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Contexto 

• As estatísticas de saúde são influenciadas pela visão, 
necessidades, competências e perspetiva de uma 
organização: 
 
– Que afeta o dispositivo de recolha e eventuais resultados 

que são reportados; 

 
– Determina quais os dados a recolher e como os dados são 

recolhidos. 
 

• Assim importa ler as notas que descrevem as razões, 
conceitos e os métodos de recolha de dados. 
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Finalidade da Estatística em Saúde Pública 

- Apoiar a definição de políticas e o planeamento em Saúde Pública; 

- Fornecer informação para  a resolução de problemas e para o processo de tomada de 
decisão em Saúde Pública com base em evidências; 

-Auxiliar a promoção e educação para a Saúde Pública, que constitui a função primordial 
desta área, selecionando áreas chave de intervenção na comunidade; 

- Preparação de orçamento na área da Saúde; 
 

Identificar necessidades, grupos de risco e áreas mais suscetíveis a doenças e ameaças 
para a Saúde Pública e detectar surtos controlando-os em tempo útil na comunidade; 

-Uniformizar e inovar processos e procedimentos na contratualização de serviços de saúde e 
em administração da Saúde; 

Contribuir para a investigação científica nas áreas de saúde ambiental, social, fatores 
comportamentais de risco e serviços de saúde prestados, construindo novos conhecimentos; 



Finalidade da Estatística em Saúde Pública 

- Colaborar para um sistema de Epidemic inteligence que permite 
emanar alertas de Saúde Pública e recomendações a Profissionais de 
Saúde, Autoridades de Saúde, Serviços de Medicina do Viajante, 
Médicos afetos às Unidades de Hotelaria da RAM e população em geral; 

- Concorrer para uma Saúde Pública inteligente através da 
monitorização do consumo de medicamentos, da mortalidade, 
natalidade e atividade dos serviços de saúde; 

- Avaliar as estratégias seguidas, programas de saúde e respetiva 
evolução da Saúde Pública e consequentemente do sistema de Saúde. 



Complexidade dos Sistemas de Saúde 
Nacionais 

Fonte: Tomson (2010) 



Determinantes de Saúde na População 

Fonte: Dahlgren & Whitehead (2006) 



Saúde H2020 

• Objetivo: Redução de iniquidades de Saúde entre 
países mais pobres e mais ricos; 

• Questão: Como é possível reduzir estas diferenças com 
base em determinantes sociais? 

• Análise: Consórcio multi-disciplinar constituída por 
investigadores a nível mundial num total de 30 grupos 
de trabalho para 30 temas específicos; 

• Método: Agregação, análise e síntese das evidências 
encontradas. Os relatórios foram disponibilizados 
amplamente para revisão e input; 

• Coordenação: Institute of Health Equity of University 
College London. 
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Saúde H2020 

• Recomendações: 4 áreas CHAVE   

 Políticas em 4 áreas 

Ciclos de Vida 
 

Gravidez, primeira 
infância, trabalho e 

velhice 

Contexto Externo 
 

Despesa social, 
desenvolvimento 

sustentável e Saúde 
 

Social 
 

Proteção social, 
comunidades locais e 

exclusão social 

Sistemas 
 

Governação, prioridades 
em Saúde Pública, 

prevenção e tratamento 
da doença, objetivos 

mensuráveis 
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Saúde H2020 
• Implementação das recomendações: 

 - “Do Something” 

 - “Do more” 

 - “Do better” 

• Aumentar o conhecimento na população sobre 
H2020; 

• Promover a evidência para acelerar a ação; 

• Construir capacidade para a implementação; 

• Otimizar o suporte para os países. 
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Percurso Estatístico 

Dados Informação Conhecimento 

A Estatística traduz dados em efeitos, riscos e 
“tratamento/cura”. 
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… na gestão de risco 
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Framework de preparação da sociedade 
civil para um surto 

Fonte: WHO (2009) 



Período de surto 
(Semana 39/2012 à 
Semana 9/2013): 

Período pós-surto 
(Semana 10/2013 à 
Semana 9/2014): 



Análise espacial casos prováveis segunda a idade e 
residência 
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Primeiras áreas de transmissão  - St. Luzia e Nazaré Nazaré_DiariosPontos.wmv 

DiariosPontos.wmv


VIGILÂNCIA  
EPIDEMIOLÓGICA / ENTOMOLÓGICA 

Casos Prováveis W44-W48 2012 

% positiv. ovitraps W20-W37 
2014 
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Na preparação e resposta face a 
emergências de Saúde Pública   
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Governação na Saúde  

Fonte: WHO (2009) 



No Planeamento e Orientação 
Estratégica 
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Planos de Saúde 

Legitimação técnica da 
Politica de Saúde  



26 



INSTITUTO DE ADMINISTRAÇÃO DA SAÚDE E ASSUNTOS SOCIAIS, IP-RAM                                                                                                                           Ana Clara Silva  



• perspetiva sistémica; 

 

• aprendizagem do passado com a 

atualização necessária ao tempo 

presente; 

 

• objetivos com abertura e 

disponibilidade para acolher novas 

experiências e intervenções, que 

possam responder às necessidades 

das populações. 

Pensamento Estratégico 
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O PERFIL DE SAÚDE… 2011-2014 
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A materialização da informação 

A divulgação 

A discussão técnica 

A estratégia local   
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N.º de frequentadores fumadores nos CSP por concelho

INTERVENÇÃO DOS SERVIÇOS DE SAÚDE NA RAM

N.º de frequentadores fumadores nos CSP por Grupo Etário e Género

Fonte: ICPC2-Núcleo de Gestão de Doentes e Estatística, SESARAM EPE, 2013 



Avaliação do Plano Nacional de Vacinação a 31/12/2014  
 
Calendário de vacinação (outubro de 2014) 



1. Esquema Recomendado 



2. Esquema Cumprido 



3. Programa Nacional de Eliminação do Sarampo - VASPR 



4. Vacinação atempada 



5. Vacinação atempada da VASPR 1 







Fonte: Dados VIH na RAM, INSA (trabalhados por IASAÚDE-IP-RAM) 



Fonte: Dados HIV na RAM, INSA (trabalhados por IASAÚDE-IP-RAM) 



EVOLUÇÃO DA MORTALIDADE NA RAM, 2010-2013

1.1. RODA DOS ALIMENTOS

1. EVOLUÇÃO DA TAXA DE MORTALIDADE PADRONIZADA, REGIÃO, 

2002-2012

2. EVOLUÇÃO DAS PRINCIPAIS CAUSAS DE MORTE, RAM, 2010-2013

3. DOENÇAS CARDIOVASCULARES, RAM, 2010-2013

Fonte: Estatísticas da Saúde, 2010 a 2013, DREM/INE  



4. TUMORES MALIGNOS, RAM, 2010-2013

5. DOENÇAS RESPIRATÓRIAS, RAM, 2010-2013

6. DIABETES MELLITUS, RAM, 2010-2013

A evolução da mortalidade na RAM denota uma tendência decrescente, em 2013 face a 2002, incluindo nas

principais causas de morte: Doenças Cardiovasculares (-8%), os Tumores Malignos (-10%) e Diabetes Mellitus.

(-2%). As Doenças Respiratórias apresentam uma tendência estável. O género feminino apresenta-se com uma

diminuição no n.º de óbitos em 2013, face a 2010,, nas causas de mortes analisadas. O n.º de óbitos por

Tumores Malignos é superior no género masculino.

7. COMENTÁRIOS

Fonte: Estatísticas da Saúde, 2010 a 2013, DREM/INE  



No acompanhamento de atividades 
académicas com vista à elaboração do 

Diagnóstico de Saúde da RAM 
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http://www.esenfcvpoa.eu/


Diagnóstico de situação de saúde da REGIÃO  
AUTÓNOMA DA MADEIRA 
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Gráfico nº 1 - População residente na RAM à data dos censos de 1991; 2001 e 2011 

 

 

           Fonte Institucional: INE 

           Fonte Material: Censos 1991; 2001; 2011: Resultados Definitivos – Região Autónoma da Madeira 
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  Taxa de Crescimento Natural (%) Taxa de Crescimento Migratório (%) Taxa de Crescimento Efetivo (%) 

2009 2013 2009 2013 2009 2013 

PORTUGAL -0,05 -0,23 0,15 -0,35 
0,10 -0,57 

RAM -0,10 -0,23 0,69 -0,45 
0,59 -0,68 

Calheta -0,87 -0,86 0,17 0,18 
-0,70 -0,68 

Câmara de Lobos 0,42 0,15 -0,45 -0,80 

-0,02 -0,65 

Funchal -0,27 -0,31 0,68 -0,70 
0,41 -1,01 

Machico -0,17 -0,18 -0,11 -0,71 
-0,28 -0,89 

Ponta de Sol -0,11 -0,25 0,83 0,13 
0,72 -0,13 

Porto Moniz -0,97 -1,45 0,25 -0,59 
-0,72 -2,03 

Porto Santo -0,07 0,04 1,46 -0,92 
1,38 -0,88 

Ribeira Brava -0,31 -0,40 0,61 -0,70 
0,30 -1,10 

Santa Cruz 0,60 0,14 2,59 0,54 
3,19 0,68 

Santana -1,05 -0,97 -0,67 -0,83 
-1,71 -1,80 

São Vicente -0,92 -1,06 -0,21 -0,80 
-1,13 -1,87 

Evolução da taxa de crescimento natural (%), taxa de crescimento migratório (%) e taxa de crescimento efetivo (%) em Portugal, RAM e seus concelhos, no ano 2009 e 2013. 

Fonte Material: Fonte Institucional: INE 

Fonte Material: Anuário Estatístico - RAM 2009, 2013 



Muito obrigada 


