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of 9,5% de cobertura de saude suplementar
22 microrregioes de saude
3 macrorregioes de saude
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Diretrizes Politicas de Reorganizacao das

Acoes e Servicos do Estado do Ceara

« Aprovadas pelo Conselho Estadual de Saude - CESAU
« Estratégias para reorganizacao:

Atencao Basica: Saude da Familia
Atencao Secundaria: Microrregiao de Saude
Atencao Terciaria: Macrorregiao de Saude
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® Fortaleza (5.968.370 hab.)
® Sobral (1.561.698 hab.)

® Cariri (920.459 hab.)
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SITUAGAO DE SAUDE
DA POPULACAO




Mortalidade proporcional pelas principais
causas Ceara, 1986 a 2007
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Taxa de mortalidade pelas principais

causas do aparelho circulatorio
Ceara, 1998 a 2007
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Taxa de mortalidade pelas principais causas de
neoplasias malignas no sexo feminino
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Taxa de mortalidade segundo o tipo de

violéncia Ceara, 1996 a 2007
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Taxa de mortalidade infantil
Ceara, 1997 a 2007
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Numero de 6bitos por causa obsteéetrica e razao

de mortalidade materna
Ceara, 1997 a 2007
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Nota: Excluidos os 6bitos ndo obstétricos e tardios no calculo da razdo da mortalidade materna.




METAS ESTRUTURANTES
2007-2010




Area Materno Infantil

« Reduzir em 50% a Razao da Mortalidade Materna,
passando de 70,7 obitos por 100.000 NV em 2006 para
35,4 obitos por 100.000 NV até 2010.

* Reduzir em 12% a Taxa de Mortalidade Infantil,
passando de 17,8 dbitos por 1.000 NV em 2006 para
15,7 obitos por 1.000 NV até 2010.

+ PACTO DE REDUCAO DO OBITO INFANTIL (Ano Base:
2008)

2009 - Reduzir 5%
2010- Reduzir 5%
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AVC e Causas Externas

* Reduzir em 3% a Taxa de Mortalidade por AVC na
populacdao de 40 e mais passando de 18,9 6bitos por
10.000 hab. em 2006 para 18,4 6bitos por 10.000 hab.
até 2010.

* Reduzir em 10% a Taxa de Mortalidade por Causas
Externas, passando de 63,5 obitos por 1.000 hab. em
2006 para 57,1 obitos por 1.000 hab. ateé 2010.
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« Aumentar a deteccao precoce do Cancer de Mama,
reduzindo em 10% o percentual de casos com
estadiamento registrado III e IV, passando de 47,6%
em 2006 para 42,8 ate 2010.

 Aumentar a deteccao precoce do Cancer de Colo de

Utero, reduzindo em 10% o percentual de casos com
estadiamento registrado III e IV, passando de 31,9%
em 2006 para 28,7% até 2010.

 Aumentar a deteccao precoce do Cancer de Prostata,

reduzindo em 10% o percentual de casos com
estadiamento registrado III e IV, passando de 75,7%
em 2006 para 68,1% até 2010.




Vigilancia Em Saude

* Erradicar o Sarampo ate 2010

« Eliminar a Raiva Humana, Tétano Neonatal, Rubéola e
Sindrome da Rubéola Congénita, Meningite por
Haemophilus influenzae e a Influenza até 2010

e Controlar o Dengue, Tuberculose, Hanseniase, AIDS,
Doencas Diarréicas, Hepatite B e a Doenca
Meningococica até 2010




Vigilancia Em Saude

* Reduzir em 2% a taxa de letalidade de Leishmaniose
Visceral, passando de 4,1% em 2006 para 4,02% até
2010

* Reduzir em 76,5% a taxa de letalidade por Febre
Hemorragica do Dengue, passando de 8,5% em 2006
para 2,0% ate 2010
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Saude Bucal

* Reduzir em 15% a necessidade de tratamento
endodontico, passando de 283.200 dentes em 2006
para 240.720 dentes até 2010.
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Controle Social

 Ampliar em 81% o0s Foruns Microrregionais de

Conselheiros de Saude, passando de 3 em 2006 para
21 até 2010

* Implementar em 100% a capacitacao de Conselheiros
de Saude até 2010.
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Gestao do Trabalho

* Implantar o Plano de Cargos, Carreiras e
Salarios(PCCS) em consonancia com os objetivos
estratégicos estabelecidos no Plano de Governo ate
2010.
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Expansao da Rede Especializada

* Construcao de dois Hospitais Regionais: Macrorregioes
do Cariri e Sobral.

 Construcao de 20 Policlinicas de abrangéncia
microrregional.

 Construcao de 16 Centros de Especialidades
Odontoldgicas de abrangéncia microrregional.
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COMPETENCIAS DA SESA




Secretaria da Saude

Coordenadora e Gerenciadora no Estado
do Sistema Unico de Saude - SUS.




Competéncias da Secretaria da Saude

* Formular, regulamentar e coordenar a politica
estadual de saude.

« Assessorar e apoiar a organizacao dos sistemas locais
de saude.

« Acompanhar e avaliar a situacdao da saude e da
prestacao de servicos.
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Competéncias da Secretaria da Saude

* Promover uma politica de desenvolvimento de recursos
humanos, adequada as necessidades do SUS.

* Integrar e articular parcerias com a sociedade e outras
instituicoes.

« Desenvolver uma politica de comunicacao e informacao,
visando a melhoria da qualidade de vida da populacao.




Areas Prioritarias para

Pesquisa no Setor Saude - Ceara

1. AVALIACAO DA SITUACAO E DETERMINANTES
DA SAUDE
Grupos de especial interesse:

* Tdosos

* Pessoas com Deficiéncia

* Pessoas com Insuficiéncia Renal Cronica

* Gestantes

* Homens

* Trabalhadores

= Dependentes Quimicos
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Areas Prioritarias para

Pesquisa no Setor Saude - Ceara

2. AVALIACAO DAS INIQUIDADES NAS CONDICOES
DE SAUDE

Prioridades:
- Barreiras de acesso aos servicos de assisténcia a saude

- Mecanismos para promover e garantir o acesso
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Areas Prioritarias para

Pesquisa no Setor Saude - Ceara

3. PARTICIPACAO SOCIAL EM SAUDE
Prioridade: Poder dos cidadaos na tomada

de decisao em saude

4. GESTAO PUBLICA DA SAUDE

5. REGULAMENTACAO, CONTROLE, AVALIACAO E
AUDITORIA EM SAUDE
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Areas Prioritarias para

Pesquisa no Setor Saude - Ceara
6. GESTAO DO TRABALHO E EDUCACAO EM SAUDE

7. QUALIDADE DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA
A SAUDE

8. AVALIAC}AO DE TECNOLOGIAS DE SAUDE
Prioridades : Medicamentos
Equipamentos
Protocolos Assistenciais
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