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DOENCAS CRONICAS:
“UM INVESTIMENTO VITAL"

2000 - Estratégia global para prevengdo e controle de doengas crinicas ndo transmissiveis

2003 — Convencéo-guadro para o controle do tabaco

2004 - Estratégia global para alimentagdo, atividade fisica e saide

2008 — Plano de agdo para estratégia global de prevengdo e controle das doengas crénicas ndo transmissiveis 0813
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2007

D. Infec. Matermno-
infantis
5%

Causas

Lo . externas
- Doengas cardiovasculares BEEL
- Cancer

- Doenga respiratéria nrﬁni::al:>

-Diabetes

Schmidt MI, Duncan BB, Silva GA, Menezes AM, Monteiro CA, Barreto SM, Chor D,
Menezes PR. Health in Brazil 4, The Lancet, 2011
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Guadro 1- Distribuigdo do nimero de obitos*, por capitulo CID-10 e faixa etaria, 530 Paulo, 2010
*0bitos por residéncia
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‘ Principais Fatores de Risco
Mortes atribuiveis: AMERICAS, 2000

—

tabagismo
Hipertenséo
sobrepeso

Colesterol

. Falta Consumo de frutas e legumes

\"'- Alcool
h"""'-..___ COO| ___..--"'"
T Sedentssme. L0 - — —

Sexo nédo segurno
Polugéo do ar
Agua, Saneamento, e higiene
baxo peso
Deficiencia Ferro
Namero de mortes (000s)

Fonte: WHR 2002 Drogas iickas
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‘ Mortalidade e morbidade atribuiveis ao

principais Fatores de Risco na América Latina

Mortes Doencas
= Pressao alta « Fumo
= Fumo ~ Pressao alta
=« Colesterol alto - Obesidade e sobrepeso
= Obesidade e - Colesterol alto
sobrepeso ~ Alcool
= Baixo consumo de -« Inatividade fisica

frutas e vegetais = Baixo consumo de

= Inatividadefisica frutas e vegetm_s.' ;
- Uso de drogas ilicitas

Fonte: OMS, Global Burden of Diseases.
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Doengas
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Cancer

Doengas
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Cronicas

Tabagismo
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inadequada
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DOENCAS CRONICAS:
“UM INVESTIMENTO VITAL”

medicamentos, tabaco e alcool, assim como instituir relacdes acolhedoras de
cuidado entre trabalhadores e usuarios dos servicos de saude, pois ambas as
atividades operam pela garantia dos direitos de cidadania, pela reducao dos
riscos a saude e da vulnerabilidade as doencas e agravos, pela ampliacao
das possibilidades de escolha e de decisdo da populacdo. Ambas implicam
em certa forma de organizacao e gestao do trabalho em saldde que reconhega

e respeite a singularidade dos varios atores sociais presentes na producao de

saude, atuando para reduzir as desigualdades.
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/ Metas Globais voluntarias \
Mortalidade Prematura de ENT

: Diabetes
arterial 0°
25% /o

B Metaadotda pea World Health Assembly

k ) Metas que serdo levadas para aprovacao na WHA 66 /
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O que o plano abrange

SIM /[ DCNT ]\A

( DCNT \

1- Cardiovasculares (Cerebrovasculares, e
isquémicas e outras vasculares )

2- Neoplasias
3 — Diabetes Mellitus
4-DRC (Asma, DP O C)

N J

FR

1- Tabaco

2 - Inatividade Fisica
3- Alimentacdo

4 - Alcool

NAD

{ Condictes crénicas/ \

1- Desordens mentais e
neurologicas

2- Doencas bucais, 0sseas e

articulares

3- Osteoporose
4- Desordens genéticas
Q Patologias oculares e auditi

WVas

/

Cutro conjunto de FR e determinantes

OMS, 2011
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ANALISE SITUACIONAL DVDCNT/CVE/SES

L

Salarios)

- duséncia de cargos de coordenacdo nas area de
Alimentacdo Saudavel, Violéncias e Promocdo da
Sagde

———— e

{Recursos Financeiros e
Assessoria Técnica)

|

AMBIENTE

-Falta de compromisso de alguns técnicos da
eguipe
- Escassez de recursos humanos para todas as

atividades e acdes necessarias a0 cumprimento
da missdoda divisdo

—Frtriurs firirs inoifirianta nara aramoadseSna

- Dedicacdo e
comprometimento de alguns
técnicos da equipe

- Formacdo e Qualificacdo da
Equipe

- FPradikilida da da MivicSa ionea
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13 — Promover, Estimular & apoiar o desnmwalvimento
e o fortaecimento de acies de wvigléndz das
principais doengase agravos ndo transmissveis e =us
principais festores de rizo, 2 fim de subsidiar a2
formulzgis de politiczs plbliczs d2 snfrentsments
destes azravos dentro  dos  principios  da
descentralizacio.

-Resizar 01 estudo da
monitoramento das prind pais DANT &
seus principais fatores de risso =0
ang;

-Capadtar 80% dos municipios em
zlimentzc3 complementar saudawel
até 2015

-Garamtir E50% de pre=nca das
regionzsis e 40% dos munidpios nas
reunides de municpios que recebem
o FAN a0 ano;

-Atingir 85% dos munidpios por DRS
com registro do estado nutridonal de
criangas & adolescentes no SISVAN-
VWEB até 2015;

-Amplisr =2 cobertura d= Ficha de
notificacZo/Investisacio de violéncia
doméstica, sxusl efou outras
violéndias em 25% a0 ano;

-Capactar 100% das %E Regonais
de Saude em avaiacao dos projetos
de Promocio daSadde;

- Awaliar BS% dos projetos de
promocaodasalde até 2015,

-Estudos de monitoramento das princpais DANT
& =us principsis fstores de risco redizedos
[Pesquisa WIGITEL; andiss da mortzlidade das
principais Dosngas Cronicas);

-N2 de munidpios capacitados para o ENPACS;

-N2 de resionais & munidpios participantas na
reunido do FAM;

|-N2  de  munigpios c©om  regigkro de
acompanhamento do estado nutriciona de
criancgas e adolescentes no SI3VAN-WEB;

-M2 de notificacdes/investigacio de violénda
doméstics, sexuzl &fou outras violé noizs;

-MN2 de projetos acompanhadaos;

-M2 de intadocutores dos GVES & Regionas de
Saude treinados no Curso de Capacitacio para
|avalizcZo em promocEoda saide;

- M2 de participantes no Curs de Capadtacdo
para avaliaco em promoco da salde.
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Implaniansoda ENPACS distinela superi a 400km; 3 - sobiziaro mateialde k0]
eseioia, bolsas & manuats; 4 - elsboar cenificados;
cornidar facl sdotes.
(Deganizar e coordenar
Mml :‘mm" reenuat bocak 2-cornidar o muricipios e 0RS: 3 -
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Promog3o daSa ude

i N
]

Contribuir com a troca de
. L. experiéncias em promogao
Obijetivos P . promog
da saude e possibilitar o
acompanhamento dos
projetos municipais no tema;

Apoiar e induzir os
municipios em iniciativas
relativas as agoes de
promogéo da saude
voltadas para as doengas e
Agravos Néo Transissiveis




Vigilanc

- Acompanhar e monitorar a situacéo epidemiolégica das
violéncias e acidentes no Estado de Sao Paulo;

- Promover, estimular, monitorar e avaliara implantagao
° ° do sistema de vigilancia das violéncias doméstica, sexual
J et I VO S e outras violéncias no Estado;

-Capacitar/formar interlocutores em vigilancia de
violéncias e acidentes;

- Acompanhar os projetos de prevencao e vigilancia de
violéncias e acidentes, financiados pelo MS.




Projetos
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. Video Conferéncias
1. Acidentes de Transito - 11/04/12
2. Tabagismo - 03/08/12
3. Alimentagao - 15/10/12
4, Cultura da paz - 09/11/12

. Publicagdo do BEPA 8 (95) 2011

J Elaboragao do artigo: “Prevaléncia de pacientes em terapia renal substutiva no Estado de Sdo Paulo”
J BEPA — Tendéncia das DCNT no Estado de Sdo PAULO (feito em 2010, preparando para 2012)
. BECVE — (Violéncia Sexual e DC)

. Manual Azul
Area da Alimentacdo
. 04 ReuniGes do FAN (trimestrais) . Eventos
o Oficinas do ENPACS (fev, margo, abril maio e junho)
1. Simpdsio sobre Atualizagdo do
. Eventos sobre Experiéncias bem sucedidas em Alimentagdo Saudavel (setembro de 2012) Tabagismo

2. IV Férum de Promogdo da Saude



Técnica

1. Adriana Bougas Ribeiro - Nutricionista - Mestre em Nutri¢do;

2. Africa Isabel de la Cruz Perez - Nutricionista - Doutora e Mestre em Saude Publica;

3. Beatriz Yuko Kitagawa - Médica Veterinaria - Mestre em Saude Coletiva;

4, Claudia Vieira Carnevalle Mussi - Psicologa - Mestre em Gestdo de Qualidade;

5. Claudio Celso Monteiro Junior - Socidlogo - Mestre em Gestdo de Saude;

6. Dalva Maria de Oliveira Valencich - Enfermeira Sanitarista - Especialista em Dependéncia Quimica;
7. Eva Tereza Skazufka - Médica Sanitarista e Epidemiologista;

8. José Raimundo Sica - Médico Sanitarista, Especialista em Medicina do Trabalho, e Medicina do Trafego;
9. Lilian Cobra — Médica Pediatra e Sanitarista

10. Marco Antonio de Moraes - Enfermeiro - Doutor e Mestre em Saude Publica - Diretor da Divisdo;
11. Maria Cristina Horta Vilar - Medica Pediatra e Mestre em Saude Coletiva

12. Miriam Matsura Shirassu - Médica - Mestre em Epidemiologia;

13. Sonia Coria - Enfermeira Sanitarista e Especialista em Gest3o.

Administrativa

1. Lucia Elisa Prestes Salvi - Oficial Administrativo

2. Thammany Fernanda Bernardes Souza - Oficial de Atendimento a Sadde

Email: dvdcnt@saude.sp.gov.br




