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@ Ficha de qualificagdo aqui_

Como utilizar e interpretar o painel? Clique aqui

Sexo Ano Sexo
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Taxa de mortalidade por raca/cor, segundo faixa etaria
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Indicador: Taxa de mortalidade por homicidios em brancos e negros - Brasil e Regides (@ Ficha de qualificagdo aqui

Filtro:  Unidade geografica Faixa etéria
Como utilizar e interpretar o painel? Clique aqui
Brasil hve Total Vv P P ‘que aqui
Taxa de mortalidade, 2012 a 2016, por raca/cor Sexo Ano Sexo

e — Ambos 2 2016 v Ambos v

e
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§ 30 Taxa de mortalidade por raca/cor, segundo faixa etaria
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Feminino Masculino Numero de 6bitos/100 mil hab
No Brasil, a taxa de mortalidade por homicidios € mais elevada entre os
negros, em comparagao com o0s brancos
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Taxa de mortalidade por homicidio entre negros

Estratificacao {

-

> Indicador: Taxa de mortalidade por homicidios na populacdo negra - Brasil e Regites (@ Ficha de qualificagio aqui
Filtro: Sexo
Ambos W
Faixa etaria Unidade geografica Unidade geografica Ano
Total Vv Todos v Brasil v 2016 b
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Indicador: Taxa de mortalidade por homicidios na populacido negra - Brasil e Regites @ Ficha de qualificagio aqui

Filtro: Sexo
Ambos N
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Taxa de mortalidade por homicidio entre negros
(total de faixas etarias)

r Indicador: Taxa padronizada de mortalidade por homicidios na populagio negra (total de faixas etarias) - UF @ Ficha de qualificagio aqui.

Comparativo
entre as UF
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8,2 no Para

Indicador: Taxa padronizada de mortalidade por homicidios na populagio negra (total de faixas etarias) - UF

Taxa padronizada de homicidios entre as mulheres negras
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Importancia da utilizacao do Painel

Conhecer as diferencas existentes ¢é
fundamental para que gestores e
profissionais de saude possam
planejar, monitorar, avaliar e
reorientar as acoes de saude,

segundo as prioridades locais

" PATRIA AMADA
MINISTERIO DA ~ BRAS' L
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Indicadores disponiveis

e Taxa de mortalidade por homicidio

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiYWZjMjliZTctNWEzOCOOMGIXLWIOMzEtNzZMYyYmNKNWImM2U4IiwidCI61jBIODM
OYWMzLTZjZjMtNDKONC1hZmUzLTRjMzBjZjQOMTViMCISImMiOjh9

e Taxa de mortalidade prematura por Doencas Crbénicas nao Transmissiveis

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiYTc3YzZRmMNDgtODhmMCO0YTg3LTKk1YTMtNzY40TNiZGQyYTFhIiwidCI6IjBIODM
OYWMzLTZjZjMtNDKONC1hZmUzLTRjMzBjZjQOMTViMCISImMiOjh9

e Incidéncia de tuberculose

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiMTZmZWVINzYtYjI20CO00MjY4LTkxMDEtNDYyOTQ3YWVmZWU3IiwidCI6IjBIOD
MOYWMzLTZjZjMtNDKONC1hZmUzLTRjMzBjZjQOMTViMCIsImMiOjh9

e Numero de dbitos por doenca falciforme

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiMjgzZmMwYjAtNTA2My000TM1LTk4N2EtODVIYiM2NzI20DQ21iwidCI6IjBIODMO
YWMzLTZjZjMtNDKONC1hZmUzLTRjMzBjZjQOMTViMCISImMiOjh9

PATRIA AMADA
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https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiYWZjMjljZTctNWEzOC00MGIxLWI0MzEtNzMyYmNkNWJmM2U4IiwidCI6IjBlODM0YWMzLTZjZjMtNDk0NC1hZmUzLTRjMzBjZjQ0MTViMCIsImMiOjh9
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiYWZjMjljZTctNWEzOC00MGIxLWI0MzEtNzMyYmNkNWJmM2U4IiwidCI6IjBlODM0YWMzLTZjZjMtNDk0NC1hZmUzLTRjMzBjZjQ0MTViMCIsImMiOjh9
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiYTc3YzRmNDgtODhmMC00YTg3LTk1YTMtNzY4OTNiZGQyYTFhIiwidCI6IjBlODM0YWMzLTZjZjMtNDk0NC1hZmUzLTRjMzBjZjQ0MTViMCIsImMiOjh9
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Principais atividades realizadas

== Escrita do Vigitel 2018 Populagao Negra
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Vigitel - Vigilancia de fatores de risco e protecao para
doencas cronicas por inquérito telefonico

VIGITEL VIGITEL VIGITEL VIGITEL
ILANCIA DE FATORES DE RISCO £ VIGILANCIA DE FATORES DE RISCO E VIGILANCIA DE FATORES DE RISCO VIGILANCIA DE FATORES DE RISCO |

CRONICAS

VIGITEL
DE FATORES DE RISCO E PROTECAO PARA DOENCAS

VIGI viGI VIGITE VIGILANCIA
A, Weadon e raores o VIGLANCIADE FATORESDE

e O Vigitel é realizado anualmente, desde 2006, em todas as capitais dos 26 estados
brasileiros e no Distrito Federal, com adultos de 18 anos ou mais, permitindo o
monitoramento de fatores de risco para doencas crbnicas nao transmissiveis
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Entender os modos de viver, adoecer e morrer da
populacao negra avanca para a compreensao das
iniquidades em saude expressas pelos indicadores
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Taxa de mortalidade, 2012 a 2016, por raga/cor

SAUDE INTEGRAL DA
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UMA POLITICA DO SUS .
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Vigitel 2018 Populacao Negra

Primeiro relatério do Vigitel com resultados
especificos para a Populacao Negra

e Resultados para a populacao negra em 2018 (sexo,

faixa etaria e escolaridade)
VIGITEL BRASIL 2018

POPULACAO NEGRA

e Comparacao da frequéncia dos indicadores entre a
populacao negra e a populacao branca (2018)

e Histérico dos indicadores para a populacdo negra
desde 2011
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Informe.

Boletim com analise das notificacoes de violéncia na
populacao em situacao de rua sera lancado em breve

e O Boletim contém dados de 2015 a 2017, das fichas

Boletim
Epldemlologlco

de notificacao individual de violéncia do SINAN

Populagao em situacao de rua e
violéncia - uma analise das notificacoes

no Brasil de 2015 a 2017 e No periodo analisado, foram notificados 17.3286

Introdugao

casos de violéncia cuja motivacao principal foi a

condicao de situacao de rua da vitima

e Dessas notificacoes, 50,8% foram de violéncia

desemprego e confitos familiares:

S contra as mulheres

meio
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Por raca/cor, as notificacoes de violéncia motivada por
situacao de rua foram mais frequentes entre os negros
(pretos e pardos), com 9.522 casos, de 2015 a 2017
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l Amarelos
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Negros:
54,8%
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A importancia da atencao primaria baseada em
evidencias
e Conhecer a realidade local para uma acao mais efetiva
e Ter o profissional da saude como agente da mudanca

e Ter o profissional da atencao primaria como protagonista das politicas de saude
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Obrigad@!

Marcus Peixinho Silvania Caribé
Diretor do Departamento de Apoio a Tecnologista Plena do Departamento de
Gestao Participativa e ao Controle Social Acoes Programaticas Estratégicas -
- DAGEP/SGEP/MS DAPES/SAS/MS
marcus.peixinho@saude.gov.br silvania.andrade@saude.gov.br

Telefone: (61) 3315-8852

http://portalms.saude.gov.br/sgep
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Metodologia

e Fonte de dados: Sistema de Informacao sobre Mortalidade (SIM)

e Selecao dos Obitos: Codigos CD-10 X60 a X84 (6bitos por autointoxicacdes ou lesdes
autoprovocadas)

e Periodo analisado: 2012 a 2016
e Faixa etaria: Adolescentes (10 a 19 anos) e Jovens (20 a 29 anos)

e Indicador: taxa de mortalidade por suicidio. Numerador: numero de mortes, na faixa etaria
determinada, para negros e brancos, por sexo. Denominador: estimativa da populacao por
raca/cor e faixa etaria baseada na Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio (PNAD/IBGE)*

e Analise de tendéncia: as variacdoes de crescimento, queda ou mesmo estabilidade apontadas
para o periodo de 2012 a 2016, foram resultado de uma regressao linear

*A PNAD tem uma amostra urbana que ndo é representativa para indigenas e amarelos, assim, esses grupos "PATR'AAMADA

foram excluidos da analise M'N'STE&%gé L QVBA”SD!J:




