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1 Identificacdo do Municipio

Unidade de Federagao Rio Grande do Sul

Municipio Campinas do Sul

Razao Social Secretaria Municipal de Saude
CNPJPrefeitura 87613444000180

Endereco da Secretaria Municipal de Saudg R. Nelo Della Lata, 400 CEP: 99666000
Telefone (54) 33661042(UBS)/ 33661144 (Hospital)
Data de Emancipacao e Instalacao 31/05/1959

Area (Kn) 276,20km?

Populagéo 5.422habitantes

Coordenadoria Regional de Saude 112 ErechirRS

Regido de Saude R. 161 Alto Uruguai Gaucho

Distancia @ Capital do Estado 291,18 km

1.1.Limites Municipais e Aspectos GeograficosOs limites do municipio sdo:Ao norte, com
0s municipios de Cruzaltense / Ao Sul, com o0 municipio de Jacutinga e Ronda Alta / Ao Leste,
com o municipio de Jacutinga e Pontet®re Ao Oeste, com 0s municipios de Ronda Alta e Trés

Palmeiras.

1.2. Histérico do Municipio: O inicio da colonizacdo de Campinas do Sul-skeypor volta da
década de 1920/1930. Mas o maior impulso verife®unos anos de 1939 e 1940, quando levas
cresentes de colonos aportaram a entdo denominada Vila Oungre nome primitivo do atual
municipio. Os imigrantes, em sua maioria de origem italiana, seguidos de elementos de origem
germanica, procediam das chamadas coldnias velhas, ou seja, da regido daajiasddoCSul

e do Vale dos Sinos, que demandavam aos campos de Vila Oungre, atraidos pela fertilidade do
solo e pela topografia favoravel ao desenvolvimento das mais variadas culturas agricolas. A
extracdo da madeira de pinho foi uma das principais atieglalos primeiros desbravadores,
dada a abundéancia da espécie "araucaria angustifolia”, nos primérdios da colonizacdo. A riqueza
criada pela induastria da madeira e pela florescente agricultura propiciou um rapido
desenvolvimento & nova comunidade e umdgsaste afluxo de colonos, industriais da madeira e
comerciantes, que ensejaram o surgimento da Vila de Campinas do Sul, tendo ao seu redor um

dos maiores celeiros da regi#29 de novembro de 1951, através da lei municipal n® 130, da



municipalidade de Echim, Campinas do Sul foi elevado a categoria de distrito o 15° do

municipio e sua sede, a categoria de vila.

Em 1958, instaloise a comissdo p@mancipacdo do municipio, integrada por Venancio Hugo
Della Latta, Arlindo Guarino Chiaradia, Olinto B. Battin, Alberto Fossatti, José Eckert, Ulrich

Hermann Hbéschele e Mansueto Baccin, que, respaldada no pujante desenvolvimento do distrito e

no firme apoio da coletividade de Campinense, viu seu trabalho coroado de éxito, com a sanc¢ao

da Lei Estadual n°® 3708e 31 de janeiro de 1959, que veio dar autonomia administrativa ao

novo municipio. A comuna foi oficialmente instalada a 31 de maio do mesmo ano.

Campinas do Sul é, hoje, gracas a sua topografia e a fertilidade de seu solo, um dos municipios
de maior prodgdo agricola da regido, com destaque especial a cultura da soja, que, de dezembro
a abril, cobre a quase totalidade do solo aravel do municipio, chegando até a periferia urbana,

num aceno de prosperidade e fartura, que se efetiva por ocasido da.colheita

1.3. Mapa de Identificagcdo @ Municipio

(Fonte: site www.campinasdosul.rs.gov.br)

Figura 1 1 Mapa da 118 CRS Erechim i 33
Municipios::Aratiba, Aurea, Bardo de Cotegipe, Barra do R
Azul, Benjamin Constant do Sul, Campinas do Sul, Ca
Gomes, Centenério, Charrua, Cruzaltense, Entre Rios do
Erebango, Erechim, Erval Grande, Estacdo, Faxinalzi
Floriano Peixoto, Gaurama, Getulio Vargagirdnga do Sul,
Itatiba do Sul, Jacutinga, Marcelino Ramos, Mariano M(
Nonoai, Paulo Bento, Ponte Preta, Quatro Irmé&os, Rio
indios, S&o Valentim, Severiano de Almeida, Trés Arroio
Viadutos.
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2 Justificativa

O Plano Municipal de Saude do municipio de Campinas dot&ulcomo finalidade
descreveas acdes a serem realizadas na area da salude no &mbito municipal, no periddo de 20
a 2@5.

O compromisso do governo para o setor da saude estara contido no Plano Municipal de
Saude, com objetivos, estimativas, metas a serem atingidas e estratégigeslecom a
participacdo dos representantes do Conselho Municipal de Saude de acordo com as politicas do
Sistema Unico de Saude.

Paraque ocorra uma efetiwassisténcia a saude populacdo os cuidados integrais com a
saude implicam em ac¢Oes de promog&aude, prevencao de doencas e fatores de risco, e apos a
ocorréncia da doenca o tratamento adequado aos doentes. Segundo a Organizacdo Mundial de
Sade (OMS) Asa“de n«o ® apenas a aus°hAcia
estar fisicoomentd s oci al 0.

O presente Plané um instrumento muito importante pamaplanejamento das acdes a
serem desenvolvidas, conforme a real demanda e desejo da comunidadeurseedm
norteador de todas as acbes no ambito municipal, contemplando todo o cdetexies do
municipio na esfera global do SUS e pressupostos estabelecidos pelo Ministério da Saude,
respeitando os resultados das pactuacfes entre gestores nas Comigggstoiate Regionais
(CIR), Bipartite (CIB) e Trip#ite (CIT).

E norteado por eio do planejamento e orcamento do governo no tocante a satde, (PPA,
LDO e LOA), conforme disposto na Lei Organica do Municipio, garantindo compatibilizacéo
entre os instrumentos de planejamento da saude (Plano Municipal de Saude, respectivas
Programacdefnuais de Saude e Relatérios de Gestdo), de maneira transparente, incentivando a
participacdo da comunidade, considerando as diretrizes definidas pelo Conselho Municipal de

Saude, promovendo o0 monitoramento, a avaliacao e a integracdo da gestao do SUS.

3 Objetivos
O planejamento no Sistema Unico de Salde (SUS), atende a uma obrigacéo legal e visa
assegurar 0s principios constitucionais do SUS, os quais sdo: universalidade, equidade e

participagéo popular.
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Sendo assim este Plano Municipal de Salde tepor objetivo expressar as
responsabilidades, compromisso e prioridades dos gestores municipais em relacdo a saude da
populacdo Campinense, direcionando as atividades e aplicacéo de recursos, visando melhoria da
qgualidade de vida e bem estwcial conforne as politicas de saiude do SUS e 0s pressupostos
pelo Ministério da Saude.

4 Aspectos Demograficos
4.1. Populacao

De acordo com as estimativas de 2017, a populacdo do munic@gimpinas do Su era de
5.641 pessoas, sendo composta, em sua maioriayheres e brancos.

Entre 2013 e 2017, a populacdo do municipiGampinas do Sul teve uma reducédo de
0,30%. No mesmo periodo, a URio Grande do Su registrou um aumento de 1,42%. A
tabela mostra a populacéo total do municipio e a sua compq®¢&eX0 e cor nesses dois

anos.

Populagao total por sexo e cor no municipio - Campinas do Sul/RS - 2013 e 2017

Populagio e do Total Populagio % do Total

2013 2013 2017 2017

Populagio total 5.E5E 100,00 5641 100,00

Homem 2723 4813 2715 4213

Negro g33 1472 =] 1471

Eranco 4.807 84,36 4733 8457

Figura 37 Populacao Total, p@exo e cor no municipio.

4.11. Distribuicdo @ populagéo pr grupoetario

GRUPO ETARIO MASC. FEM. TOTAL
0 a 4 anos 110 137 247
5a9 164 159 323
10a 14 187 199 386
15a 19 241 232 473
20 a24 195 198 393
25a 29 181 177 358
30 a 39 307 303 610
40 a 49 427 460 887
50 a 59 381 412 793

60 a 69 290 272 562




70anos ou mais 166 308 474
Total 2.649 2.857 5.506

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010

Conforme dados do IBGE cidadegy@pulacéo estimada de Campinas deRsilpara 2021 é de

5.422 pessoas, havendo uma reducdo em relacdo ao ultimo censo de 2010 que era de 5.50¢
pessoas.

Segundo as informacdes do Censo Demografico, a razdo de depertidé&iai@ municipio

passou de 51,24%m 2000, para 43,76% em 2010, e a proporcdo de idosos, de 8,72% para
13,11%.

Ja na UF, a razdo de dependéncia passou de 49,83% para 43,18%, e a proporc¢éo de idosos, d
7,05% para 9,26% no mesmo periodo.

A razao de dependéncia total se refepmpulacdo om menos de 15 anos ou com mais de 65

anos de idade (populacdo economicamente dependente) em relacdo a populacdo de 15 a 64
anos de idade (populacao potencialmente atdédg)a taxa de envelhecimento é@ado entre a

populacdo de 65 anos ou mais de idaaterelacédo a populacéo total.

Estrutura etaria

TAXA DE ENVELHECIMENTO

Campinas do Sul 2010 Rio Grande do Sul 2010

13,11% 9,26%
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Estrutura etaria da populagio no municipio - Campinas do Sul/RS - 2000 & 2010

Populzcio e do Total Populagio o do Total
Estrutura Etariz 2000 2000 2010 2010
Menor de 15 anos 1438 2517 554 17.33
15a 64 anos 3774 66,05 3.830 69,56
65 anos ou mais 502 279 722 1311
Raz2o de dependéncia 51.24 - 4376
Taxa de envelhecimento 872 - 13.11

Figura 41 Estrutura Etaria da Populacéo.

Pirdmide etaria e distribuicdao por sexo, segundo os grupos de idade no municipio - Campinas do Sul/RS - 1991, 2000 e 2010

2010 Populacdo Total
6,000
80+ ——
75a79 [ 5,000
70874 I
65369 |
502 54 [ 4,000
45249 [
40a44 "
35a38 [ 3,000
30834 |
25829 I
20a 24 [ 2 000
15213 I '
10214 EEe—— @200
589 L 1,000
Da4 I 4@
200 ] 200
0
Mulheres Homens 1,991 2,000 2,010

Figura 57 Piramide Etarid Distribuicdo por Sexo (2010)

4.2.Longevidade, nortalidade e fecundidade

A esperanca de vida ao nasce¥ o indicador utilizado para compodanensdo Longevidade

do IDHM e faz referéncia ao Objetivo de Desenvolvimento SustentaveE&8lde e Bem
estar. O valor dessa variavel no municipi@ampinas do Sul era de 72,78 anos, em 2000, e
de 75,49 anos, em 2010. Na URio Grande do Su, a espranca de vida ao nascer era 73,22
anos em 2000, e de 75,38 anos, em 2010.

A taxa de mortalidade infantil, definida como o numero de 6bitos de criancas com menos de

um ano de idade para cada mil nascidos vivos, passou de 17,40 por mil nascidos vivos em
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2000 para 12,10 por mil nascidos vivos em 2010 no municipio. Na UF, essa taxa passou de
16,71 para 12,38 6bitos por mil nascidos vivos no mesmo periodo.

A tabela a seguir mostra as esperancas de vida ao nascer e as taxas de mortalidade infantil
total e desagigadas por sexo e cor para os anos de 2000 e 2010.

Longevidade e mortalidade, por sexo e cor e situagao de domicilio no municipio - Campinas do Sul/RS - 2000 e 2010

Total Total MHegros Brancos Mulheres Homens Rural Urbano

Indicadores 2000 2010 2010 2010 2010 2010 2010 2010

Mortalidade infantil 17.40 1210

Esperanca de vida ao nascer TL7E 75.43

Figura 6 7 Longevidade, Mortalidade e Fecundidade.

O municipio estd comprometido no alcance do cumprimento da metalds20bjetivos de
Desenvolvimento SustentavielODS das Nac¢des Unidas, segundaual @ mortalidade infantil

no pais deve estar abaixo de 12 6bitos por mil nascidos vivos em 2030.

4.3. Aspectos écio-econdmicos

O Perfil do municipio € predominante agricola, a dinamica populacional e o
desenvolvimento econdmico estdo, fortemente, diosla estimulos oriundos ao meio rural, e
determinam o crescimento datsvidades.

A maior parte das caracteristicas socioeconémicas e culturais da populacdo rural do
municipio € reflexo direto do processo de abandono da area rural para a urbana, trazendo
consequéncias danosas a area urbana, como o surgimento de invasdo de areas publicas ¢
pequenas favelas sdo caracteristicas: a estrutura fundiaria, com predominio de propriedades, com
média de 35 hectares, dominando as extensdes de terras, convivend@reatonénancia de
alguns latifundios e alguns minifundios, em propriedade familiares, o sistema de producéo
baseado na pouca diversidade de culturas, sustentado pela mao de obra familiar e a heranca
étnica dos habitantes. O sistema agronegdcio esta amtertsuperando o regime de trabalho
familiar, haja vista a diminuicdo da populagéo na area rural.

Campinas do Sul € um dos municipios de maior producdo agricola da regido, com

destaque especial a cultura da soja, que, de dezembro a abiril, cobre atglidadetalo solo
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aravel do municipio, chegando até a periferia urbana, num aceno de prosperidade e fartura, que
se efetiva por ocasido da colheita.

Conforme relatériada Secretaria Municipal de Agricultura e Meio Ambientexestem
06 agroindustriasstaladas e em funcionamento. Abaixo relacionamos de acordo com o produto
comercializado:

- Origem Vegetal 04 (cana de acucar, panificadoras)

- Origem Anmali 02 (ovos, mel)

- Olericultua- 09

Ainda, contamos com 01 abatedouro e 01 microempresa (MEHdatidos.

O Setor Agropecuario produz, na agricultura/; soja, milho, trigo, feijao, aveia, cevada,
amendoim, alho, batatioce, batata inglesa, cade-aglcar, cebola, mandioca, melancia, meléo,
tomate, caqui, figo, laranja, liméo, péssego, tangering, arvamate, leite, hortalicas e outros
com peso menos significativo na escala de valores: na pecuaria: aves, ovinos, bovinos, suinos.
Produtos de origem animal: carne e embutidos, queijo, mel e ovos, também séo alternativas de

renda das propriedades rgai

4 3.1. Economia

Em 2018, tinha um PIB per capita de R$ 40.461,26. Na comparacdo com os demais
municipios do estado, sua posicéo era de 170 de 497. Ja na comparacdo com cidades do Brasi
todo, sua colocacao era de 693 de 5570 e, na regido geograéfdiata sua colocacao era de 10
de 30.Em 2015, tinha 87% do seu orcamento proveniente de fontes externas. Em comparacgao as
outras cidades do estado, estava na posicédo 125 de 497 e, quando comparado a cidades do Bras
todo, ficava em 2797 de 5570.

FIE per capita / Série revisada | Unidads: 73

L]
2007 2008 2003 2010 01 2012 13 214 23 2M8 2M7 2Ms 013

CAMPINAS DO SUL MO ESTADO DO RIO GRANDE NO BRASIL
DO UL

Firg ags

Fonte: IBGE, em parceria com os Org&os Estaduais de Estatistica, Secretarias Estaduais de Governo e
Superintendéncia da Zona Franca de Mar@B-RAMA
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PIB per capita (2018) 40.461,26

IDHM municipal (20100 0,760

Total de receitas realizadas em 2017 22.54271 R$ (x1000)
Total de receitas empenhadas em 2017 | 19.560,18 R$ (x1000)

Figura 77 Economia
Fonte: IBGE, @ades

VAE
WAB Agropecudia VAB Inddstialem  VAE Servigos (em s:ﬂddr::l:;:z::'éo Impastos, iquides PIE porsgoiz (em
S 22
Neme do Municipio (em BiE) R) Ri) piiblicas = VAB Total [em R$]  de subsidios, zobie FIE [=m R#] A3
seguridade social
lemFi$)

Cédige do

Municipio produtos [em R$)

Ano de referéncia

fz0is *4303506 Campinas do Sul 54.707.558 §.930.034 102 252,758 26.022.037 165.830.410 1.483.220 177373630 31333
) 4303806 Campinas do Sul 77257695 9405216 107741575 26.830.708 134.408. 755 12.622.358 207.031146 3E6.ETS
2017 F4303506 Campinas do Sul E5.142.553 10,269,255 109,781,235 29.864.772 185.133.104 1943713 197.136.823 34.947

Figura 81 PIB Municipal comparacao de desempenho
Fonte: https://dee.rs.gov.br/pibunicipal

4.3.1.1 Comércio e Servigos

O comeércice servigos existentes apresentam um bom nivel de diversificacdo e polarizam,
também, além da éarea rural, a populacdo de Campinas do sul, Cruzaltense, Jacutinga, Quatro
irmaos, Ponte preta e Entre Rios. Conta com uma variedade de estabelecimentos coenerciais
prestadores de servicos e trabalhadores autbnomos e de acordo com os dados do IBGE/ Cadastre
Central de Empresa&tuantes consultados no site em 30/09/20ZKkistiam 28 empresase
outras organizacfOes atuantégs mais variados ramos e servi¢cos e uemcomeércio mediano.

Assim, a sede Municipal apresenta o porte de uma area urbanizada, que tem como funcéo
principal prestar apoio basico ao setor agricola. O municipio guarda na sua estrutura a influéncia
da aptiddo natural de suas terras, represem@dapredominancia em numero de propriedades
rurais de médio porte, com alguns minifundios, enquadrados no grupo de area total inferior a 20
ha.

4.3.1.2. Industrias

As principais industrias fornecedoras de bens/insumos sdo: Fabrica de massas
alimenticias Fabricacdo de Moveis com predominancia em madeira, Fabricacdo de produtos de
carne, Fabricagéo de letras; letreiros e placas, Confec¢des, Serrarias e deslocamento de madeiras

indUstria e comércio de plasticos, Fabrica de Artefatos de concreto, pamdsadstruturas
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metdlicas, derivados da cadeacucar, derivados de uva, Fébricas de estofados, Fébrica de
sorvetes, madeireiras, materiais de construcdo, laticinio e produtos de queijos, moinhos de
cereais, armazéns de cereais. A estrutura industoaforene dados do IBGE Estrutura
Empresarial/2006 estd assim constituida: 26 unidades de industrias de transformacgdo, 07
unidades de producao e 03 unidades de construgéo, cimento e argamassa, estofados, confecc¢oe
de roupas, esquadrias, padarias e laticin

A atividade industrial no Municipio éuito pequena. Hindustrias que sdo do ramo
moveleiro com destaque para estofados, as demais sao pequenos estabelecimentos geralmente ©
economia familiarO Municipio possuduas coperativas instaladas: Alfa@otrijal.

4.32. Trabalho e Rendimento

Em 2019, o salario médio mensal era de 2.5 salarios minimos. A propor¢cao de
pessoas ocupadas em relacdo a populacéo total era de 22.3%. Na comparagcdo com 0S Outros
municipios do estado, ocupava as posicoes 98 @ee4981 de 497, respectivamente. Ja na
comparacdo com cidades do pais todo, ficava na posicdo 482 de 5570 e 1116 de 5570,
respectivamente. Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo
por pessoa, tinha 29.4% da populacéo rsessadicdes, 0 que o colocava na posicao 282 de 497
dentre as cidades do estado e na posicao 4801 de 5570 dentre as cidades do Brasil.

i1 TRABAI HO E RENDIMENTO

Salario medio mensal dos trabakadores formais [2018] 2.5 calsnios minimos
Pessoal ccupade [2019] 1.217 pessoas
Fopulaco ccupada [2019) 22,3 %

Fercentual da populsgie com rendimento nominal mensal 29,4 :
per capita de ate 172 salsno mineno [2010] LRl

Figura 91 Trabalho e Rendimento
Fonte: IBGE, @ades

Os valores da renda per capita mensal registrados, em 2000e e@denciam que
houve crescimento da renda no municipi@ampinas do S entre os anos mencionados. A
renda per capita mensal no municipio era de R$ 544,03, em 2000, e de R$ 869,10, em 2010, a
precos de agosto de 2010.
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Renda, pobreza e desigualdade

RENDA PER CAPITA PERCENTUAL DE iNDICE DE GIN
MENSAL 2010 POBRES 2010 2010

RS 869,10 3,53% 0,46

No Atlas do DesenvolvimeatHumano, sao consideradas extremamente pobres, pobres
e vulneraveis a pobreza as pessoas com renda domiciliar per capita mensal inferior a R$70,00,
R$140,00 e R$255,00 (valores a precos de 01 de agosto de 2010), respectivamente. Dessa
forma, em 2000, 8,48 da populacdo do municipio eram extremamente pobres, 17,56% eram
pobres e 38,67% eram vulneraveis a pobreza; em 2010, essas proporgdes eram,
respectivamente, de 1,08%, 3,53% e 14,19%.

Analisando as informacdes do Cadastro Unico (CadUnico) do GovernaaFede
proporcao de pessoas extremamente pobres (com renda familiar per capita mensal inferior a
R$ 70,00) inscritas no CadUnico, ap6s o recebimento do Bolsa Familia passou de 10,95%, em
2014, para 5,13%, em 2017. J4 a proporcao de pessoas pobres (carfanahdr per capita
mensal inferior a R$ 140,00), inscritas no cadastro, apos o recebimento do Bolsa Familia, era
de 36,98%, em 2014, e 37,86%, em 2017. Por fim, a proporcdo de pessoas vulneraveis a
pobreza (com renda familiar per capita mensal infeaidR$ 255.00), também inscritas no

cadastro, apos o recebimento do Bolsa Familia, era de 44,93%, em 2014, e 61,03%, em 2017.
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Evolucdo das proporcoes de extremamente pobres, pobres
e vulneraveis a pobreza inscritas no CadUnico apos o bolsa
familia no municipio - Campinas do Sul/RS - 2014 a 2017
-8 % de extrema... % de pobres no ...

=@~ % de vulneraveis a...

Figura 107 Evolucdoi CadUnico (2014£017)

O indice de Gini no municipio passou de 0,53, em 2000, para 0,46, em 2010,
indicandq portanto, houve reducéo na desigualdade de renda.

Na analise dos dados do Censo Demografico, entre 2000 e 2010, a taxa de atividade da
populacdo de 18 anos ou mais, ou seja, 0 percentual dessa populacdo que era economicaments
ativa no municipio, passale 70,43% para 72,90%. Ao mesmo tempo, a taxa de desocupacao
nessa faixa etaria, isto é, o percentual da populacdo economicamente ativa que estava
desocupada, passou de 8,46% para 3,21%.

No municipio, ograu de formalizacdentre a populacdo ocupada dedds ou mais
de idade passou de 49,84%, em 2000, para 63,50%, em 2010.

Taxa de atividade 2010 Taxa de desocupacao 2010

72,90% 3,21%



Situacdo ocupacional da populagdo de 18 anos ou mais de
idade no municipio - Campinas do Sul/RS - 2010

. % de inativos

% de ocupados fo...

. % de desocupados

% de ocupados inf...
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Figura 11i Grafico dasituacdo ocupaciondl populacédo de 18 ou mais de idade.

Situacao ocupacional da populagao de 18 anos ou mais, por sexo e cor no municipio - Campinas do Sul/RS - 2000 e 2010

Taotal Taotal Negros Brancos Mulheres Homens
Situagao de Ocupacio 2000 2010 2010 2010 2010 2010
Taxa de atividads - 18 anos ou mais de idade 7043 72350
Taxa de desocupacio - 18 anos cu mais de idade 246 .
Grau de formalizacio dos ocupados - 18 anos ou mais 4524 63,50
Nivel educacional dos ocupados
% dos ocupados com ensino fundamentsl completo 2489 531
% dos ocupados com ensino médio completo 2402 4083
Rendimento dos ocupados
% dos ocupados com rendimento de até 1 salaric minime (de ... 43,57 2777
% dos ocupados com rendimento de até 2 salarios minimo (de .. TB18 7119

Figura 1271 Situagdo ocupacionda populacdo de 18 anos ou mais.

QOutros indicadores de renda, por sexo e cor, calculados com base em registros administrativos - Campinas do Sul/RS -

2015 e 2016
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Total Total Negres Brancos Mulheres Homens

Indicadores de Registros Administrativos 2015 2016 2016 2016 2016 2016
Produto Interno Bruto per capita (PIB per capita anual,... 2267 2468
Participagdo da Inddstria ne Valor Adicionade 538 433
% de pessoas inscritas no Cadastro Unico que recebem... 43,01 4001 53.00 3477 39,63 4043
% de extremamente pobres no Cadastro Unico pés Bol... 478 513 BET 361 439 594
% de pobres no Cadastro Unico pos Bolsa Familia (com ... 37.40 3788 50.36 3281 36,97 3284
% de vulneraveis 3 pobreza no Cadastro Unico pés Bols... 6274 61.03 74,34 55.66 59,31 62.90

Figura 1371 Outrcs indicadores de renda.

4.3.3. Organizagéo Social

O Municipio de Campinas, possui uma Organizacao Social estrutura da seguinte forma: A
sede municipal (cidade) e mais 15 comunidades no interior do municipio (linhas).

A religido predominante na popglo € a catolica, dispondo de uma organizacao
estrutural muito atualizada, principalmente na sede, onde esta instalada a Matriz e todo seu
complexo de cémodos e organizacdo funcional. Nas comunidades do interior (linhas) funcionam
as capelas ou oratoridambém estruturados e interligados a Matriz. Realiza periodicamente e de
acordo com o calendario, eventos de cunho religiosos/Social, despertando o interesse pela fé e
espiritualidade, além de promover a integracdo comunitaria entre seus adeptos. As demais
religibes atuantes e integradas a populacdo sdo de existéncia mais recentes em nosso meio
destacandse as seguintes: Evangelho Quadrangular, Evangélica Luterana e Assembleia de
Deus. Todas elas dispdem de estrutura prépria e adequadas, desenvolvatattestiendo em
vista seus principios de religiosidade e de integracdo Social.

Em nosso municipio temos Clubes esportivos e recreativos distribuidos na sede (cidade) e
também nas comunidades do interior (linhas). Todos eles desempenham papel ritaiceme
processo de integracdocsal, cultural e entretenimento para a populacado, através de promoc¢des
e eventos. Além destes clubes, sitesamoutras entidades ligadas ao tradicionalismo gaucho,
desempenhando papel fundamental no resgate aos fundamentsesiescostumes da tradicao
galcha, no que influencia diretamente no sentido de evitar principalmente aos adolescentes e

jovens a recorrerem a outras praticas prejudiciais a sua conduta.
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Momentaneamente n&do dispomos de nenhum clube de Servico em nossadaden
Porém em tempo anterior teve o funcionamento do Lyons Clube.

Contamos com a organizagéo e funcionamento do Sindicato dos trabalhadores Rurais, de
forma muita ativa direcionada para as reivindicacdes da classe, obtendo éxito em suas atividades.
Pdo longo tempo de existéncia e pelo atendimento que desempenha, exerce papel fundamental
na sociedade, principalmente pela representatividade econémica e social da categoria.

Outras entidades representativas de grande importancia no meio social sgicedesta
fundamentais, como por exemplo a SIFESMUCS dos funcionarios publicos municipais,
APROMUCS dos professores municipais, representando as devidas categorias na busca de seus
ideais, com finalidade corporativa e também Social.

Em relacdo aos idosos aumicipio esta organizado com trés grupos, todos localizados na
cidade, mas que no seu funcionamento, integra e envolve a participagdo do interior.
Semanalmente ocorrem encontros ordinarios com objetivo de convivio e entretenimento.
Participa com frequénciam encontros da Terceira ldade em municipios da regido, concursos
inerentes, desfiles manifestacdes e eventos Sociais, integgantauralmente na Sociedade.
Salientamos que, devido a pandemia COXMH) nestes ultimos dois anos, todas as atividades
encaoltravamse suspensas e, gradativamente, estamos retomando, dentro das possibilidades e
conforme o avanco da vacinacéao e liberacdo das atividades, seguindo os protocolos sanitarios e
orientacdes da Secretaria Estadual de Saude/Ministério da Saude.

A Céamarade Dirigentes LojistagCDL), também atua de forma interativa entre seus
associados, proporcionando disciplinaridade melhores resultados econémicos, também de acordo
com as condi¢des da sociedade consumidora.

O Coral Italiano Santa Luzia, difunde a cudtula etnia em suas participacdes nos eventos
municipais e também regionais. O Conto, o dileto, a indumentaria e a culinaria tradicional
recebem atencdo primpel como forma de envolvimentoaal e comunitério.

Por Fim salientamos a Banda Marcial Mun&iglo Nucleo Cultural, também por sua
importancia disciplinar e social, agregando jovens e despertengiara cultura.

A S.M.EC ¢é a grande responsavel na organizagéo e elaboracdo do calendario de eventos
municipais para todas entidades e instituicoes.

A sede do poder Judiciario € na Comarca de Erechim.
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4.3.41DH

O conceito de desenvolvimento humano nasceu definido como um processo de ampliacao
das escolhas das pessoas para que elas tenham capacidades e oportunidades para serem aqu
gue desejam ser.

Diferentemente da perspectiva do crescimento econémico, que vé-estantde uma
sociedade apenas pelos recursos ou pela renda que ela pode gerar, a abordagem de
desenvolvimento humano procura olhar diretamente para as pessoas, suas oportunidades e
capaddades. A renda é importante, mas como um dos meios do desenvolvimento e ndo como seu
fim. E uma mudanca de perspectiva: com o desenvolvimento humano, o foco é transferido do
crescimento econdmico, ou da renda, para o ser humano.

O conceito de Desenvolvento Humano também parte do presunto de que para aferir o
avanco na qualidade de vida de uma populacéo é preciso ir além do viés puramente econémico e
considerar outras caracteristicas sociais, culturais e politicas que influenciam a qualidade da vida
humana. Esse conceito € a base do indice de desenvolvimento Humano (IDH) e do Relatério de

Desenvolvimento Humano (RDH), publicados anualmente pelo PNUD.

Ranking IDHM IDHM

IDHM Municipio Longevidade | Educacgao
2010 2010 2010

366 Campinas do Sul (R3) 0,760 0,753 0,542 0,691

Figura 1471 Ranking IDHM 2010.

A partir dos dados do Cenfemografico o grafico e a tabela mostnaque o IDHM
do municipio- Campinas do Sut era 0,665, em 2000, e passou para 0,760, em 2010.

Em termos relativos, a evolucéo do indice foi de 14,29% no municipio.

O IDHM e seus indicadores

IDHM 2000 IDHM 2010

0,665 0,760
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Valor do IDHM no municipio - Campinas do Sul/RS - 1991,
2000 e 2010

1991 2000 2010
Figura 157 Valor IDHM Campinas do Sul (2000 e 2010)

LEMBRE-SE
- b 0400 (0500 039 0600 009 070 076 080 Lo
0O Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) & um

nimero que varia ente 0,000 e 1.000. Quanto mais provimo c | N ) N

1000, maior o desenvolvimento humano de uma localidade.

Muito Baixo Baixo  Midio Alo Muito Alto
|DHM e seus indicadores no municipio - Campinas do Sul/RS - 2000 e 2010
Total Total Megros Brancas Mulheres Homens
Indicadores 2000 2010 2010 2010 2010 2010

IDHM (133 0760
IDHM Educacao 0545 0691
% de 18 anos ou mais de idade c.. 30,54 46,33
% de 4 a5 anos na escola &7.97 il
% de 11 812 anos de idade noz a... 2887 9274
%de 158 17 anos de idade com . &9,62 7910
% de 18 a 20 anos de idade com .. 40,13 67,59
IDHM Longevidade 0,796 0,842
Esperanca de vida ao nascer 7278 7549
IDHM Renda 0678 0,753
Renda per capita 52403 86310

Figura 167 IDHM e seudndicadores
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Como evidenciado anteriormente, o IDHM do municipioCampinas do Sul
apresentou aumento entre os anos de 2000 e 2010, enquanto o IDHM- dadJGrande do

Sul - passou de 0,664 para 0,746. Neste periodo, a evolucdo do indice foi de 1,29%
municipio, e 12,35% na UF.

Evolucao do IDHM

IDHM 2010 Campinas do Sul IDHM 2010 Rio Grande do Sul

0,760 0,746

Ao considerar as dimensdes que compdem o IDHM, também entre 2000 e 2010,
verifica-se que o IDHM Longevidade apresentou alteracdo 5,78%, o IDHM Educacéo
apresentou alteracao 26,79% e IDHM Renda apresentou alteracao 11,06%.

O grafico abaixo permite acompanhar a evolucdo do IDHM e suas trés dimensdes para

0 municipio- Campinas do Sul e para a UF Rio Grande do Su nos anos de 1991, 2000 e
2010.

Evolugdo do IDHM no municipio - Campinas do Sul / RS -
1991, 2000 e 2010

[ Exibir IDHM Ideal [C] Exibir IDHM Ideal
Campinas do Sul/RS Rio Grande do 5ul

1991 2000 2010 1991 2000 2010

Figura 177 Evolu¢cdo ddDHM
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Em 2010, o IDHM do municipie Campinas d&ul - ocupava a 3662 posicao entre os

5.565 municipios brasileiros e a 662 posi¢cao entre os municipios de seu estado (UF).

Posigdo do IDHM do municipio - Campinas do Sul/RS - 2010

3667

Campinas do Sul{RS)

5565° 12

Melgago(PA) 540 Caetano do Sul{SP)

66°

Campinas do Sul(RS)

496° 12

Dom Feliciano{RS) orto Alegre(R5)

Figura 181 Posi¢cdo IDHM do municipio.

4 .3.4 Vulnerabilidade

~

A Vulnerabilidade Social diz respeito a suscetibilidade a pobrez&, expressa por
variaveis relacionadas a renda, a educacéao, ao trabalho e a moradia das pessoas e familias en
situacdo vulneravel. Para estas quatro dimensdes de indicadores mencionadas,-destacam

resultados apresentados na tabela a sequir:
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Vulnerabilidade no municipio - Campinas do 5ul/R5 - 2000 e 2010

Toial

Incicadonss 2000 2010

Criangas e Jovens

Adultos

Condigdo de Moradia

Figura 197 Vulnerabilidade no municipio (2000 e 2010)

A situacdo da vulnerabilidade social no municipi@€ampinas do Sut pode ser
analisada pela dinamica de alguns indicadores: houve reducdo no percentual de criancas
extremamente pobres, que passou dé8P%, para 2,30%, entre 2000 e 2010; o percentual de
maes chefes de familia sem fundamental completo e com filhos menores de 15 anos, no
mesmo periodo, passou de 5,37% para 11,67%.

Neste mesmo periodo, é possivel perceber que houve reducédo no perceptssbds
de 15 a 24 anos que ndo estudam nem trabalham e sdo vulneraveis a pobreza, que passou d
11,68% para 6,03%.

Por dultimo, houve crescimento no percentual da populacdo em domicilios com
banheiro e agua encanada no municipio. Em 2000, o percentuhd 8i36% e, em 2010, o

indicador registrou 99,37%.

4.4. Aspectos Educacionais

Fazem parte da rede de ensino do municipio 2 escolas estaduais, sendo uma de ensino
fundamental até o 5% ano e outra do 6° ano ao Ensino médio. Além disto, 0 mumnis§pio2p
escolas, sendo uma de Ensino Fundamental e 1 Escola Municipal de Educacao Infantil; e 1

Escola de Educacao Infantil Particular.
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Segundo dados da Secretaria Municipal de Educacdo, atualmente ha 894 alunos
matriculados e 102 professores que atendeetde de ensino. Estes subdivididos em:

1. Escola Municipal de Ensino Infantil Pingo de Gente: 178 alunos; 27 professores; 1

diretor; 2 coordenadoras;

2. Escola Municipal de Ensino Fundamental Professor Altayr Caldartt: 215 alunos; 33

professores; 2 diretoras;coordenadora;

3. Escola Estadual de Ensino Fundamental Nossa Senhora da Paz : 166 alunos; 8

professores; 2 coordenadoras; 1 orientador educacional; 1 diretora eliretce

4. Escola Estadual de Ensino Médio Campinas do Sul 315 alunos; 1 diretofgiiretoees,

3 coordenadores e 32 professores. (Contando com curso técnico)

5. Escola de Educacéo Infantil Pimpolhos; 20 alunos; 2 professores; 1 diretora; 1 monitora.
No ensino superior 140 alunos matriculados que atraves da SME&e€Cretaria Municipal da
Educaado de Campinas do Sul (SMEC ) recebem auxilio de em média R$ 120,00 mensais onde o
recurso total é depositado via comprovacdo de lista de alunos na conta da Associacdo de
Estudantes de Campinas do Sul (ACESE). Recurso previsto na lei 2646 de 23 de24#il.d

O IDHM Educacéao € composto por cinco indicadores. Quatro deles se referem ao fluxo
escolar de criancas e jovens, buscando medir até que ponto estdo frequentando a escola na
série adequada a sua idade. O quinto indicador reBeeeescolaridade g@pulacdo adulta. A
dimensédo Educacao, além de ser uma das trés dimensdes do IDHM, faz referéncia ao Objetivo
de Desenvolvimento Sustentavel £ducacédo de Qualidade.

No municipio, a proporcdo de criancas de 5 a 6 anos na escola era de 98,64%, em
2010.No mesmo ano, a proporc¢ao de criancas de 11 a 13 anos, frequentando os anos finais do
ensino fundamental, era de 92,74%. A proporcdo de jovens de 15 a 17 anos com ensino
fundamental completo era de 79,10%; e a proporcdo de jovens de 18 a 20 anos com ensino

médio completo era de 67,59%.

5a & anos 11213 anos 15 217 anos 18 a 20 anos

98,64% 92,74% 79,10% 67,59%
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Fluxo escolar por faixa etaria no municipio - Campinas do
Sul/RS - 2000 e 2010

o0 200

100
50IIIIII I
0 .

% de5abanos %dellal3 %del5al7 % del18a20
de idade na anos de idade anos de idade anos de idade
escola nos anos finais Com ensino com ensing

do ensino fundamental médio completa

fundamental ou completo

COM ensing

fundamental

completo

Figura 2071 Fluxo escolar por faixa etariamunicipio (2000 e 2010)

Fluxo escolar por faixa etaria no municipio - Campinas do
Sul/RS - e na UF - Rio Grande do Sul - 2010

. Campinas do Sul - Rio Grande do 5Sul Brasil

100
0 S — l S
% de 5a6anos tdel1al13 WBde15ail7 %del18a20
de idade na anos de idade anos de idade anos de idade
escola nos anos finais Com ensino Com ensino
do ensino fundamental médio completo
fundamental ou completo
COMm ensinog
fundamental
completo

Figura 2171 Fluxo escolar por faixa etaria no municipio e RS (2010).

Em 2000, 91,18% da populagdo flea 17 anosstavam cursando o ensino ltési
regular com menos de dois anos de defasagem-gftke Em 2010, esse percentual era de
91,45%.
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A taxa deDistor¢cdo idadesérie no ensino médiono municipio era de 19,70%, em
2016, e passou para 26,60%, em 2017. Por sua vez, a taxa de evasddanentalfoi de
0,40%, em 2013, para 1,30%, em 2014. A taxa de evas&asioo médidoi de 4,80%, em
2013, e, em 2014, de 5,60%.

6 a 17 anos com até 2 Distorgao idade- Evasio no ensino
anos de defasagem série no ensino fundamental 2014
2010 médio 2017

91,45% 26,60% 1,30%

Distorgao idade-série no ensino médio e evasdo no ensino
fundamental e médio no municipio - Campinas do Sul/RS -
2013 a 2017

#- Taxa de Distorgdo ... Taxa de evasdo no...

® Taxa de evasio no..

20 v
e
HHH"\-\.
10 e
. .
0
2013 204 2015 2018 2017

Figura 221 Distorcao idade série no ensino médio e evaséo nos ensinos
fundamental e médio no municipio (2013 a 2017).

Ja, em relacado ao indicador depectativa de anos de estuddesintetiza a frequéncia
escolar da populacdo em idade escolar. Mais precisamente, ele indica o numero de anos de
estudo que uma crianca que inicia a vida escolar no ano de referénciangxétado ao
atingir a idade de 18 anos.

No municipio, esse indicador registrou 11,21 anos, em 2000, e 10,48 anos, em 2010,

enquanto na UF registrou 10,25 anos e 10,00 anos, respectivamente



28

Campinas do Sul 2010 Rio Grande do Sul 2010

10,48 anos 10,00 anos

Expectativa de anos de estudo no municipio - Campinas do
Sul/RS - e na UF - Rio Grande do Sul - 2000 e 2010

2000

2010

o] 5 10 15

. Campinas do Sul . Rio Grande do Sul
Figura 23- Gréfico deexpectativa de anos de estudo no migpio € no RS (2000 e 2010)

Outro indicador que compde o IDHM Educacédo e mede a escolaridade da populagao
adulta é gpercentual da populacdo de 18 anos ou mais com o ensino fundamental completo
Esse indicador reflete defasagens das geracdes maissandigg menor escolaridade. Entre
2000 e 2010, esse percentual passou de 30,54% para 46,33, no municipio, e de 41,90% para
56,29%, na UF.

Em 2010, consideranese a populacdo de 25 anos ou mais de idade no municipio
Campinas do Sul, 5,45% eram analfabet®0,48% tinham o ensino fundamental completo,
30,00% possuiam o ensino médio completo e 8,25%, o superior completo. Na UF, esses
percentuais eram, respectivamente, 5,44%, 52,14%, 35,43% e 11,28%.

TAXA DE ANALFABETISMO DA POPULACAD COM 25 ANDS OU MAIS

Campinas do Sul 2010 RS 2010

46,33% 56,29%



Escolaridade da populacdo de 25 anos ou mais de idade no
municipio - Campinas do Sul/RS - 2010

. Furdamencal Ire... . Fundamerital inc..

Fundamental comp... MEdio completo o ..

. Superior compleso

Figura 241 Grafico Escolaridade da Populacdo 8eaos ou mais.

Qutros indicadores de educacao, por sexo e cor, calculados com base nos registros do Ministério da Educagao -

Campinas do Sul/RS - 2016 & 2017
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Total Totsl Hegros Erancos Hulheres Homens
indicadores de Registros Administrativos 2016 07 w17 W17 2017 2m7

Taxa de Distorgao Idade-Série no medio 1970 26,60
Taxa de evasido no ensino fundamental 040 130
IDEE anos finais do ensine fundamental 590
IDEB anos iniciais do ensino fundamental 7.80 E.90
% de alunos do ensino fundamental em escolas com l... 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
% de alunos do ensine fundamental em escolas com ... 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
% de alunos do ensino médio em escolas com laborat... 100,00 100,00 100,00 100,00
% de alunos do ensino médio em escolas com internet 100,00 100,00 100,00 100,00

Figura 2571 Outros indicadores de educacgao (2016 e 2017)
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45. Assisténcia Social: CRAS: Habitac&o

A gestdo da politica de assisténcia social do Municipio de Campinas do Sul é
descentralizada, participativa, com comando Unico, nam@, com funcdes de articulacao
intersetorial e Gestdo Plena com beneficios, servigcos, programas e projetos proprios. Desta
forma, € possivel evitar a desarticulacdo e a superposicao de acdes, desperdicio de recursos ¢
potencializar a interlocu¢cdo com acg&edade através da Gestao pactuada que operacionaliza a
politica definida em conjunto com o Poder Publico, a Sociedade Civil e a Instancia de Controle
Social.

A Secretaria Municipal de Assisténcia Social esta estruturada com, (02) Assistente Social,
(01) Psicologo, (01) Professor de Educacao Fisica, (01) Auxiliar de limpeza, (03) Oficineiros,
(01) Coordenadora do CRAS, (01) Auxiliar Administrativo.

A Secretaria Municipal de Assisténcia Social realiza e atende aos seguintes grupos e programas:

4.5.1 Bolg-Familia

E um programa de transferéncia de renda, inclus&o social, diminuicdo das desigualdades
sociais. Sua gestdo pode contribuir para a superacdo da fome e da pobreza e para a conquista d
cidadania pela parcela da populacdo mais vulneravel das ctates sob sua responsabilidade,
viabilizando a transformacé&o social de seu municipio. No municipio de Campinas do Sul, 152
familias recebem Bolsa Familia, sendo que no momento ndo ha nenhuma familia em situacédo de

suspensao ou bloqueio.
4.5.2 Beneficiade Prestacdo Continuadd BPC

E um beneficio da politica de assisténcia social e tem por objetivo garantir um salario
minimo mensal as pessoas idosas e pessoas com deficiéncia, que comprovem nao possuir meio:
de prover a propria manutencdo nerdat@rovda por sua familia.

4.5.3 Programa de Atenc&o Integral A Familia PAIF

O Programa de Atencdo Integral a Familia (PAIF) expressa um conjunto de acdes

relativas a acolhida, informacdo e orientacdo, insercdo em servicos da assisténcia social, tais
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comosocioeducativos e de convivéncia, encaminhamento a outras politicas, promogao de acesso
a renda e,especialmente, acompanhamento sociofamiliar.

O PAIF é o servico continuado de protecdo social basica e € voltado a populacdo em
situacéo de vulnerabilidadesal decorrente da pobreza, privacdo ou auséncia de renda, acesso
precario ou nulo aos servi¢os publicos, com vinculos familiares, comunitérios e de pertencimento
fragilizados e vivenciam situacdes de discriminacéo etéria, étnica, de género ou porciksicié
entre outros.

O PAIF trabalha em parceira com as Céritas Diocesana, a EMATER e o Servigo Nacional
de aprendizagem RuralSENAR.

Algumas acdes da protecdo social basica devem ser desenvolvidas, necessariamente, no
Centro de Referéncia e Assistén@ocial, como o Programa de Atencéo Integral as Familias
(PAIF). Outras, mesmo ocorrendo na area de abrangéncia desses centros, podem ser
desenvolvidos fora de seu espaco fisico, desde que a ele referenciadas.

Tendo como objetivo: promover o acompanhamesocioassistencial de familias em um
determinado territorio; potencializar a familia como unidade de referéncia, fortalecendo vinculos
internos e externos de solidariedade; contribuir para o processo de autonomia e emancipacao
social das familias, fomeartdo seu protagonismo; desenvolver acdes que envolvam diversos
setores, com 0 objetivo de romper o ciclo de reproducdo da pobreza entre geracoes; atuar de
forma preventiva, evitando que essas familias tenham seus direitos violados, recaindo em
situacOes desco.

O PAIF possui como publico alvo familias que, em decorréncia da pobreza, estejam
vulneraveis, privadas de renda e do acesso a servi¢os publicos, com vinculos afetivos frageis,
discriminadas por questdes de género, etnia, deficiéncia, idadey@ntre

A unidade do CRAS conta (02) Assistente Social, (01) Psicologo, (01) Professor de
Educacao Fisica, (01) Auxiliar de limpeza, (03) Oficineiros, (01) Coordenadora do CRAS, (01)
Auxiliar Administrativo. Todo o trabalho visa a promover a emancipagéalsdas familias,

devolvendo a cidadania para cada um de seus membros.

4.5.4 Grupos

O CRAS de Campinas do Sul sempre desenvolveu diversas atividades, no entanto, nos

ultimos dois anos as ac¢fes foram realizadas de forma diferente do que habituadz qua &
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pandemia COVIBL9 nos impOs regras sanitarias, distanciamento social entre outras. Desse
modo, muitas atividades foram interrompidsesguindo as orientacdes das autoridades sanitarias

e outras realizadas a distancia, conforme a possibilidad®a@nto vivenciado.

A seguir, listamos os grupos/oficinas que geralmente séo ofertados continuamente:

1 Artesanatoi grupo de mulheres, com objetivo de desenvolver as habilidades manuais e
cognitivas, além de atuar mediante a socializagéo e integracgao titzipgrees.

1 -Teatroi grupo de criancas e adolescentes, o qual proporciona atividades que visam
desenvolver habilidades de expresséo corporal, dramatizacdo e comunicacad. €anaté
apoio do COMDICAi Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do lascente de
Campinas do Sul sao realizadas oficinas de karaté, esporte que tem como caracteristica
principal a disciplina e a autodefesa. Alguns atletas ja participaram de eventos a nivel nacional
representando 0 NOSSO Municipio.

1 -Grupos de terceira idad atende pessoas com o objetivo de intégsée mantéos ativos na
sociedade, prevenindo o isolamento social e identificando precocemente situacdes de risco e
vulnerabilidade.

1 -Cambioi jogo de vélei adaptado para a terceira idade, o qual busca proqm@alielade de
vida por meio do esporte, valorizando a convivéncia, a troca de experiéncias e a construcao de
novas amizades entre 0s participantes.

1 Grupo para Pessoas com Deficiénciatendimento em grupo especifico para pessoas com
deficiéncia, visandoa inclusdo social e a autonomia para o desenvolvimento de suas

atividades cotidianas.
4.5.5. Campanha do Agasalho
A Campanha do Agasalho é realizada, anualmente, e sempre conta com a participacao de
varios segmentos da sociedade, é coordenado pekt@ecMunicipal de Assisténcia Social em
parceira com a Céaritas. Somando a isso, recebimento da Central de Doacdo do Estadé

de Cidadania.

4.5.6.BeneficiosEventuais
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A Secretaria Municipal de Assisténcia Social concede através do dispodiei na

Municipal 2.555/2019 beneficios eventuais a familias em situacdo de vulnerabilidade e risco

social que necessitem de alimentos para suprir suas necessidades basicas, ou ainda

em caso de morte de familiar o auxilio funeral. Ainda sédo beneficios ewepassagem para

trabalho esporadico em outros municipios, auxilio natalidade e fotos para documentos. Os

critérios para a concessao destes beneficios sdo estabelecidos pelo Conselho Municipal de

Assisténcia Social, que faz a fiscalizacéo das a¢c0es desttas@.

4.5.7.ConselhosMunicipais

No momento, estdo em funcionamento os seguintes Conselhos Municipais, 0s quais séo

acompanhados através da Secretaria Municipal de Assisténcia Social:

1
1
T
T

Conselho Municipal de Assisténcia Social
Conselho Municipal doBireitos da Crianga e do Adolescente
Conselho Municipal dos Direitos dos Idosos

Conselho Municipal Antidrogas

Outras acdes e projetos sdo desenvolvidos na Secretaria:

T
T

= =4 4 A4 A4 A4 -5 -2 -2 -9

Trabalhos sociais para habitacéo;

Encaminhamentos de beneficios a idosos e pessoasquagtatt necessidades especiais
(BPC);

Encaminhamento de passe livre para pessoas portadoras de necessidades especiais;
Encaminhamento de passagens para tratamento de salde em outros municipios;
Auxilio funeral;

Revisdo de beneficios de prestacdo continpadao INSS;

Elaboracao de projetos;

Prestacéo de servicos ao Poder Judiciario e ao Ministério Publico;

Avaliacdo e monitoramento dos servi¢cos prestados;

Orientacdes e informacgdes de assuntos diversos;

Parcerias;

Atendimentos Diversos;

Vale ressaltar qupara realizar as suas atividades, a Secretaria Municipal de Assisténcia

Social, contou com o apoio e a colaboragdo de varias organizacdes e entidades, tais como: as
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demais Secretarias Municipais; EMATER, Céritas, entre outras, ficando aqui 0 nosso

agradetmento a todos que, de uma forma ou de outra, contribuiram para o nosso trabalho.

4.5.8.Saneamento, condi¢des de vida e habitacéo

O saneamento bésico, segundo a Organizacdo Mundial de Saude (@MS),
gerenciamento ou controle dos fatores fisicos pp@em exercer efeitos nocive® homem,
prejudicando seu beestar fisico, mental e socialestaintimamente relacionado as condic¢des
de saude da populac@envolve tambémmedidas de educacdo da populacdo em geral e a
conservacgae preservacao do meimaiente.

Sobre as condi¢cfes de habitacdo da populacéo, entre os anos de 2013 e 2017, houve
crescimento no percentual da populacéo residentdagmcilios com abastecimento de agua
abarcando, em 2017, 100,00%. Em relacéo ao acesso a redgad@mento seétario, notase
gue nao houve alteragdoom o servigo sendo disponibilizado para 100,00% da populacdo em
2015.No percentual da populacdo em domicilios comteta de residuos solidodestacase
gue ndo houve alteracdo no periodo, alcancando 100,00&pdpao em 2017.

Percentual de domicilios com agua, esgoto e com coleta de
lixo no municipio - Campinas do Sul/RS - 2015

HAgua encanada: 100% Esgoto: 100% Coleta de lixo: 100%

Figura 261 Percentual de domicilios com agua, esgoto e coleta de lixo no municipio (2015).

O municipio trabalha na busca constante recursos de outras esferas governamentais para
investir em habitacdes de interesse social.

A tipologia habitacional das unidades construidas sdo casas de alvenarias de tijolos
rebocadas, externamente, com area de 32 m2, 42 m2 e possuem unidade sanitaria interna. Toda:
foram contempladas com rede de agua e de energia elétrica. O esgoto € lancadosgptiftsssa
e 0 escoamento ligado ao sumidowkdocalizacdo destes conjuntos da area urbana estdo a uma

distancia do aatro da cidade de 1.000 metrggndo assinconsiderdapequena e, praticamente,
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n&o necessitam do servigo de transporte coletivo, desta fos deslogaentosséorealizadosa
pé, de bicicleta ou com carro particular.

O sistema de abastecimento do perimetro urbano de Campinas t@onStdmo base, o
suprimento por um manancial de superficie denominado Rio Lajeado Ipiranga, bem como por
caphcao subterranea de 4 (quatro) pocos tubulares profundos.

A captacdo de subterrdnea é efetuada através de pocos tubulares profundos, localizados
dentro do perimetro uamo do municipio, no &mbito dada hidrogréfica, do Rio Passo Fundo,
todos equipadosom bombas submersas, camara de manobras, abrigo em alvenaria, quadro de

comando, equipamentos para tratamento e outros compoakattemecanicos.

Tabela 1- Relagcédo dos pocos tubulares profundos.

Denominagéo Localizagao Vazado | Nivel estatico | Nivel dinamico Profundidade

(m3/h) (m) (m) (m)

CS04 Rua Vasconcelog 8,0 41,70 84,50 192

CS05 Rua Cristovdo | g 43,30 90,80 113
Colombo

CS07 Rua Padre Egidi¢ o 22,47 121,55 160

Marin

cs08 Av. Mauricio 10,0 1,00 121,10 164

Cardoso

A captacao superficial éstocalizada dentro do perimetro urbano do municipio, no Rio
Lajeado Ipiranga, e é realizada em uma barragem de nivel, e a tomada de agua é feita em uma
Camara de Captacdo em alvenaria por um conjunto de duas bombas submersas, com vazdo 1]
L/s cada.

A esmlha do processo para tratamento de agua esta condicionada as caracteristicas fisico
guimicas e biolégicas da agua bruta e a qualidade requerida para a agua tratada, que varia de
acordo com a finalidade a que se destina. Assim para abastecimento plbdicés ae
manancial superficial € preciso avaliar a classe da agua estabelecida pelo CONAMA bem como
as caracteristicas pertinentes na bacia em que a agua esta inserida. Também considerar a:
sazonalidades.

O processo de tratamento da agua para o fjieal@ Ipiranga executado na Estagcédo de
Tratamento de Agud ETA é do tipo classicoonvencional. A ETA esta localizada no

prolongamento da Rua Cristovao Colombo.
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A ETA tem vazdo nominal/operacional de 11 [Esnciona 14 bras por dia de segunda a
sébado, 40 horas no domingo. E composta pelas seguintes unidades de tratamento
1 Misturador do tipo hidraulico,
Floculador mecanizado,
Decantador retangular convencional,

Filtro rdpido descendente e,

= =| =4 4

Céamara de mistura.
O sistema de armazenamento de aguanposto por 4 (quatro) reservatérios totalizando
225 m3, conforme descricao na tabela:

Tabela2 - Relacéo dos reservatérios

Denominacéo Localizacdo Volume (m3) Material Tipo
R1 Rua Atilio Gusbertti 100 Concreto Semienterrado
R2 Rua cguatro 50 Conceto Semienterrado
Irmaos
R3 Rua Cristovao Colombo 25 Concreto Semienterrado
R4 Saida para Linha Creouli 50 Concreto Apoiado

Na zona urbana a distribuicdo de agueedizadapela CORSAN. Ja na zona rural e
distrito industrial o abastecimento é realizador 21 pocos artesianos com redes de distribuicdo
gue atendem 425 domicilios e aproximadamente 1.000 habitantes. O uso € para consumo
humano e das criacdes de aves, suinos e bovinos.

Esta agua consumidacebetratamentgoor desinfeccdo monitoramentgéda vigilancia
sanitaria do municipidNas localidades abaixo relaciongdestiopresentes 0s pog¢os artesianos:
Area Industrial Linha Bela Esperangainha Carafa Sedd.inha Carafalinha CreoulaLinha
Engenho Grandd.inha GuaraniLinha Lajeado Ipiraga Linha Livinalli, Linha Nossa Senhora
do Carmo Linha Nova Linha Parisl, Linha Paris I] Linha Santa Barbard.inha Santa Rita
Linha Sdo Caetanbinha S&o Cristévad.inha S&o Pauld.inha S&o Pedrd.inha S&o Ricardo
eLinha Trés Cerras

Quanto ae reservatorios, todos estdo adequados em volume para atendimento das
localidades, bem como, todos sdo de material de fibra e apoiados, mostrando ser de boa

qualidade e de facil manutencéo e limpeza.
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Também, as redes de distribuicdo apresestame diameos adequados para garantir a
presséo e qualidade desejada pelos moradores locais.

Em relacdo aos residuos sélidognaonicipio de Campinas do Sul possui fiscalizacdo e
combate ao despejo de residuos sélidos, através do programa de coleta selgtiyaatdral de
triagem do lixo seco e destinagéo final em aterro devidamente licenciado por 6rgdos ambientais
competentesA coleta e separacao dos residuos solidos, tanto da zona urbana como da rural, é
realizado através de servidores da Prefeitura Npalic

O lixo secoi inorganicoé separado conforme o tipo de material (papéis, plasticos,
garrafas PET, vidros, sucatas metalicas, etc.) para posterior comercialimac&entral de
Triagem Municipal, que opera com a liceragabiental localizadono LoteRural n® 234, sitma
Linha Lajeado Ipiranga, interior, no municipio de Campinas do Sul, distante aproximadamente
1,5km da cidade.

Os residuos organicos e os rejeitos dos residuos inorganicos gerados da Central de
Triagem sao transportados e encaminBadom veiculo da municipalidade, devidamente
licenciado para esses fins, atravésDaglaracdo de Isencdo n° 00006/2010FEPAM para o
aterro da empresa SIMPEX SERV. DE COL. TRANSP. E DESTINO FINAL DE RESIDUOS
LTDA, na cidade de Palmeira das Missoes, quexacom a licenca ambiental.

Os residuos de saude provenientes do Hospital Municipal, da UBS, de consultorios
meédicos e odontoldgicos, e de laboratérios existentes no municipio, sdo encaminhados até o
Hospital Municipal onde a Empresa Servioeste Solug@ekientais faz a coleta quinzenal. A
empresa recolhe em média 400,0 kg de residuo porenpéssuiicenca para o transporte de

residuos de servicos de saude no Rio Grande do Sul, expedida pela FEPAM e FATMA.

Tabela3 - Calendario da Coleta dos ResiduwSdlidos Urbanos Orgénico e Inorganico

Local/Dias da Semana Segunda Terca- Quarta- Quinta- Sexta
Feira Feira Feira Feira Feira

Area Centro/Bairros Lixo seco Lixo seco
Urbana (lixo umldo) (lixo umldo) (lixo umldo)

Area Trim estral
Rural Localidades Somente Inorgéanico
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Com o crescimento deidade o desafio da limpeza urbana ndo consiste apenas em
remover o lixo de logradouros e edificagcdes, mas, principalmente, em dar um destino final
adequado aos residuos coletaddeste modo, apresentamoa tabela abaixo a execucdo da
coleta dos demais residuos.

Tabela4 - Executores da Prestacdo de Servigos de Residuos Sélidos

Prestacdo de Servicos de Residuos Solidos

Executor
Domiciliar e Comercial Prefeitura Municipal
Industrial N&orealizado
Servicos de Saude Servioeste Solu¢cdes AmbientaiBerceirizado
Varricao Prefeitura Municipal
Poda e capina Prefeitura Municipal

Residuos da Construcéo Ciy Prefeitura Municipal

Residuos Toxicos
Em relacdo as acBes de cordrde residuos e embalagens de prodadosquimicos, ndo h
posto de recebimento desse material no municimaalmente séo realizadas campanha
recolhimento de embalagens guarcerias entre a Secretaria Municipal de Agricult
Cooperativa Triticolé&ErechimLtda i COTREL, e empresas privadas. As embalagens
recolhidas diretamentobre caminhfes que as transportam a Cinbalagens.
Os residuos especiais, tais como pilhas, baterias e lampadades@otadas junt@
estabelecimens comerciais Quanto aos pneus usados, a Prefeitura Municipal qu
verifica a existéncia destes jogados no meio ambiente, procede o0 recolhime
encaminhamento adequael@ealiza agcbes com parcerias para tal fim.

Osservicos de limpeza urbanacinindo todos os residuos de varricdo das vias publicas
bem como manutencdo de canteiros centrs#® realizados diariamente por servidores

municipais.

5 MEIO AMBIENTE

O grafico ao lado mostra que no municipi€ampinas do S no ano de 2017, a
porcentagem decobertura vegetal por flora nativera de 4,86% de seu territorio. Ja a
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concentracao de focos de calor, ou seja, a participacdo do municipio no total de queimadas no

Brasil, neste mesmo ano era de 0,00 por mil.

Concentracdo dos focos de calor e cobertura vegetal por
flara nativa no municipio - Campinas do Sul/RS - 2017

Concentragao
dos foces de
calor

Cobertura
vegetal nativa

0 por mil 4.86%

Figura 271 Concentracédo dos ¢os de calor e cobertura vegetal no municipio (2017)

A medida que a urbanizagcdo avancou com novas edificacbes e pavimentacfes, com
construcdes sobre talvegues e galerias, a impermeabilizacdo aumentou, cresceu a velocidade de
escoamento, o tempo de ret@a das chuvas diminuiu e os problemas comecaram a aparecer.
Isto tudo associado a uma rede de drenagem deficiente em dimensdes, extensdo e numero de
bocas de lobo, sinaliza problemas crescentes no atual sistema de drenagem.

Em Campinas do Sul, 93 se epetiu no passado, porém se observa atualmente uma
grande preocupacédo do Poder Publico Municipal com a recuperacéo e a implantacao de projetos
estruturantes com dimensionamento técnico e ndo pavimentando ruas sem um adequado sisteme
de drenagem pluvialA Prefeitura vem realizando um trabalho diferenciado da maioria dos
municipios da regido do Alto Uruguai.

Na zona rural @ bacias de contenc&goconstruidas para a captacdo de aguas pluviais
sdo de grande importancia para a reducdo da eroséo raagestirais, porém esta técnica deve
ser usada com critérios para proporcionar esse e outros beneficios como: evitar o assoreamento
de leitos de rios, riachos e lagoas, reter as aguas das chuvas disponibilizando essas aguas a«

lencol freético que por cong@éncia irdo abastecer nascentes; melhorar a qualidade das aguas
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nessas nascentes, diminui a necessidade de manutencéo de estradas e carreadores no meio rur:

entre tantos outros benefici@poder publico municipal esta sempre atento e realiza oriestacd

e pomove acgdes de prevencdo de desastre® aommdacdes e alagamentagndoa Defesa

Civil do Municipio deCampinas do Sul umrgdo atuante responsavel para estes fins.

6 Diagndstico ca Saude Municipal

6.1.Proporcéo de internacdes por condicoesensiveis a Atencao Basicacsab

Municipio 2017 2018 2019 2020

Campinas do Sul 34,48% 24,41% 12,30% 15,70%
Total Regido 16 22,44% 23,49% 23,74% 17,78%
RS 26,21% 26,16% 26,27% 20,65%

FontePortal BipublicoRS

ICSAB

Propergido por Més

41,02%
4 ATA0%  3657%
U,T8% y .
31,03 A% b 4 M
B -~ / L5
] g / 5005
L
,
1N FEY  MAR  JBR Al 1N AGD SET  OUT WOV DET
FOMTE: Sistema o2 Imemagia Hosphalar (SIH/SUS
Proporgdo por Ano
o 34,07% 34 48%
32,04% 20.05%
R L T ) 27, 78%
Fai 44
15.70% q294%
12,30%
TOTAL INTERNAGOES POR
CONDIGOES SENSIVEIS A
ATENGAO BASICADEFINIDA:
151
010 #1113 A3 704 A6 @00E P0NT F01R 20N 2000 30
FONTE: Sistama ide intamagsa Hospialar (SIH/SUS) TOTAL DE INTERNAGOES:

58T

Figura 281 Proporcéo de internacdesrondicdes sensiveis a Atengéo Bésica.
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6.2.Morbidade Hospitalar por Local de Residéncia

3 MORBIDADE HOSPITALAR DO SUS - POR LOCAL DE RESIDENCIA - RIO GRANDE DO SUL

Internagdes por Ano atendimento segundo Capitulo CID-10
Municipio: 430380 Campinas do Sul
Periodo: 2017-2020

Capitula CID-10 | 206 | 2oz | o | s | o | o |
441 453 458 425

TOTAL 28 1.805
I. Algumas doengas infecciosas & parasitarias - 7 ] 14 30 57
Il. Neoplasias (tumcres) 4 50 &0 65 64 243
lil. Doengas sangue drgaos hemat e transt imunitar - - 1 1 3 5
IV. Doencas endécrinas nutricionais e metabdlicas = 12 8 6 3 29
. Transtornos mentais e comportamentais 5 22 il 22 24 94
¥I. Doengas do sistema nervoso 1 9 11 7 14 4z
VIl Doengas do olho € anexos - 6 2 3 1 12
Wlll.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide = 2 1 1 1 5
IX. Doengas do aparelho circulatorio 3 85 55 58 73 254
X, Doengas do aparelho respiratério 2 54 102 103 57 318
X1, Doengas do aparelho digestivo 1 39 34 32 46 152
X1, Doengas da pele e do tecido subcutineo - 4 1 - 3 8
XIl.Doengas sist osteomuscular & tec conjuntivo 1 21 " 8 4 45
¥IY. Doengas do aparelho geniturinario 1 26 7 35 0 109
XV, Gravidez parto e puerpéric 5 4 a8 24 31 147
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 12 1 10 9 43
*VIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas = = 3 1 2 6
XVIIL.Sint sinais & achad anorm ex clin & laborat 1 9 6 15 5 36
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas 3 48 40 43 28 162
XX1. Contatos com servigos de satide - 14 7 10 7 38

Fonte: Ministério da Satide - Sistema de Informagiies Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Figura 291 Morbidade Hospitalar do SUS.

Observamos qu&s cinco principais causas de internacao de (ja26it6 a dezembro de
2020 foram: 1) Doencasdo Aparelho respiratério; 2) Doencas do Aparelho Circulatorio; 3)
Neoplasias (tumores); 4) Lesdesyemenamentos algumasoutras conseqiéncias de causas

externase 5)Doencas do Aparelho Digestivo.

6.3.Morbidade Hospitalar - por local de residéncia (8xo Feminino)

> MORBIDADE HOSPITALAR DO SUS - POR LOCAL DE RESIDENCIA - RIO GRANDE DO SUL

Internacées por Ano atendimento sezundo Capitula CID-10
HMunicipio: 430380 Campinas do Sul

Sexo: Fem
Periodo: 2017-2020

Capitulo CID-10 | ooe ] o7 ] o | | oo | ota |
243 241 235 187 920

TOTAL 14

1. Algumas doengas infecciosas & parasitarias - 1 3 7 17 28
11, Neoplasias ftumores) 3 % 30 32 2% "7
1ll. Dosngas sangue drgdos hemat & transt imunitar 1 1
1Y, Doencas endécrins nutricionais & metabdlicas 5 4 1 1 1
V. Transtornos mentais & comportamentais [] 5 £ 2
V1. Doengas do sistema nervosa 1 8 2 3 4 18
Vil. Doengas do olho e anexos 2 2 1 - 5
Vill.Doengas do ouvido ¢ da apdfise mastdide 1 1 1 1 4
1. Doengas do aparelhe circulatdrio 2 38 2% 32 32 130
X. Doencas do aparelho respiratdria 1 n 53 47 5 148
¥1. Doengas do aparelhe digestivo - n 14 13 17 £
¥II. Dosngas da pels e do tecide subcutineo - 1 - - 2 3
Xill.Doengas sist osteomuscular € tec conjuntivo - 11 6 & 1 24
X1V, Dosnias do aparelha geniturinario 1 14 16 24 13 68
XV, Gravidez parto & pusrpério 5 41 4 24 3 147
XV, Algumas afec originadas no perioda perinatal - 1 8 5 2 5
XVIl.Malf cong deformid & anomalias cromossémicas - - 2 1 1 4
XVIll.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 1 3 & 2 13
XIX, Lesbes enven  alg out conseq causas externas - 7] 16 17 8 5
XX1. Contatos com servigos de satide - 7 4 5 4 20

Fonte: Ministério da Sade - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Figura 3017 Morbidade Hospitalar do SUSSexo Feminino.
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Em relacdo ao sexo feminino, as cinco principais cadsanternacao de (janeif®16 a
dezembrade 2@0) foram: 1) Doencas do aparelho respiratério; 2) Gravidez, parto e puerpério;
3) Doencas do aparelho circulatério; 4) Neoplasias (tumores) e 5) Doencas do Aparelho
Geniturinario.

6.4.Morbidade Hospitalar - por local de residéncia $exo Masculing

> MORBIDADE HOSPITALAR DO 5US - POR LOCAL DE RESIDENCIA - RIO GRANDE DO SUL

Internages por Ano atendimento segundo Capitulo CID-10
Municipio: 430380 Campinas da Sul

0: Masc
Periodo: 2017-2020

oot | oo | v | _om | __2on ]| 20w ] Tt |
TOTAL 14 198 212 223 238 885
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias = & 3 7 13 29
Il Neoplasias (tumores) 1 24 30 33 38 126
lll. Deengas sangue drgaos hemat e transt imunitar - - 1 - 3 4
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas - 7 4 5 2 18
. Transtornos mentais & comportamentais 5 14 16 13 24 7z
V1. Doencas do sistema nenvoso - 1 9 4 10 24
VIl Doencas do olho & anexos - 4 - z 1 7
VlIl.Doengas do ouvido € da apdfise mastdide - 1 - - - 1
IX. Deengas do aparelho circulatdrio 1 7 il 26 41 124
X. Doencas do aparelho respiratdrio 1 32 48 56 32 170
Xl. Doengas do aparelho digestivo 1 17 20 19 29 8
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo - 3 1 - 1 5
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntive 1 10 5 2 3 21
XIV. Doencas do aparelho geniturinrio - 12 " n 7 #“
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 1 3 5 7 17
XVil.Malf cong deformid e anomalias cromossGmicas - - 1 - 1 2
X¥lIl.Sint sinais e achad anorm ex clin € laborat - & 3 9 3 23
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas 3 24 4 26 0 97
Xx]. Contatos com servicos de salde - 7 3 5 3 18

Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Figura 317 Morbidade Hospitalar do SUSSexo Masculino.

Em relacdo ao sexo mas$iow, as cinco principais causas de internacdo de (ja@6i® a
dezembrode 2@0) foram: 1) Doencas do Aparelho Respiratério; 2) Neoplasias (tumores); 3)
Doencas do Aparelho Circulatorio; 4) Lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias
de causaexternas e 5) Doencas do Aparelho Digestivo.

Podemos perceber que as Doencas do Aparelho Respiratério foram as principais causas

de internacdes no municipio.

6.5.Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

6.5.1. Hipertenséao
De acordo com os cadastros/registtbs Agentes Comunitarios de Saude(S), 0 n0sso

municipiopossui aproximadamente 1.18@ertensos.



Tabela5 - Hipertensos
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municipigpossui

Area ACS Qtde Hipertensos
01 (urbana) Celi Nunes 143
02 (urbana) Idiana Angelina Bertotti Conte 131
03 (urbana) Evéania Mara Rigon Martinazzo 138
04 (urbana) Salete Poltrunieri 120
05 (rural) Area descoberta até 0 momento -
06 (rural) llse Fistarol 42
07 (rural) Fernanda Baldissera 40
08 (rural) Diles Terezinha Avozani 71
09 (rural) Area descoberta até o momento -
10 (urbana) Daniela Santolin 110
11 (urbana) llizete Nava Rigo 143
12 (urbana) Adriane Bertotti Somensi 99
13 (urbana) Graziela Ogliari 93
TOTAL HIPERTENSOS (Aprox.) 1.130

6.5.2.Diabetes

De acordo com os cadastrogisros ds ACS, 0 Nnosso
aproximadamente 27@iabéticos.
Tabela 6- Diabéticos
Area ACS Qtde
01 (urbana) Celi Nunes 50
02 (urbana) Idiana Angelina Bertotti Conte 25
03 (urbana) Evéania Maria Rigon Martinazzo 31
04 (urbana) Salete Poltrunieri 29
05 (rural) Area descoberta -
06 (rural) llse Fistarol 4
07 (rural) Fernanda Baldissera 18
08 (rural) Diles Terezinha Avozani 10
09 (rural) Area descoberta -
10 (urbana) Daniela Santolin 27




11 (urbana) llizete Nava Rigo 32

12 (urbana) Adriane Bertotti Somensi 29

13 (urbana) Graziela Ogliari 21
TOTAL DIABETICOS (Aprox.) 276

6.5.3. Conjunto das Quatro Principais Causas de Doencas CroagN&ao Transmissivei$
Ano 2019

CONJUNTO DAS QUATRO PRINCIPALS CAUSAS DA DCNT
[TAXA DE INTERNACAD HOSPITALAR [ 10.000 HAB - AlH)
[COEFICIENTE DE MORTALIDADE / 100.000 HAB - SIM)

Taxa de Internagéo Hospitalar (AlH) x Coeficiente de Mortalidade (Por Més)
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FOMTE: Sistema de Informagso sobre Mortalidede (SIM), Sistema de Intemagsc Hospitalar [SIHSUS) e IBGE

Figura 3271 Grafico do Conjunto das Quatro Principais Causas de Doencas & df&io
Transmissivei$ Ano 2019

6.5.4. Infarto Agudo do Miocardio (IAM), Proporcéo de Obitos nas
internacdes por IAM (2019).

PROPORGAO DE OBITOS NAS INTERNAGOES POR INFARTO AGUDO DO MIQCARDIO (LAM)

Proporgdo x Quantidade de Obitos (Por més)

== Proporgan
B cuantidade
TOTAL INTERNAGOES
000%  000% @ 000% 0 000% 2 000% 2 000% 0 000% 2 000% 0 O000% HOSPITALARES
i a a i i] ] 0 [i] a
JAR MAR MER A JUM JuL f.1clu] SET DEZ TOTAL OBITOS:
0

FONTE: Sistema de InformacSo Hospitaler SIHISUS

Figura 337 Graficoda Proporcéo de Obitos nas Internacées por IAM.
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6.5.5. Neoplasias Malignas Taxa de Internagao Hospitalar (2019)

Figura 341 GréaficoNeoplasias Malignas de Taxa de Internacao Hospitalar (2019)

6.6. DOENCAS TRANSMISSIVEIS

6.6.1. Dengue

Fonte: Secretaria Estadual da Saude RS/DVE/CEMStema de Informacédo de Agravo

Figura 351 Casos Cofirmados de Denguie RS SINAN online.

























































































































































