
PERFIL DA VIGILÂNCIA DAS DCNTs NOS 
MUNICÍPIOS COM INTERLOCUTORES PARA 

VIGDCNTs – FORMSUS/SET2016



MUNICÍPIOS COM INTERLOCUÇÃO DE VIGDCNT
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27,2% dos MUNICÍPIOS COM INTERLOCUTORES VIGDCNT
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PERCENTUAL DE INTERLOCUÇÃO POR REGIÃO
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ROTEIRO – 2º FORMSUS

OBJETIVO: CONHECER O DIAGNÓSTICO SITUACIONAL DOS
MUNICÍPIOS

RESPONSABILIDADE: INTERLOCUTORES MUNICIPAIS

ROTEIRO PELO FORMSUS: 

• 4 BLOCOS

 IDENTIFICAÇÃO DE QUEM PREENCHEU E EQUIPE

PERFIL DEMOGRÁFICO E EPIDEMIOLÓGICO

PERFIL SÓCIO AMBIENTAL

PLANEJAMENTO 

9 (36%) 
MUNICÍPIOS 

RESPONDERAM O 2º 
FORMSUS



PERFIL DEMOGRÁFICO E EPIDEMIOLÓGICO. N=9
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PERFIL DE MORTALIDADE
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PERFIL DE MORBIDADE (INTERNAÇÕES)

3 MUNICÍPIOS ESTRATIFICARAM POR: 
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Proporção de internações
sensíveis à Atenção básica

Tabagismo, hipertensão, diabetes,
câncer, AVC, álcool, obesidade,
DRC por UBS, ESF



Fatores de Risco e de Proteção
VIGITEL PeNSE
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INDICADORES DEMOGRÁFICOS
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INDICADORES DE COBERTURA
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PLANEJAMENTO

ORGANIZAÇÃO DO PROCESSO DE TRABALHO, SERVIÇO E REDE.

Construção de Linhas de Cuidado, Centros Referência Obesidade
e Suplementação Nutricional, implantação de protocolos, do
Saber Saúde, do Nasf, do programa do tabagismo, de ações intra
e intersetoriais, fortalecimento de práticas de trabalho (DCNTs,
idoso, educação alimentar, fiscalização, famílias beneficiárias dos
programas sócioassistenciais), criação Comitê Municipal para as
DCNT, implantar Vigilância das DCNTs, fazer RAG etc.

EDUCAÇÃO PERMANENTE

Capacitações (diabetes e suas complicações, sistemas de
informação, vigilância alimentar e nutricional, ações de
promoção e atenção para as DCNTs, idoso, consumo de sódio,
açúcar e gorduras, protocolos AVE, IAM)



PLANEJAMENTO

EDUCAÇÃO EM SAÚDE

.
Práticas saudáveis (práticas corporais, esportivas, atividade física,
alimentação), datas pontuais, Dia D, culturas alimentares locais,
abordagem sobre consumo de drogas, tabaco e álcool (Programa
Saúde na Escola/PSE), promover o envolvimento e coparticipação
dos usuários nas diversas ações de saúde, ações educativas para
a população sobre o consumo de sódio, açúcar e gorduras.

PLANEJAMENTO e M&A

Monitorar: padrão alimentar, DCNTs, Tabagismo; indicadores do pacto,
cadastro de HAS e DM, metas Plano Saúde Municipal, ações Programa
Academia da Saúde, at. secundária, Urgência e Emergência, doenças
sensíveis na AB, morbimortalidade, FR modificáveis relacionados ao
consumo de alimentos in natura e industrializados e sujeitos à
Vigilância Sanitária, inquéritos nacionais (DCNTs e FR/ FP).



PLANEJAMENTO

MATERIAL EDUCATIVO e AQUISIÇÃO 

.
Elaboração de material educativo para população e profissional
de saúde: tabagismo, alcoolismo, idoso, promoção de modos de
vida saudável (alimentação e nutrição, atividade física divulgando
espaços utilizáveis: escola, associações de moradores, ambiente
de trabalho, espaços rurais e urbanos, para entregar aos
pacientes e acompanhantes sobre prevenção secundária de
acidente vascular encefálico (AVE) e de infarto agudo do
miocárdio (IAM).

Iniciativas para Aquisição de insumos nutricionais, de
medicamentos para HAS e DM, de exames de mamografia e de
material permanente para ações de PS.



AGRADECEMOS PELOS INTERLOCUTORES 
QUE NOS FORNECERAM ESSAS 

INFORMAÇÕES RESPONDENDO AO ROTEIRO, 
E CONTAMOS COM A CONTINUIDADE E 

CRESCIMENTO DE NOSSAS INTERLOCUÇÕES 
PARA A MAIOR INTEGRAÇÃO DAS AÇÕES EM 

VIGDCNT.

OBRIGADA!


