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PREFACIO

A Politica de Assisténcia Social compreende o territério como um ambiente que incorpora muito
mais do que os aspectos fisicos, geograficos e populacionais, mas também as dimensdes culturais,
econdmicas e politicas, ocupado por diferentes atores que fazem uso dos mais variados desse ambie nte e
estabelecem relagdes as mais diversas.

O Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), ao adotar a légica territorial como um de seus
pressupostos de gestdo, o fez na perspectiva de aprimorar o conhecimento da realidade social, de
melhorar o acesso dos destinatarios aos servicos, programas e beneficios, de reconhecer as
vulnerabilidades e riscos sociais e pessoais e das viola¢gdes de direitos, de favorecer a articulacdo da rede
se servicos, de potencializar a intersetorialidade como estratégia de gestao, de possibilitar a integracao
entre servicos, programas e beneficios, e de aprofundar e materializar processos participativos.

O diagndstico socioterritorial de que trata a Norma Operacional Basica (NOB-SUAS/2012) é
fundamental para se conhecer as reais necessidades da populacdo beneficiaria da Politica de Assisténcia
Social. A perspectiva territorial na gestdo do SUAS favorece sua capacidade de ampliar seufoco para além
de individuos e familias, alcancando grupos populacionais, considerando as diferentes realidades, a
histdria, as relacdes de poder, a estrutura e as dinamicas préprias.

Neste sentido, o diagndstico socioterritorial, possibilitara a Prefeitura de Parnamirim e a
Secretaria Municipal de Assisténcia Social, Habitacdo e Regularizacdo Fundiaria — SEMAS, analise
aprofundada dos aspectos que exigem maiores esforcos de poder publico para implementacdo e o
aprimoramento de politicas publicas que favorecam o bem-estar e a garantia de direitos da populacao.

Parabéns a todos os envolvidos!

AT O
JACOB HELDER GUEDES OLIVEIRA JACOME
SECRETARIO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
HABITACAQ E REGULARIZACAQ FUNDIARIA
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PARTE I

1. INTRODUGAO AO DIAGNOSTICO SOCIOTERRITORIAL DA ASSISTENCIA
SOCIAL DE PARNAMIRIM

O Diagndstico Socioterritorial, ora apresentado, é resultado do interesse da gestdo do
municipio de Parnamirim, a qual vislumbrou a importancia de compilar, em documento, informacées sobre
o desenvolvimento da Politica Municipal da Assisténcia Social, a rede de atendimento e os indicadores

sociais, estruturando e apresentando a realidade do municipio.

Tal interesse segue uma tendéncia brasileira, apontada nos documentos normativos basicos
das Politicas Publicas, a exemplo da Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS. A importancia de
implantar sistematicas de informacdo é alimentada pela necessidade dos governos de se utilizarem desses
instrumentos para o planejamento, formulacdo, avaliacio e monitoramento de politicas publicas. Sua
importancia se justifica ainda pela amplitude dos dados coletados e pela possibilidade de encontra-los em
um mesmo lugar, com linguagem acessivel, podendo a sociedade realizar uma leitura da realidade do

municipio, favorecendo a transparéncia da gestdo publica, o exercicio da cidadania e do controle social.

O conhecimento e/ou reconhecimento da realidade local é base fundamental para a
construcdo de ofertas que contemplem as necessidades da populacdo e contribui para a assertividade e
eficiéncia das proposituras, subsidiando assim os processos de tomada de decisdao municipal, embasando
os processos de trabalho dos gestores e técnicos das politicas publicas, evitando também o desperdicio de

recursos.

Este diagndstico evidencia, além das acées do governo, a contribuicdo do segundo e do
terceiro setor da sociedade, por meio de dados das mais variadas atividades. O objetivo geral do
diagnéstico, segundo o Edital lancado para licitagdo, foi a “contratacdo de empresa para prestacdo de

I"

servicos técnicos na elaboracdo de diagndstico socioterritorial”, ou seja, o mapeamento das necessidades,

vulnerabilidades e riscos sociais do Municipio de Parnamirim/RN.

Os dados aqui elencados pretendem traduzir a realidade do ano de 2018 e algumas
informacgdes de 2019, tendo sido esse recorte temporal acordado entre a empresae a comissao local. Nao
se tem com ele a pretensdo de esgotar dados, mas se intenciona apresentar um documento de grande
autenticidade e qualidade, podendo ser utilizado nos préximos anos, devendo servir de inspiracdo ao
municipio para novas pesquisas e, principalmente, chamando a atengdo para a importancia de uma rotina

gualificada de registros qualitativos e quantitativos sobre as ofertas municipais.

Portanto, este projeto foiidealizado de modo que possa retratar o panorama situacional por
territério, por meio da apresentacdo de indicadores sociais construidos com o objetivo de identificar o

numero e o perfil daqueles que estdo sujeitos as vulnerabilidades sociais.
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Nesta perspectiva, importante se faz primeiramente introduzir o conceito de indicador social,

gue nas palavras de Jannuzzi (2004, p. 15), pode ser definido como:

[..] uma medida em geral quantitativa dotada de significado social substantivo, usado
para substituir, quantificar ou operacionalizar um conceito social abstrato, de
interesse tedrico (para pesquisa académica) ou programatico (para formulagdo de
politicas). E um recurso metodolégico, empiricamente referido, que informa algo
sobre um aspecto da realidade social ou sobre mudangas que estdo se processando na
mesma.

Na concepc¢ao de Soligo (2012), o crescimento da visibilidade de inUmeras questdes sociais -
como distribuicdo de renda, miséria, criminalidade, qualidade da educacdo, violacdo de direitos entre
outras -reforgam a importancia e a necessidade de os dados estatisticos fazerem parte do monitoramento,
planejamento como subsidio para as a¢des governamentais e da sociedade civil, o que justifica a
necessidade da producdo das informacdes pertinentes neste estudo, como formatambém de acompanhar

as mudancas da realidade social da populagao.

Diante do exposto, este Diagndstico Social foi desenvolvido a partir da exploracdo de

pesquisas e analise de dados da rede de atendimento.
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2. NOTAS METODOLOGICAS

O Diagnéstico Socioterritorial da Assisténcia Social de Parnamirim foi produzido e

disponibilizado pela Painel Pesquisas e Consultoria em um Unico volume.

Adiante serdo apresentadas e detalhadas as notas metodoldgicas referentes as etapas que
embasaram a elaboragdo do Diagndstico, como a divisdo territorial, a identificagdo e mapeamentoda rede
de atendimento, a coleta, o tratamento, a padronizacdo dos dados, as técnicas estatisticas utilizadas na

analise, e a forma de apresentacdo dos resultados.

3. DIVISAO TERRITORIAL

A definicdo do territério para fins do diagndstico é a primeira etapa do projeto, e sua
organizacdo é de suma importancia, ja que os dados coletados serdo compilados e posteriormente
apresentados na forma de indicadores e andlises complementares a partir de um comparativo das regides

geograficas definidas pela territorializagao.

“O territorio em si ndo é um conceito, ele so se torna um conceito utilizdavel para a andlise
social quando o consideramos a partir do seu uso, a partir do momento em que o pensamos juntamente

com aqueles atores que dele se utilizam”. (Milton Santos, 2000)

Ressalta-se que um diagndstico sério, conciso e capaz de produzir resultados transformativos
para o subsidio e direcionamento assertivo de politicas publicas, requer uma metodologia de execucdo
que contemple a territorializacdo pautada na realidade social do municipio, ja que os dados obtidos apenas
pela média municipal mascaram as diferencas sociais e econdmicas existentes entre os bairros e areas

rurais, limitando e engessando as a¢des do poder publico.

Considerando que a principal fonte para estudos e pesquisas do Brasil é o Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), 6rgdo publico responsavel pela gestdo de geociéncias, estatisticas sociais,
demograficas e econGmicas do pais - cuja sistematizacdo e divulgacdo de seus dados oficiais é organizada
por setor censitario! - a divisdo territorial de Palmeira foi estruturada a partir dos bairros e localidades,

respeitando a delimitacdo geografica dos setores censitarios do IBGE.

Com o auxilio da Comissdao de Acompanhamento do Diagndstico, e técnicos da Secretaria de
Assisténcia Social, a divisdao territorial para fins do Diagndstico, resultou em 9 regides com perfil

socioecondmico homogéneo entre si.2

1 Setor Censitério é unidade territorial de coleta das operagGes censitarias, definido pelo IBGE, com limites fisicos identific ados,
em areas continuas e respeitando a divisdo politico-administrativa do Brasil (IBGE, 2019).

2 Os setores censitarios das unidades geogréficas serdo apresentados no Apéndice 1.
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Quadro 1: Classificagdao das Regidoes do municipio

Regiao Principais Bairros ou Localidades

Bela Parnamirim Bela Parnamirim, Santa Tereza, Rosa dos Ventos

Liberdade Boa Esperanca, Jardim Planalto, Liberdade, Cajupiranga
Litoral Litoral, Pium, Cotovelo, Alphaville, Pirangi do Norte

Moita Verde Vida Nova, Jockey Club, Comunidade Quilombola

Monte Castelo Centro, Monte Castelo, Parque de Exposi¢oes

Nova Parnamirim Nova Parnamirim, Cidade Verde, Parque do Jiqui, Coophab, Parque das Nagdes
Parque Industrial Emaus, Encanto Verde, Parque Industrial

Passagem de Areia, Santo Reis

Vale do Sol Cohabinal, Nova Esperanca, Vale do Sol

Mapa 1 — Divisdo territorial das regioes do Municipio

Legenda
. Bela Parnamirim

. Liberdade

Litoral
. Moita Verde
. Monte Castelo
Nova Parnamirim
. Parque industrial

. Passagem de Areia

e . Vale do Sol
Itora
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4. IDENTIFICACAO DA REDE DE ATENDIMENTO

Nestaetapa foirealizado, em conjunto com a Comissdo de Acompanhamento do Diagndstico,

o0 mapeamento de toda a rede socioassistencial no municipio, incluindo os servigos, programas e projetos

existentes nas secretarias municipais, e demais instituicdes governamentais ou ndo governamentais. E por

meio do mapeamento da rede que a coleta de dados primarios é dirigida.

5. COLETA E TRATAMENTO DOS DADOS

Para a construcdo deste Diagndstico foram coletados dados primarios e secundarios® do

periodo de 2018 a 2019. Ressalta-se que o ano de informacao, assim como a fonte de dados, estara sempre

referenciado ao final de cada tabela. O quadro 2 mostra a catalogacdo dos dados utilizados.

Quadro 2: Catalogac¢ao dos dados utilizados

Pesquisa
documental de
dados primdrios

Fichas de atendimentos realizados pelo Conselho Tutelar;

Registros de atendimento do PAIF, prestados pelo CRAS;

Registros de atendimento de adolescentes e jovens em cumprimento de MSE
Registros de atendimento do PAEFI, prestados pelo CREAS;

Registros de atendimento do Servi¢o de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos;
Registro dos beneficios ofertados;

Registro de atendimento das unidades de acolhimento

Base de dados da Seguranga Publica do Estado do Rio Grande do Norte referente aos boletins de
ocorréncias registrados nas delegacias de Parnamirim/RN

Mapeamento da rede governamental e ndo governamental do municipio

Pesquisa
documental de
dados secunddrios

Censo demogrdfico 2010 (IBGE) — Microdados e Agregados;
Cadastros (CadUnico) da Secretaria Municipal de Assisténcia Social);

Bases de dados do DATASUS (SINAN) do Ministério da Satde;

Pesquisa
qualitativa com as
liderangas locais

Pesquisa com liderangas locais, representadas nas 9 regibes do diagndstico

A pesquisa qualitativa realizada com as liderancas locais, teve representatividade de todas as

regides do municipio, de modo que foi articulado juntamente com a comissdo de acompanhamento do

diagndstico e realizado a mobilizagdo junto com os profissionais do CRAS. Foram 9 grupos qualitativos, que

abordam temas sobre as politicas publicas do municipio, de modo a identificar as principais demandas

sociais de Parnamirim.

3 Primarios sdo dados brutos obtidos coletados pela Painel Pesquisas junto aos entes publicos e instituicGes que compdem o
mapeamento darede de atendimento do municipio, sendo que muitas delas encontram-se em fichas fisicas. E secundarios sdo dados ja coletados,
organizados, sistematizados e disponibilizados por 6rgdos e entidades oficiais, como o IBGE, DATASUS, entre outros.
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6. TECNICAS ESTATISTICAS DE ANALISE E APRESENTACAO DOS
RESULTADOS

Todos os dados coletados foram levantados, tratados e mensurados a partir de técnicas
estatisticas cuja apresentagdo sera realizada por meio de indicadores sociais e andlises descritivas, em
conjunto com tabelas, graficos e infograficos, de modo a facilitar a sua visualizagdo e compreensdo, com o

objetivo de traduzir, quantificar e mensurar em nimeros os aspectos da realidade social do municipio.

Nesta perspectiva, importante se faz primeiramente introduzir o conceito de indicador social,

que nas palavras de Jannuzzi (2004, p. 15), pode ser definido como:

[...] uma medida em geral quantitativa dotada de significado social substantivo, usado
para substituir, quantificar ou operacionalizar um conceito social abstrato, de
interesse tedrico (para pesquisa académica) ou programatico (para formulagdo de
politicas). E um recurso metodoldgico, empiricamente referido, que informa algo
sobre um aspecto da realidade social ou sobre mudangas que estdo se processando na
mesma.

Ou seja, indicador social é um instrumento de analise que traduz os nimeros estatisticos de

maneira que seja possivel medir os aspectos da realidade social e, a partir dos resultados, construir um

retrato aproximado da mesma.

Partindo desse conceito todos as andlises aqui apresentadas sao indicadores calculados em
percentuais ou taxas por habitantes, sendo que emalguns casos o calculo foirealizado a partir de mil e em
outros a partir de cem mil habitantes, conforme sera demonstrado em cada indicador. Ressalta-se que o
calculo é proporcional a populacdo residente na regido, o que permite equalizar as regides
independentemente do numero de casos, pois estes sdo analisados proporcionalmente ao total da

populacdo residente naregido.
Optou-se por duas formas de representagao dos indicadores sociais:
- tabelas e graficos, separados pelas informacgdes da politica de cada equipamento;

- tabelas e mapas (divididos por territério, conforme ja explicitado no capitulo da Divisdao

Territorial);

Com relagdo aos indicadores apresentados por territdrio serd apresentada em Quantil, que
sdo pontos de corte que dividem um intervalo de dados em partes iguais ordenados de forma crescente.

Os quantis mais comuns tém nomes especiais, conforme o numero de partes em que sdo divididos:

» Percentil para 100 grupos/partes, cada uma com 1% dos dados;
¢ Quintil para 5 grupos/partes, cada uma com 20% dos dados;

e Quartil para 4 grupos/partes, cada uma com 25% dos dados;
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* Tercil para 3 grupos/partes, cada uma com 33,3% dos dados.

Assim, considerando o numero de divisGes territoriais deste diagndstico priorizou-se a
utilizagdo do Tercilt, conforme ilustracdo no Quadro 5. Todavia, em algumas situa¢gdes em que houver
muitas taxas ou percentuais iguais a "zero", possivelmente os dados serdo apresentados em menores

divisGes, de modo a possibilitar maior uniformidade na visualizacao e na classificacdo dos grupos.

Quadro 3: llustragao do método

Primeiro Tercil Segundo Tercil Terceiro Tercil

E 0 agrupamento de até 33% dos valores E 0 agrupamento de 33% a 66% dos E 0 agrupamento dos valores acima de
da amostra ordenada valores da amostra ordenada 66% da amostra ordenada
Baixo L Alto
. . . N Médio . . Lo
Indicadores na extremidade inferior a . . Indicadores na extremidade superior a
. Indicadores em torno da mediana .
mediana mediana
) De 33% até 66% .
Até 33% De 66% e mais

Também foi apresentado o célculo que mostra a diferenca proporcional entre o menor e o
maior indicador, com o objetivo de evidenciar seu intervalo. Ressalta-se, que para o cdlculo da diferenca,
serdo desprezados os indicadores iguais a 0 (zero), sendo, portanto, considerado como menor indicador

aquele que apresentar o menor nimero diferente de 0 (zero).
Quadro 4: Férmula para calculo da diferenga entre as regides

Maior indicador — Menor indicador
Menor indicador

= Diferenca>

4 TRIOLA, MARIO FERREIRA. Introdugdo a Estatistica. 72 Edigdo. 1999 — Versdo traduzida para a lingua portuguesa.

5 Caso o menor indicador seja igual a “zero”, o valor da diferenga assume o valor do maior indicador.
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PARTEII

7. DADOS GERAIS DO MUNICIPIO

Parnamirim é um municipio do estado do Rio Grande do Norte inserido na dinamica
metropolitana do Estado que inclui as zonas de praia. As regides metropolitanas nordestinas sdo regioes

predominantemente litoraneas. E um Municipio auténomo desmembrado de Natal desde 17/12/1958.

A origem de Parnamirim esta relacionada com a aviagdo civil e militar, no periodo de 1927 a
1942, com a colonizacdo italiana e francesa. Houve crescimento populacional durante a Il Guerra Mundial,
guando muitos imigrantes do interior potiguar e de outros Estados vieram em busca de trabalho na

edificacdo da Base Americana, conhecida por Parnamirim Field.

Parnamirim possui uma drea de 126,6 km?, caracterizando densidade demogréfica de

1.638,14 (hab./Km?), estd distante apenas 12 km da capital Natal.

O indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) de Parnamirim é 0,766, em 2010, o que situa o
municipio na faixa de Desenvolvimento Humano Alto (IDHM entre 0,700 e 0,799). A dimensdo que mais
contribuiu para o IDHM do municipio foi a educacdo, que saiu de 0,272 para 0,726, um aumento de mais
de 100%. O municipio ocupa a 2742 posicdo entre os 5.565 municipios brasileiros segundo o IDHM. Nesse

ranking, o maior IDHM é 0,862 (S3o Caetano do Sul-SP) e o menor é 0,418 (Melgaco-PA).

Brasil
Quadro 5: Faixa de desenvolvimento humano 0,727
Rio Grande
do Norte Parnamirim
0 0,746 0,766 1

0,499 0,700 0,799 10,800

Muito Baixo Baixo Médio Alto Muito Alto

Com relacdo a Parnamirim, percebe-se que desde 1991 houve crescimento no indice de
desenvolvimento humano, de modo que em 1991 Parnamirim estava enquadrado na faixa de “muito
baixo” e subiu para “alto” em 2010, principalmente naEducacdo que saiude 0,272 para 0,726, um aumento

de mais de 100%.

1991 0,578 0,668 0,272
2000 0,671 0,735 0,505
2010 0,75 0,825 0,726

B Renda M Longevidade M Educagdo ™ IDHM

Fonte: PNUD, Ipea e FJP
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Conforme informacao disponibilizada no Atlas Brasil, a renda per capita média de Parnamirim
cresceu 190,9% nas ultimas duas décadas, passando de RS 292,35, em 1991, para RS 520,96, em 2000, e
para RS 850,44, em 2010. Isso equivale a uma taxa média anual de crescimento nesse periodo de 5,78%.
No que diz respeito a proporcio de pessoas pobres, ou seja, com renda domiciliar per capita inferior a RS
140,00 (a pregos de agosto de 2010), Parnamirim passou de 38,89%, em 1991, para 26,34%, em 2000, e
para 10,91%, em 2010. Nesta perspectiva, a evolucdo da desigualdade de renda nesse s dois periodos pode
ser descrita através do indice de Gini¢, que passou de 0,52, em 1991, para 0,58, em 2000, e para 0,55, em

2010.

Com relagdo ao PIB do municipio de 2010 para 2017 houve um aumento de quase 80%,

passando de 2,7 bilhdes para 5,0 bilhdes.

Tabela 1: PIB de Parnamirim/RN

Ano Populagdo PIB PIB Per capita

2010 202.456 RS  2.794.285.000 RS 13.802
2011* 208.426 RS  2.966.445.000 RS 14.233
2012* 214.199 RS 3.516.135.000 RS 16.415
2013* 229.414 RS 4.136.921.000 RS 18.033
2014* 235.983 RS  4.383.204.000 RS 18.574
2015* 242.384 RS  4.627.678.000 RS 19.092
2016* 248.623 RS 5.210.838.000 RS 20.959
2017* 254.709 RS  5.022.894.000 RS 19.720

Fonte: IBGE - Estimativas de Populagdo / IBGE - Contas Nacionais

Historicamente se vé o setorde industria participando cada vez menos da composi¢do do PIB

do municipio, saindo de 24,3% em 2010 para representar 15,8% em 2017.

Tabela 2: Setores da economia de Parnamirim/RN

Setor 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Agropecudria 0,8% 0,9% 0,9% 1,0% 1,0% 0,8% 0,6% 0,7%
Industria 24,3% 24,4% 26,3% 240% 17,7% 209% 17,9% 15,8%
Servigos 52,1% 50,1% 50,1% 52,6% 56,9% 53,3% 56,3% 57,5%

Administracdo, defesa, educacdo e

. - . . 22,8% 24,6% 22,7%  22,4% 24,4% 25,1% 253% 26,0%
saude publicas e seguridade social

Fonte: IBGE - Estimativas de Populagdo / IBGE - Contas Nacionais

6 indice de Gini: E um instrumento usado para medir o grau de concentragio de renda. Ele aponta a diferenga entre os
rendimentos dos mais pobres e dos mais ricos. Numericamente, varia de 0 a 1, sendo que O representa a situagdo de total
igualdade, ou seja, todos tém a mesma renda, e o valor 1 significa completa desigualdade de renda, ou seja, se uma sé pessoa
detém toda a renda do lugar.
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Servigos Administragdo, defesa, educacdo e saude publicas e seguridade social
—68%— —6;9%— —6;9%— +6% +0% —0;8%—
24,3% 24,4% 26,3% 24,0% 17,7% 20,9%

0,
22,8% 24,6% 22,7% 22,4% i) 25,1%
52,1% 50,1% 50,1% 52,6% 56,9% 53,3%
2010 2011 2012 2013 2014 2015

Industria

17,9%

25,3%

56,3%

2016

W Agropecudria

15,8%

26,0%

57,5%

2017

Considerando o Cadastro Nacional de empresas do IBGE, o qual ndo contempla os MEI

(microempreendedor individual), o municipio tem 3.975 empresas, sendo que 44,1% delas tem

Classificacdo Nacional de Atividades Econdmicas - CNAE relacionados com o comércio ou reparacdao de

veiculos automotores e motocicletas.

Tabela 3: Classificagdo Nacional de Atividades Econémicas (CNAE 2.0)

CNAE
Comércio; reparagdo de veiculos automotores e motocicletas
Atividades administrativas e servigos complementares
Industrias de transformacdo
Construcgao
Alojamento e alimentagdo
Outras atividades de servigos
Atividades profissionais, cientificas e técnicas
Transporte, armazenagem e correio
Educacdo
Saude humana e servicos sociais
Atividades imobilidrias
Artes, cultura, esporte e recreagdo
Informagdo e comunicagdo
Atividades financeiras, de seguros e servicos relacionados
Agua, esgoto, atividades de gestdo de residuos e descontaminagdo
Agricultura, pecudria, produgdo florestal, pesca e aquicultura
Industrias extrativas

Administragdo publica, defesa e seguridade social

Fonte: IBGE - cadastro central de empresas - CEMPRE 2017
Nota: IBGE ndo considera MEI na base do CEMPRE

Quant.
1.752
413
333
309
257
177
152
142
120
93
84
62
38
17
14

(%)

44,1%
10,4%

8,4%
7,8%
6,5%
4,5%
3,8%
3,6%
3,0%
2,3%
2,1%
1,6%
1,0%
0,4%
0,4%
0,2%
0,1%
0,1%
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8. PERFIL SOCIOECONOMICO E DEMOGRAFICO

A populagdo do municipio cresceu de 2010 a 2019 um total de 29,1%, sendo que em média

por ano ela cresceu 2,9%, saindo de 202.456 habitantes em 2010 para 261.469 habitantes em 2019,

segundo proje¢des do IBGE.

Tabela 4: Crescimento populacional anual de Parnamirim/RN

Ano

2010
2011*
2012*
2013*
2014*
2015*
2016*
2017*
2018*
2019*

Fonte: IBGE - Estimativas de Populagdo

*Populagdo estimada

2,9%
0,0%

202.456
208.426

2010 2011%

2,8%

214.199

2012%*

Populagdo

202.456
208.426
214.199
229.414
235.983
242.384
248.623
254.709
255.793
261.469

7,1%

229.414

2013%*

Crescimento

Crescimento NO

Anual PERIODO (2019/2010)
2,9%
2,8%
7,1%
0,
2,9% 29,1%
2,7%
2,6%
2,4%
0,4%
2,2%
2,9% 2,7% 2,6% 2,4%
—— —
o D
2 2 a S
w o @ 3
3 3 X <
2014% 2015% 201R* 2017%

Crescimento
MEDIO Anual

0,4%

255.793

201R*

2,9%

2,2%

|

261.469

2019*

No que diz respeito a distribuicdo urbana e rural da populacdo, em Parnamirim, 100% do

territorio é definido como zona urbana.

Urbana
100,0%
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Populagao residente por sexo

A populagdo em 2010 apresentava a seguinte propor¢do: 51,70% do sexofeminino e 48,30%

do sexo masculino.

Tabela 5: Populagao residente por sexo

Regido Geografica Populacdo
Litoral 6.730
Moita Verde 7.537
Vale do Sol 16.257
Monte Castelo 19.457
Liberdade 22.534
Passagem de Areia 24.344
Parque Industrial 24.984
Bela Parnamirim 26.883
Nova Parnamirim 53.730

| Mwicio | 202456 | 105.461 | 5170% | 96.995 faz30%

Fonte: IBGE, 2010.

B Feminino

Litoral

Moita Verde

Vale do Sol

Monte Castelo
Liberdade
Passagem de Areia
Parque Industrial
Bela Parnamirim

Nova Parnamirim

Feminina

3471
3.852
8.283
10.108
11.612
12.526
12.825
13.818
28.966

4

51,60%
51,10%
51,00%
52,00%
51,50%
51,50%
51,30%
51,40%
53,90%

H Masculino

6,1

48,40%

48,90%

49%

48%

48,50%

48,50%

48,6

0%

48,70%

0%

Masculina

3.259
3.685
7.974
9.349
10.922
11.818
12.159
13.065
24.764

51,60%

51,10%
51%
52%

51,50%

51,50%
51,30%

51,40%

rotal

48,40%
48,90%
49,00%
48,00%
48,50%
48,50%
48,70%
48,60%
46,10%

53,90%

31



8.1 INDICADORES DO PERFIL SOCIOECONOMICO E DEMOGRAFICO POR TERRITORIO

Os indicadores do perfil socioeconémico e demografico tém porobjetivo mostrar as principais

caracteristicas demograficas da populagdo residente no municipio. Os dados sdo referentes ao censo

demografico do IBGE e estimativas populacionais, por ser esta a fonte oficial de informagdes

sociodemograficas e servir de comparativo na construcdo de séries histéricas.

8.1.1 Populagdo residente

Entre 2000 e 2010, a populagdo de Parnamirim cresceu a uma taxa média anual de 4,97%,

sendo que a regido mais populosa apresenta 26,5% (53.730) enquanto a menor é de 3,3% (6.730).

Tabela 6: Populagao total residente no municipio

Regido Geografica

Litoral
Moita Verde
Vale do Sol
Monte Castelo
Liberdade
Passagem de Areia
Parque Industrial
Bela Parnamirim

Nova Parnamirim

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

de Areia

Passagery

6.730
7.537
16.257
19.457
22.534
24.344
24.984
26.883
53.730

Populagdo

Parque industrial

Liberdade

3,3%
3,7%
8,0%
9,6%
11,1%
12,0%
12,3%
13,3%
26,5%

Menor Valor Litoral 33%
Nova
Maior Valor . 26,5%
Parnamirim

Diferenca:
7,0 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim
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8.1.2 Populagdo de 0 a 17 anos

A taxa média do municipio é de 29,2% criangas ou adolescentes entre 0 e 17 anos, sendo a

regido Bela Parnamirim com as maiores taxas 33,8% (9.075), e o de menor valor em Nova Parnamirim com

24,3% (13.067).

Tabela 7: Populagao de 0 a 17 anos

Regiao Geogridfica

Nova Parnamirim
Parque Industrial
Monte Castelo
Liberdade
Litoral
Vale do Sol
Passagem de Areia
Moita Verde

Bela Parnamirim

Fonte: IBGE, 2010

Legenda cores

o
m

Populagdo

de0al7
anos

13.067
7.049
5.672
6.734
2.047
5.041
7.871
2.509
9.075

Populagao

Total

53.730
24.984
19.457
22.534
6.730
16.257
24.344
7.537
26.883

24,3%
28,2%
29,2%
29,9%
30,4%
31,0%
32,3%
33,3%
33,8%

Nova
Menor Valor . 24,3%
Parnamirim
Média
. Bela
Maior Valor . 33,8%
Parnamirim

Diferenca:
0,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor valor
para este indicador entre as regides
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8.1.3 Populagdo de 0 a 5 anos

A taxa média do municipio é de 8,9% de criancas de 0 a 5 anos, sendo Moita Verde a regido

com maior valor, 10,6% (799), e Nova Parnamirim com o menor, 7,6% (4.085).

Tabela 8: Popula¢dao de 0 a 5 anos

Populagao
Regidao Geogradfica .

De 0 a5 anos

Nova Parnamirim 4.085
Monte Castelo 1.701
Parque Industrial 2.187
Liberdade 2.003
Litoral 621

Vale do Sol 1.569
Bela Parnamirim 2.613
Passagem de Areia 2.382
Moita Verde 799

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores
Baixo

Médio
Alto

Z III

Fassager
de Areia

(@]
m

Vale do 5ol

Populagdao

Total
53.730
19.457
24.984
22.534
6.730
16.257
26.883
24344
7.537

%

7,6%
8,7%
8,8%
8,9%
9,2%
9,7%
9,7%
9,8%
10,6%

Nova

Menor Valor
Parnamirim 7,6%
Média
Maior Valor Moita Verde 10,6%

Diferenca:
0,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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8.1.4 Populagdo de 6 a 11 anos

A taxa média do municipio é de 9,7% de criancas ou adolescentes entre 6 a 11 anos. Bela
Parnamirim é a regido mais populosa com a taxa de 11,5% (3.099) e Nova Parnamirim a regido com o

menor valor, 7,9% (4.221).

Tabela 9: Populagao de 6 a 11 anos

Populagao
Regido Geografica depﬁ afl.l Po$::z:l;éo % Menor Valor Parr':laofi]rim B
anos Média
Nova Parnamirim 4221 53.730 7,9% Maior Valor Bela. . 11.5%
Monte Castelo 1.800 19.457 9,3% Parnamirim
Parque Industrial 2.335 24.984 9,3%
Litoral 673 6.730 10,0%
Liberdade 2.283 22.534 10,1% Diferenca:
Vale do Sol 1.706 16.257 10,5% 0,5 vezes
Passagem de Areia 2,610 24.344 10,7% E a diferenca entre o maior e o menor
Moita Verde 861 7.537 11,4% valor para este indicador entre as regides
Bela Parnamirim 3.099 26.883 11,5%

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

EDe)
Médio
Alto

o

Parnamirip

Liberdade

35



8.1.5 Populagdo de 12 a 17 anos

A taxa média do municipio é de 10,6% de criangas ou adolescentesentre 12 a 17 anos, sendo

a regido Bela Parnamirim, a mais populosa, com as maiores taxas, 12,5% (3.363) e a de menor valor Nova

Parnamirim com 8,9% (4.761).

Tabela 10: Populagao de 12 a 17 anos

Populagio

Regidao Geografica de12a17
anos
Nova Parnamirim 4.761
I Parque Industrial 2.527
Vale do Sol 1.766
Liberdade 2.448
Monte Castelo 2.171
Litoral 753
Moita Verde 849
Passagem de Areia 2.879
Bela Parnamirim 3.363

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

Médio

Populagiao
Total

53.730
24.984
16.257
22.534
19.457
6.730
7.537
24.344
26.883

%

8,9%

10,1%
10,9%
10,9%
11,2%
11,2%
11,3%
11,8%
12,5%

N
Menor Valor ov&f . 8,9%
Parnamirim
Média
. Bela
Maior Valor . 12,5%
Parnamirim
Diferenca:
0,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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8.1.6 Populagdo de 18 a 29 anos

A taxa média do municipio é de 23,8% de pessoas adultas entre 18 a 29 anos, sendo a regido
Nova Parnamirim a mais populosa com as maiores taxas 25,3% (13.596), e a de menor valor em Moita

Verde com 21,5% (1.618).

Tabela 11: Populagao de 18 a 29 anos

Populagdo

3 Menor Valor Moita Verde 9
Regido Geografica de 18a29 Populacio % 21,5%
anos Total Média
Moita Verde 1.618 7.537 21,5% Maior Valor . Nova 25,3%
Litoral 1.457 6.730 21,6% arnamirim
Parque Industrial 5.648 24.984 22,6%
Bela Parnamirim 6.245 26.883 23,2% Diferenga:
Liberdade 5.263 22.534 23,4% 0’2 vezes
Monte Castelo 4.605 19.457 23,7% ;
vale do Sol 3.869 16.257 23.8% E a diferenga entre o maior e o menor
Passagem de Areia 5794 24344 23’8% valor para este indicador entre as regides
Nova Parnamirim 13.596 53.730 25,3%

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores
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8.1.7 Populagdo de 30 a 59 anos

A taxa média do municipio é de 39,8% da populagdo de 30 a 59 anos, sendo a regido Nova
Parnamirim a mais populosacom as maiores taxas,43,3% (23.257), e a de menorvalor em Bela Parnamirim

com 36,7% (9.870).

Tabela 12: Populagao de 30 a 59 anos

R Populagao M Val Bela 36,7%
Regido Geografica de 30a 59 'r;otaf % enor valor Parnamirim e
anos Média
Bela Parnamirim 9.870 26.883 36,7% Nova
Passagem de Areia 8.954 24.344 36,8% Maior Valor  EurESNEERE e
Vale do Sol 6.058 16.257 37,3%
Litoral 2.550 6.730 37,9% Diferenca:
Monte Castelo 7.460 19.457 38,3% 0 2 vezes
Liberdade 8.829 22.534 39,2% ’
Moita Verde 2.980 7.537 39,5% E a diferenca entre o maior e o menor
Parque Industrial 10.624 24.984 42,5% valor para este indicador entre as regides
Nova Parnamirim 23.257 53.730 43,3%

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

Parque industrial

Nova Parnamirim

Liberdade
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8.1.8 Populagdo residente de 60 anos e mais

A taxa média do municipio da populagao na faixa etaria de 60 anos ou mais é de 7,2%, sendo
a regido Monte Castelo a mais populosa com as maiores taxas, 8,8% (1.720), e a de menor valor em Moita

Verde com 5,7% (430).

Tabela 13: Populagao de 60 anos ou mais

Populagdo

3 Menor Valor Moita Verde 9
Regido Geografica de 60 anos Po$:::<i:ao % > 7%
ou mais Média
Moita Verde 430 7.537 5,7% Maior Valor 2"0’“'9 8 8%
Bela Parnamirim 1.693 26.883 6,3% astelo
Parque Industrial 1.660 24.984 6,6%
Passagem de Areia 1.725 24.344 7,1% Diferenga:
Nova Parnamirim 3.810 53.730 7,1% 0’5 vezes
Liberdade 1.708 22.534 7,6% )
Vale do Sol 1.289 16.257 79% E a diferenca entre o maior e o menor
Litoral 553 6.730 8,2% valor para este indicador entre as regides
Monte Castelo 1.720 19.457 8,8%

Fonte: IBGE, 2010

Legenda cores

Nova Parnamirim

(o]
m

Vale do Sol Liberdade
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8.1.9 Pessoas com deficiéncia

Observando a popula¢do de pessoas com deficiéncia por faixa etdria, o percentual de idoso com

alguma deficiéncia representa 68,4%. Nas faixas etarias mais novas este percentual é bem menor, a

exemplo de 0a 4 anos que 3,1% apresentam alguma deficiéncia investigada.

Faixa etaria

0 a4 anos

5a9anos

10 a 14 anos
15a17 anos
18 e 19 anos
20 a 24 anos
25 a 29 anos
30 a 34 anos
35a39anos
40 a 44 anos
45 a 49 anos
50 a 54 anos
55 a59 anos
60 a 64 anos

65 anos ou mais

Pelo menos uma
das deficiéncias
investigadas

Quant.
464
1.426
2.281
1.487
1.057
3.032
3.060
3.137
3.435
5.034
5.072
3.828
2.984
2.571
6.432

Fonte: IBGE - Censo Demografico

(%)
3%
9,2%
12,9%
13,5%
14,9%
14,7%
15,0%
16,3%
20,8%
32,6%
38,2%
40,7%
43,9%
49,3%

Nenhuma dessas

deficiéncias
Quant. (%)
14.429 96,9%
14.071 90,8%
15.458 87,1%
9.512 86,5%
6.056 85,1%
17.552 85,3%
17.327 85,0%
16.064  83,7%
13.062 79,2%
10418 67,4%
8.209 61,8%
5.568 59,3%
3.814 56,1%
2.641 50,7%

e 2965

31,5%

Sem declaragao

Quant.

9

(%)

0,1%

Total

Quant.
14.893
15.497
17.739
10.998
7.114
20.584
20.387
19.201
16.497
15.462
13.281
9.396
6.798
5.211
9.398

(%)
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
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Detalhando as deficiéncias, tem-se que a deficiéncia visual com o grau de "alguma dificuldade" é a mais presente entre as pessoas que declaram ter

alguma deficiéncia (63,6%). Ela estd mais presente entre os adolescentes (15 a 17 anos 77,7%). A deficiéncia auditiva atinge mais os idosos, 8,8% das pessoas

com 60 anos ou mais que tem alguma deficiéncia se concentram na deficiéncia auditiva com grande dificuldade. Em relacdo a deficiéncia intelectual, ela esta

mais presente entre as criangas de 0 a 4 anos, representando 13,1% dos que apresentam alguma deficiéncia.

Deficiéncia visual

bLL Grande Alguma
Faixaetdria  consegue de g e dificuldade
modo algum
Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%)
0a 4 anos - 38 | 82% 219 [47,2%
5a9anos 163 11,4% 922  64,7%
10 a 14 anos 8 [04% 238 104% 1.693 [742%
15 a 17 anos - 78 [152%0 1.155 Rk
18 e 19 anos 14 8% 128 121% 765 |72,4%
20 a 24 anos 30 [1,0% 357 11,8% 2.022 66,7%
25a 29 anos - 375 12,3% 1.992 65,1%
30 a 34 anos 24 08% 304 | 97% 1953 62,3%
35 a 39 anos 12 [03% 389 11,3% 2.397  69,8%
40 a 44 anos 21 | 04% 823 [163% 3.299 65,5%
45 a 49 anos - 767 [151% 3.570 | 70,4%
50 a 54 anos 11 [08% 499 13,0% 2555 66,7%
55 a 59 anos 14 05% 574 [A92%) 1.655 | 55,5%
60 a 64 anos 21 08% 377 14,7% 1.647 64,1%
65anos oumais 67 |4,0% 1.043 [16,2% 2.958 [46)0%|
Total 224 05% 6.152 13,6% 28.803 63,6%

Fonte: IBGE - Censo Demografico

Deficiéncia auditiva Deficiéncia motora

Pelo menos

Nao Grande Alguma Nao Grande Alguma Intelectual ur.nida.s
consegue de it oiidade  dificuldade  CO"S°BU€ %€ ificuidade dificuldade deficiéncias
modo algum modo algum investigadas
Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%)
5 1,1% - 70 151% 46 |90 - 98 [211% 61 [N 464 100,0%
26 18% - 213 149% 40 28% - 89 |1 62% 101 7,1% 1.426 100,0%
8 [04% 64 28% 173 6% 32 14% 5 [PO2%N 72 P8E%N 119 5,2% 2.281  100,0%
- 17 [B1% 163 [11,0% 26 1,7% - 63 [42% 99 6,7% 1487 100,0%
43 % 19 1,8% 101 [96% - - 68 | 64% 6 [1N06% | 1.057 100,0%
42 14% 36 [42% 439 145% 11 [04% 18 [06%" 128 [42%" 219 7,2% 3.032  100,0%
26 08% 49 [16% 327 10,7% 28 09% 65 |21% 229 |7,5% 201 6,6%  3.060 100,0%
- 80 2,6% 461 147% 11 |04% 147 47% 404 12,9% 184 59%  3.137 100,0%
- 37 % 322 [94% 8 [N02% 134 39% 361 105% 180 5,2% 3.435  100,0%
15 [03% 113 22% 688 13,7% 20 |04%| 185 3,7% 679 135% 169 3,4%  5.034 100,0%
- s6 [Bi%| 558 [11,0% - 217 43% 739 146% 173 3,4% 5072 100,0%
11 [08% 70 1,8% 698 182% 18 [0,5% 190 50% 705 18,4% 50 [IN43% 1 3.828 100,0%
s [08% 151 [51% 556 186% 11 184  62% 834 |21,9% 117 3,9% 2.984 100,0%
- 92 3,6% 598 [233% 33 1,3% 280 10,9% 633 |24,6% 95 3,7% 2,571 100,0%
3 05% 569 [88% 1753 [288% 359 56% 1.254 9% 2.110 [B28% 509 7,9% 6.432  100,0%
218 0,5% 1.354 3,0% 7.123 157% 643 1,4% 2.680 59% 7.211 159% 2.285 50% 45301 100,0%
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8.1.10 Domicilios por territério
A regido do Litoral é a que tem menos domicilios, 2.047. A Regido de Nova Parnamirim tem o maior
nimero de domicilios, 17.395.

Tabela 14: Domicilios por territdrio

Regidio Geogréfica Tota‘l ,c-le % Menor Valor Litoral 3,4%
domicilios Média
Litoral 2.047 3,4% Maior Valor Nova Parnamirim 28,8%
Moita Verde 2.173 3,6%
Vale do Sol 4,581 7,6%
Monte Castelo 5.716 9,5%
Liberdade 6.593 10,9% .
Passagem de Areia 6.916 11,5% leerenga:
Parque Industrial 7.238 12,0% 7,5 vezes
Bela Parnamirim 7.670 12,7%

E a diferenca entre o maior e o menor valor para

Nova Parnamirim 17395 28,8% este indicador entre as regioes

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores
EED)

Médio
Alto

Parque industrial

Nova Parnamirim

(]
m

S Liberdade
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8.1.11 Renda domiciliar per capita

O municipio apresenta RS 721,10 de renda média, a menor média encontra-se na regido Bela

Parnamirim com RS 367,00 e o maior valor estd na regido de Nova Parnamirim com RS 1.267,10.

Tabela 15: Renda domiciliar per capita

Regidao Geogrifica

Bela Parnamirim
Passagem de Areia
Liberdade
Moita Verde
Monte Castelo
Litoral
Vale do Sol
Parque Industrial
Nova Parnamirim

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores
Baixo

Médio
Alto

o
m

Renda Nominal

Total
R$ 9.867.403
R$ 10.140.428
RS 11.125.415
RS 3.876.707
RS$ 10.065.127
RS 3.682.627
RS 8.918.555
RS$ 20.227.973
RS 68.080.890

Populagdo

Total
26.883
24.344
22.534

7.537
19.457

6.730
16.257
24.984
53.730

Pargue industrial

Vale do Sol

Renda Média

(RS$)
RS 367,0
RS 416,5
RS 493,7
RS 514,4
R$ 517,3
RS 547,2
RS 548,6
RS 809,6
RS 1.267,1

Nova Parnamirim

Bela
Menor Valor . RS 367,0
Parnamirim
Média
. Nova
Maior Valor . RS 1.267,1
Parnamirim

Diferenca:
2,5 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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8.1.12 Densidade Domiciliar

A média da densidade domiciliar é de 3,4 pessoas por domicilio, sem grandes diferencas entre

as regides.

Tabela 16: Densidade domiciliar

Regiao Geogridfica LT 2
total
Nova Parnamirim 53.730
Litoral 6.730
Monte Castelo 19.457
Liberdade 22.534
I Parque Industrial 24.984
Moita Verde 7.537
Bela Parnamirim 26.883
I Passagem de Areia 24.344
Vale do Sol 16.257

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

o
m

Total de
domicilios

17.395
2.047
5.716
6.593
7.238
2.173
7.670
6.916
4581

Parque industrial

Média

3,1
3,3
3,4
3,4
3,5
3,5
3,5
3,5
3,5

Nova
Menor Valor . 3,1
Parnamirim
Média
Maior Valor Vale do Sol 3,5

Diferencga:
0,1 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides




8.1.13 Percentual de domicilios sem energia elétrica

A média de domicilio sem energia elétrica no municipio é de 0,2% sendo a regido Passagem

de Areia com a maior taxa 0,6% (39) a diferenca da maior regido para a menor, diferente de 0, é de 5 vezes.

Tabela 17: Percentual de domicilios sem energia elétrica

Domicilios
- e L Total de
Regido Geograifica sem energia L
L. domicilios
elétrica
Litoral 1 2.047
Parque Industrial 4 7.238
Nova Parnamirim 14 17.395
Moita Verde 2 2.173
Bela Parnamirim 10 7.670
Vale do Sol 8 4,581
Monte Castelo 14 5.716
Liberdade 19 6.593
Passagem de Areia 6.916

mmm

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

N
Passage
(o} E de Areia
Bela
S Parnamirip

Liberdade

%

0,0%
0,1%
0,1%
0,1%
0,1%
0,2%
0,2%
0,3%
0 6%

Menor Valor

Litoral, Parque Industrial,

Nova Parnamirim, Moita 0,
z 0,1%

Verde e Bela Parnamirim

VI iinichio | 02w
Passagem de

0,6%
Areia 0

Maior Valor
Diferencga:
5 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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8.1.14 Percentual de domicilios sem coleta de lixo

Quanto a coleta de lixo, a média apresentada sem coleta de lixo é de 0,05%, a diferenca é de 23 vezes.

Tabela 18: Percentual de domicilios sem coleta de lixo

Regido G (i Domicilios sem Total de 0
egido Geografica i o
g & coleta de lixo domicilios ?

Monte Castelo 0 5.716 0,00%
Moita Verde 0 2.173 0,00%
Passagem de Areia 1 6.916 0,01%
Vale do Sol 1 4581 0,02%
Bela Parnamirim 3 7.670 0,04%
Nova Parnamirim 11 17.395 0,06%
Parque Industrial 5 7.238 0,07%
Liberdade 5 6.593 0,08%
Litoral 5 2.047 0,24%

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

Parque industrial

Passagem de

Menor Valor ] 0,01%
Areia
Média
Maior Valor Litoral 0,24%

Diferenca:
23 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor

valor para este indicador entre as
regides

Nova Parnamirim

Vale do Sol Liberdade
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8.1.15 Percentual de domicilios sem abastecimento de dgua da rede geral

A média de domicilio sem abastecimento de dgua no municipio é de 1,3% sendo que a regido

Parque Industrial tem a maior taxa 2,3% e a menor de 0,1% na regidao de Monte Castelo. A diferenca é de

22 vezes.

Tabela 19: Percentual de domicilios sem abastecimento de agua da rede geral

Regido Geografica

Monte Castelo
Bela Parnamirim
I Moita Verde
Vale do Sol
Liberdade
Litoral

Passagem de Areia
Nova Parnamirim
Parque Industrial

Fonte: IBGE, 2010

Legenda cores

Domicilios sem
abastecimento de
agua da rede geral

8

27
10
27
52
18
68
387
166

Total de
domicilios
5.716
7.670
2.173
4,581
6.593
2.047
6.916
17.395
7.238

Parque industrial

Vale do Sol

Liberdade

%

0,1%
0,4%
0,5%
0,6%
0,8%
0,9%
1,0%
2,2%
2,3%

Menor Valor

Monte Castelo 01%
Média

Maior Valor Parque Industrial 2,3%

Diferenca:
22 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim
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8.1.16 Domicilios com renda per capita equivalente a situacdo de pobreza (Renda per capita de

até % SM)

O municipio apresenta uma taxa de 25,7% de domicilio em situacdo de pobreza, a maior taxa

encontra-se na regido Bela Parnamirim com 40,3%.

Tabela 20: Domicilios com renda per capita de até 1/2SM

Regido Geografica

[ | Nova Parnamirim
Parque Industrial
Moita Verde
Monte Castelo
Liberdade
Litoral
Vale do Sol
Passagem de Areia
Bela Parnamirim

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

Médio

Renda per

capita de Domicilios

até 1/2 SM
1.569 17.395
1.302 7.238
660 2.173
1.814 5.716
2.108 6.593
709 2.047
1.593 4,581
2.666 6.916
3.092 7.670

%

9,0%

18,0%
30,4%
31,7%
32,0%
34,6%
34,8%
38,5%
40,3%

Nova

Menor Valor . 9,0%
Parnamirim
Média
. Bela
Maior Valor . 40,3%
Parnamirim

Diferencga:
3,5 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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8.1.17 Domicilios com renda per capita equivalente a extrema pobreza (Renda per capita até % do

saldrio minimo).

Quanto aos domicilios em extrema pobreza, o municipio apresentauma taxa de 7,9% sendoa

maior taxa na regido Bela Parnamirim com 13,2%.

Tabela 21: Domicilios com renda per capita de até % SM

Renda per capita

Regido Geografica = "' gy Domicios % 'V'e"°’r Ya'°f Nova Parnamirim 3 79
Nova Parnamirim 376 17.395 2,2% Medla -
Parque Industrial 332 7238 4,6% Maior Valor Bela Parnamirim  13,2%
Moita Verde 188 2.173 8,7%
Liberdade 651 6.593 9,9% Diferenca:
Monte Castelo 570 5.716 10,0% 5 1 vezes
Litoral 247 2.047 12,1% !
Passagem de Areia 850 6.916 12,3% E a diferenca entre o maior e o menor
Vale do Sol 571 4,581 12,5% valor para este indicador entre as regides
Bela Parnamirim 1.010 7.670 13,2%

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

o
m

de Areia

Parnamirip

Liberdade
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8.1.18 Razdo de Dependéncia Total

A Razdo de Dependénciatotal da regido Vale do Sol é de 51,1%, 0,4 vezes maior que a RDT da

regido Nova Parnamirim a menor (36,6%). Em média a RDT do municipio gira em torno de 44,9%.

Tabela 22: Razdo de dependéncia total RDT

Populagdo de 0

Regiao Geogridfica al4e60o0u
mais anos
Nova Parnamirim 14.408
Parque Industrial 7.409
Liberdade 7.230
Monte Castelo 6.273
I Moita Verde 2.498
Passagem de Areia 8.119
Litoral 2.223
Bela Parnamirim 9.049
Vale do Sol 5.495

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores
Baixo

Médio
Alto

2 III

Bela
Parnamirip

Populagdo
de 15 a 59
anos
39.322
17.572
15.304
13.184
5.039
16.225
4.384
17.834
10.762

(%)

36,6
42,2
47,2
47,6
49,6
50,0
50,7
50,7
51,1

Menor Valor Nova Parnamirim 36.6
Média
Maior Valor Vale do Sol 51,1

Diferenca:
0,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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8.1.19 Razdo de Dependéncia Jovem

A Razdo de Dependéncia Jovem da regido Bela Parnamirim é de 41,2%, o que significa 0,5

vezes maior que a RDJ da regido Nova Parnamirim, a menor com 27,0%. Em média a RDJ do municipio gira

em torno de 34,5%.

Tabela 23: Razdo de dependéncia jovem RD)J

Populagdo

Regido Geografica de0al4
anos
[ | Nova Parnamirim 10.598
Parque Industrial 5.749
Monte Castelo 4.553
Liberdade 5.522
Litoral 1.670
Vale do Sol 4.206
Passagem de Areia 6.394
Moita Verde 2.068
Bela Parnamirim 7.356

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

Passage
de Areia

Bela
N Parnamirip

Vale do Sol

Populagio
de 15 a 59
anos
39.322
17.572
13.184
15.304
4.384
10.762
16.225
5.039
17.834

Liberdade

(%)

27,0%
32,7%
34,5%
36,1%
38,1%
39,1%
39,4%
41,0%
41,2%

Menor Valor Nova Parnamirim 27.0%
Média
Maior Valor Bela Parnamirim  41,2%

Diferenca:
0,5 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

51



8.1.20 Responsavel Adolescente

A taxa média do municipio é de 0,7 do total de responsaveis por adolescentes.

Tabela 24: Responsavel Adolescente pelo domicilio
Total

Regido Geografica Responsaveis

Adolescentes

Total de
Responsaveis

Vale do Sol 14 4.584

I Moita Verde 10 2.175
Passagem de Areia 34 6.925
Parque Industrial 40 7.247

I Nova Parnamirim 117 17.401
Litoral 14 2.052

Bela Parnamirim 65 7.678

I Liberdade 56 6.603
Monte Castelo 59 5.722

Fonte: IBGE, 2010.

Legenda cores

Baixo

Médio

Parque industrial

Liberdade

Taxa de
Responsaveis
Adolescentes

0,3
0,5
0,5
0,6
0,7
0,7
0,8
0,8
1,0

Nova Parnamirim

Menor Valor Vale do Sol 03
Média
Maior Valor Monte Castelo 1,0

Diferenca:
2,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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8.1.21 Comparativo salarial por sexo

A tabela a seguir mostra o saldrio média por sexo de pessoas com a mesmacarga horaria e mesma
escolarizagdo. Este cruzamento permite comparar salarios de homens com mulheres. Para facilitar esta
andlise foi identificado em vermelho os salarios menores que a médiae em verde os saldrios maiores que a
média, possibilitando identificar que o sexo feminino normalmente tem salarios médios menores que os do
sexo masculino.

Tabela 25: Comparagdo de média salarial por sexo e hora de trabalho
Até 12 13a15 16 a20 21a30 31a40 41 a44
Grau de instrugdo Sexo horas horas horas horas horas horas

Feminino RS 460 RS 1.096
Analfabeto Masculino RS 1.182

Fundamenta Completoou PG
undaments ComPIELO O asaine

Incompleto
Ensino Médio C let Feminino RS 365 RS 475 RS 513 RS 1.544| RS 1.281| RS 1.253
nsino io Completo ou
P Masculino RS 658 RS 807 RS 533 RS 1.313| RS 1.564 | RS 1.547

Incompleto
Feminino RS 494 RS O RS 1.006 RS 3.189| RS 1.610| RS 1.792
Superior Incompleto Masculino RS 637 RS 2.058 | RS 1.339 RS 2.776| RS 1.896 | RS 2.596

Feminino
Superior completo Masculino

O RS1473 | | R$2.455 | R$3.158| R$3.134| RS 2.619
Mestrado ou Doutorado Masculino [N EyFP) RS 4.070| RS 4.652 | RS 3.695

Fonte: RAIS, 2018.

Com relagdo ao perfil dos trabalhadores conforme dados disponibilizados na RAIS, 54,6% das
vagas sdo ocupadas pelo sexo feminino e 35,2% dos contratados tem entre 30 e 39 anos.

Tabela 26: Faixa etdria

Faixa etdria Quant. %
14 anos 1 0,0%
15a17 anos 111 0,2% |
18 a 24 anos 6.265 15,1% |
25a29 anos 6.989 17,5% I
30 a39anos 13.742 35,2% __
40 a 49 anos 7.842 19,9% ]
50 a 64 anos 4578 11,4% ]
65 anos ou mais 274 0,7% 1

Fonte: RAIS, 2018.

Tabela 27: Sexo

Sexo Quant. %
Feminino 16.274 54,6% W i
) asculino Feminino
0,
Masculino 23.528 45,4% 45,4% 54,6%

Fonte: RAIS, 2018.
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Considerando o grau de instrugdo, 66,6% das pessoas que trabalham tem ensino médio completo

ou incompleto e 70,1% dos contratos sdo de 41 a 44 horas semanais.

Tabela 28: Grau de instrugao dos trabalhadores

e (o I Até 12 13a15 16 a 20 21a30 31a40
horas horas horas horas horas
Analfabeto 1 1 1
Ensino Fundamental 38 3 39 46 393
Ensino Médio 147 23 424 720 4.541
Superior Incompleto 28 3 19 158 410
Superior completo 293 83 335 2.148 2.016
Mestrado ou Doutorado 10 4 6 13

Fonte: RAIS, 2018.

41 a 44
horas

149
4.008
20.639
789
2.289
25

Total (%)
152 0,4%
4527 11,4%
26.494 66,6%
1.407 3,5%
7.164 18,0%

58 0,1%

A maioria dos empregos de Parnamirim estdo no setor do comércio de varejista (22,2%).

Tabela 29: Tipos de estabelecimentos localizados em Parnamirim
Subsetor
Comércio varejista
Com. e administragcdo de imdveis, valores mobiliarios, serv. Técnico
Administracdo publica direta e autarquica
Comércio atacadista
Serv. de alojamento, alimentagdo, reparagdo, manutengdo, redagdo
Ensino
Transportes e comunicagdes
Industria de produtos alimenticios, bebidas e alcool etilico
Industria téxtil do vestuario e artefatos de tecidos
Construgao civil
Ind. quimica de produtos farmacéuticos, veterinarios, perfumaria
Servigos industriais de utilidade publica
Servigos médicos, odontoldgicos e veterindrios
Agricultura, silvicultura, criagdo de animais, extrativismo vegetal
Industria da madeira e do mobilidrio
Industria de produtos minerais ndo metalicos
Industria do papel, papeldo, editorial e gréfica
InstituigGes de crédito, seguros e capitalizagdo
Industria mecanica
IndUstria metalurgica
IndUstria do material de transporte
Industria do material elétrico e de comunicagdes
Extrativa mineral
Ind. da borracha, fumo, couros, peles, similares, ind. diversas

Fonte: RAIS, 2018.

Quant.

8.840
6.288
6.061
3.660
2.533
2.257
2.113
2.021
1.692
1.651
604
398
301
277
206
205
164
144
128
103
58
35
32
31

%
22,2%
15,8%
15,2%
9,2%
6,4%
5,7%
5,3%
5,1%
4,3%
4,1%
1,5%
1,0%
0,8%
0,7%
0,5%
0,5%
0,4%
0,4%
0,3%
0,3%
0,1%
0,1%
0,1%
0,1%
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8.2 MAPA SOCIAL DOS INDICADORES DO PERFIL SOCIOECONOMICO

O mapa social apresentado na Tabela 30, apresenta os indicadores do perfil socioecon6mico com
destaque para as regides cuja taxa estda em pior situacdo (Alto). Tais regides foram contabilizadas na
somatéria dos indicadores, de modo a identificar quais delas estdo mais criticas ou mais vulnerdveis dentro

deste eixo.

Tabela 30: Mapa social dos indicadores do perfil socioeconémico

S © o
k% & S8 Sgo=
2 Sex  _
2§ 2 53 §8% 353 2 g 2
) 9 5 0 ¢ cax P83 —= o S
& 2 @ » 2 o e g2 © = s}
5 58 g 58 28% Sox @ S g
g 2= 8 S e SBow SEL S 2 2
— € ‘JG-; = 0O € S c 18,, pel -g &J - S «@ 3 _
2 29 €2 8% g8 ©% g s 2 < g
= ERs © S <
S 8§ §8% g8 £5F% £E.3 8 g g 2
o = E o = 8 o ®© 8 o w 8 o (=) \8
° 5 € ° 5 ¢ w Lo v e O ] [9) =
© =) — F=) o ‘E o O o w o o o
& = © Sl S 0 m = 2 o o o
< 3 = S5 O 5w T L > ® oy el ]
o € o @ o = N N o
~ o 5 o @ Ez2§5 €3¢ & ®
o O (2B 8 g_ o 8 o 9 -4
o 3 o =S
o ©
<493,70  >0,20  >0,07  >1,00  >3480 >12,30 >39,40 >3450  >0,80
1267,1  0,10%  0,06% [N220%% 9,00%  2,20% 36,6  27,00% 0,7 1
5144  0,0%  0,00%  0,50%  30,40% 870% 49,6 |[M41,00% 0,5 1
809,6  0,10% [HO07% W I230% 0 18,00%  4,60% 42,2 32,70% 0,6 2
5173 [1020% | 000% 010% 31,70% 10,00% 47,6  34,50% |[L0d | 2
5472  0,00% [024%Y 0,90% 34,60% 12,10% NS00 38,10% 07 2
sag6  [H0,20%1 002% o60% [3480%" [1250% " NS 3920% 03 4
1493777 [N030% 1 [N0,08% " 0,80%  32,00% 9,90% 472  3610% [NOBIN 4
I08670 o10% 004%  040% [140,30% [113,20% 150,71 [41,20% | (08T 6
(41650 N080% Y o001 [IT00%N IS850% [4230%Y o [8940%1 o5 6

721,1 0,2 0,05 1,3 25,7 7,9 44,9 34,5 0,7 -

Fonte: Painel Pesquisas e Consultoria, 2019.
Nota: O parametro é o valor cuja classificagdo do indicador é considerado como alto, ou seja, como ruim.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

o
m

S Vale do Sol Liberdade
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9. MAPEAMENTO DA REDE DE ATENDIMENTO E DE APOIO DE PARNAMIRIM/RN

Este capitulo se propde a apresentar a rede de atendimento e a rede de apoio do municipio,
porém, sem ter a pretensao de esgotar sua totalidade, haja vista a dinamicidade com que se movimenta a
sociedade e, por consequéncia, a composicdo das redes, tanto de atendimento, quanto de apoio.
Optou-se por apresentar as unidades e as organiza¢des sob a perspectiva de rede de atendimento e rede
de apoio por se entenderque elas se complementam e ambas colaboram para o alcance de uma sociedade
mais justa, igualitaria e equanime, conforme objetiva a Politica de Assisténcia Social, foco principal deste

diagnéstico.

Nesse sentido a PNAS (2004) sugere que o Estado deve ser o coordenador dos esforcos para
a articulacdo e integracdo entre as a¢cdes do préprio Estado e as iniciativas da sociedade, de modo que essa
integracdo resulte em garantia dos direitos de todos os cidaddos que necessitarem da Assisténcia Social.
Desse modo, apresentar-se-a abaixo a rede de atendimento, composta pelas politicas publicas sociais
(tanto executadas pelo Estado quanto pela sociedade civil, por meio de parcerias com as Organizacdes da
Sociedade Civil) e também a rede de apoio existente na comunidade, que ndo necessariamente realiza
atendimentos, mas esteia e complementa as agées com o publico da Assisténcia Social. Vale ressaltar que
a rede de apoio, é aqui entendida como um conjunto de organizacbes sociais, juridicamente constituidas
ou ndo, que possuem como foco o bem-estar dos cidaddos, realizando orientagées, fazendo defesa de
direitos e controle social, objetivando melhorias coletivas que incidam nas vidas das pessoas e

comunidades, colaborando para a constru¢do de um mundo melhor.

A rede de atendimento e apoio no municipio de Parnamirim foi dividida em duas categorias:

Atendimento e Apoio, como descrito nas tabelas 22 e 23.

Em tempo, ressalta-se que essa divisdo foi realizada tdo somente a titulo de organiza¢do das
informacdes e, mais uma vez, se afirma que, aapresentacdo a seguir ndo esgota a totalidade de instituicdes

existentes no municipio.

O mapeamento darede de atendimento e de apoio buscou informacges do municipio, as quais
foram validadas pela Comissdo de Acompanhamento, referente as instituicdes, orgaos e entidades que

compdem o atual desenho organizacional da sociedade parnamirinense.
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Quadro 6: Classificagdo da rede de atendimento

Assisténcia Instituicdes governamentais
Social e Habitacao Instituicoes nao governamentais

Educacao, Cultura, Instituicdes governamentais

Atendimento e :
Esporte e Lazer Instituigdes nao governamentais

Instituicdes governamentais

Saude

Instituicdes ndo governamentais

Rede de
atendimento e
apoio

Conselhos

Outras
Organizagoes

Com relagdo a rede do municipio de Parnamirim, 84,1% dos equipamentos mapeados

configuram-se como rede de atendimento, conforme demonstra a tabela a seguir:

Tabela 31: Rede de Parnamirim

Rede de atendimento e apoio Total (%) Apoio
[»)
Atendimento 222 84,1% 15,9%

Apoio 42 15,9%

Atendimento

Fonte: Painel Pesquisas, 2019. 84.1%

A Tabela a seguir demonstra a rede de atendimento com as seguintes politicas publicas:
Assisténcia Social; Educagdo; Cultura; Esporte e Lazer e Saude. Ainda quanto as a¢des da rede de apoio,
esta conta com: conselhos municipais, conselhos tutelares e as demais organiza¢des da sociedade civil que

estdo relacionadas com alguma atividade da assisténcia social.

Tabela 32: Detalhamento da rede de atendimento e apoio

Atendimento

- Quant. de

Descrigdo equipamentos i

Assisténcia Social 22 9,9%
Educacdo 147 66,2%

Saude 53 23,9%
Total Rede de Atendimento 222 100,0%

Apoio

Conselhos 14 33,7%
Instituicdo ndo governamental 28 68,3%
Total Rede de Apoio 42 100,0%

Fonte: Painel Pesquisas, 2019.
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Rede de Atendimento

A rede de atendimento na drea da Assisténcia Social oferta, pormeio dos servicos de Protecdo
Social Basica e Especial, as a¢des socioassistenciais de forma direta (governamental) e de forma indireta(
em parceria com as organiza¢oes da sociedade civil) formando, entdo, a rede socioassistencial, de acordo

com a previsdo das normativas do SUAS, conforme segue tabela abaixo.

Na Assisténcia Social os CRAS representam 40,9% dos equipamentos socioassistenciais do

municipio.

Tabela 33: Equipamentos da Politica Plblica de Assisténcia Social

Equipamento Total (%)
CRAS 9 40,9%
Centro de Convivéncia 4 18,2%
Instituicdo de Longa
Permanéncia 1 4,5%
Abrigo para crianga e 9,0%
adolescente 2
Albergue populagcdo em 4,5%
situagdo de rua 1
CREAS 1 4,5%
Centro Dia 1 4,5%
Central de Atendimento Social 1 4,5%
Fundagdo Esperang¢a-FUNDESP 1 4,5%
Centro POP 1 4,5%

Fonte: Painel Pesquisas, 2019.

A tabela a seguir apresenta o detalhamento dos equipamentos que comp&em a Politica

Publica de Educacdo, Cultura, Esporte e Lazer no municipio.

Tabela 34: Equipamentos da Politica Publica de Educagdo

Equipamento Total (%)
Fundagdo Municipal de Cultura 1 0,7% |
Fundagdo Municipal de Esporte e Lazer 1 0,7% |
Secretaria Municipal da Educacdo 1 0,7% |
Unidades educacionais 144 98,0% ]

Fonte: Painel Pesquisas, 2019.

Com relagdo as unidades escolares, 44,4% correspondem as municipais e 46,5% as unidades

privadas.

Tabela 35: Unidades educacionais por dependéncia administrativa

Equipamento Total (%)
Privada 67 46,5%
|
|
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Municipal 64 44,4%
Estadual 12 8,3%
Federal 1 0,7%

Fonte: Painel Pesquisas, 2019.

Atabela 36 apresentaos equipamentos pertencentes a Politica da Saide no municipio. As unidades

de saude representam 54,7% do total.

Tabela 36: Equipamentos da Politica Publica de Satde
Equipamento*
Unidades de saide
Centro de Atencgdo Psicossocial
Centro Clinico
Centro de Controle de Zoonoses
Hospital Maternidade Divino Amor
Centro da Visdo
Instituto de Radiologia
Central de Regulacdo de Exames e de Consultas
Central de Abastecimento Farmacéutico - CAF
Centro de Biodiagndstico
Hospital Regional
Laboratério In Vitro
Laboratério Central Centro Clinico Sady Mendes
Pro SUS
Unidade De Pronto Atendimento - UPA
Servigos De Assisténcia Especializada - SAE
Centro de Especializado em Odontologia - CEO
Central de Diagnéstico
Unidade Mista Marcio Marinho
Centro Especializados Em Tratamento De Ulceras Cronicas - CETUC

Centro Integrado de Psicologia e Psiquiatria - CIPP

Fonte: Painel Pesquisas, 2019.

*Dados extraidos do site https://parnamirim.rn.gov.br/pdf/outros/unidadesSaude.pdf.

Total
29

R R R R R R R R R R R R R R R RB R NNW

(%)
54,7%
5,7%
3,8%
3,8%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%
1,9%

59



e Rede de Apoio

A rede de apoio do municipio é composta por equipamentos de controle social como os

conselhos de politicas publicas e de direitos, de protecdo como os conselhos tutelares e por organizagdes

da sociedade civil. As instituigdes ndo governamentais inscritas no CMAS correspondem a 33,8% dos

equipamentos que compde a rede de apoio socioassistencial.

Tabela 37: Equipamentos da Rede de Apoio
Classificagao Tipo do equipamento
Conselho Municipal da Igualdade Racial
Conselho Municipal da Juventude
Conselho Municipal do Direitos da Mulher
Conselho de Direito Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia
Conselho Municipal da Pessoa Idosa
Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do
Adolescente — COMDICA
Conselho Municipal da Assisténcia Social
Conselho Municipal de Defesa Civil
Conselho Municipal de Educagdo
Conselho Municipal de Saude

Conselho de Politica
Publica

Conselho Municipal de Transportes e Tarifas

Conselho Municipal de Turismo
Conselho Tutelar Conselhos Tutelar da Crianga e do Adolescente
Instituicdes nao

R InstituicGes ndo governamentais inscritas no CMAS
governamentais

Fonte: Painel Pesquisas, 2019.

Total

28

%

14,6%

14,6%

4,9%

33,8%
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PARTE Il

10. POLITICA NACIONAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

O final dos anos 80 é marcado pela redemocratizagdo do pais, tendo como marco fundamental
a promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988, considerada o marco legal para as politicas de participagao

popular no Brasil.

Essa Constituicdo, também denominada de Constituicdo Cidada, traz o reconhecimento e
ampliacdo dos direitos sociais, bem como inovacbes significativas ao instituir espacos de participacao

popular na formulagdo, gestdo e controle das politicas sociais.

O objetivo principal da participagdo popular é o de concretizar o mais direita
e cotidianamente possivel o contrato entre os cidad3dos e as instituicdes
publicas, de maneira a considerar os interesses e concepgdes politico-sociais
populares no seu processo decisorio. Duas condigGes, no minimo, sdo
fundamentais para viabilizar a participagdo popular: a existéncia de
organizagBes populares capazes de representar realmente os interesses dos
segmentos sociais dos quais sdo mandatdrias (..) e uma administragdo
publica que reconhega como legitimas e pertinente demandas apresentadas
pela populagdo, por meio de seus grupos organizados. (CAMPOS, 2006, apud,
FREITAS, 2015, p. 120)

Neste contexto de reconhecimento dos direitos sociais, que se da a inclusao pelos dispositivos
constitucionais para a implementagdo de uma nova seguridade social, sendo esta alicercada no tripé

Saude, Previdéncia e Assisténcia Social.

Nesse sentido a Seguridade Social implica que todo cidaddo tenha acesso a
um conjunto de certezas e segurangas que venham cobrir, diminuir ou
precaver os riscos e as vulnerabilidades sociais. A partir dessa nova concepg¢ao
foi instituido o reconhecimento do direito universal, independente se o
cidaddo contribuisse com o sistema previdencidrio ou ndo. (YASBECK, 1997,
p.13).

Sdo osartigos 203 e 204 da CF que transforma e redefine o perfil historico daassisténcia social
gualificando-a como politica publica. Buscando a regulamentacdo dos referidos artigos apds anos de luta,
discussao, e negociacdo de varios projetos e emendas, a Lei Organica da Assisténcia Social foi sancionada
pelo entdo Presidente Itamar Franco em 7 de dezembro de 1993, projetando a atribuicdo de carater legal
aos servicos socioassistenciais. Portanto, a lei 8742/93 pretendeu regulamentar as conquistas do ambito
assistencial, asseguradas pela Constituicdo Federal com a protecdo daqueles que se encontram em

situa¢do de vulnerabilidade e extrema pobreza.

A consolidacdo da assisténcia social como direito fundamental e politica publica pauta-se,
como ja mencionado, conjuntamente nas diretrizes da Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), Lei n2
8.742/1993, na Norma Operacional Basica da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004),

aprovado pela Resolugdo n? 145/2004 do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) e na
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implementagdo do Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS). Tendo sua gest3o e operacionalizacio
intersetorial como competéncia conjunta das trés esferas de governo — federal, estadual/distrital e

municipal.

Compreende o atendimento dos usudrios demandatdrios de servicos e atencdes
socioassistenciais, partir de uma visdo que pressupde o diagndstico dos riscos e situagSes de
vulnerabilidade, tem-se como referéncia a disposicdo territorial das familias. Nessa perspectiva, sua
construcdo esta fundamentada em trés vertentes distintas — a das pessoas, a de suas circunstancias de
vida, e a da familia a qual estdo inseridas, aos quais tém por objetivo a garantia a seguranga de
sobrevivéncia, de rendimento e autonomia, de acolhimento, de convivio e vivéncia familiar. Para isso atua

em diferentes frentes, com os programas sociais de transferéncia de renda e as frentes de protec¢des

desdobradas em protecdo social bdsica, de média e de alta complexidade.

Neste cendrio de conquistas, evidenciamos a aprovacado pelo Conselho Nacional de Assisténcia
Social (CNAS), por meio da Resolugdo n2 109, de 11 de novembro de 2009, da Tipificacdo Nacional dos
Servigos Socioassistenciais. Essa normativa possibilitou a padronizagdo em todo territério nacional dos
servicos de protecdo social basica e especial, estabelecendo seus conteldos essenciais, publico a ser
atendido, propdsito de cada um deles e os resultados esperados para a garantia dos direitos
socioassistenciais. Além das provisdes, aquisicdes, condicdes e formas de acesso, unidades de referéncia
para a sua realizagdo, periodo de funcionamento, abrangéncia, a articulacdo emrede, o impacto esperado

e suas regulamentacdes especificas e gerais.

A aprovacdo da Tipificacdo Nacional dos Servicos Socioassistenciais representou importante
conquista para a assisténcia social brasileira alcangando um novo patamar, estabelecendo tipologias que,

sem duvidas, corroboram para ressignificar a oferta e a garantia do direito socioassistencial.

Como visdo geral, é a partir destes marcos histdricos e juridicos, que se apresentanesta etapa

do trabalho, o desenvolvimento da politica de Assisténcia Social no municipio de Parnamirim/RN.
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11. SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, HABITACAO E
REGULARIZACAO FUNDIARIA - SEMAS

A consolidagdo da assisténcia social como direito fundamental e politica publica pauta-se
conjuntamente nas diretrizes da Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), Lei n® 8.742/1993, na Norma
Operacional Basica da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004), aprovado pela Resolugdo n2
145/2004 do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) e na implementacdo do Sistema Unico da

Assisténcia Social — SUAS.

Trata-se, portanto, de um pilar dentro do sistema de protecdo social brasileiro no ambito da
seguridade social, cuja gestdo e operacionalizagdo intersetorial € competéncia conjunta das trés esferas
de governo — federal, estadual/distrital e municipal — compreendendo o atendimento dos usudrios
demandatdrios de servicos e ateng¢des socioassistenciais, partir de uma visdo que pressupde o diagndstico

dos riscos e situagbes de vulnerabilidade, tendo como referéncia a disposigao territorial das familias.

Nessa perspectiva, sua construcdo estad fundamentada em trés vertentes distintas — a das
pessoas, a de suas circunstancias de vida, e a da familia a qual estdo inseridas — aos quais tém por objetivo
a garantia a seguranca de sobrevivéncia, de rendimento e autonomia, de acolhida, de convivio e vivéncia
familiar. Para isso atua em diferentes frentes, com os programas sociais de transferéncia de renda e as
frentes de prote¢des desdobradas em protec¢do social basica, protegdo social especial de média e de alta

complexidade.

No municipio de Parnamirim, a Secretaria de Assisténcia Social, Habitacdo e Regularizagdo
Fundidria é responsavel pela execucdao da politica municipal de assisténcia social e sua estrutura

organizacional esta apresentada na Figura 2, a seguir.
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Figura 2: Organograma da Secretaria de Assisténcia Social, Habitacdo e Regulariza¢do Fundiaria

a) Secretario-Adjunto de Assisténcia Social;

b) Secretario-Adjunto de Habitagdo;

c) Assessoria Técnica;

d) Assessoria Juridica;

e) Assessoria da Juventude

f.1) Geréncia de Planejamento e Auditoria

f.2) Geréncia de Protegdo Social Basica
f) Coordenadoria de Gestao
f.3) Geréncia de Protecdo Social Especial

f.4) Geréncia de Administragdo das Unidades Sociais

=R 2-1) Geréncia de Desenvolvimento Profissional do Cidad&o

g) Coordenadoria do Trabalho
g.2) Geréncia de Planejamento e Desenvolvimento do Trabalho

h.1) Coordenadoria de Habitagcdo
SEMAS — _ o
h) Diretoria de Habitagao

i.1) Geréncia de Gestdo de Fundos

i) Coordenadoria de Orgamento e Finangas
i.2) Geréncia de Planejamento e Finangas

. . - j.1) Geréncia de Atendi to e Tri
j) Coordenadoria de Assisténcia Juridica J:11Ge $riis de Mehdimeato & Trieg= o

j.2) Geréncia de Controle de Processos

k) Coordenadoria de Regularizacdo Fundidria k.1) Geréncia de Regularizacdo Fundidria

1.1) Geréncia de Beneficio Eventual

I) Coordenagdo de Protegdo Social Basica
|.2) Geréncia de Beneficio de Prestacdo Continuada — BPC
m) Coordenadoria de Prote¢do Especial m.1) Geréncia de Familia Acolhedora
n.1) Geréncia de Recursos Humanos
n) Coordenadoria Administrativa
n.2) Geréncia de Almoxarifado
0.1) Geréncia de Fundos, Contratos e Convénios
0.2) Geréncia de Planejamento, Or¢camento e Financas
o) Coordenadoria de Gestdo Financeira

0.3) Geréncia de Suprimento e Compras

0.4) Geréncia de Prestagdo de Contas

p.1) Geréncia de Vigilancia Socioassistencial e Informagao do SUAS

p) Coordenadoria de Gestdo do SUAS B p.2) Geréncia de Nutricdo

p.3) Geréncia de Planejamento

q.1) Geréncia de Qualificagio Profissional e Empreendedorismo

q) Coordenadoria do Trabalho

R 0-2) Geréncia de Emprego e Renda

r) Coordenadoria de Igualdade Racial

s) Coordenadoria de Apoio a Mulher
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11.1 PROTECAO SOCIAL BASICA

A protecdo social basica tem como objetivo a prevencao de situagdes de riscos por meio do
desenvolvimento de potencialidades e aquisicbes e do fortalecimento dos vinculos familiares e
comunitdrios. Tem carater continuado, com a finalidade de fortalecer a fungdo protetiva das familias,
prevenir a ruptura dos seus vinculos, promover seu acesso e usufruto de direitos e contribuir na melhoria
de sua qualidade de vida. Prevé o desenvolvimento de potencialidades e aquisicdes das familias e o

fortalecimento de vinculos.

E a partir do trabalho com familias no Servico de Protecdo e Atendimento Integral & Familia -
PAIF que se organizam os servicos referenciados ao Centro de Referéncia de Assisténcia Social - CRAS. O
referenciamento dos servigos socioassistenciais da protecao social basica ao CRAS possibilita a organizacao
e hierarquiza¢do da rede socioassistencial no territério, cumprindo a diretriz de descentralizagdo da

politica de assisténcia social.

A articulacdo dos servicos socioassistenciais do territério com o PAIF garante o
desenvolvimento do trabalho social com as familias dos usuarios desses servicos, permitindo identificar
suas necessidades e potencialidades dentro da perspectiva familiar, rompendo com o atendimento

segmentado e descontextualizado das situag¢des de vulnerabilidade social vivenciadas.

A porta de acesso aos servicos da Protecdo Social Basica - PSB é o Centro de Referéncia de
Assisténcia Social - CRAS, sdo unidades publicas territoriais estrategicamente alocadas em regido de
vulnerabilidade social, responsavel por organizar e coordenar a rede de servigos socioassistenciais da
protecdo social basica — por meio da oferta do Servico de Protecdo e Atendimento Integral as
Familias- PAIF, do Servico de Convivéncia Familiar e Fortalecimento de Vinculos — SCFV e do Servigo de
Protecdo Social Bdsica para Pessoas com Deficiéncia e Idosos, servicos que objetivam a inser¢do das
familias no cadastro dos programas de transferéncia da renda, bem como a acolhida, orienta¢do e
encaminhamento da popula¢do para as demais politicas publicas e sociais bem como o acesso aos seus

direitos.

Os servicos referenciados ao CRAS podem ser executados de forma direta, ou seja, no préprio
equipamento ou de forma indireta, por meio de parcerias e termos de colaboracdo com organiza¢des da

sociedade civil. Cabe lembrar que o PAIF, deve necessariamente ser executado no préprio equipamento.

A seguir segue a descricdo e dados dos servigcos ofertados no municipio de Parnamirim.
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I.  Servigo de Protegao e Atendimento Integral a Familia — PAIF

Segundo a Tipificacdo Nacional de Servicos Socioassistenciais, o PAIF consiste no trabalho
social continuo com as familias, com o objetivo de fortalecer a fun¢do protetiva da familia, prevenir a
ruptura de seus vinculos, promover seu acesso e usufruto de direitos e contribuir na melhoria de sua
qualidade de vida. Além do mais, o servigo prevé o desenvolvimento de potencialidades e aquisicdes das
familias, bem como o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, por meio de a¢des de carater

preventivo, protetivo e proativo (CNAS, 2009).

Os Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), unidades publicas territoriais
estrategicamente alocadas em regides de vulnerabilidade social, sdo responsdveis por organizar e
coordenar a Protec¢do Social Basica por meio da oferta do Servico de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia (PAIF), do Servico de Convivéncia Familiar e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), da insercdo das
familias no cadastro dos programas de transferéncia da renda, bem como o acolhimento, orientagdo e
encaminhamento da populag¢do para as demais politicas publicas e sociais. Parnamirim conta com 09 CRAS

para o desenvolvimento desses servigos.

A articulacdo dos servigos socioassistenciais garante o desenvolvimento do trabalho social
com as familias dos usuarios desses servicos, permitindo identificar suas necessidades e potencialidades

dentro da perspectiva familiar, rompendo com o atendimento segmentado e descontextualizado das

situacdes de vulnerabilidade social vivenciadas.

Com rela¢do as demandas de atendimento do PAIF, no ano de 2018 foram acompanhadas em
média 1.191 familias no municipio de Parnamirim. Ao analisar o perfil das familias, considerando as
situagdes apresentadas no ambito familiar, a situacdo de extrema pobreza é a principal caracteristica, em
que 26,7% das familias acompanhadas encontram-se nesta situacdo, seguido da dependéncia por drogas

licitas que atinge cerca de 16,5% das familias.

Tabela 38: SituagOes apresentadas nas familias acompanhadas no PAIF

Perfil das familias Total de familias (%)
Situacdo de extrema pobreza ou mendicancia 318 26,7%
Dependéncia de substancia licitas (alcool ou cigarro) 197 16,5%
Transtornos mentais ou psicoldgicos 181 15,2%
Dependéncia de substancia ilicitas (outras drogas) 107 9,0%
Infrequéncia escolar 95 8,0%

Criangas e/ou adolescentes que ficam sozinhos em casa 81 6,8%
Envolvimento com o tréfico de drogas 42 3,5%
Envolvimento em outras ocorréncias criminosas 32 2,7%
Cumprimento de pena privativa de liberdade 21 1,8%
Egressos de medida socioeducativa 9 0,8%

Fonte: PAIF, 2018.
Nota: Uma familia poderia ter mais de uma resposta, assim como uma familia poderia ndo apresentar alguma das situagGes suprac itadas.
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Considerando as situagdes presentes nas familias por territdrio, na tabela a seguir estdo destacadas as trés principais caracteristicas presentes no

ambito familiar, por territdrio.

Nesta perspectiva, foi considerado o total de familias acompanhadas no PAIF por regido e calculado o percentual de familias que apresentam tais

situacOes. Vale destacar que nemtodas as familias apresentam algumas das situacdes listadas, assim como uma mesmafamilia pode conter mais de uma situacao,

portanto, o denominador considerado para cdlculo foi o total de familia acompanhada no PAIF, por regido.

Tabela 39: Situa¢Oes apresentadas nas familias acompanhadas no PAIF por territorio

SituagOes presentes nas familias
acompanhadas

Dependéncia de substancia licitas

. . 27
(alcool ou cigarro)
Dependéncia de substancia ilicitas 14
(outras drogas)
Envolvimento com o tréfico de 3
drogas
Envolvimento em outras 11
ocorréncias criminosas
Cumprimento de pena privativa 7
de liberdade
Situagdo de extrema pobreza ou 39
mendicancia
Transtornos mentais ou 49
psicoldgicos

Infrequéncia escolar 18
Criangas e/ou adolescentes que
ficam sozinhos em casa ou 19
passam muito tempo na rua

Egressos de medida 0

socioeducativa

Fonte: PAIF, 2018.

Bela Parnamirim

7,2%

3,7%

0,8%

2,9%

1,9%

23,7%

13,1%
4,8%

5,1%

0,0%

Nova
Parnamirim
15 24,2%

5 8,1%
3 4,8%
1 1,6%
1 1,6%
18 29,0%
6 9,7%
3 4,8%
11 17,7%
1 1,6%

Regido Geografica

Liberdade Litoral Moita Verde Monte Castelo
4 3,8% 9 25,7% 26 41,3% 25 29,4%
0 0,0% 13 37,1% 18 28,6% 11 12,9%
0 0,0% 0 0,0% 9 14,3% 10 11,8%
0 0,0% 1 2,9% 6 9,5% 3 3,5%
0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 3 3,5%

48 45,3% 10 28,6% 46 73,0% 13 15,3%

8 7,5% 1 2,9% 0 0,0% 12 14,1%
5 4,7% 2 5,7% 0 0,0% 19 22,4%
3 2,8% 1 2,9% 0 0,0% 13 15,3%
0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%

Nota: As familias do Bairro Santa Tereza, conforme divisdo territorial, estdo inseridas nesta regido do Bela Parnamirim.

Parque
Industrial
27 24,1%
15 13,4%
6 5,4%
0 0,0%
5 4,5%
52 46,4%
36 32,1%
20 17,9%
15 13,4%
2 1,8%

Passagem de

26

14

10

Areia

14,3%

7,7%

4,4%

1,1%

0,5%

1,6%

0,0%
5,5%

2,2%

1,6%

Vale do Sol
38 22,2%
17 9,9%
3 1,8%
8 4,7%
4 2,3%
39 22,8%
69 40,4%
18 10,5%
15 8,8%
3 1,8%
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Os trés motivos que totalizaram os maiores indices de acompanhamento no PAIF podem

refletir a desigualdade e dificuldades existentes no municipio.

Segundo a PNAS (2004) a vulnerabilidade social:

[...] constitui em situagGes ou ainda em identidades que podem
levar a exclusdo social dos sujeitos. Estas situagBes se originam
no processo de producdo e reproducdo de desigualdades sociais,
nos processos discriminatdrios, segregacionista engendrados nas
construgdes  socio  histéricas que  privilegiam  alguns
pertencimentos em relag3o a outros. E importante entender que
a vulnerabilidade social é uma conjugacdo de fatores,
envolvendo, via de regra, caracteristicas do territério,

fragilidades ou caréncias das familias, grupos ou individuos e

deficiéncias da oferta e do acesso a politicas publicas.

Diante dos resultados, a vulnerabilidade social é o principal motivo de acompanhamento das

familias do PAIF, atingindo 66,1% delas. Em seguida vem o conflito ou desestruturacdo familiar atingindo

31,7% e asituagdo de extrema a pobreza atingindo mais 26,5%.

Tabela 40: Motivo do acompanhamento no PAIF

Total de

Motivo familias (%)

Vulnerabilidade social 787 66,1%

Conflito ou desestruturagdo familiar 378 31,7%

Situagdo de extrema pobreza 316 26,5%

Outros motivos 127 10,7%

Uso de alcool e/ou outras drogas dos pais ou responsaveis 108 9,1%

Demandas configuradas como atendimento de média ou alta complexidade. 92 7,7%
Descumprimento de condicionalidades para fruicdo de beneficio social (Bolsa

Familia/BPC/outros) 87 7,3%

Trabalho infantil 51 4,3%

Vulnerabilidade as criangas ou adolescentes portadoras de deficiéncia 42 3,5%

26 2,2%

Situagdo de isolamento

Fonte: PAIF, 2018.
Nota: Uma familia pode ter mais de um motivo de acompanhamento

O mapa de calor mostra a concentracdo de familias nos 3 principais motivos de

acompanhamento. No caso da situagdo de vulnerabilidade social ela é o principal motivo de atendimento

das familias do Vale do Sol (52,2%). Esta regido também se destaca no acompanhamento pelo motivo de

conflito ou desestruturagdo familiar (25,4%) e pela situagdo de extrema pobreza (26,3%). Ja a regido de

Bela Parnamirim se destaca na situacdo de extrema pobreza com 27,5% e vulnerabilidade social com

32,0%.
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Tabela 41: Mapa dos 3 principais motivos de acompanhamento

- . Conflito ou Situacdo de extrema
. " Vulnerabilidade social o -
Regido Geografica desestruturagao familiar pobreza
Quant. (%) Quant. (%) Quant. (%)
Bela Parnamirim 252 32,0% 73 19,3% 87 27,5%
Nova Parnamirim 32 4,1% 32 8,5% 18 5,7%
Liberdade 16 2,0% 60 15,9% 48 15,2%
Litoral 3 0,4% 5 1,3% 10 3,2%
Moita Verde - 0,0% - 0,0% - 0,0%
Monte Castelo 49 6,2% 40 10,6% 13 4,1%
Parque Industrial 24 3,0% 51 13,5% 52 16,5%
Passagem de Areia 0 0,0% 21 5,6% 5 1,6%
Vale do Sol 411 52,2% 96 25,4% 83 26,3%

Fonte: PAIF, 2018.

Quanto as familias acompanhadas no PAIF, 69,4% possuem criangas ou adolescentes. Aregido
com a maior percentual é a Liberdade com 88,7% das familias acompanhadas com criangas e adolescentes.
Tabela 42: Percentual de familias acompanhadas no PAIF que possuem criangas e adolescentes por

domicilios na regiao
Total de familias Total de familias acompanhadas

Regido Geografica acompanhadas no no PAIF com criangas e %
ano de 2018 adolescentes de 0 a 17 anos

Bela Parnamirim 375 195 52,0%
Nova Parnamirim 62 49 79,0%
Liberdade 106 94 88,7%
Litoral 35 25 71,4%
Moita Verde 63 52 82,5%
Monte Castelo 85 68 80,0%
Parque Industrial 112 69 61,6%
Passagem de Areia 182 124 68,1%
Vale do Sol 171 150 87,7%

Fonte: PAIF, 2018.

Il.  Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos — SCFV

De acordo com a Tipificacdo Nacional de Servicos Socioassistenciais (Resolucdo CNAS n?
109/2009) o SCFV, é “o servico realizado em grupos, organizado a partir de percursos, de modo a garantir
aquisicOes progressivas aos seus usuarios, de acordo com o seu ciclo de vida, a fim de complementar o

trabalho social com familias e prevenir a ocorréncia de situa¢des de risco social.”

No que se refere aos servicos ao Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para os
idosos com 60 anos ou mais, e para as criangas e adolescentes da faixa etaria de 7a 17 anos, as atividades

ofertadas sdo desenvolvidas considerando as faixas etarias e especificidades dos ciclos de vida.

O trabalho nos grupos é planejado de forma coletiva, contando com a participacdo ativa do
técnico de referéncia, dos orientadores sociais e dos usuarios, de forma a estimular as trocas culturais e o

compartilhamento de vivéncias; desenvolverjuntoaos usuarios o sentimento de pertencae de identidade
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e fortalecer os vinculos familiares, sempre sob a perspectiva de incentivar a socializacdo e a convivéncia

familiar e comunitaria.

Os usuarios do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos vivenciam as diversas
situacOes de vulnerabilidades, porém algumas situacdes de risco social sdo prioritarias no atendimento,
como: isolamento, trabalho infantil, violéncia e/ou negligéncia, crianga ou adolescente fora da escola,
defasagem escolar, em acolhimento, em cumprimento de medida socioeducativa em meio aberto,
egressos de medidas socioeducativas, abuso e/ou exploracdo sexual, em situacdo de rua, em medidas de
protecdo do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) e vulnerabilidades que diz respeito as pessoas

com deficiéncia. Os grupos sado constituidos da seguinte forma:

e Criancas até 6 anos;

e Criangas e adolescentes de 6a 15 anos;
e Adolescentesde 15a 17 anos;

e Jovensde 18 a 29 anos;

e Adultos de 30 a 59 anos;

e Pessoasidosas com idade igual ou superior a 60 anos.

Além do estabelecimento do publico prioritario, anteriormente citado, para cada um dos
grupos acima dispostos ha também a previsdo do chamado publico em especial, que sera descrito no

decorrer da apresentagao dos dados de cada um deles.

Em Parnamirim é ofertado o SCFV para dois publicos: Criancas e adolescentes, e idosos. Do total

de 2.191 pessoas atendidas, 71,9% sao criancas e adolescentes e 28,1% sao idosos.

Tabela 43: Grupos atendidos no SCFV

Grupo Total (%)
Crianca e adolescente 1.575 71,9%
o .
Idosos 616 28,1% ldosos ag:)llaer;gz:te
28,1% 71,9%

Fonte: SEMAS, 2018

As situagOes prioritarias foram analisadas de duas maneiras: primeira, considerando as
situacdes que podem ser prioritarias tanto a pessoa idosa como a crianca e adolescente, e a segunda
andlise correspondeu as situagées que implicam somente ao publico até 17 anos (crianga e adolescente).
Optou-se por essa abordagem, pois o banco de dados extraidos do Sistema de Informacgdes do Servico de
Convivéncia (SISC) ndo apresenta a opcdo de situacdo prioritaria por grupo etario, de modo que a
separacdo considerou os casos que eram evidentes para o publico crianca e adolescente, como por

exemplo, a situacdo de trabalho infantil, que sé se aplica para a faixa etdria até 17 anos.
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Sendo assim, ao analisar as situa¢des prioritarias mais incidentes tanto para idosos como para

criangas e adolescentes, tem-se a vivéncia de violéncia e/ou negligéncia como a principal, representando

21,2%.

Tabela 44: SituagOes prioritaria no total de atendimento do SCFV

. Total geral de criangas, . . .
Motivo . Situagdo Prioritaria (%)
adolescentes e idosos
Vlve.ncAla c!e violéncia e/ou 5191 465 212%
negligéncia
Em situagdo de isolamento 2.191 106 4,8%
Yulnerabllldade qug dAIZ r.espelto 2191 32 3,7%
as pessoas com deficiéncia
2.191 25 1,1%

Em situagdo de acolhimento
Fonte: SCFV, 2018

Ja nas situagOes prioritarias que implicam somente criancas e adolescentes, 16,6% corresponderam

a situacdo “fora da escola ou com defasagem escolar superior a 2 (dois) anos”.

Tabela 45: SituagOes prioritarias de 0a 17 anos no total de atendimento do SCFV de 0 a 17 anos

. - Total de 0a 17  Situacdo Prioritaria
Situagdes (%)
anos de 0217 anos
F I f | i 2 (doi
ora da escola ou com defasagem escolar superior a 2 (dois) 1575 262 16,6%
anos

Trabalho infantil 1.575 125 7,9%

Com medidas de protec¢do do Estatuto da Criancga e do 1575 17 11%
Adolescente - ECA

Situacdo de abuso e/ou exploragdo sexual 1.575 4 0,3%

1.575 3 0,2%

Criangas e adolescentes em situagdo de rua
Fonte: SEMAS, 2018

Com relagdo as formas de acesso ao SCFV, no que diz respeito aos novos usuarios, tanto do

grupo de idosos como de criancas e adolescentes a principal forma de acesso é por demanda espontanea,

gue no total representa 62,7% das formas de acesso ao servigo.

Tabela 46: Formas de acesso dos novos usuarios ao SCFV

Total de Crianca e Total de Idosos Total
Resposta adolescente

Total (%) Total (%) Total (%)
Por Demanda Espontanea 164 60,1% 38 77,6% 202 62,7%
Em decorréncia de busca ativa 60 22,0% 10 20,4% 70 21,7%
Encaminhado pelo CRAS 37 13,6% 1 2,0% 38 11,8%
Encaminhado pelo CREAS 4 1,5% 0 0,0% 4 1,2%
Encaminhado por outras politicas publicas 8 2,9% 0 0,0% 8 2,5%

Fonte: SEMAS, 2018
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Entre as principais ac¢lGes e atividades desenvolvidas no Servico de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos, encontram-se os atendimentos psicossociais, sendo 302 feitos para as criancas

e adolescentes e 15 para os idosos.

Tabela 47: Principais agoes e atividades realizadas

Total de Crianga

Total de Idosos
e adolescente

Agbes

Ne de atendimentos sociais e/ou psicossociais realizados

L. 302 15
pela equipe técnica do CRAS
N de atividades tematicas 134 127
N2 de visitas domiciliares 119 89
N2 de busca ativa 199 70
Ne de atividades externas (visitas, passeios, etc.) 67 69
N2 de visitas institucionais 57 40
N2 de reunides com as familias 62 35

Fonte: SEMAS, 2018

11.2 PROTEGCAO SOCIAL ESPECIAL

Diferentemente da protecdo social basica, que atua no ambito da prevencdo, o atendimento
da protecdo social especial € um conjunto de servigos, programas, projetos que tem por finalidade
contribuir para a reconstrug¢ao de vinculos familiares e comunitarios, a defesade direito, o fortalecimento
das potencialidades e aquisi¢des e a protec¢ao de familias e individuos para o enfrentamento das situagdes

de violagao de direitos.

Conforme a Tipificacdo Nacional de Servicos Socioassistenciais, Resolucdo nr.109/2009 os
Servicos da Protecdo Social Especial se dividem em: Servigos de Prote¢do Social Especial de Média

Complexidade e Servigos de Protecao Social Especial de Alta Complexidade.

N

Iniciamos apresentando o panorama referente a protecdo social especial de média

complexidade com definicdes e dados de atendimentos no municipio.
11.2.1 Protecdo Social Especial de Média Complexidade

A protegdo social especial de média complexidade visa o atendimento a familias e individuos
que vivenciam violacdes de direitos e apresentam diferentes vulnerabilidades e riscos pessoal e social.
Para facilitar o acesso a populacdo que necessita de protecdo social especial, foram criados os CREAS,
unidades publicas de abrangéncia municipal ou regional que tem como caracteristica constituir-se em
l6cus de referéncia nos territérios dos servicos de protecdo social especial. Deve trabalhar segundo eixos
norteadores, delineados em consonancia com os principios e diretrizes da PNAS e conceitos e parametros
do SUAS, quais sejam: atencdo especializada e qualificacdo do atendimento, territério e localizacdao, acesso

a direitos socioassistenciais, centralidade na familia, mobilizagdo e participagdo social e trabalho em rede.
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Conforme preconiza a Politica Nacional de Assisténcia Social o trabalho social no CREAS é realizado a partir
de trés principais dimensdes: Acolhida, Acompanhamento Especializado e Articulacdio em Rede. Atuando
de forma complementar, estas trés dimensdes devem organizar e orientar o trabalho social especializado

desenvolvido no ambito dos Servicos do CREAS.
Os servicos de média complexidade ofertados pelo CREAS, sdo os seguintes:

e Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e Individuos — PAEFI;

e Servico de Protecdo Social a Adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas de
Liberdade Assistida (LA) e de Prestacdo de Servigos a Comunidade (PSC);

e Servico Especializado em Abordagem Social;

e Servico de Protecdo Social Especial para Pessoas com Deficiéncia, Idosas e suas Familias; e

e Servico Especializado para Pessoas em Situagdo de Rua

Vale destacar que o municipio atua conforme as orientacdes técnicas que apontam atribuicdes
para o trabalho dos técnicos de nivel superior nos servicos ofertados pelo CREAS sem fazer distingdo por
areas de formacdo. Entretanto as diferentes areas de atuacdo da equipe contribuem tecnicamente, por
meio de suas especificidades para a qualidade dos atendimentos as familias e individuos em situacdo de

violagdo de direitos.

Considerando a competéncia relativa a oferta e ao referenciamento dos servicos especializados, a
seguir, apresentamos dados referentes aos servicos executados de protecdo social especial de média

complexidade existentes no municipio, cujos dados se apresentam nas tabelas subsequentes.

i. Servigo de Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e Individuos — PAEFI

O PAEFI é um servico voltado para familias e pessoas que estdo em ssituacao de risco social ou
tiveram seus direitos violados, de orientacdo e acompanhamento para a superac¢do dessas situagdes por
meio da promocdo de direitos, da preservacdo e do fortalecimento das relagdes familiares e sociais e

prevencao de reincidéncias. Tal servico, como ja mencionado, é ofertado no CREAS.

Com relacdo aos dados de atendimento no PAEFI, as informacGes apresentadas consideram
os individuos que foram acompanhados no servico, considerando as violagdes de direito sofridas por cada
um. Vale reforcar que os dados representam as pessoas vitimadas e ndo as familias acompanhadas, pois

uma familia pode ter mais de uma pessoa vitimada.

De toda forma, em 2018, o PAEFI acompanhou 339 familias. No capitulo 11.5, que

compreende os indicadores por territério, sera apresentado o total de familias por regido.

As trés tabelas a seguir apresentam o perfil das pessoas acompanhadas no Servico de

Protecao e Atendimento Especializado a Familias e Individuos.
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No que diz respeito ao perfil, a maioria dos casos compreende pessoas de 30 a 59 anos

(25,7%), do sexo feminino (58,6%) e 4,9% apresentam deficiéncia.

Tabela 48: Faixa etdria das pessoas acompanhadas no PAEFI

Total das pessoas

Fai tari 9
ana etarfa acompanhadas 2
De 0 a5 anos 131 12,7% R
De 6 a 11 anos 114 11,0% 1
De 12 a 17 anos 128 12,4% 1N
De 18 a 29 anos 138 13,3%
De 30 a 59 anos 266 25,7% I
De 60 anos ou mais 75 72% 1l
N3o informado 183 17,7% I
Fonte: PAEFI, 2018.
Tabela 49: Sexo das pessoas atendidas no PAEFI
Sexo Total de |.3essoas (%)
atendidas M li Feminino
.. o asculino
Femlnl.no 606 58,6% 41,4% 58,6%
Masculino 429 41,4%
Fonte: PAEFI, 2018.
Tabela 50: Pessoas com deficiéncia atendidas no PAEFI Sim
. %
Pessoa com deficiéncia Total (%) Nz o informado 4%
N3o 922 89,1% 6,0%
Nado informado 62 6,0% Nio
Sim 51 4,9% 89,1%

Fonte: PAEFI, 2018.
A violéncia intrafamiliar é o maior motivo de acompanhamento do PAEFI, representando
45,9% das situagdes das pessoas encaminhadas.

Tabela 51: Motivo de acompanhamento no PAEFI
Total de pessoas

Motivo (%)
acompanhadas
Violéncia intrafamiliar 475 45,9% [ |
Negligéncia ou abandono 86 8,3% [ |
Violéncia psicolégica 60 5,8% [ |
Violéncia sexual - abuso 50 4,8% [ |
Cumprimento de medida socioeducativa 49 4,7% [ |
Violéncia doméstica 49 4,7% [ |
Transtornos mentais ou psicoldgicos 30 2,9% 1
Violéncia fisica 27 2,6% |
Maus Tratos 23 2,2% 1
Uso de drogas ilicitas 10 1,0% |
Outros 49 4,7% [ |

Fonte: PAEFI, 2018.
Nota: Uma pessoa poderia ter mais de um motivo de acompanhamento
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No que diz respeito ao perfil das pessoas acompanhadas no PAEFI, 18,0% estdo em situacdo

de extrema pobreza ou mendicdncia e 7,7% sdo dependentes de alguma droga licita (alcool ou cigarro).

Quadro 7: Perfil das pessoas acompanhadas no PAEFI

Situagaode
extrema pobreza
ou mendicancia

186 (18,0%)

Cumprimento de
pena privativa de
liberdade

3 (0,3%)

Dependéncia de
substanciailicitas
(outras drogas)

47 (4,5%)

Envolvimento
em outras
ocorréncias
criminosas

9 (0,9%)

Dependéncia de
substancialicitas
(dlcool oucigarro)

80 (7,7%)

Envolvimento
com o trafico

12 (1,2%)

O Conselho Tutelar e o Poder Judicidrio sdo os principais érgaos que encaminham pessoas para o

acompanhamento no PAEFI, ambos encaminharam mais de 50% das familias.

Tabela 52: Orgdo de encaminhamento para o PAEFI

Situagao
Conselho Tutelar
Poder Judiciario

Demanda espontanea
Servigos/Unidades da PSB
Delegacia da Mulher / DEAM
Outros
Ministério Publico
Saude
Outras politicas setoriais
Educacao
Servigos/Unidades da PSE

Fonte: SEMAS, 2018

Total (%)
92 27,1%
79 23,3%
47 13,9%
43 12,7%
24 7,1%
19 5,6%
15 4,4%
14 4,1%

0,9%
0,6%
0,6%
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ii. Servigo de Protec¢ao Social a adolescente em cumprimento de Medida Socioeducativa em

Meio aberto (MSE)

O servico tem por finalidade prover atencdo socioassistencial e acompanhamento a
adolescentes e jovens em cumprimento de medidas socioeducativas em meio aberto, determinadas

judicialmente.

O servico é ofertado aos adolescentes, entre 12 anos completos até 18 anosincompletos, que
praticam conduta andloga a contravencdo penal ou aos crimes tipificados pelo Cédigo Penal, mas em
funcdo de sua idade estdo sujeitos a legislagcdo especial, o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), e
sdo responsabilizados por determinacdo judicial a cumprir medidas socioeducativas que contribuem, de
maneira pedagdgica, para o acesso a direitos e para a mudanca de valores pessoais e sociais dos
adolescentes. A medida pode ser cumprida até os 21 anos, desde que o ato tenha sido praticado até os 18

anos incompletos.

O ja referido Estatuto traca diretrizes para a politica de atendimento do adolescente, a qual
prevé a integracdo operacional dos diferentes érgdos e servigos atuantes do Sistema de Garantia de
Direitos — como Seguranga Publica, Ministério Publico, Defensoria Publica, Juizado da Infancia e Juventude,
Conselho Tutelar e Assisténcia Social — sem a obrigatoriedade de que tais servicos acontecam num mesmo

local, condicdo esta que é preferencial, cabendo aos 6rgdos envolvidos sua conveniéncia e oportunidade.

Assim, apds cumpridos os procedimentos legais, comprovadas a autoria e a materialidade da
pratica do ato infracional, poderdo ser aplicadas pela entidade competente as medidas socioeducativas
previstas pelo art. 112 do ECA, considerando as caracteristicas do ato (circunstdncias e gravidade), as
peculiaridades do adolescente que o praticou (inclusive a sua capacidade de compreendere de cumprir as
medidas que lhe serdo impostas) e suas necessidades pedagdgicas, priorizando as medidas que visem o
fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios, também incluindo as medidas protetivas e insercao

em demais politicas publicas.’
Dentre as medidas previstas estdo:

e Adverténcia

e Obrigagdo de reparar o dano

e Prestacdo de servico a comunidade

e Inser¢do em regime de semiliberdade

e Internacdo em estabelecimento educacional

e Liberdade assistida

7 Interpretacdo extensiva e combinada dos arts. 101,112, 113 e 110 do ECA.
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Desta forma, o servico tem por finalidade prover atencdo socioassistencial e
acompanhamento a adolescentes e jovens em cumprimento de medidas socioeducativas em meio aberto,
determinadas judicialmente. Deve contribuir para o acessoa direitos e para a ressignificacdo de valores na
vida pessoal e social dos adolescentes e jovens. Paraa ofertado servico faz-se necessario a observancia da
responsabilizacdo face ao ato infracional praticado, cujos direitos e obrigacdes devem ser assegurados de

acordo com as legislacbes e normativas especificas para o cumprimento da medida.

Na sua operacionalizacdo é necessdrio a elaboracdo do Plano Individual de Atendimento —
PIA, com a participacdo do adolescente e da familia, devendo conter os objetivos e metas a serem
alcancados durante o cumprimento da medida, perspectivas de vida futura, dentre outros aspectos a
serem acrescidos, de acordo com as necessidades e interesses do adolescente. O acompanhamento social
ao adolescente deve ser realizado de forma sistematica, com frequéncia minima semanal que garanta o

acompanhamento continuo e possibilite o desenvolvimento do PIA.

No acompanhamento da medida de Prestacdo de Servicos a Comunidade o servico deverd
identificar no municipio os locais para a prestagdo de servicos, a exemplo de: entidades sociais, programas
comunitdrios, hospitais, escolas e outros servicos governamentais, conforme cita a Tipificacdo Nacional

dos Servigos Socioassistenciais.

O efetivo cumprimento de tais medidas é regulamentado pelo Sistema Nacional de
Atendimento Socioeducativo (SINASE)2, que traca diretrizes, recomendacgbes, competéncias e atribuicdes
as diferentes esferas de governo, bem como aos 6érgdos de deliberagdo, gestdo e execucdo da politica
socioeducativa, bem como das entidades e instituicdes envolvidas direta ou indiretamente,
governamentais ou ndo governamentais, no processo de apuragao, aplicagdo e execug¢do das medidas em

meio aberto e fechado.

Quadro 8: Competéncia do cumprimento das medidas socioeducativas em meio aberto e fechado

COMPETENCIA MUNICIPAL COMPETENCIA ESTADUAL
MSE em meio aberto MSE em meio fechado
Prestacdo de servico a comunidade Semiliberdade
Liberdade assistida Internacdo provisoria
Internagao

8 O SINASE é coordenado pela Secretaria Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente —vinculado
ao Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos — e compreende um conjunto ordenado de principios,
regras e critérios destinados aregulamentar a politica publica de execug¢do das medidas socioeducativas pelo Poder
Publico, vinculando sistemas estaduais, distritais e municipais, bem como todos os planos, politicas e programas
especificos de atendimento a adolescentes em conflito com a lei.
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Ressalta-se que as informacgdes apresentadas tém como referéncia apenas as medidas em

meio aberto pois essas sdo as de competéncia dos municipios.

A faixa etdria com maior incidéncia de cumprimento de MSE estd entre 17 a 19 anos,

contemplando 67% de todas as MSE.

Tabela 53: Perfil etario dos jovens e adolescentes em cumprimento de MSE

Idade Total (%)
14 anos 1 2,0%
15 anos 1 2,0%
16 anos 2 4,1%
17 anos 8 16,3%
18 anos 13 26,5%
19 anos 12 24,5%
20 anos 6 12,2%
21 anos ou mais 6 12,2%

Fonte: SEMAS, 2018

Quanto ao sexodos jovens e adolescentes em cumprimento de MSE, observa-se que a maioria, 93,9%

sdo do sexo masculino.

Tabela 54: Sexo dos jovens e adolescentes em cumprimento de MSE

Sexo Total (%)
Feminino 3 6,1%
Masculino 46 93,9%

Fonte: SEMAS, 2018
Os dados apresentam que a maioria de jovens e adolescentes em MSE, ndo estdo estudando,

representando 75,5% do total.

Tabela 55: Jovens e adolescentes em cumprimento de MSE que estudam

Resposta Total (%)
Nao 37 75,5%
Sim 12 24,5%

Fonte: SEMAS, 2018

A maioria dos jovens e adolescentes em cumprimento de MSE nao sao reincidentes (93,9%)

Tabela 56: Jovens e adolescentes em cumprimento de MSE que reincidiram

Resposta Total (%)
Ndo 46 93,9%
Sim 3 6,1%

Fonte: SEMAS, 2018
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A principal MSE cumprida pelos jovens e adolescente é a prestacdo de servico a comunidade

em 55,1% dos casos.

Tabela 57: Tipo de MSE cumprida pelos jovens e adolescentes

Tipo Total (%)
Prestacdo de servigo a comunidade 27 551%
Liberdade assistida 19 38,8% [
Internacdo 3 6,1% [ |

Fonte: SEMAS, 2018

Quanto ao tipo de ato infracional praticado pelos jovens e adolescentes, o Roubo é o principal

com 61,2%.

Tabela 58: Ato infracional dos jovens e adolescentes em cumprimento de MSE

Ato infracional Total (%)
Roubo 30 612%
Porte de armas 6 122% 1R
Homicidio 5 10,2% [ |
Tréfico de drogas 4 8,2% l
Dano qualificado 1 2,0% i
Formagdo de quadrilha 1 2,0% |
Furto 1 2,0% I
Lesdo corporal 1 2,0% |
Receptagao 1 2,0% I
Violéncia 1 2,0% :

Fonte: SEMAS, 2018
Nota: Um adolescente ou jovem poderia comentar mais de um ato infracional.

iii. SERVICO Especializado em Abordagem Social

Esse servico é ofertado, de forma continuada e programada, com a finalidade de assegurar
trabalho social de abordagem e busca ativa para mapear e identificar nos territdrios, situacdes de risco
pessoal e social tal como: incidéncia de trabalho infantil, exploracdo sexual de criangas e adolescentes,
situacdo de rua, dentre outras. Deverao ser consideradas pracas, entroncamento de estradas, fronteiras,
espacos publicos onde se realizam atividades laborais, locais de intensa circulagdo de pessoas e existéncia
de comércio, terminais de 6nibus, trens, metrd e outros. O Servico visa resolucdes imediatas e promocao
da inclusdo dos individuos e inclusdo na rede de servicos socioassistenciais e demais politicas publicas na
perspectiva da garantia de direitos. A unidade de referéncia para este servico é o CREAS e sugere-se que

tenha uma equipe de referéncia conforme preconiza a NOB-RH/SUAS.
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Durante o ano de 2018 o Servigo de abordagem social realizou 162 abordagens, total esse que
compreende o nimero de pessoas abordadas, multiplicado pelo nimero de vezes em que foram abordadas
durante o ano.

Tabela 59: Sexo das pessoas abordadas no Servigo de Abordagem

Sexo Quant. (%)
Masculino 82 50,6% Feminino Masculino
Feminino 80 49,4% 49,4% 50,6%

Fonte: SEMAS, 2018.

Com relagdo a faixa etdria, a maioria da abordagem social compreendeu o publico de criancas e
adolescentes (Até 12 anos e de 13 a 17 anos) que representou 42,6% das pessoas abordadas.

Tabela 60: Faixa etdria das pessoas abordadas no Servigo de Abordagem

Faixa etaria Quant. (%)
Até 12 anos 53 32,7% NN
De 13 a 17 anos 16 9,9% NG
De 18 a 59 anos 48  29,6% NG
De 60 anos ou mais 45 27,8% N

Fonte: SEMAS, 2018.

Considerando que o maior publico atendido no servico de abordagem social é crianca e
adolescentes, a principal situagdo identificada foi a situagao de trabalho infantil, que representou 57,1%

do total.

Tabela 61: Situagoes identificadas pelo Servigo Especializado em Abordagem Social

Faixa etdria Quant. (%)
Criangas ou adolescentes em situagdo do trabalho infantil 44 57,1% NG
Migrantes 26 33,8% I
Pessoas adultas usuarias de crack ou outras drogas ilicitas 5 6,5% M
Criancgas ou adolescentes em situagdo de Exploragdo sexual 1 1,3% |
Criangas ou adolescentes usuarias de crack ou outras drogas 1 1,3% |
Fonte: SEMAS, 2018.
iv. Servigo Especializado para pessoas em situacao de rua

Servico ofertado para pessoas que utilizam as ruas como espago de moradia e/ou sobrevivéncia.
Tem a finalidade de assegurar atendimento e atividades direcionadas para o desenvolvimento de
sociabilidades, na perspectiva de fortalecimento de vinculos interpessoais, sociais e/ou familiares que
oportunizem a construcdo de novos projetos de vida. Trata-se de um servico importante no municipio para
tirar da invisibilidade, saber que sdo e onde estdo as pessoas em situacdo de rua e oferecer
encaminhamento para a rede de servigos socioassistenciais, bem como érgdos de defesa de garantia de

direitos dentre outros encaminhamentos necessarios.
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O municipio conta com 01 Centro Pop, a seguir apresentamos os resultados referentes ao

atendimento deste servico baseados nos dados coletados do ano de 2018.

Em 2018, foram atendidas uma média de 36 pessoas por més no Centro POP, sendo 47,2% das
pessoas atendidas na faixa etaria de 18 a 59 anos e 52,8% com 60 anos ou mais. A maioria era do sexo

masculino (88,9%).

Tabela 62: Faixa etdria da populagao atendida no Centro POP

Faixa etdria Quant. (%)
18 a59 anos 17 47,2% R
60 anos ou mais 19 52,8% NN

Fonte: SEMAS, 2018.

Tabela 63: Sexo da populagao atendida no Centro POP Feminino
Sexo Quant. (%) 11,1%
Masculino 32 88,9%
Feminino 4 11,1% Masculino
88,9%

Fonte: SEMAS, 2018.

Ao total foram abertos 51 PIA's, dos quais 47 (92,2%) foram de forma espontanea.

Tabela 64: Forma de acesso ao Centro POP

Informagdo Quant. (%)
Demanda Espontanea 47 92,2%
Ac¢des da Abordagem Social 2 3,9%
Encaminhamento realizado por servigos/unidades da Protegdo Social Bésica 1 2,0%
Encaminhamento realizado por outros servigos/unidades da Prote¢do Social Especial 1 2,0%

Fonte: SEMAS, 2018.

Vale observar que cada PIA aberto representa um novo usudrio inserido no servico. Nesta
perspectiva, se considerarmos o total de PIA’s aberto durante o ano de 2018 com o total de usuarios que

estavam no servico no més de janeiro de 2018, teremos o total de pessoas atendidas no ano.

Logo, o Centro POP atendeu ao total 87 pessoas que ocasionou em uma média de atendimento
de 36 pessoas/més, conforme ja apresentado. Das pessoas atendidas, 58,6% representaram novos casos

inseridos no servigo durante o ano.

Tabela 65: Pessoas atendidas no Centro POP

Informagao Quant. (%)
Pessoas atendidas em janeiro de 2018 36 41,4%
Novas pessoas atendidas durante o ano de 2018 51 58,6% NG

Fonte: SEMAS, 2018.
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Na figura a seguir mostra algumas caracteristicas identificadas nas pessoas atendidas pelo
Centro POP. A maioria sdo: migrantes (94,4%); usudrias de crack ou outras drogas ilicitas (77,8%); e

beneficiarias do PBF (61,1%).

Quadro 9: Perfil das pessoas atendidas no Centro Pop

Migrantes
Pessoas 34(94,4%)
usuariasde
crack ou outras
drogas ilicitas

Beneficiarias
doBolsa
Familia

22(61,1%)

Pessoas

beneficiarias Reingressos
do BPC 4(11’1%)

1(2,8%)

Beneficidrias Comdoenga
do BPCPessoa outranstorno
com mental

deficiéncia 3(8,3%)

1(2,8%)

O Centro POP registrou um volume de atendimento de 1.251, sendo que 394 destes
resultaram em encaminhamentos (31,5%). O principal encaminhamento foi para atendimento na Rede de
Saude, 23,6%, seguido do encaminhamento para o albergue, com 22,6% dos encaminhamentos

Volume de atendimentos Encaminhamentos %
1.251 394 31,5%

Tabela 66: Detalhamento do atendimento dado as pessoas no més de referénciano servigo especializado
para pessoas em situac¢ao de rua

Encaminhamentos Quant. (%)
Rede de atendimento — SAUDE 93 23,6%
Rede de atendimento — ALBERGUE 89 22,6%
Outras Politicas Setoriais (outras secretarias) 82 20,8%
Outros Encaminhamentos realizados 68 17,3%
Atualizagdo cadastral no Cadastro Unico 20 5,1%
Programas de Geragdo de Trabalho e Renda (PROGER e outros) 16 4,1%
Inclusdo no Cadastro Unico 11 2,8%

Rede de atendimento — CREAS 7 1,8%
Defensoria Publica 5 1,3%

Beneficios Eventuais 2 0,5%
Projetos/Atividades de Geracdo de Trabalho e Renda 1 0,3%

Fonte: SEMAS, 2018.
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11.2.2 Servicos de Protecdo Social Especial de Alta Complexidade

A protecdo social especial de alta complexidade oferece servigos de protecdo integral de
acolhimento — moradia, alimentacao higienizacdo e protec¢do — aos individuos ou familias com vinculos
fragilizados ou totalmente rompidos, sem referéncia ou em situagdo de risco ou violéncia em que ha a
necessidade do afastamento do convivio familiar. Sdo modalidades de acolhimento, com diferentes
fungdes e publico, abrigo institucional, casa lar, republica, casa de passagem, albergue, familia substituta

e familia acolhedora.

Dentro das demandas apresentadas no municipio, é ofertado o servico de acolhimento
institucional na modalidade de abrigo, que é o acolhimento em diferentes tipos de equipamentos,
destinado a familias e/ou individuos com vinculos familiares e sociais rompidos ou fragilizados, a fim de
garantir protecdo integral. A equipe atuante deve organizar o servigo garantindo privacidade, o respeito
aos costumes, as tradicdes e a diversidade de: ciclos de vida, arranjos familiares, racga/etnia, religido,
género e orientacdo sexual. O servico deve estar em conformidade com a NOB/RH 2005 considerando o

publico:

e Acolhimento institucional para criancas e adolescentes: Acolhimento provisério com
capacidade maxima para 20 criangas e adolescentes por unidade. O servigo deve ter
aspecto semelhante ao de uma residéncia e estar inserido na comunidade, em areas
residenciais, oferecendo ambiente acolhedor e condi¢Bes institucionais para o
atendimento com padrdes de dignidade.®

e Acolhimento Institucional para pessoas idosas (Instituicdo de Longa Permanéncia -
ILPI): Atendimento em unidade institucional com caracteristica domiciliar que acolhe
pessoasidosas com diferentes necessidades e niveis de dependéncia. Deve garantir a
convivéncia com familiares e amigos de forma continua, bem como o acesso as
atividades culturais, educativas, ludicas e de lazer na comunidade.®

e Acolhimento Institucional - Casa de Passagem para pessoas em situagao de rua:
Acolhimento provisério com estrutura para acolher com privacidade pessoas do
mesmo sexo ou grupo familiar. E previsto para pessoas em situacdo de rua e desabrigo
por abandono, migracdo e auséncia de residéncia ou pessoas em transito e sem

condi¢cdes de autossustento.

Nesta perspectiva de atendimentos tipificados, o municipio mantém os servicos de dois

abrigos na modalidade de acolhimento institucional para criancas e adolescentes, um abrigo

Shttp://mds.gov.br/assuntos/assistencia-social/unidades-de-atendiment o/unidades-de-acolhimento/servico-de-acol himento-
para-pessoas-idosas
1ohttp://mds.gov.br/assuntos/assistencia-social/unidades-de-atendimento/unidades-de-acolhimento/servicos-de-acol himento-
para-criancas-adolescentes-e-jovens
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institucional/casa de passagem para pessoas em situacdo de rua e um abrigo institucional para pessoas

idosas (Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos - ILPI).
A seguir sera apresentado os dados dos atendimentos de Parnamirim:
i. Acolhimento para crianga e adolescente

Como mencionado, Parnamirim possui duas unidades de acolhimento para crianca e adolescente:
Unidade de acolhimento Casa Abrigo Santa Rita de Cassia e Unidade de acolhimento Casa do Adolescente, os

quais terao os dados de atendimento, referente ao ano de 2018, apresentados a seguir:

Unidade de acolhimento Casa do adolescente

A unidade possui uma capacidade de acolhimento de 20 criangas e adolescentes. Se considerarmos
a média de atendimento mensal, teve-se 7 criangas e adolescentes atendidas na unidade por més, segundo

informacgdo extraida do Registro Mensal de Atendimento, disponibilizada pela SEMAS.

No total, em 2018 teve-se 18 criancas e adolescentes que passaram pela unidade de
acolhimento durante o ano, sendo que 88,9% tinham entre 12 e 18 anos e a maioria erado sexo masculino,

72,2%.

Tabela 67: Faixa etdria das pessoas acolhidas
Faixa etdria Quant. (%)
0allanos 2 11,1% .

12 a18 anos 16 88,9% S

Fonte: SEMAS, 2018.

Tabela 68: Sexo das pessoas acolhidas

Feminino
0,
Sexo Quant. (%) 27,8%
Masculino 13 72,2%
Feminino 5 27,8% Masculino
72,2%

Fonte: SEMAS, 2018.

Das 18 criancas e adolescentes que passaram na unidade de acolhimento em 2018, 11 foram
inseridos no ano, representando 61,1%; isso significa dizer que no més de janeiro, a unidade tinha 7
criancas e adolescentes acolhidas.

Novas criangas e adolescentes acolhidas na

Total atendido no ano unidade %
18 11 61,1%
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O principal motivo de entrada foi o afastamento tempordrio dos pais ou responsaveis, que representou

63,6%.

Tabela 69: Situac¢do das criangas e adolescentes acolhidas

Situagdo Quant. (%)
Criangas e/ou adolescentes vitimas de negligéncia ou abandono 2 18,2% -
Criangas e/ou adolescentes usudrios de drogas 2 18,2% -
Criancas e/ou adolescentes afastados temporariamente dos 7 63,6% _

pais ou responsaveis

Fonte: SEMAS, 2018.

Noano de 2018, 9 criangas ou adolescentes foram desligados, o que representou 50% do total

de acolhidos no ano. O principal motivo nao é especificado (55,6%).

Tabela 70: Motivo de desligamento das criancas e/ou adolescentes que estavam acolhidas ou foram
acolhidas no ano

Desligamento Quant. (%)
Outro motivo ndo especificado 5 55,6% |
Retorno para a familia bioldgica 3 33,3%
Evasao 1 11,1% N

Fonte: SEMAS, 2018.

Casa Abrigo Santa Rita de Cassia

A Casa abrigo Santa Rita de Cdssia possui uma capacidade de atendimento de 20 criangas e
adolescentes.

Os dados apresentados correspondem ao Censo Suas Acolhimento, divulgados pela Vigilancia
Socioassistencial do Ministério do Desenvolvimento Social — MDS.

No periodo de referéncia, a unidade teve 12 casos de criancas e adolescentes que retornaram
as familias, sejam ela familia de origem ou substituta. Do total, 57,1% (16 criancas e adolescentes)

permaneceram acolhidas.

Tabela 71: Situacdo das crian¢as e/ou adolescentes que estavam acolhidas ou foram acolhidas no ano
de referéncia

Situagdo Quant. (%)
Pessoas estdo acolhidas na unidade neste momento (vagas ocupadas) 16 57,1%
Criangas/adolescentes desta unidade retornaram as suas familias de origem nos
ultimos 12 meses 11 39,3%
criangas/adolescentes desta unidade foram encaminhadas as familias substitutas
nos ultimos 12 meses 1 3,6%

Fonte: Censo SUAS Acolhimento, 2018.
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Considerando o perfil das 16 criancgas e adolescentes que estavam acolhidas na unidade durante o

periodo de preenchimentodo Censo SUAS, 68,8% das criangas e adolescentes eram do sexo masculino e

93,9% eram criancas (De Oa 11 anos).

Tabela 72: Sexo das pessoas que estavam acolhidas na unidade no momento do Censo SUAS

Sexo Quant. (%) Feminino
Masculino 11 68,8% 31,3%
Feminino 5 31,3% .

Mas culino
68,8%

Fonte: Censo SUAS Acolhimento, 2018.

Tabela 73: Faixa etdria das pessoas que estavam acolhidas na unidade no momento do Censo SUAS

Faixa etaria Quant. (%)

De 0 a5 anos 7 43,9% [ |
De 6 a 11 anos 8 50,0% ]
De 12 a17 anos 1 6,3% [ |

Fonte: Censo SUAS Acolhimento, 2018.

ii. Instituicdo de Longa Permanéncia para Pessoas Idosas

Em Parnamirim ha um Instituicdo de Longa Permanéncia (ILPI) para pessoas idosas com capacidade

de 40 vagas.

Os dados apresentados correspondem ao Censo Suas Acolhimento, divulgados pela Vigilancia

Socioassistencial do Ministério do Desenvolvimento Social — MDS. No periodo de referéncia, foram

acolhidos 40 pessoas idosas.

Considerando o sexo das pessoas idosas que estavam acolhidas em instituicbes de longa

permanéncia, durante o periodo de preenchimento do Censo SUAS, para a Vigilancia Socioassistencial do

MDS, 62,5% eram do sexo feminino e 37,5% eram do sexo masculino.

Tabela 74: Sexo das pessoas que estavam acolhidas na unidade no momento do Censo SUAS

Sexo Quant. (%) Masculino
Feminino 25 62,5% 37,5%
Masculino 15 37,5% .

Feminino
62,5%

Fonte: Censo SUAS Acolhimento, 2018.

Tabela 75: Faixa etdria das pessoas que estavam acolhidas na unidade no momento do Censo SUAS

Faixa etaria Quant. (%)
De 60 a 79 anos 29 72,5% ]
De 80 anos ou mais 11 27,5% [ |

Fonte: Censo SUAS Acolhimento, 2018.
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e Acolhimento Institucional - Casa de Passagem para pessoas em situacao de rua

Em Parnamirim, o servico de acolhimento institucional para pessoas em situacdo de rua é

ofertado pelo Albergue Municipal Noturno.

Em 2018, foram atendidas uma média de 39 pessoas por més no Albergue durante o ano de
2018, sendo 97,4% entre 18 e 39 anos e 2,6% com 60 anos ou mais. A maioria era do sexo masculino

(89,7%).

Tabela 76: Faixa etdria das pessoas atendidas no Albergue

Faixa etdria Quant. (%)
18 a 59 anos 38 97,4% NG
60 anos ou mais 1 2,6% |

Fonte: SEMAS, 2018.

Tabela 77: Sexo das pessoas atendidas no Albergue

Feminino
Sexo Quant. (%) 10,4%
Masculino 35 89,6%
Feminino 4 10,4% Masculino
89,6%

Fonte: SEMAS, 2018.

Durante o ano de 2018, teve-se 51 pessoas em situacdo de rua acolhidas pela primeira vez na
unidade. Nesta perspectiva, se considerarmos o total de novas pessoas inseridas no servico durante o ano
de 2018 com o total de usuarios que ja estavam no equipamento no més de janeiro de 2018, teremos o
total de pessoas atendidas no ano. Logo, o albergue atendeu ao total 99. Das pessoas atendidas, 51,5%

representaram novos casos inseridos no servigo durante o ano.

Tabela 78: Pessoas atendidas no Albergue

Informagdo Quant. (%)
Pessoas atendidas em janeiro de 2018 48 48,5% G
Novas pessoas atendidas durante o ano de 2018 51 51,5% I

Fonte: SEMAS, 2018.
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No que diz respeito as formas de acessos das pessoas acolhidas pela primeira vez, a maioria foi por

encaminhamento do Centro POP (76,5%) e 23,5% buscou o servico de forma espontanea.

Tabela 79: Formas de acesso ao servigo

Informagdo Quant. (%)
Encaminhado pelo Centro Pop 39 76,5%
Espontanea 12 23,5%
Encaminhado pela equipe de Abordagem Social 0 0,0%
Encaminhado pela rede socioassistencial 0 0,0%
0 0,0%

Encaminhado por outras politicas publicas

Fonte: SEMAS, 2018.

Na figura a seguir mostra algumas caracteristicas identificadas nas pessoas atendidas pelo

Albergue. A maioria sdo: pessoas usudrias de dlcool ou cigarro (41,0%); Migrantes e Refugiados (25,6%); e

Pessoas usuarias de drogas ilicitas (23,1%).
Quadro 10: Perfil das pessoas atendidas no Albergue

Migrantes/
Refugiados
Pessoas 10(25,6%) Pessoas
usudriasde Indigenas
drogas ilicitas
1(2,6%)
28(23,1%)

Comdeficiéncia
fisicaou

Pessoas LGBTI
1(2,6%) sensorial
2(5,1%)

Pessoas Comdoenga
usuariasde outranstorno
drogas licitas mental

16 (41,0%) 3 (7,7%)

O Albergue registrou um volume de atendimento individualizado de 275 no ano, sendo que
61 destesresultaram em encaminhamentos (22,2%). O principal encaminhamento foipara atendimento
na Rede de Saude, 52,5%, seguido da atualizacdo cadastral no CadUnico (18,0%)

Volume de atendimentos Encaminhamentos %
61 22,2%

275
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Tabela 80: Detalhamento do atendimento dado as pessoas no més de referénciano servigo especializado
para pessoas em situac¢ao de rua

Encaminhamentos Quant. (%)
Rede de atendimento — SAUDE 32 52,5%
Atualizacdo no Cadastro Unico 11 18,0%

Inclusdo no Cadastro Unico 6 9,8%

Rede de atendimento — CENTRO POP 5 8,2%

Rede de atendimento — Outras Politicas Setoriais (outras

secretarias) 3 4,9%

Programas de Geragdo de Trabalho e Renda (PROGER e outros) 2 3,3%
Rede de atendimento — EDUCACAO 1 1,6%

Beneficios Eventuais 1 1,6%

Fonte: SEMAS, 2018.

Sobre a situagao de trabalho, 43,4% estavam desempregados. Com algum trabalho somaram 46,2%

dos casos, sendo 28,5% em trabalhos informais e 17,7% em formais.

11.2.3 CADASTRO UNICO PARA PROGRAMAS SOCIAIS

O Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal CadUnico é um instrumento de
identificacdo e caracterizacdo socioeconémica das familias brasileiras de baixa rendal!!, de
responsabilidade compartilhada entre governo federal, estadual, distrital e municipal, para selecdo,
cadastro e inclusdo dessasfamilias em programas e beneficios socioassistenciais de transferéncia de renda
como o Programa Bolsa Familia, da Tarifa Social de Energia Elétrica, Minha Casa Minha Vida, Beneficios de

Prestacdo Continuada - BPC, dentre outros.

Com a implementacdo do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS, o CadUnico foi integrado
a politica da assisténcia social como porta de entrada para as familias acessarem outras politicas publicas,
e seu banco de dados pode ser consultado e extraido por meio da ferramenta CECAD (Consulta, Selecdo e
Extracdo de Informacdes do Cadastro Unico), no qual sdo registradas informaces socioecondmicas das
familias e pessoas incluidas, como caracteristicas da residéncia, informacGes pessoais, escolaridade,
situacdo de trabalho e renda, entre outras. As informacdes extraidas do CECAD permitem identificar as
familias em maior vulnerabilidade social, podendo ser usadas pelos municipios, por exemplo, para melhor

direcionar a implantacdo de politicas publicas conforme as demandas apresentadas.

Salienta que para receber qualquer um dos beneficios é preciso estar cadastro. Dessa forma,

é importante que as informacdes estejam sempre atualizadas no CadUnico como preconiza a Portaria n®

11 Familias de baixa renda sdo as que tém renda mensal de até meio saldrio minimo por pessoa ou renda
mensal familiar total de até trés salarios minimos.
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231 de 26 de agostode 2010'?, do Ministério da Cidadania, na qual dispde que a regulamentacdo cadastral

deverd ocorrer no periodo de até dois anos para fins de validade dos beneficios recebidos.

Com relagdo as familias e pessoas cadastradas no Cadastro Unico em Parnamirim, 91,3% estdo
com o cadastro atualizado, ou seja, dentro do periodo de até dois anos. Para fins de andlise, considerou-
se as familias e pessoas cujo cadastrado estava atualizado, bem como os casos em que a familia estava

com cadastro desatualizado, porém com marcacdo para recebimento do Programa Bolsa Familia.

Com relacdo as familias cadastradas no CadUnico, a maioria delas esta com o cadastro atualizado,
conforme prerrogativas da Portaria n2 231, de 26 de agosto de 2010, que menciona atualizacdo no
Cadastro Unico em até 2 anos, podendo ocorrer o bloqueio do beneficio, caso ndo houver atualizacdo
dentro do periodo mencionado. Todavia, cerca de 8,7% das familias beneficidrias estdo com a atualizagao

cadastral superiora 2 anos.

Acima de2
Tabela 81: Atualiza¢dao cadastral anos
0,
Periodo Quant. (%) 8,7%
Acima de 2 anos 2.603 8,7% Ematé 2
Em até 2 anos 27.327 91,3% anos
91,3%

Fonte: CECAD, 2019.

e Dados das pessoas de familias cadastradas

Do total de pessoas das familias cadastradas, o percentual por faixa etdria de pessoas no
CadUnico mostra que aproximadamente 35,4% s3o pessoas na faixa etdria de 30 a 59 anos, seguida de

34,5% de criangas e adolescentes e 10% sao idosos.

Tabela 82: Faixa etdria das pessoas cadastrados no CadUnico

Faixa Etaria Quant. (%)
De 0 a3 anos 4.881 6,5%
De 4 a5 anos 3.112 4,2%
De 6 a1l anos 9.044 12,1%

De 12 a17 anos 8.763 11,7%
De 18 a 29 anos 14.982 20,1%

30 a59 anos 26.396 35,4%
60 anos ou mais 7.436 10,0%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

12 http://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/bolsa_familia/Infor mes/informe231.pdf
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Em relag3o ao sexo das pessoas cadastradas no CadUnico, 57,4% sdo do sexo feminino.

Tabela 83: Sexo das pessoas cadastrados no CadUnico
Feminino

Sexo Quant. (%) )
Masculino
57,4%

42815  57,4% 42,6%
31799  42,6%

Feminino

Masculino

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Do total de pessoas cadastradas no CadUnico, 55,6% s3o beneficiados pelo PBF.

Tabela 84: Situacdo em relagdo ao PBF das pessoas cadastrados no CadUnico

Recebe PBF Quant. (%) Sim
Nao 41.487 55,6% 44,4% N3o
Sim 33.127 44,4% 55,6%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Das 74.614 pessoas cadastradas no CadUnico 7,3% das pessoas tem alguma deficiéncia.

Tabela 85: pessoas cadastradas no CadUnico que apresentam alguma deficiéncia

Pessoa com deficiéncia Quant. (%) Sim
N3o 69.136  92,7% 73 o
5.478 7,3% 92,7%

Sim

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.
Prevalece a cor/raga parda com 67,5% das pessoas no CadUnico.

Tabela 86: Cor ou raca das pessoas cadastrados no CadUnico

Cor/Raga Quant. (%)

Parda 50370  67,5% |
Branca 20.656 27,7%

Preta 3.157 42% |

Amarela 396 0,5%

Indigena 22 0,0%
N3o informado 13 0,0%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.
O percentual de familias em area rurais é de apenas 0,2% do total cadastrado.

Tabela 87: Localidade de moradia das pessoas cadastrados no CadUnico

Quant. (%) Nioinformado Rurais
Urbanas 27.134 99,3% 0,5% 0,2%
Rurais 61 0,2%
Nao informado 132 0,5%
Urbanas

Fonte: CECAD, 2018 e 2019. 99,3%
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98,7% dos domicilios cadastrados no CadUnico tem apenas uma familia.

Tabela 88: Domicilios no CadUnico por Quantidade de familias no domicilio

Quantidade de familias no domicilio Quant. (%)
26.976 98,7% IIINGNG

1

2 169  0,6% |

3 ou mais 14 0,1% |
168  0,6% |

N3o informado

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.
Quanto ao numero de pessoas nos domicilios por dormitério, 80,0% das familias tem 2 ou

menos pessoas por dormitério

Tabela 89: Domicilios do CadUnico com mais de duas pessoas por dormitério

Pessoas por dormitdrio Quant. (%)
Ndo informado
Até 2 pessoas por dormitério 21.848 80,0% Maisdeduaspessoas 0 6%
Mais de duas pessoas por dormitério 5.303 19,4% pordormtério
19,4%
N3o informado 176 0,6% ’
Até 2 pessoas por
dormitdrio
80,0%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.
Quanto a agua encanada nos domicilios, 98,5% dos domicilios tem dgua encanada.
Tabela 90: Domicilios no CadUnico por dgua canalizada N3o
Quant. (%)
26918 98,5%
239 0,9%
170 0,6%

Njoinformado 0,9%

Agua canalizada no domicilio
. 0,6%
Sim
Sim

Nao
98,5%

Nao informado

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Ainda no tocante a estrutura domiciliar das familias, 99,1% dos domicilios possuem banheiro.

Tabela 91: Domicilios no CadUnico por Existéncia de banheiro

Existéncia de banheiro Quant. (%) Nioinformado  Ndo
0,6% 0,3%
Sim 27.080 99,1%
Nzo 77 0,3% }
m
170 0,6% 99,1%

N&o informado

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

A fossa rudimentar é o meio de escoamento de 55,8% dos domicilios com cadastro

CadUnico. E ainda outros 38,5% tem fossa séptica.

no
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Tabela 92: Domicilios no CadUnico por Forma de escoamento sanitdario

Forma de escoamento sanitario Quant. (%)
Fossa rudimentar 15248  553% NN
Fossa séptica 10.518 38,5% _
Rede coletora de esgoto ou pluvial 1.253 4,6% .
Vala a céu aberto 13 0,0% |
Outra forma 48 0,2% |
Ndo informado 247 0,9% I

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Sobre a coleta de lixo dos domicilios, 97,7% tem lixo coletado diretamente.

Tabela 93: Domicilios no CadUnico por Forma de coleta do lixo

Forma de coleta do lixo Quant. (%)
E coletado diretamente 26.685 97,7% ]
E coletado indiretamente 321 1,2% |
E queimado ou enterrado na propriedade 80 0,3% |
E jogado em terreno baldio ou logradouro (rua, avenida, etc.) 56 0,2% :
Tem outro destino 15 0,1% |
N3o informado 170 0,6%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

No CadUnico tem-se 2,6% de familias de agricultores familiares e outros 2,0% de catadores de

material reciclavel.

Tabela 94: Domicilios do CadUnico por grupos populacionais tradicionais ou especificos

Grupos populacionais tradicionais ou especificos Quant. (%)

Familia Agricultores Familiares 703 2,6% 1

Familia Catadores de Material Reciclavel 536 2,0% |

Familia quilombola 125 0,5% |

Familia de Pescadores Artesanais 102 0,4% |

Familia de Preso do Sistema Carcerario 82 0,3% |

Familia Pertencente a Comunidade de Terreiro 21 0,1% |

Familia Cigana 8 0,0% |

Familia Assentada da Reforma Agraria 5 0,0% |

Familia Acampada 3 0,0% |

Familia Ribeirinha 3 0,0% |

Familia indigena 2 0,0% |

Familia Atingida por empreendimentos de Infraestrutura 2 0,0% |

Familia Beneficiaria do Programa Nacional do Credito Fundiario 1 0,0% |
Nenhuma 25861 946% NN

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.
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Da renda per capita das familias, tem-se que 34,3% das familias cadastradas tem renda per

capita de até RS 89,00.

Tabela 95: Renda per capita das pessoas cadastrados no CadUnico

Faixa Quant. (%)
Até R$89,00 9.371 34,3%
Entre R$89,00 até R$170,00 3.907 14,3%
Entre R$170,01 até % S.M. 7.953 29,1%
Acima de % S.M. 6.096 22,3%

Fonte: CECAD, 2019

Comrelacdo ao trabalho infantil, foram contabilizados 440 casos de crianga ou adolescente nabase

de dados do CadUnico (2,5%).

Tabela 96: Pessoas cadastrados no CadUnico em situagdo de trabalho infantil na faixa etaria de 6 a 17

anos. Sim
Trabalho infantil Quant. (%)
Nao 17.367 97,5%
Sim 440 2,5%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Sobre a situagdo de trabalho das pessoas com idade laborativa, 64,1% das pessoas em idade

laborativa de 15 a 59 anos ndo exerceram nenhuma atividade na semana anterior a atualizacdo cadastral.

Tabela 97: Situagao de trabalho das pessoas com idade laborativa (15 a 59 anos)

Trabalhou? Quant. (%)
Nao 29.238 64,1% Sim

Sim 15.980 35,0% 35,0%
N3o informado 384 0,8% Nao
64,1%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

0,8%

Dentro da faixa etdria de pessoas que deveriam ser alfabetizadas, tem-se 29,1% dos idosos
gue afirmam ndo saber ler e escrever. Outro nimero expressivo é entre os adolescentesde 12 a 17 anos,

os quais 14,2% afirmam também ndo saber ler nem escrever.
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Tabela 98: Pessoas cadastradas no CadUnico em relagdo a leitura e escrita

Sabe ler e escrever Néo sabe Sim, sabe
De 6 a1l anos 5.460 60,4% 3.583 39,6%
De 12 a 17 anos 1.242 14,2% 7.521 85,8%
De 18 a 29 anos 500 3,3% 14.482 96,7%
30 a59 anos 2.369 9,0% 24.027 91,0%
60 anos ou mais 2.165 29,1% 5.271 70,9%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Nao informado

1 0,0%
- 0,0%
- 0,0%
- 0,0%
- 0,0%

Total

9.044

8.763
14.982
26.396

7.436

100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%

O CECAD mostra que 92,3% das criancas de 0 a 3 anos e 50,9% das criancas de 4 a 5 anos

nunca frequentaram a escola, o que equivale a educagdo infantil. Destaca-se ainda, que 6,3% das criangas

de 6 a 11 anos nunca frequentou e 0,4% de 12 a 17 anos, segundo dados do CadUnico.

Tabela 99: Pessoas cadastrados no CadUnico em relagdo a frequentar a escola

. Nao, ja
Sim, frequenta
Frequenta a escola frequentou
De 0 a3 anos 375 7,7% 1 0,0%
De 4 a5 anos 1515 48,7% 13 0,4%
De 6 a 11 anos 8.440 93,3% 37 0,4%
De 12 a17 anos 8.457 96,5% 274 3,1%
De 18 a 29 anos 3.126 20,9% 11.714 78,2%
30 a 59 anos 144 0,5% 24.810 94,0%
60 anos ou mais 5 0,1% 5.584 75,1%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Nunca frequentou

4.505
1.584
566
32
142
1.442
1.847

Total de

pessoas
92,3% - 0,0%
50,9% - 0,0%
6,3% 1 0,0%
0,4% - 0,0%
0,9% - 0,0%
5,5% - 0,0%
24,8% - 0,0%

4.881
3.112
9.044
8.763

Total de pessoas

100,0%
100,0%
100,0%
100,0%

14.982 100,0%
26.396 100,0%

7.436

100,0%

Observando a escolarizagdo das pessoas que tem renda percapita até 1/2 SM do CECAD tem-

se que 27,8% das pessoas com 60 anos ou mais que ndo sabem ler escrever. Percentual préximo da analise

do banco geral do CECAD por que o perfil até 1/2 SM de renda per capita compreende em 90% das pessoas

cadastradas no CECAD.

Tabela 100: Pessoas cadastrados no CadUnico em relagdo a frequentar a escola

. L. . Nao sabe ler e escrever
Faixa Etaria (Assisténcia)

Quant. %
De 0 a3 anos 4680 98,6%
De 4 a5 anos 2835 94,3%
De 6 a 11 anos 5317 61,0%
De 12 a17 anos 1201 14,4%
De 18 a 29 anos 449 3,4%
30 a59 anos 1982 9,0%
60 anos ou mais 959 27,8%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

Total

Sabe ler e escrever
Quant. % Quant.
66 1,4% 4746
172 5,7% 3007
3400 39,0% 8717
7140 85,6% 8341
12909 96,6% 13358
20009 91,0% 21991
2490 72,2% 3449

%

100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
100,0%
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Em média 32,2% das pessoas em idade laboral com renda per capita inferior a 1/2 SM estavam

ocupadas no CECAD. Este percentual é muito préximo entre as regides, sendo a Bela Parnamirim com

30,9% das pessoas ocupadas e o Litoral com o maior indice, 35,4%.

Tabela 101: Ocupagio das pessoas em idade laboral com renda per capita inferior a 1/2 salario minimo

. Ocupada
Regido
Quant. (%)

Bela Parnamirim 2.796 30,9%
Passagem de Areia 2.248 31,3%
Liberdade 1.601 31,5%
Monte Castelo 1.207 32,0%
Vale do Sol 1.909 32,5%
Moita Verde 396 33,9%
Parque Industrial 876 34,2%
Nova Parnamirim 1.108 35,1%
Litoral 539 35,4%
N3o informado 11 39,3%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019

Desocupada
Quant. (%)

6.165 68,2%
4.866 67,8%
3.440 67,7%
2.534 67,2%
3.897 66,4%
760 65,1%
1.654 64,6%
2.015 63,9%
959 62,9%
17 60,7%

Nao informado
Quant.

73
64
40
29
64
11
29
32
26

(%)
0,8%
0,9%
0,8%
0,8%
1,1%
0,9%
1,1%
1,0%
1,7%
0,0%

Total Geral
Quant. (%)
9.034 100,0%
7.178 100,0%
5.081 100,0%
3.770 100,0%
5.870 100,0%
1.167 100,0%
2.559 100,0%
3.155 100,0%
1.524 100,0%
28 100,0%

Quando se olha a faixade rendada familia, percebe-se que oindicador para extrema pobrezatem o

menor percentual de pessoas em idade laboral ocupadas, com 28,6%.

Tabela 102: Percentual de ocupagdo das Pessoas em idade laboral cadastradas no CadUnico por faixa de

renda per capita de até 1/2 SM

i . Ocupada
Faixa de renda per capita
Quant. (%)
Ate R$85,00 4612 28,6%
Entre R$85,01 ate R$170,00 2.892 38,9%
Entre R$170,01 ate 1/2S.M.  5.187 32,8%

Fonte: CECAD, 2018 e 2019.

11.3 BENEFiCIOS

Desocupada
Quant. (%)
11.368 70,6%

4.451 59,8%
10.488 66,3%

Nao informado

Quant.
121
95
152

(%)
0,8%
1,3%
1,0%

Total Geral

Quant.
16.101
7.438

(%)
100,0%
100,0%

15.827 100,0%

No ambito do SUAS os beneficios assistenciais sdao ofertados em situa¢cdes nas quais o

individuo ndo possui meios de se sustentar ou de ser sustentado pela familia e nos casos de situagdes

emergenciais, precisando suprir temporariamente a indisponibilidade de recursos do usuario.

° Beneficios Eventuais

Beneficios eventuais sdo caracterizados por serem suplementares e temporarios, prestados

aos cidaddos e as familias que vivenciam situagdo de vulnerabilidade tempordria, nascimento, morte e

situacbes de calamidade publica, criados por entes da federacdo: Estados, Distrito Federal e Municipios.*3

13 http://www.mds.gov.br/cnas/noticias/orientacoes-sobre-beneficios-eventuais-e-divulgado
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No municipio, os beneficios eventuais sdo: Auxilio em situacdo de vulnerabilidade tempordria,
urna funeraria e auxilio em situacdo de desastre e calamidade publica, que somados, correspondem a
38,6% dos beneficios ofertados no ano de 2018. Entre os outros beneficios ofertados, o esgotamento
sanitario foi o mais concedido, o que representou 32,3%. Por essa razao, cabe contextualizar que esse
beneficio, apesarde ndo sereventual ou proveniente do recurso daassisténcia social ele se fazimportante,
uma vezque, até 2018, o municipio ndo contava com uma rede instalada de saneamento basico em todo
o seu territorio e, por haver uma demanda consideravel de familias em situacdo de vulnerabilidade sem
saneamento, a assisténcia social poderia identificar o publico alvo com mais facilidade, fazendo, para isso,

a avaliacdo necessdria.

Tabela 103: Tipos de beneficios concedidos/recebidos

Tipo Beneficio Quant. (%)
Auxilios em situacdo de vulnerabilidade temporaria (auxilio alimentar, outros.) 855 32,1%
Benefici ..
eneticio Urna funerdria 171 6,4%
eventual
Auxilios em situagOes de desastre e calamidade publica 3 0,1%
Esgotamento sanitario 862 32,3%
Outros . .
o Carteira do idoso 639 24,0%
beneficios
22 Via Certiddo (nascimento, dbito, casamento) 137 5,1%

Fonte: SEMAS, 2018
O maior numero de beneficios concedidos, foi da regido da Passagem de Areia, que
representou 19,5% dos beneficios concedidos. Em seguida vem a regido Vale do Sol com mais 16,6% e em

terceiro a Bela Parnamirim com outros 15,5%

Tabela 104: Localidade dos beneficiarios

Regido Quant. (%)
Passagem de Areia 521 19,5% EEE
Vale do Sol 443 16,6% [N
Bela Parnamirim 414 155% N
Monte Castelo 361 13,5% N
Liberdade 315 11,8% R
Parque Industrial 221 8,3% -
Moita Verde 132 49% B
Nova Parnamirim 158 5,9% .
Litoral 102 38% |
Fonte: SEMAS, 2018
o Beneficio de Prestagao Continuada (BPC)

O Beneficio de Presta¢do Continuada- BPC da Lei Orgéanica da Assisténcia Social- LOAS é a

garantia de um salario minimo mensal ao idoso acima de 65 anos e a pessoacom deficiéncia de qualquer
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idade com impedimentos de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial de longo prazo (aquele que
produza efeitos pelo prazo minimo de 2 (dois) anos, que o impossibilite de participar de forma plena e

efetiva na sociedade, em igualdade de condigbes com as demais pessoas.'*

Com relagdo ao BPC, o beneficio para pessoa com deficiéncia foi o mais representativo, com

59,4%.

Tabela 105: Percentual dos beneficios de BPC

Espécie Quant. (%)
BPC Pessoa com Deficiéncia 2.614 59,4% BPCldoso BPC Pgsiw com
BPC Idoso 1.785 40,6% 40,6% Deficiéncia

59,4%

Fonte: SEMAS, 2018
Quanto ao sexo dos beneficidrios do BPC e por tipo de beneficio recebido, 43,2% sado do sexo

feminino, enquanto o masculino apresenta 35,8%.

Tabela 106: Sexo dos beneficiarios do BPC por tipo de beneficio recebido

BPC Pessoa com

Sexo Deficiéncia et jete]
Feminino 945 36,2% 954 53,6% 1.899 43,2%
Masculino 992 37,9% 585 32,6% 1.577 35,8%

Nao informado 677 25,9% 246 13,8% 923 21,0%

Fonte: SEMAS, 2018

A maior incidéncia quanto a faixa etaria dos beneficidrios esta na faixa de 60 anos ou mais.

Tabela 107: Faixa etaria dos beneficiarios do BPC por tipo de beneficio recebido

BPC Pessoa com

Faixa etaria Deficiancia BPC Idoso Total
De 0 a5 anos 41 1,6% 0,0% 41 0,9%
De 6 a 11 anos 83 3,2% 0,0% 83 1,8%
De 12 a17 anos 90 3,4% 0,0% 90 1,9%
De 18 a 29 anos 163 6,2% 0,0% 163 3,5%
De 30 a 59 anos 502 19,2% 0,0% 502 11,0%
De 60 anos ou mais 200 7,7% 1.785 100,0% 1.985 47,6%
Ndo informado 1.535 58,7% 0,0% 1.535 33,2%

Fonte: SEMAS, 2018

14 http://mds.gov.br/assuntos/assistencia-social /beneficios-assistenciais/bpc
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Do total dos beneficidrios, 79,4% estdo cadastrados no CadUnico.
Tabela 108: Situagdo no CadUnico do beneficiario do BPC

BPC Pessoa com 5

. . . BPC Idoso Total Nao
CADUNICO Deficiéncia 20,6%
N3o 507 19,4% 399 22,4% 906 20,6% Sim
Sim 2.107 80,6% 1.386 77,6%  3.493  79,4% 73,4%

Fonte: SEMAS, 2018

Duas regides tém o maior percentual de beneficiados, sdo elas: Passagem de Areia e Bela

Parnamirim, cada uma com mais de 16%.

Tabela 109: Localidade de residéncia dos beneficiarios do BPC

Regiao Quant. (%)
Passagem de Areia 731 16,7% [
Bela Parnamirim 737 16,6% [
Monte Castelo 589 13,7% |
Liberdade 570 12,9% 1
Vale do Sol 465 104% |GGG
Nova Parnamirim 373 8,7% |
Parque Industrial 293 68% |IIEGEGNG
Litoral 164 3,8% [ ]
Moita Verde 97 2,1% [ |
Localidade Desconhecida 380 8,3% [

Fonte: SEMAS, 2018

° Programa Bolsa Familia

E um programa do Governo Federal de transferéncia condicionada de renda que beneficia
familias pobres ou extremamente pobres, inscritas no Cadastro Unico. Tem como finalidade garantir a
sobrevivéncia dessas familias, além do acesso a rede servigos publicos nas dreas da saude, educacdo e

assisténcia social.

Com relacdo as familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia, a maioria delas estd com o
cadastro atualizado, conforme prerrogativas da Portaria n2 231, de 26 de agosto de 2010, que menciona
atualizacdo no Cadastro Unico em até 2 anos, podendo ocorrer o bloqueio do beneficio, caso ndo houver
atualizacdo dentro do periodo mencionado. Todavia, cerca de 3% das familias beneficiarias estdo com a

atualizacdo cadastral superiora 2 anos.

Acima de 2
Tabela 110: Periodo de atualizagio cadastral anos
Per[odo de Familias que recebem o % Em até 2 anos 3%
atualizagdo cadastral PBF 97%
Acima de 2 anos 274 2,6%
Em até 2 anos 10.198 97,4%

Fonte: CECAD, 2019.
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As demais informacdes do PBF serdo apresentadas nos proximos capitulos, pois trata-se de
indicadores sociais por territdrio da politica da assisténcia social, objetivando correlacionar com outras as

bases de dados, de modo a identificar as vulnerabilidades e demandas sociais por territdrio.

11.4 HABITACAO

Com relacdo as demandas habitacionais registradas na Secretaria Municipal de Habitacdo e
Regularizacdo Fundidria — SEHAB, teve-se o total de 1.614 familias na lista de espera, e a principal demanda

é o Programa Minha Casa Minha Vida, 92,3%.

Tabela 111: Demandas habitacionais - 2018 - Beneficios a serem concedidos

Resposta Total (%)
Programa Minha Casa Minha Vida 1.490 92,3%
Assisténcia Social 108 6,7%
Regularizagdo Fundidria 16 1,0%

Fonte: SEMAS, 2018

Regularizagdao

Assisténciaf Undiaria
0,
Social 1,0%

6,7% ‘

Programa
Minha Casa
Minha Vida

92,3%
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11.5 INDICADORES POR TERRITORIO DA ASSISTENCIA SOCIAL

Alguns indicadores ja foram apresentados anteriormente, dentro dos servicos tipificados na

NOB-SUAS, da Assisténcia Social. A seguir, serdo apresentados os resultados por territdrio considerando o

total de familias e pessoas residentes em cada regido, de modo a visualizar quais destas apresentam as

maiores taxas de vulnerabilidade social e demandas dos servicos socioassistenciais.

11.5.1 Familias acompanhadas no PAIF

Em média 2% das familias do municipio sdo acompanhados no PAIF. A Regido com o maior

indicador é Liberdade com 5,2%, uma diferenca entre o menor e o maior indicador por regido de quase

dez vezes (9,4).

Tabela 112: Percentual de familias acompanhadas no PAIF por domicilios na regido

Regidao Geografica

Monte Castelo
Nova Parnamirim
Moita Verde
Parque Industrial
Litoral
Passagem de Areia
Vale do Sol
Bela Parnamirim
Liberdade

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

Total de
domicilios
17.395
6.593
5.716
7.238
2.173
6.916
4.581
7.670
2.047

Vale do Sol

Média de familias
acompanhadas
no ano de 2018

85
62
63
112
35
182
171
375
106

Parque industrial

Liberdade

%

0,5%
0,9%
1,1%
1,5%
1,6%
2,6%
3,7%
4,9%
5,2%

Menor Valor Monte Castelo 0,5%
Média
Maior Valor Liberdade 5,2%

Diferenca:
9,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.2 Familias acompanhadas no PAIF que possuem criangas e adolescentes

No que diz respeito as familias acompanhadas no PAIF, 69,4% delas possuem criangas ou

adolescentes. A regido com a maior percentual é a Liberdade com 88,7%.

Tabela 113: Percentual de familias acompanhadas no PAIF com criangas e adolescentes por domicilios na
regido

Total de familias Menor Valor  Bela Parnamirim 55 gy
Média de acompanhadas o
Regifio Geogréfica familias no PAIF que % Med'a : .
acompanhadas possuem Maior Valor Liberdade 88,7%
no ano de 2018 criangas e
adolescentes Diferenca:
Bela Parnamirim 375 195 52,0%
Parque Industrial 112 69 61,6% 0’7 vezes
Passagem de Areia 182 124 68,1% E a diferenca entre o maior e o menor
Litoral 35 25 71,4% valor para este indicador entre as
Nova Parnamirim 62 49 79,0% regides
Monte Castelo 85 68 80,0%
Moita Verde 63 52 82,5%
Vale do Sol 171 150 87,7%
Liberdade 106 94 88,7%

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Nova Parnamirim

Vale do Sol Liberdade
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11.5.3 Familias acompanhadas no PAIF que possuem idosos

Quanto a pessoa idosa, 15,4% das familias acompanhadas no PAIF possuem idosos. A regido

com a maior percentual é Parque Industrial com 28,6 % das familias acompanhadas com idosos.

Tabela 114: Percentual de familias acompanhadas no PAIF com idosos por domicilios na regido

Média de Total de familias
Regisio Geogréfica familias acompanhadas
acompanhadas no PAIF que

no ano de 2018 possuem idosos
Passagem de Areia 182 14
Liberdade 106 12
Vale do Sol 171 21
Monte Castelo 85 12
Bela Parnamirim 375 63
Litoral 35 6
Moita Verde 63 11
Nova Parnamirim 62 13
Parque Industrial 112 32

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

Parque industrial

Menor Valor Passag?m de 7,7%
% Areia
Média
Maior Val Parque 28.6%
7,7% ator Valor Industrial o
11,3%
12,3% H
iy 1; Diferenca:
1%
16.8% 2,7 vezes
17,1% E a diferenca entre o maior e o menor
17,5% valor para este indicador entre as
21,0% regioes
28,6%

Nova Parnamirim
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11.5.4 Criangas e adolescentes no SCFV

Aproximadamente 3% da populagdo de 0 a 17 anos estdo no SCFV. A regido que tem o maior

percentual de criancgas e adolescentes participando do servico é a Litoral, com 8,5%

Tabela 115: Percentual de criangas e adolescentes de 0 a 17 anos acompanhadas no SCFV por regiao

Total da De0al7 Menor Valor  Nova Parnamirim  0,6%
Regido Geografica populagio deOa  anos em % Média
17 anos SCFV Maior Valor Litoral 8,5%
Nova Parnamirim 13.067 78 0,6%
Parque Industrial 7.049 113 1,6% .
Bela Parnamirim 9.075 204 2,2% leerenga:
Liberdade 6.734 158 2,3% 13,2 vezes
Passagem de Areia 7871 197 2,5% E a diferenca entre o maior e o menor
Monte Castelo 5.672 147 2,6% valor para este indicador entre as regies
Moita Verde 2.509 115 4,6%
Vale do Sol 5.041 389 7,7%
Litoral 2.047 174 8,5%

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Vale do Sol Liberdade
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11.5.5 ldosos no SCFV

No geral 4,2% dos idosos sdo atendidos no SCFV. A regido com o maior indicador é a

Bela Parnamirim com 9,3%.

Tabela 116: Percentual de idosos no SCFV por regiao

Total da 60 anos Menor Valor  Nova Parnamirim  0,3%
Regido Geografica populagdo de 60 ou mais (%) Média
anos ou mais em SCFV Maior Valor Bela Parnamirim 9,3%
Nova Parnamirim 3.810 12 0,3%
Monte Castelo 1.720 28 1,6% .
I Liberdade 1.708 40 2,3% leerenga:
Parque Industrial 1.660 62 3,7% 30 vezes
Moita Verde 430 26 6,0% E a diferenca entre o maior e o menor
Litoral 553 42 7,6% valor para este indicador entre as regides
Passagem de Areia 1.725 138 8,0%
I Vale do Sol 1.289 110 8,5%
Bela Parnamirim 1.693 158 9,3%

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo
Médio

Alto

o E

Parque industrial

Vale do Sol
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11.5.6 Situagdo prioritaria no SCFV

Em média 47,9% das pessoas atendidas no SCFV, considerando idosos e criangas e
adolescentes, estdo em situagdo prioritdria. A regido com o maior percentual é a Litoral com 59,0% e a

menor é a Moita Verde com 28,4% em situagao prioritdria.

Tabela 117: Situacdo Prioritaria no SCFV
Menor Valor Moita Verde 28,4%

Regido Geogrifica Tot::)ast::\t;l o En:i:':i‘t‘:f; ° % Média
P Maior Valor Litoral 59,0%
Moita Verde 141 40 28,4%
Passagem de Areia 336 133 39,6% Diferenca:
Nova Parnamirim 80 36 45,0% 1'1 vezes
Vale do Sol 492 230 46,7% |
Liberdade 198 97 49 0% E a diferenca entre o maior e o menor
,U7%
Bela Parnamirim 358 181 50.6% valor para este indicador entre as
,070 .~
regioes
Parque Industrial 168 92 54,8%
Monte Castelo 176 101 57,4%
Litoral 217 128 59,0%

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

Parque industrial

o
m

Vale do Sol Liberdade
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11.5.7 Criangas, adolescentes e idosos no SCFV com vivéncia de violéncia e/ou negligéncia

Em média 21,5% das criancas e adolescentes ouidosos no SCFV estdo em situagdo de violéncia

ou negligéncia. A Regido com o maior percentual é a Monte Castelo, 36,9%.

Tabela 118: Percentual de Criangas, adolescentes e idosos no SCFV com vivéncia de violéncia e/ou

negligéncia

Regido Geografica

Litoral
Moita Verde
Parque Industrial
Liberdade
Passagem de Areia
Vale do Sol
Bela Parnamirim
Nova Parnamirim
Monte Castelo

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

o
m

Total atendido
no SCFV

217
141
168
198
336
492
358
80
176

Vale do Sol

Criangas,
adolescentes
e idosos
20
16
22
36
77
114
91
24
65

Liberdade

Menor Valor Litoral 9,2
% Média
Maior Valor Monte Castelo 36,9
9,2%
11,3% Diferenca:
0,
13,1% 3 vezes
18,2%
22,9% E a diferenca entre o maior e o menor
232% valor para este indicador entre as
25 4% regioes
30,0%
36,9%

Nova Parnamirim
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11.5.8 Criancgas e adolescentes no SCFV em trabalho infantil

Em média 7,9% das criancas e adolescentes no SCFV estdo em TI. A Regido com o maior

percentual é a do Litoral, 21,8%.

Tabela 119: Percentual de criangas e adolescentes atendidos no SCFV em trabalho infantil

Regido Geografica De 0a 17 anos Trabalho % Menor Valor Passagem de Areia  2,5%
em SCFV infantil Média
Passagem de Areia 197 5 2,5% Maior Valor Litoral 21,8
Nova Parnamirim 78 2 2,6%
Moita Verde 115 4 3,5% .
Diferencga:
Monte Castelo 147 6 4,1%
Parque Industrial 113 5 4,4% 717 vezes
Vale do Sol 389 21 5,4% E a diferenca entre o maior e o menor
Bela Parnamirim 204 19 9.3% valor para este indicador entre as regides
Liberdade 158 25 15,8%
Litoral 174 38 21,8%

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Parque industrial
N
(o) E
S

Vale do Sol Liberdade
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11.5.9 Trabalho Infantil

Em média 0,7% das criancas e adolescentes do municipio estdo em situa¢do de trabalho

infantil, conforme dados do CadUnico. A Regido com o maior percentual é a do Vale do Sol com 1,2%.

Tabela 120:Criangas e adolescentes no CadUnico em situagdo de trabalho infantil

Regido Geografica De 0 a 17 anos 'I:raball‘.lo % Menor Valor Nova Parnamirim 0,2%
infantil Média
Nova Parnamirim 13.067 25 0,2% Maior Valor Vale do Sol 1,6%
Parque Industrial 7.049 30 0,4%
Monte Castelo 5.672 32 0,6%
Moita Verde 2.509 20 0,8% .
Bela Parnamirim 9.075 75 0,8% leerenga:
Passagem de Areia 7.871 69 0,9% 7 vezes
Liberdade 6.734 68 1,0% E a diferenca entre o maior e o menor
Litoral 2.047 39 1,9% valor para este indicador entre as regides
Vale do Sol 5.041 82 1,6%

Fonte: CECAD, 2018.

Legenda cores

(]
m
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11.5.10 Pessoa Idosa beneficidria do Beneficio da Prestagdo Continuada - BPC

Do total de pessoas idosas com 65 anos ou mais beneficidrias do BPC é de 1.785, o que

corresponde a 18,9% da populagdo desta faixa etdria do municipio.

Tabela 121: Pessoa Idosa beneficiaria do Beneficio da Prestagao Continuada - BPC

Pessoa idosa
Regido Geografica com 65 anos

ou mais
Nova Parnamirim 2.331
Parque Industrial 1.100
Moita Verde 281
Vale do Sol 828
Monte Castelo 1.172
Liberdade 1.141
Bela Parnamirim 1.088
Litoral 372
Passagem de Areia 1.147

Ndo informado -

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores
Baixo

Médio
Alto

o
m

Vale do Sol

Pessoa idosa
beneficidria
184
146
41
154
243
245
249
96
303
124

Liberdade

7,9%
13,3%
14,6%
18,6%
20,7%
21,5%
22,9%
25,8%
26,4%

Menor Valor Nova Parnamirim 7,9%
Média

Maior Valor  Passagem de Areia 26,4%

Diferencga:
2,34 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regies
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11.5.11 Familias acompanhadas no PAEFI

O percentual de familias do municipio acompanhadas no PAEFI é de 0,6%, sendo que a

regido do Liberdade apresenta o maior percentual 2,0%, considerando a populagdo residente da regido.

Tabela 122: Percentual de familias acompanhadas no PAEFI

Total de Familias Menor Valor Monte Castelo 0,2%
Regido Geografica o acompanhadas % Média
domicilios
no ano de 2018 Maior Valor Liberdade 2,0%
Monte Castelo 17.395 27 0,2%

Parque Industrial 7.238 15 0,2% .

Moita Verde 5.716 12 0,2% leerenca:

Nova Parnamirim 6.593 28 0,4% 1116 vezes

Passagem de Areia 6.916 57 0,8%
Litoral 2.173 20 0,9% ;

Bela Parnamirim 7.670 74 1,0% E a diferenca entre o maior e o menor valor
Vale do Sol 4581 50 1,1% para este indicador entre as regides
Liberdade 2.047 40 2,0%

Local desconhecido - 16 -

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

Nova Parnamirim

o
m

Vale do Sol Liberdade
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11.5.12 Pessoas acompanhadas no PAEFI

O percentual de pessoas acompanhadas no PAEFI é de 0,5%, sendo que a regido do Vale do

Sol tem o maior percentual (1,1%).

Tabela 123: Percentual de pessoas acompanhadas no PAEFI por total de pessoas naregidao

Regiao Geografica

Parque Industrial
Nova Parnamirim
Monte Castelo
Moita Verde
Liberdade
Passagem de Areia
Bela Parnamirim
Litoral
Vale do Sol
Ndo informado

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

Populagdo
do
Municipio
24.984
53.730
19.457
7.537
22.534
24.344
26.883
6.730
16.257

Vale do Sol

Pessoas
acompanhadas

37
82
83
36
128
182
222
65
171
29

Liberdade

0,1%
0,2%
0,4%
0,5%
0,6%
0,7%
0,8%
1,0%
1,1%

Menor Valor Parque Industrial 0,1%
Média
Maior Valor Vale do Sol 1,1%
Diferencga:
10 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.13 Pessoas de 0 a 17 anos acompanhadas no PAEFI por total de notificagdes no conselho

tutelar.

Se compararmos o publico de atendimento do PAEFI de 0 a 17 anos com as notificacdes do

CT, em média poder-se-ia afirmar que 40,9% das notificagdes do CT sdo atendidas pelo PAEFI. Sendo o

menor bairro com esse percentual a Nova Parnamirim, com 8,2% e o maior a Bela Parnamirim, com 68,2%.

Tabela 124: Percentual de pessoas de 0 a 17 acompanhadas no PAEFI por total de notificagdes no CT na

regido

Regiao Geografica

no CT
Nova Parnamirim 231
Parque Industrial 60
Moita Verde 39
Monte Castelo 67
Passagem de Areia 124
Vale do Sol 119
Liberdade 80
Litoral 40
Bela Parnamirim 129
Ndo informado 22

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

o
m

Vale do Sol

NotificagGes

Pessoas
acompanhadas
0al7 anos

Liberdade

19
12
13
24
64
70
49
26
88
8

%

8,2%
20,0%
33,3%
35,8%
51,6%
58,8%
61,3%
65,0%
68,2%

Menor Valor Nova Parnamirim 8,2%
Média
Maior Valor Bela Parnamirim 68,2%

Diferenca:
7,3 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.14 Taxa de MSE de 12 a 17 anos

O municipio ndo chega a ter 1 adolescente a cada mil em MSE (0,6). E trés regides ndo

apresentam nenhum adolescente em cumprimento de MSE (Litoral, Parque Industrial e Vale do Sol). As

regides com maior indicador sdo Moita Verde e Bela Parnamirim (1,2).

Tabela 125: Adolescentes em MSE por habitantes de 12 a 17 anos

Regido Geografica

Litoral
Parque Industrial
Vale do Sol
Liberdade
Monte Castelo
Nova Parnamirim
Passagem de Areia
Moita Verde
Bela Parnamirim

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores
Baixo

Médio
Alto

Z III

o
m

Total da
populagdo entre
12 e 17 anos

753
2.527
1.766
2.448
2171
4.761
2.879

849
3.363

Adolescentes

Liberdade

A RPN W PR P

Menor Valor Liberdade 0,4
Taxa Média

Maior Val Moita Verde e Bela 12
0,0 alor Valor Parnamirim ’
0,0
0,0
0,4 Diferenca:
0,5

2 vezes

0,6
0,7 E a diferenca entre o maior e o menor
1,2 valor para este indicador entre as regiGes
1,2

Nova Parnamirim
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11.5.15 Taxa de MISE de 18 a 21 anos

Entre 18 a 21 anos que cumprem MSE o municipio tem 37 jovens, que geram uma taxa de

cumprimento nesta faixa etdria de 2,5 a cada mil jovens. Entre a Regido Geografica com a menortaxa 0,8

(Nova Parnamirim) e a com a maior taxa 4,7 (Bela Parnamirim) a diferenca é de aproximadamente de 5

vezes.

Tabela 126: Adolescentes em MSE por habitantes de 18 a 21 anos

Total de
Regido Geografica adolescentes de Adolescentes
18 a 21 anos

Nova Parnamirim 3.994

Parque Industrial 1.770

Liberdade 1.654
Moita Verde 483
Litoral 445

Vale do Sol 1.181

Monte Castelo 1.557

Passagem de Areia 1.879

Bela Parnamirim 2.117

Local desconhecido -

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo
Médio

Alto

Vale do Sol

Uua P W E PR WNNW

N
U o

Taxa

0,8
11
1,8
2,1
2,2
2,5
2,6
2,7
4,7

Menor Valor  Nova Parnamirim 0,8
Média
Maior Valor Bela Parnamirim 4,7
Diferenca:
4,8 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.16 Familias cadastradas no CadUnico

S30 27.327 familias cadastradas’® no CadUnico dos 60.329 domicilios do municipio. Fazendo
uma analogia e considerando que cada familia seja um domicilio, na comparacdo tem-se que 45,3% do
total de domicilios no municipio estdo cadastrados no CadUnico. Sendo que a Regido Geografica Vale do
Sol tem 86,0% de domicilios cadastrados e Nova Parnamirim 13,5%, uma diferenca entre elas de mais de

5 vezes (5,3).

Tabela 127: Taxa de familias cadastradas no Cadastro Unico a cada mil domicilios na Regido Geografica

" Total de Total de Menor Valor  Nova Parnamirim  13,5%
Regido Geografica T . % L
Domicilios Familias Média
Nova Parnamirim 17.395 2.357 13,5% Maior Valor Vale do Sol 86,0%
Parque Industrial 7.238 1.869 25,8%
Moita Verde 2.173 790 36,4% Diferenga:
Litoral 2.047 1.023 50,0%
Monte Castelo 5.716 2.865 50,1% 5’3 vezes
Liberdade 6.593 3.590 54,5% E a diferenca entre o maior e o menor
Passagem de Areia 6.916 4,959 71,7% valor para este indicador entre as regies
Bela Parnamirim 7.670 5.910 77,1%
Vale do Sol 4,581 3.939 86,0%
N&o informado - 25 -

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

Vale do Sol Liberdade

15 Para andlise da base de dados extraida no Consulta, Selegdo e Extragdo de Informag&es do
CADUNICO (CECAD), foram consideradas as familias e pessoas cujo cadastro foi atualizado em até dois anos, considerando a
data de referéncia de extragdo do dia 02/07/2019.
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11.5.17 Familias com renda per capita até R$ 89,00 no CadUnico

S30 27.327 familias cadastrados no CadUnico 9.371 tem renda per capita até RS 89,00, um

percentual de 34,3% no total do CadUnico. A Regido Geografica com o maior percentual é a Bela

Parnamirim, com 38,9% e a com menor percentual é a o Parque Industrial com 25,9%. A diferenga entre

elas é de 0,5 vezes.

Tabela 128: Familias cadastradas com renda per capita até RS 89,00

Familias
Regidio Geografica Familias cadastradas c?m
cadastradas  renda per capita
até RS 89
Parque Industrial 1.869 485
Nova Parnamirim 2.357 714
Liberdade 3.590 1.127
Moita Verde 790 254
Monte Castelo 2.865 945
Litoral 1.023 348
Passagem de Areia 4,959 1.762
Vale do Sol 3.939 1.427
Bela Parnamirim 5.910 2.300
N&o informado 25 9

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores
Baixo
Médio
Alto

o
%] 2

Vale do Sol

%

25,9%
30,3%
31,4%
32,2%
33,0%
34,0%
35,5%
36,2%
38,9%

Menor Valor  Parque Industrial 25,9%
Média
Maior Valor Bela Parnamirim 38,9%

Diferenca:
0,5 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.18 Familias com renda per capita entre RS 89,00 e RS 178,00 no CadUnico

S30 27.327 familias cadastrados no CadUnico 3.907 tem renda per capita entre RS 89,00 até
RS 178,00, um percentual de 14,3% no total do CadUnico. A Regido Geografica com o maior percentual é
a Litoral, com 15,2% e a com menor percentual é a Passagem de Areia com 14,0%. A diferenca entre elas
é de 0,1 vezes.

Tabela 129: Familias com cadastro atualizado e renda per capita entre RS 89,01 e RS 178,00

Familias cadastradas Passagem de

o e Familias Menor Valor ) 14,0%
Regiao Geografica com renda entre o Areia ’
cadastradas i 6
R$89,01 até R$178,00 Média
Passagem de Areia 4.959 696 14,0% Maior Valor Litoral 15,2%
Monte Castelo 2.865 406 14,2%
Bela Parnamirim 5.910 838 14,2% .
. Diferenca:
Nova Parnamirim 2.357 336 14,3%
Liberdade 3.590 512 14,3% 0,1 vezes
Vale do Sol 3.939 567 14,4% E a diferenca entre o maior e o menor
Parque Industrial 1.869 276 14,8%  valor para este indicador entre as regides
Moita Verde 790 119 15,1%
Litoral 1.023 155 15,2%
N3o informado 25 2 -

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores

Baixo
Médio

Alto

Parque industrial

Nova Parnamirim

Vale do Sol Liberdade
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11.5.19 Familias com renda per capita entre R$ 178,01 e % SM no CadUnico

S30 27.327 familias cadastrados no CadUnico, destas, 7.953 tem renda per capita entre

R$178,01 até 1/2 S.M., um percentual de 29,1% no total do CadUnico. A Regido Geografica com o maior

percentual é o Parque Industrial, com 31,6% e a com menor percentual é o Monte Castelo com 27,9%. A

diferenca entre elas é de 0,1 vezes.

Tabela 130: Familias com cadastro atualizado e renda per capita entre RS 178,01 e 1/2 SM

Regidao Geografica

Monte Castelo
Vale do Sol
Bela Parnamirim
Passagem de Areia
Nova Parnamirim
Moita Verde
Liberdade
Litoral
Parque Industrial
Ndo informado

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores

Baixo
Médio

Alto

o
m

Familias cadastradas

Familias
cadastradas com rend’a entre
R$178,01 até 1/2 S.M.

2.865 800
3.939 1.105
5.910 1.667
4.959 1.430
2.357 702

790 237
3.590 1.098
1.023 316
1.869 590

25 8

Parque industrial

Liberdade

%

27,9%
28,1%
28,2%
28,8%
29,8%
30,0%
30,6%
30,9%
31,6%

Nova Parnamirim

Menor Valor Monte Castelo 27,9%
Média
Maior Valor Parque Industrial  31,6%
Diferenca:
0,1 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.20 Familias com renda per capita acima de % SM no CadUnico

S30 27.327 familias cadastrados no CadUnico 6.096 tem renda per capita superior 1/2 S.M., um
percentual de 22,3% no total do CadUnico. A Regiso Geografica com o maior percentual é o Parque Industrial,

com 27,7% e a com menor percentual é o Bela Parnamirim com 18,7%. A diferenca entre elas é de 0,5 vezes.

Tabela 131: Familias cadastradas com renda per capita acima de %2 SM

Familias Familias cadastradas Menor Valor  Bela Parnamirim  18,7%
Regido Geografica com renda acima de % Média
cadastradas 1/2 SM
Maior Valor Parque Industrial  27,7%
Bela Parnamirim 5.910 1.105 18,7%
Litoral 1.023 204 19,9% Dif
Vale do Sol 3.939 840 21,3% Irerenca:
0,5 vezes
Passagem de 4.959 1.071 21,6% ’
Areia P . .
Moita Verd 290 180 22 8% E a diferenca entre o maior e o menor
Lotl)a de; € 3590 gc3 23’8‘; valor para este indicador entre as regies
iberdade .5 5 ,8%
Monte Castelo 2.865 714 24,9%
Nova Parnamirim 2.357 605 25,7%
Parque Industrial 1.869 518 27,7%
Ndo informado 25 6 -

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

Parque industrial

Nova Parnamirim

Liberdade
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11.5.21 Familias no CadUnico beneficiarias do PBF

S30 27.327 familias cadastrados no CadUnico e 10.198 delas recebem o PBF, um percentual

de 37,3% no total do CadUnico. A Regido Geografica com o maior percentual é a Bela Parnamirim, com

41,5% e a com menor percentual é o Parque Industrial 30,0%. A diferencga entre elas é de 0,4 vezes.

Tabela 132: Familias beneficiadas pelo PBF com cadastro atualizado no CadUnico

Regido Geograifica

Parque Industrial
Nova Parnamirim
Liberdade
Monte Castelo
Litoral
Moita Verde
Passagem de Areia
Vale do Sol
Bela Parnamirim
Nado informado

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

o
7] 2

Familias
cadastradas

1869
2357
3590
2865
1023
790
4959
3939
5910
25

Vale do Sol

Familias que
recebem PBF
560
749
1.240
1.021
379
294
1.941
1.555
2.450
9

%

30,0%
31,8%
34,5%
35,6%
37,0%
37,2%
39,1%
39,5%
41,5%

Menor Valor  Parque Industrial  30,0%
Média
Maior Valor Bela Parnamirim  41,5%

Diferenca:
0,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.22 Pessoas no CadUnico beneficiarias do PBF

O percentual de pessoas beneficiadas no PBF com cadastro atualizado dentro do CadUnico é

de 44,4%. A Regido Geografica com a maior percentual é a Bela Parnamirim, com 48,9% das pessoas

cadastradas recebendo PBF. A Regido Geografica com o menor percentual é o Parque Industrial com 36,5%.

A diferenca entre elas é de 0,3 vezes.

Tabela 133: Pessoas beneficiarias pelo PBF com cadastro atualizado no CadUnico

Regiao Geografica

Parque Industrial
Nova Parnamirim
Liberdade
Monte Castelo
Moita Verde
Litoral
Passagem de Areia
Vale do Sol
Bela Parnamirim
Ndo informado

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores

Pessoas
cadastradas

4934
6279
9686
7299
2222
2863
13453
11245
16575
58

Vale do Sol

Pessoas que
recebem PBF
1.800
2.458
3.953
3.019
964
1.281
6.227
5.297
8.108
20

%

36,5%
39,1%
40,8%
41,4%
43,4%
44,7%
46,3%
47,1%
48,9%

Menor Valor  Parque Industrial  36,5%
Média

Maior Valor Bela Parnamirim  48,9%

Diferenca:
0,3 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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11.5.23 Familias com renda per capita de até RS 89,00 ndo beneficiarias do PBF

Considera-se familias em situacdo de extrema pobreza aquelas cuja renda familiar per capita

¢ até RS 89,00. Nesta perspectiva, uma das condicionalidades do PBF é beneficiar aquelas que se

encontram nesta situagdo. Ao analisar as familias com cadastro atualizado no CadUnico, cerca de 22,7%

delas encontram-se em extrema pobreza e ndo recebem o beneficio. Quando analisamos por territorio, a

Regido Geografica Nova Parnamirim tem 27,6% das familias nesta condigao.

Tabela 134: Familias com cadastro atualizado e perfil de beneficiario do PBF

Regido Geograifica

Passagem de Areia
Vale do Sol
Bela Parnamirim
Parque Industrial
Moita Verde
Monte Castelo
Liberdade
Litoral
Nova Parnamirim
N3o informado

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

Familias e
Familias que
cadastradas com ~
. NAO recebem

renda per capita beneficio

deaté R$ 89,00 ©°€"¢

1.762 358

1.427 307

2.300 508

485 111

254 59

945 225

1.127 271

348 88

714 197

9 3

Parque industrial

Liberdade

%

20,3%
21,5%
22,1%
22,9%
23,2%
23,8%
24,0%
25,3%
27,6%

Menor Valor Passagem de Areia 20,3%
Média

Maior Valor Nova Parnamirim 27,6%

Diferenca:
0,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor valor
para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim
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11.5.24 Familias com renda per capita de RS 89,00 até RS 178,00 com criancas e adolescentes,

nao beneficiarias do PBF

Considera-se familias em situagdo de pobreza aquelas cuja renda familiar per capita é de RS
89,00 até RS 178,00. Nesta perspectiva, uma das condicionalidades do PBF é beneficiar aquelas que se
encontram nestasituacdo de pobreza, desde que tenham como membros familiares criangas, adolescentes
ou gestantes. Ao analisar as familias com cadastro atualizado no CadUnico, cerca de 24,4% delas
encontram-se nesta situacdo e ndo recebem o beneficio. Quando analisamos por territério, a Regido

Geografica do Parque Industrial é a que apresenta o maior percentual 29,1%

Tabela 135: Familias com cadastro atualizado e perfil de beneficiario do PBF - Renda per capita entre RS
89,01 até RS 178 e com criangas e adolescentes

Familias cadastradas - Menor Valor Moita Verde 17,8%
Familias que

Regido Geografica c;:ri:arzzdaatgeR; NAO recebem % “_"édia _
89,00 até RS 178,00 o beneficio Maior Valor Parque Industrial 29,1%
Moita Verde 90 16 17,8% .
Litoral 117 25 21,4% Diferenca:
Bela Parnamirim 645 148 22,9% 0,6 vezes
Monte Castelo 298 69 23,2% L. .
E a diferenga entre o maior e o menor valor
VLéll:)e d: ZOI ::2 19170 ij’g:ﬁ’ para este indicador entre as regides
iberdade ,8%
Passagem de Areia 509 131 25,7%
Nova Parnamirim 243 65 26,7%
Parque Industrial 199 58 29,1%
Ndo informado 2 -

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores
Baixo
Médio

Parque industrial

Alto

o E

Nova Parnamirim

Vale do Sol Liberdade
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11.5.25 Familias com perfil de beneficidrio do PBF que ndo recebem o beneficio

De um modo geral, considerando os critérios de pobreza e extrema pobreza, cerca de 23,1%
das familias cadastradas no CadUnico que se encontram nestas condicionalidades n3o recebem o

beneficio. Destaque para a Regidao Geografica do Nova Parnamirim com 27,4%.

Tabela 136: Familias com cadastro atualizado e perfil de beneficidario do PBF que ndo recebem o

beneficio
Familias cadastradas Familias que M Val Passagem de o
Regido Geograifica com perfil de NAO recebem % enor valor Areia o7
beneficiario do PBF o beneficio Média
Passagem de Areia 2.271 489 21,5% Nova
i 0,
Moita Verde 344 75 21,8%  MaiorValor —  im | 2Y%
Vale do Sol 1.877 417 22,2%
Bela Parnamirim 2.945 656 22,3% .
Diferenca:
Monte Castelo 1.243 294 23,7%
Liberdade 1.518 368 24,2% 0,3 vezes
Litoral 465 113 24,3% E a diferenca entre o maior e o menor
Parque Industrial 684 169 24,7% valor para este indicador entre as
Nova Parnamirim 957 262 27,4% regioes
Nado informado 11 3 -

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores
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11.5.26 Familias beneficiarias do PBF que ndo atendem os critérios do programa

Do total de 10.198 familias que recebem o PBF 7,1% delas ndo tem perfil. O maior percentual esta na

Regido Geografica Moita verde, na qual 8,5% dos que recebem, ndo tem perfil.

Tabela 137: Familias beneficidrias do PBF que ndo atendem as condicionalidades do programa

Familias que Familias que Menor Valor  Vale do Sol 6,1%
13 24 0, s g
Regido Geografica recebem PBE RECEBEM o. % Média
PBF sem perfil

Maior Valor Moita Verde 8,5%

Vale do Sol 1.555 95 6,1%
Bela Parnamirim 2.450 161 6,6% .
Monte Castelo 1.021 72 7,1% Diferenca:
Litoral 379 27 7,1% 0,4 vezes
Nova Parnamirim 743 >4 7,2% E a diferenca entre o maior e o menor
Liberdade 1.240 90 7,3% valor para este indicador entre as
Parque Industrial 560 45 8,0% regides
Passagem de Areia 1.941 159 8,2%
Moita Verde 294 25 8,5%
N3o informado 9 1 -

Fonte: CECAD, 2019.

Legenda cores
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11.6 MAPA SOCIAL DOS INDICADORES POR TERRITORIO DA ASSISTENCIA SOCIAL

Tabela 138: Mapa social dos indicadores da Assisténcia Social

bem o beneficio

tutelar
Total

no CADUnico
beneficiarias do PBF

Familias acompanhadas no PAIF
Criangas e adolescentes no SCFV
Idosos no SCFV
Situagdo prioritdria no SCFV
Criangas e adolescentes no CadUnico em
situagdo de trabalho infantil
Familias acompanhadas no PAEFI
Pessoasde 0 a17 anos acompanhadas no
Taxade MSEde 12 a17 anos
Taxade MSEde 18 a21 anos
Familias cadastradas no CADUnico
e R$ 178,00 no CADUnico
Familias com renda per capita entre RS
178,01 e % SMno CADUnico
Familias com renda per capita de até RS
89,00 ndo beneficiarias do PBF

ndo
guendo rece
Familias beneficiarias do PBF que ndo
atendem os critérios do programa

PAEFI por total de notificagdes no conselho
Familias com renda per capita até RS 89,00

Familias com renda per capita entre R$ 89,00
Familias no CADUNICO beneficiarias do PBF
Familias com renda per capita de RS 89,00

até RS 178,00 com criangas e adolescentes,
Familias com perfil de beneficiario do PBF

>3,70 >4,60 >8,00 >54,80 >1,00 >1,00

Vv
[=)]
=Y
w
o

, >0,70 >2,60 >71,70 >35,50 >14,80 >30,60 >39,10 >22,70 >25,70 >24,30 >8,00

0,90% 0,60% 0,30% 45,00 0,20% 0,40% 8,20% 0,6 0,8 13,50% 30,30% 14,30% 29,80% 31,80% 27,60% -- 7,20% 2
0,50% 2,60% 1,60% - 0,60% 0,20% 35,80% - 50,10% 33,00% 14,20% 27,90% 35,60%

23,20% 23,70% 7,10% 3

1,10% - 6,00% 28,40% 0,80% 0,20% 33,30% - 2,1 36,40% 32,20% - 30,00% 37,20% 23,20% 17,80% 21,80% 4
1,50% 1,60% 3,70% 0,40% 0,20% 20,00% O 1,1  25,80% 25,90% -- 30,00% 22,90% --- 6
- 2,30% 2,30% 49,00% --- 1,8 54,50% 31,40% 14,30% - 34,50% 24,80% 24,20% 7,30% 6

0,4
--- 46,70% -- 58,80% O 25 -- 14,40% 28,10% - 21,50% 24,40% 22,20% 6,10% 8
1,60% - 7,60% -- 0,90% - 50,00% 34,00% - 37,00% 21,40% 7,10% 8
2,60% 2,50% - 39,60% 0,90% 0,80% 51,60% ---- 14,00% 28,80% - 20,30% - 21,50% - 8
- - 2,20% - 50,60% 0,80% -- ---- 14,20% 28,20% - 22,10% 22,90% 22,30% 6,60% 9

2,00% 2,70% 4,20% 47,90% 0,70% 0,60% 40,90% 0,6 2,5 4530% 34,30% 14,30% 29,10% 37,30% 22,70% 24,40% 23,10% 7,10%

Fonte: Painel Pesquisas e Consultoria, 2018.
Nota: O parametro é o valor cuja classificagdo do indicador é considerado como alto, ou seja, como ruim.
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O mapa social demonstrado na Tabela 138, apresentaos indicadores por territério da Assisténcia
Social com destaque para as regides cuja taxa esta em pior situacdo (Alto). Tais regides foram
contabilizadas na somatdria dos indicadores, de modo a identificar quais delas estdo mais criticas ou mais

vulneraveis dentro deste eixo.

Sendo assim, a regido mais vulnerdvel foi a do Bela Parnamirim, que teve 9 indicadores

classificados como alto.

Legenda cores

Parque industrial
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PARTE IV

12,

POLITICA NACIONAL DA SAUDE

O Sistema Unico de Satude - SUS foi criado pela Lei n® 8.080/1990 para efetivacdo do principio

Constitucional da saide como politica publica — enquanto direito de todos e dever do Estado — de acordo

com as diretrizes e principios previstos no artigo 198 e seguintes da Constituicdo Fe deral, dentre os quais

destacam-se a universalidade de acesso, a integralidade e igualdade de assisténcia, a participa¢do da

comunidade, a descentralizacdo, regionalizacdo e integracdao dos servicos de saude a todos os que dela

necessitarem, como competénciacomum das trés esferas de governo federal, estadual/distrital e municipal.

A rede que compde o SUS é ampla e abrange acbes e servicos com foco na qualidade de vida, na

promocao da saude e prevencgado de doencas, conforme a representagdo do fluxograma abaixo.

Atencdo Primaria

"« Unidades Basicas de |

Salde
* Estratégia Saude da
Familia
* Satde Bucal
¢ Demais programas no
ambito da promocgao,

protecdo e da prevencao

em salide

Fluxograma da politica nacional de satude

{ Atencao de Urgéncia e

Emergéncia

* Unidades de Pronto
Atendimento
* Unidades Hospitalares
e Atencdo Domiciliar
e Servico de Atendimento
Mével de Urgéncia

Sistema Unico de Satde

' Atencao Especializada e .

Hospitalar

e Especialidades médicas
* Atencdo Hospitalar

| Vigilancia em Saude

e Vigilancia Ambiental
« Vigilancia Sanitaria
* Vigilancia
Epidemiologica
» Vigilancia de Violéncia
e Acidentes
* Salide do Trabalhador

|l * Demais programas }

Saude Mental

* Politica Nacional de
Satide Mental, Alcool e
Outras Drogas
* Rede de Atengdo
Psicossocial (RAPS)

129



12.1 POLITICA NACIONAL DE VIGILANCIA EM SAUDE

A Politica Nacional de Vigilancia em Satdde (PNVS) foi instituida pela Resolu¢do CNS n2 588/2028 e
esta alicercada no direito a protecdo da salide, compreende o processo continuo e sistematico de colets,
consolidagdo, andlise de dados e disseminacgdo de informagGes sobre eventos relacionados a saude, e de
processos e praticas relativos a vigilancia epidemioldgica, sanitaria, saide ambiental e sadde do trabalhador.
Visa o planejamento e aimplementacdo de medidas de saude publica — incluindo a regulagdo, intervengdo e
atuacdo em condicionantes e determinantes dasalde — paraa protecdo e promogao dasaude da populacgao,
prevencdo e controle de riscos, agravos e doencgas.

A gestdo municipal dos bancos de dados epidemioldgicos nacionais - com destaque ao de nascidos
vivos (SINASC), de mortalidade (SIM) e o de agravos de notificacdo (SINAN) —garantem o acompanhamento
do perfilde saude e epidemioldgico do municipio de modo global, e ndo apenas dos usuarios do SUS. Assim,
as informacgdes abaixo se propdem a complementare a tracar o perfil dos dados apresentados naforma de

indicadores sociais do direito a vida e saude.

12.1.1 Sistema de Informagao Sobre Nascidos Vivos - SINASC

O SINASCfoiimplantado a partir de 1990 com o objetivo de reunir dados sobre os nascimentos
informados em todo o territdrio nacional, o qual contempla uma série de varidveis, dentre as quais
destaca-se a duragdo da gestacdo, o pesodo recém-nascido, a idade da mae, o local de ocorréncia e o tipo
do parto. A partir de sua criacdo foi possivel conhecer o perfil de nascidos vivos, identificar situacdoes de
risco, subsidiar o desenvolvimento de a¢des voltadas ao atendimento as gestantes e aos recém-nascidos,
calcular indicadores como percentual de partos cesdreos, percentual de prematuridade, de baixo peso,

dentre outros.

Assim, as informacdes do SINASC serdo utilizadas para tragar um perfil da mae, e
posteriormente sera apresentado o perfil dos nascidos vivos com fatores de risco com base nos dados da

pesquisa realizada

Primeiramente é importante esclarecer que a Organizagdo Mundial da Sadde (OMS) considera
como gravidez na adolescéncia a idade de 10 a 19 anos. Todavia, para fins do diagndstico sera apresentado

as duas faixas etdrias: do Estatuto da Crianca e do Adolescente, de 12 a 17 anos e da OMS.

No eixo do Direito a VIDA E SAUDE, considerou-se para o calculo dos indicadores, as
informacdes extraidas do Conselho Tutelar, do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica 2010 (IBGE),
da Secretaria Municipal de Saude e DATASUS. No Conselho Tutelar foram considerados todos os registros
de atendimento classificados como violagdao ao direito a vida e salude, ocorridas no ano de referéncia do

diagnéstico.
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Todos os sistemas sdo retroalimentados, o que significa que independentemente dolocal em
gue é registrado o dado, é feita a referéncia da localidade de residéncia do paciente, permitindo que os

Municipios tenham o controle de natalidade, mortalidade e de agravo de sua populagdo.

Seguindo o critério do Estatuto da Crianca e do Adolescente - ECA o municipio teve 4,8% de nascidos

vivos de mdes entre 12 e 17 anos.

Tabela 139: Faixa etaria segundo ECA das maes de nascidos vivos de 2018

Tipo Total (%)
De 12 a17 anos 189 4,8% ]
Maior de 18 anos 3.748 95,2%

Fonte: SINASC, 2018

Seguindo o critério da OMS o municipio teve 11,2% de nascidos vivos de maes entre 10 e 19 anos.

Tabela 140: Faixa etaria segundo a OMS das maes de nascidos vivos de 2018

Tipo Total (%)
De 10 a 19 anos 439 112% W
De 20 a 34 anos 2.810 71,4% ]
Mais de 35 anos 688 17,5% [ |

Fonte: SINASC, 2018

O Estado civil das maes de nascidos vivos era na maioria casadas 41,15 seguido de unido Estavel
36,6%.

Tabela 141: Estado civil das mdaes de nascidos vivos de 2018

Estado civil Quant. (%)
Casada 1.619 41,1% I
Unido Estavel 1.439 36,6% I
Solteira 799 20,3% [ |
Divorciada 36 0,9% |
Vitva 9 0,2% |
N3o informado 35 0,9% |

Fonte: SINASC, 2018
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Sobre a escolaridade das maes dos nascidos vivos, 45,1% tinham Ensino Médio, e outros 23,9%

Ensino Superior Completo.

Tabela 142: Escolaridade das maes de nascidos vivos de 2018

Escolaridade Quant. (%)
Sem escolaridade 16 0,4% |
Ensino Fundamental (Anos Iniciais) 116 2,9% B
Ensino Fundamental (Anos Finais) 794 202%
Ensino Médio 1.774 451%
Superior Incompleto 272 6,9% [ |
Superior Completo 940 239%
N3o informado 25 0,6% |

Fonte: SINASC, 2018

O principal fator de risco no municipio na gravidez é o nimero de pré-natais insuficientes, que

atingiu em 2018, 32,1% dos nascidos vivos.

Tabela 143: Fatores de Risco das maes de nascidos vivos de 2018

Nascidos Quant. em

Fatores de Risco Vivos Risco (%)
Pré-Natal Insuficiente 3.937 1.265 32,1%
Risco Baixo Peso 3.937 353 9,0% [ ]
Prematuridade 3.937 483 12,3% N
Anomalia Congénita 3.937 46 12% |
APGAR 5° Minuto menor que 7 3.937 39 1,0% |
Baixa Escolaridade 3.937 561 142% R
Gravidez Multipla 3.937 106 2,7% 1
Parto em Domicilio 3.937 5 01% |

Fonte: SINASC, 2018

Sobre a quantidade de fatores de risco, 52,2% das maes ndo apresentaram nenhum fator de

risco na gravidez, enquanto 30,3% apresentou um fator de risco significando a maioria.

Tabela 144: Quantidade de fatores de risco das maes de nascidos vivos de 2018

Quantidade de fatores de risco Total (%)
Nenhum fator de risco 2.056 52,2% |
Um fator de risco 1.193 30,3% L
Dois fatores de risco 457 11,6% |
Trés fatores de risco 177 4,5% 1
Quatro fatores de risco 50 1,3% |
Cinco fatores de risco 4 0,1% |

Fonte: SINASC, 2018
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Sobre niumero de filhos das maes de nascidos vivos, 39,8% ndo tinham nenhum filho.

Tabela 145: Numero de filhos das maes de nascidos vivos de 2018

Numero de Filhos Quant. (%)

Nenhum 1.565 39,8% [
1 1.275 324% T
2 500 127% R
3 198 5,0% .
4 58 1,5% |

5 ou mais 64 1,6% |

N3o informado 277 7,0% B

Fonte: SINASC, 2018

O total de semanas gestacionais, 83,7% dos nascidos vivos tiveram de 37 a 41 semanas

gestacionais

Tabela 146: Total de semanas gestacionais das maes de nascidos vivos de 2018

Motivo Total (%)
Menos de 22 semanas 3 0,1% |
De 22 a 27 semanas 18 0,5% |
De 28 a 31 semanas 34 09% |
De 32 a 36 semanas 428 10,9% [
De 37 a41 semanas 3.294 83,7% ]
42 semanas ou mais 99 2,5% |
N&o informado 61 1,5%

Fonte: SINASC, 2018
Sobre a gestacdo das maes de nascidos vivos tem-se que 97,1% dos nascidos vivos eram de
gestacoes Unica.

Tabela 147: Tipo de gestagao das maes de nascidos vivos de 2018

Tipo Total (%)
Unica 3.821 97,1% [N
Dupla 103 26% |

Tripla ou mais 3 0,1% |

N3o informado 10 0,3% |

Fonte: SINASC, 2018

Quanto ao tipo de parto dos nascidos vivos, tem-se que 69,1% dos nascidos vivos nasceram

de cesarea.

Tabela 148: Tipo de parto das maes de nascidos vivos de 2018

Tipo Total (%)
Cesario 2.722 69,1% I
Vaginal 1.208 30,7% [ ]
N3o informado 7 02% |

Fonte: SINASC, 2018
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12.1.2 Sistema de Informacdes sobre Mortalidade - SIM

O SIM é a base de dados de mortalidade oficial do pais, com finalidade de reunir dados

guantitativos e qualitativos sobre os dbitos ocorridos. A partir de sua criacdao foi possivel a captagado e

reunido das informagdes sobre mortalidade, de forma abrangente e padronizada, para subsidiar as

diversas esferas de gestdo na saude publica.

Quanto ao sexo das pessoas que vieram a ébito tem-se que 58,3% dos 6bitos foram do sexo

masculino.

Tabela 149: Sexo das pessoas que vieram a 6bito em 2018

Sexo
Feminino
Masculino

Nédo informado

Fonte: SIM, 2018

A maior concentragdo de 6bitos é na faixa etdria de 60 anos ou mais, 57,8%.

Tabela 150: Faixa etaria das pessoas que vieram a 6bito em 2018
Quant.

Faixa etdria
Fetal
De 0 a 6 dias
De 7 a 27 dias
De 28 diasa 1 ano
De 1 a5 anos
De 6 a1l anos
De 12 a17 anos
De 18 a 29 anos
De 30 a59 anos
De 60 anos ou mais

Nao informado

Fonte: SIM, 2018

475
667
2

Quant.

31
17
11
15
11
6
24
90
277
661

(%)
41,5% I
58,3% ]

0,2% |

(%)
2,7% |
1,5% |
1,0% |
1,3% |
1,0% |
0,5% |
2,1% I
7,9% 0
24,2% [
>7,8% ]

0,1% I

As duas ragas que prevaleceram nas notificagdes confirmadas foram a Parda (49,7%) e a

Branca (37,8%).

Tabela 151: Raga/Cor das pessoas que vieram a 6bito em 2018

Raga Cor
Parda
Branca
Negra
Amarela
Indigena

N3o informado

Fonte: SIM, 2018

Quant.
569
433

50
1
1

90

(%)
49,7%
37,8%

4,4%
0,1%
0,1%
7,9%
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Um grande percentual, 31,5% nao teve a escolaridade informada. Dos que tiveram, 23,3%

tinham ensino fundamental nos anos iniciais.

Tabela 152: Escolaridade das pessoas que vieram a 6bito em 2018

Escolaridade Quant. (%)
Sem escolaridade 207 18,1% -
Ensino Fundamental (Anos Iniciais) 267 23,3% [
Ensino Fundamental (Anos Finais) 125 10,9% [ |
Ensino Médio 121 10,6% [ ]
Superior Incompleto 15 1,3% |
Superior Completo 49 4,3% [ |
N&o informado 360 31,5% [

Fonte: SIM, 2018
Sobre morte de pessoas por causas externas, tem-se que 15,2% dos 6bitos foram por causas

externas.

Tabela 153: Morte por causas externas das pessoas que vieram a 6bito em 2018

Sexo Quant. (%)
Nzo 970 sasy NG
Sim 174 15,2% ]

Fonte: SIM, 2018

Entre afaixa etaria de 12 a 29, aproximadamente 75% dos dbitos ocorrem por causas externas.

Tabela 154: Percentual de mortes por causa externa dentro de cada faixa etaria que registrou ébito
Total de Obito por

Faixa etaria Obitos  causa externa (%)
Fetal 31 - 0,0%

De 0 a 6 dias 17 - 0,0%
De 7 a 27 dias 11 - 0,0%
De 28 diasa 1 ano 15 1 6,7%
De 1 a5 anos 11 2 18,2%
De 6 a 11 anos 6 - 0,0%
De 12 a17 anos 24 18 75,0%
De 18 a 29 anos 90 68 75,6%
De 30 a59 anos 277 64 23,1%
De 60 anos ou mais 661 21 3,2%
N3o informado 1 - 0,0%

Fonte: SIM, 2018
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O principal Cédigo Internacional de Doencas (CID) associado as mortes por causas externas

sdo agressoes representando 62,6% do total das 174.

Tabela 155: CID associado as mortes por causas externa

CID Total

Agressoes 109
Acidentes 43
LesGes autoprovocadas intencionalmente 11
Eventos (fatos) cuja intencgdo é indeterminada 9
Complicagdes de assisténcia médica e cirurgica 2

Fonte: SIM, 2018

(%)
62,6% NN
247% 1R
6,3% |
5,2% |
1,1% |

6,3% dos 6bitos por causas externas foram autoprovocadas, ou seja, suicidio.

Tabela 156: Morte autoprovocada entre as pessoas que vieram a 6bito em 2018

Sexo Quant. (%)
Nao 163 93,7% |
Sim 11 6,3% [ |

Fonte: SIM, 2018
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12.1.3 Sistema de Informacdo de Agravo de Notificacdo (SINAN)

O SINAN é alimentado, principalmente, pela notificacdo e investigagdo de casos de doencas e
agravos que constam da lista nacional de doencas de notificacdo compulsdria (Portaria de Consolidagdo n.
4, de 28 de setembrode 2017, anexoV — capitulo 1), mas é facultado a estados e municipios incluir outros
problemas de saude importantes em sua Regido Geografica. Sua utilizacdo efetiva permite a realizacdo do
diagndstico dindamico da ocorréncia de um evento na populacdo, podendo fornecer subsidios para
explicagdes causais dos agravos de notificagdo compulséria, além de indicar riscos aos quais as pessoas
estdo sujeitas, contribuindo assim, para a identificacdo da realidade epidemioldgica de determinada area
geografica. E, portanto, um instrumento relevante para auxiliar no planejamento da saude, definir

prioridades de intervencao, além de permitir que seja avaliado o impacto das intervencdes.

A seguir serdo apresentadas as notificagdes registradas no SINAN referente aos agravos do

ano de 2018 por faixa etaria.

Entre 0 e 5 anos (primeira infancia) a exposicdo a outras forgas mecanicas animadas e as ndo
especificadas representa 35,9% das notificacdes. As violéncias, representam 19,4% das notificacGes. Vale
observar ainda que se somarmos a sifilis congénita com os casos de contato ou exposi¢cao ao virus HIV

representam 16,5% dos casos notificados nesta faixa etdria

Tabela 157: Notificagdes de agravo na faixa etaria de 0 a5 anos

Descricao CID De 0 a 5 anos (%)
Exposicdo a outras forgas mecanicas animadas e as ndo especificadas 37 3595% N
Contato com animais ou plantas venenosos, sem especificagdo 22 21,4% -
Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias 20 19,4% -
Sifilis congénita ndo especificada 13 12,6%
Contato com e exposi¢do ao virus da imunodeficiéncia humana [HIV] 4 3,9% i
Tuberculose respiratéria, ndo especificada, sem mengdo de I
confirmagdo bacterioldgica ou histoldgica 2 1,9% |
Varicela [Catapora] 2 1,9% I
Leishmaniose visceral 1 1,0% |
Outras febres virais especificadas transmitidas por mosquitos 1 1,0%
Efeitos adversos de outras vacinas e substancias biolégicas e as ndo |
especificadas 1 1,0% |

Fonte: SINAN, 2018.
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Entre 6 e 11 anos a Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias representa 45,5% das notificacbes.

Tabela 158: Notificagdes de agravo na faixa etaria de 6 a 11 anos

Descri¢do CID De 6 a 11 anos (%)
Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias 40 45,5%
Exposi¢do a outras forgas mecanicas animadas e as nado especificadas 35 39,8% I
Contato com animais ou plantas venenosos, sem especificagdo 6 6,8% [ |
Varicela [Catapora] 5 5,7% [
Tuberculose respiratdria, ndo especificada, sem mengao de |
confirmagdo bacterioldgica ou histoldgica 1 1,1%
Meningite ndo especificada 1 1,1% I

Fonte: SINAN, 2018.
Entre 12 a 17 anos (adolescentes) a violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias representa

62,0% das notificagdes.

Tabela 159: Notificag6es de agravo na faixa etdria de 12 a 17 anos

Descricao CID De 12 a17 anos (%)
Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias 80 62,0% I
Exposi¢do a outras forgas mecanicas animadas e as ndo especificadas 21 16,3% |l
Contato com animais ou plantas venenosos, sem especificacdo 16 12,4% B

Sifilis complicando a gravidez, o parto e o puerpério 4 3,1% |
Sifilis ndo especificada 2 1,6% |

Hepatite viral ndo especificada 2 1,6% |

Varicela [Catapora] 2 1,6% |

Efeito toxico de substancia nado especificada P 1,6% |

Fonte: SINAN, 2018.
Entre 18 a 29 anos a exposicdo a outras forgcas mecanicas animadas e as ndo especificadas

representa 22,6% das notificagdes.

Tabela 160: Notificagoes de agravo na faixa etdria de 18 a 29 anos

Descri¢do CID De 18 a 29 anos (%)
Exposi¢do a outras forgas mecanicas animadas e as ndo especificadas 80 22,6% R
Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias 68 19,2%
Sifilis ndo especificada 57 16,1% N
Contato com animais ou plantas venenosos, sem especificagdo 47 13,3%
41 11,6% [
Sifilis complicando a gravidez, o parto e o puerpério 31 8,8% ]
Doenga pelo virus da imunodeficiéncia humana [HIV] ndo especificada 10 2,8% I
Varicela [Catapora] 4 1,1% |
Estado de infecgdo assintomatica pelo virus da imunodeficiéncia humana [HIV] 4 1,1% |
Hepatite viral ndo especificada 2 0,6%
Efeito toxico de substancia ndo especificada 2 0,6% |
Contato com e exposicdo a doenga transmissivel ndo especificada 2 0,6% |
Leishmaniose visceral 2 0,6% |
Hanseniase [lepra] ndo especificada 1 0,3% |
Circunstancia relativa as condigOes de trabalho 1 0,3% |
Doengas causadas por protozodrios complicando a gravidez, o parto e o |
puerpério 1 0,3% |
Outras febres virais especificadas transmitidas por mosquitos 1 0,3% |

Fonte: SINAN, 2018.
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Entre 30 a 59 anos a exposicdo a outras forcas mecanicas animadas e as ndo especificadas

representa 33,0% das notificacdes.

Tabela 161: Notificages de agravo na faixa etdria de 30 a 59 anos
Descricao CID
Exposicdo a outras for¢as mecanicas animadas e as nado especificadas
Contato com animais ou plantas venenosos, sem especificacdo
Tuberculose respiratdria, ndo especificada, sem mengao de confirmacgao
bacterioldgica ou histoldgica
Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias
Sifilis ndo especificada
Doenga pelo virus da imunodeficiéncia humana [HIV] ndo especificada
Hepatite viral ndo especificada
Sifilis complicando a gravidez, o parto e o puerpério
Hanseniase [lepra] ndo especificada
Contato com e exposi¢do a doenga transmissivel ndo especificada
Efeito toxico de substancia nao especificada
Estado de infecgdo assintomatica pelo virus da imunodeficiéncia humana [HIV]
Doencas causadas por protozodrios complicando a gravidez, o parto e o
puerpério
Meningite ndo especificada
Varicela [Catapora]
Circunstancia relativa as condi¢des de trabalho
Outras febres virais especificadas transmitidas por mosquitos
Outras febres hemorragicas especificadas por virus

Fonte: SINAN, 2018.

De 30 a 59 anos (%)

158
91

59
53

P PR R NN

33,0% I
19,0%

12,3%

Nas pessoas com 60 anos ou mais a exposicdo a outras forgas mecanicas animadas e as ndo

especificadas representa 39,5% das notificagdes.

De 60 anos ou

Descri¢ao CID
Exposi¢do a outras forgas mecanicas animadas e as nao especificadas
Contato com animais ou plantas venenosos, sem especificacdo
Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias
Tuberculose respiratdria, ndo especificada, sem mengdo de confirmacgao
bacterioldgica ou histoldgica
Sifilis ndo especificada
Sifilis complicando a gravidez, o parto e o puerpério
Doenga pelo virus da imunodeficiéncia humana [HIV] ndo especificada
Hepatite viral ndo especificada
Circunstancia relativa as condigGes de trabalho
Efeito toxico de substancia ndo especificada
Hanseniase [lepra] ndo especificada
Doengas causadas por protozodrios complicando a gravidez, o partoe o
puerpério
Secregdo uretral

Fonte: SINAN, 2018.
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Apés analisar por faixa etaria, algumas notificacdes ganham destaque como o HIV, com 53

notificagdes confirmadas, e ocorrendo principalmente na faixa etaria de 30 a 59 anos (58,3%).

A Sifilis teve-se 179 notificagdes confirmadas e se sobressaiu na faixa etdria de 18 a 29 anos
(50,3%). E, por ultimo, as violéncias, as quais esteve presente em todas as faixas etdrias, de forma mais

expressiva entre 12 e 17 anos, representando 28,9% das notificagGes.

Tabela 162: Notificagdes por faixa etdria de HIV, Sifilis e Violéncias

e HIV Sifilis Violéncias
De 0 a5 anos 4 7,5% 13 7,3% 20 7.2%
De 6 a1l anos 0,0% 0,0% 40 14,4%
De 12 a17 anos 0,0% 6 3,4% 80 28,9%
De 18 a 29 anos 14 26,4% 90 50,3% 68 24,5%
De 30 a 59 anos 31 58,5% 55 30,7% 53 19,1%
De 60 anos ou mais 4 7,5% 15 8,4% 16 5,8%

Fonte: SINAN, 2018.
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12.1.4 Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN)

A Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) é uma das diretrizes da Politica Nacional de Alimentagao
e Nutricdo (PNAN) e constitui-se como estratégia essencial para a aten¢do nutricional no SUS, ou seja, para
organizagdo e gestdao dos cuidados em alimentagdo e nutricdo na Rede de Atengdo a Saude. Essa
organizacdo deverd ser iniciada pelo reconhecimento da situacdo alimentar e nutricional de toda

populacdo adstrita aos servicos e as equipes de Atencdo Basica. (Ministério da Saude, 2015).

Instituida no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS) pela Lein? 8.080, de 19 de setembro de 1990,
em seu artigo 62, a VAN, como parte da Vigildncia em Salde, baseia-se na descri¢gdo continuae na predigdo

de tendéncias das condi¢bes de alimentacdo e nutricdo da populagdo e seus fatores determinantes.

Temum papelimportantissimo no planejamento da atencao nutricional e das a¢des relacionadas a promogdo
da saude e da alimenta¢do adequada e sauddvel e a qualidade e regula¢do dos alimentos, apoiando os
profissionais de salude no diagndstico local e oportuno dos agravos alimentares e nutricionais e no

levantamento de marcadores de consumo alimentar que possam identificar fatores de risco ou protecao.

A expansdo das acGes de VAN ocorreu a partir de 2004, quando o Ministério da Saude passou a
recomendar que o Sisvan fosse utilizado para o acompanhamento do estado nutricional de individuos em
todas as fases do curso da vida (criancas, adolescentes, adultos, idosos e gestantes). Essa recomendacdo
foi intensificada em oficinas macrorregionais e com a implantacdao da primeira versao informatizada do
sistema. Com o intuito de aprimorar as funcionalidades do Sisvan, facilitando seu uso em nivel local e o
registro dos acompanhamentos, foi desenvolvido o Sisvan Web, uma versdo on-line do sistema lancado
em 2008. Nessaversdo, houve aincorporacdo das curvas de crescimento da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) e a inclusdo de ferramentas para a avaliagdo de marcadores de consumo alimentar para todas as

fases do curso da vida.

Considerando a importancia do SISVAN para controle das informagdes nutricionais da populagdo,

a seguir sdo apresentados os dados de estado nutricional da populacdo de Parnamirim, por grupo etario.

Com relagdo as informagdes nutricionais das criancas acompanhadas no municipio, a tabela 163
traz a comparacdo entre municipio, estado e Brasil, mostrando que o perfil nutricional deles é bem

proximo, sendo a maioria (em média 88% nas trés esferas) com perfil de Peso Adequado ou Eutrdfico.

Tabela 163: Comparag¢ao do estado nutricional das criangas acompanhadas por municipio, estado e pais
Peso Muito Baixo Peso Baixo paraa Peso Adequado ou Peso Elevado

Regiao para a Idade Idade Eutrdfico para a Idade Total
Quant. % Quant. % Quant. % Quant. %
Municipio 13 0,8% 32 2,0% 1406 89,1% 127 8,0% 1578
Rio Grande do Norte 773 0,8% 2.164 2,2% 84.014 87,0% 9.599 9,9% 96.550
Brasil 64.668 13% 143.180 2,8% 4.491.384 88,4% 379.080 7,5% 5.078.312

Fonte: SISVAN, 2018.
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Olhando a informacgao por estabelecimento de saide tem-se algumas que se destacaram, sendo:

e A UBS Emaus llll Parque Das Orquideas Wilson Moreira Meneze teve 12,5% das 8 criangas
acompanhas com peso muito baixo para a idade;
e A UBSNovaVidall Parque De Exposigdes Il teve 23,8% das 21 criangas acompanhadas com peso

elevado para a idade.

Tabela 164: Estado nutricional das criangas acompanhadas por estabelecimento de satide

Peso Muito .
‘ ) e N — Peso Baixo Peso Ade?tfado Peso Elevado
Estabelecimento de Saude |dade para a Idade ou Eutréfico para a Idade Total
Quant. % Quant. % Quant. % Quant. %
PSF Rosa Dos Ventos Eq. 01 0 - 0 - 9 81,8% 2 18,2% 11
PSF Rosa Dos Ventos Eq. 21 0 - 1 8,3% 11 91,7% 0 - 12
UBS Bela Parnamirim 0 - 4 3,3% 109 88,6% 10 8,1% 123
UBS Boa Esperanga Teodomiro Barbosa Da Silva 0 - 0 - 13 92,9% 1 7,1% 14
UBS Cajupiranga Francisco Fernandes Pimenta 2 3,9% 0 - 46 90,2% 3 5,9% 51
UBS Centro 1 10,0% 0 - 9 90,0% 0 - 10
UBS Cohabinal 0 - 0 - 3 75,0% 1 25,0% 4
UBS De Pium Nalva Maria De Oliveira Bezerra 1 1,7% 1 1,7% 51 85,0% 7 11,7% 60
UBS Emads | Prof. Clovis Gongalves Dos Santos 1 3,7% 2 7,4% 24 88,9% 0 - 27
UBS Emaus Il P Industrial Dr. Vulpi
maus |l Parque Industrial Dr. Vulpiano 0 i 5 5.1% 36 92,3% 1 2.6% 39
Cavalcante
UBS Emads Il P Das Orquid Wil
madus arq.ue as Orquideas Wilson 1 12.5% 0 i 7 87,5% 0 i 8
Moreira Meneze
UBS Jardim Das NagGes Coophab Dr. E i
ardim Das Nagdes Coophab Dr. Ernani 1 4,8% 0 i 19 90,5% 1 48% 2
Rosado
UBS Jardim Planalto Dr Antbnio Ferreira - 1 2,0% 41 83,7% 7 14,3% 49
UBS Liberdade Francisco Gomes Da Silva 1 0,5% 3 1,5% 184 92,0% 12 6,0% 200
UBS Monte Castelo Ichr;i.aMarcellno Agostinho 0 ) 1 2,4% 38 92,7% ) 4,9% a
UBS Monte Castelo Il JockeY Club Dr. André Nunes 1 1,6% ) 3,2% 57 90,5% 3 4,8% 63
De Aquino
UBS Nova Esperang:ollc:arnesto Monteiro Da 2 22% 4 4.4% 75 82,4% 10 11,0% 91
UBS Nova Esperanga | Dr Marcondes Bezerra 1 0,7% 5 3,4% 131 87,9% 12 8,1% 149
UBS Nova Parnamirim | Suzete Cavalcante 0 - 0 - 11 84,6% 2 15,4% 13
UBS Nova Parnamirim Il Enf. Joao Dias 0 - 0 - 35 94,6% 2 5,4% 37
UBS Nova Parnamirim lll C|d§de Verde Elba 0 ) 0 ) 3 100,0% 0 ) 3
Carvalho De Li
UBS Nova Vida Il Parque De Exposigdes Il 0 - 0 - 16 76,2% 5 23,8% 21
UBS Passagem De Areia | Dr. Silvino Lamartine 0 - 1 0,8% 116 89,2% 13 10,0% 130
UBS Pirangi Do Norte 0 - 2 4,8% 39 92,9% 1 2,4% 42
UBS Primavera Maria Gorete De Souza Rebougas 0 - 0 - 20 87,0% 3 13,0% 23
UBS Rosa Dos Ventos 0 - 1 2,1% 45 93,8% 2 4,2% 48
UBS Santa Tereza Armando Alvares Padilha 1 0,8% 0 - 108 86,4% 16 12,8% 125
UBS Santos Reis Dr Mario Medeiros 0 - 1 3,2% 28 90,3% 2 6,5% 31
UBS Vale Do Sol Reginaldo Fernandes De Oliveira 0 - 0 - 40 95,2% 2 4,8% 42
UBS Vida Nova | Parque De Exposig¢des | 0 - 1 3,6% 24 85,7% 3 10,7% 28
Unidade De Pronto Atfend|mento Marcelino De 0 ) 0 ) 5 100,0% 0 ) 5
Almeida Neto
Usb Passagem De Areia Il Rosa Fernandes Da Silva 0 - 0 - 53 93,0% 4 7,0% 57

Fonte: SISVAN, 2018.
No que diz respeito aos adolescentes acompanhados no municipio, ao comparar os percentuais

do municipio com a média do estado e do pais, percebe-se que o perfil nutricional é bem préximo, sendo
a maioria (em média 67% nas trés esferas) com perfiladequado. Vale observar que a magreza acentuada
do municipio de Parnamirim teve um percentual de 0,5% acima da média do estado e pais, com 1,4% dos

adolescentes acompanhados nesta situagao.
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Tabela 165: Comparagdo do estado nutricional dos adolescentes acompanhados por municipio, estado e
pais

Magreza Adequado o Obesidade
= grez Magreza qu,. " Sobrepeso Obesidade ' Total
Regido acentuada Eutroéfico Grave

Quant. %  Quant. % Quant. % Quant. % Quant. % Quant. %
Municipio 24 1,4% 60 3,5% 1153 67,0% 315 18,3% 149 8,7% 20 1,2% 1.721
RN 934 0,9% 3.012 2,8% 71.683 66,0% 21.875 20,1% 9.369 8,6% 1741 1,6% 108.614

Brasil 49.139 0,9% 152.538 2,9% 3.621.401 68,5% 979.377 18,5% 402.712 7,6% 83.507 1,6% 5.288.674
Fonte: SISVAN, 2018.

Olhando a informacgdo por estabelecimento de salde tem-se algumas que se destacaram, sendo:

e A UBS Nova Parnamirim | Suzete Cavalcante teve 9,5% dos 21 adolescentesacompanhados em
situacdo de magreza acentuada;

e A PSFRosa Dos VentosEq. 01 teve 12,5% dos 16 adolescentes acompanhados em situagdo de

obesidade grave e 18,8% em situacdo de obesidade.
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Tabela 166: Estado nutricional dos adolescentes acompanhados por estabelecimento de satide

Estabelecimento de Saude

PSF Rosa Dos Ventos Eq. 01
PSF Rosa Dos Ventos Eq. 21
UBS Bela Parnamirim
UBS Boa Esperanca Teodomiro Barbosa Da Silva
UBS Cajupiranga Francisco Fernandes Pimenta
UBS Centro
UBS Cohabinal
UBS De Pium Nalva Maria De Oliveira Bezerra
UBS Emadus | Prof. Clovis Gongalves Dos Santos
UBS Emads Il Parque Industrial Dr. Vulpiano Cavalcante
UBS Emads Illl Parque Das Orquideas
UBS Jardim Das Nagdes Coophab Dr. Ernani Rosado
UBS Jardim Planalto Dr Antonio Ferreira
UBS Liberdade Francisco Gomes Da Silva
UBS Monte Castelo | Enf. Marcelino Agostinho Costa
UBS Monte Castelo Il Jockey Club
UBS Nova Esperancga Il Ernesto Monteiro Da Rocha
UBS Nova Esperanga | Dr Marcondes Bezerra
UBS Nova Parnamirim | Suzete Cavalcante
UBS Nova Parnamirim Il Enf. Joao Dias
UBS Nova Parnamirim Ill Cidade Verde Elba Carvalho De Li
UBS Nova Vida Il Parque De Exposicdes Il
UBS Passagem De Areia | Dr. Silvino Lamartine
UBS Pirangi Do Norte
UBS Primavera Maria Gorete De Souza Rebougas
UBS Rosa Dos Ventos
UBS Santa Tereza Armando Alvares Padilha
UBS Santos Reis Dr Mario Medeiros
UBS Vale Do Sol Reginaldo Fernandes De Oliveira
UBS Vida Nova | Parque De Exposigdes |
Unidade De P. Atendimento Marcelino De Almeida Neto
UBS Passagem De Areia |l Rosa Fernandes Da Silva

Fonte: SISVAN, 2018.
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%
6,3%
11,1%
5,8%
3,9%
4,9%
2,3%
20,0%
5,6%
1,7%
3,3%
2,1%

4,4%
3,6%
25,0%
3,6%
4,6%
4,6%
5,0%

7,7%
7,7%

4,0%

Adequado ou

Eutréfico
Quant. %

8 50,0%

6 66,7%
99 72,3%

8 53,3%
45 57,7%
15 71,4%

9 56,3%
20 55,6%
25 61,0%
29 65,9%

2 40,0%
13 72,2%
39 66,1%
164 67,8%
32 66,7%
48 62,3%
62 68,1%
113 67,3%
11 52,4%
31 66,0%

3 75,0%
16 76,2%
83 74,8%
24 82,8%
17 77,3%
31 70,5%
88 73,3%
19 73,1%
20 51,3%
25 71,4%

4 80,0%
44 57,9%

Sobrepeso
Quant. %
2 12,5%
1 11,1%
17 12,4%
6 40,0%
21 26,9%
4 19,1%
6 37,5%
10 27,8%
8 19,5%
9 20,5%
2 40,0%
4 22,2%
9 15,3%
43 17,8%
9 18,8%
19 24,7%
17 18,7%
30 17,9%
5 23,8%
9 19,2%
0 -
2 9,5%
15 13,5%
5 17,2%
2 9,1%
7 15,9%
12 10,0%
4 15,4%
12 30,8%
8 22,9%
1 20,0%
16 21,1%

Obesidade
Quant. %

3 18,8%
1 11,1%
8 5,8%
1 6,7%
7 9,0%
2 9,5%
1 6,3%
5 13,9%
5 12,2%
4 9,1%
0 -

0 -

6 10,2%
21 8,7%
5 10,4%
8 10,4%
5 5,5%
17 10,1%
2 9,5%
7 14,9%
0 -

2 9,5%
8 7,2%
0 -

2 9,1%
4 9,1%
11 9,2%
1 3,9%
1 2,6%
1 2,9%
0 -
11 14,5%

Quant.

Obesidade Grave

%
12,5%

0,7%

2,6%

Total

16
9
137
15
78
21
16
36
41
44
5
18
59
242
48
77
91
168
21
47
4
21
111
29
22
44
120
26
39
35
5
76
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A seguir sdo apresentados os dados de estado nutricional dos adultos acompanhados no municipio.
A tabela a seguir revela que o perfil nutricional dos adultos no municipio tem um percentual muito baixo
emadequado, 27,9%, quando no Brasil este percentual é de 35,6%. Esta diferenca revela ainda que outras
categorias que envolvem obesidade se destacam, como é o caso da Obesidade Grau | que tem 23,0% dos

adultos nesta categoria, e no Brasil este percentual é de 17,9%.

Tabela 167: Comparag¢ao do estado nutricional dos adultos acompanhados por municipio, estado e pais
Ad::tt:g;iit:oou Sobrepeso Obesidade Grau | Ot;e:ﬂa"de oger::’:fe Total
Quant. % Quant. % Quant. % Quant. % Quant. % Quant. %
Municipio 90  2,1% 1191  27,9% 1510 354% 983  23,0% 371 87% 123 2,9%  4.270
RN 6210 2,1% 93.187 31,6% 106.130 36,0% 59.019 20,0% 21.352 7,3% 8.643 2,9% 294.541
Brasil  351.009 2,4% 5.158.274 35,6% 5.028.550 34,7% 2.593.977 17,9% 928.342 6,4% 414.744 2,9% 14.474.896

Fonte: SISVAN, 2018,
Por fim, apresenta-se o perfil nutricional dos idosos. Seguindo a mesma tendéncia do perfil

. n Bai
Regidio aixo peso

nutricional dos adultos, o indice de sobrepeso dosidosos de Parnamirim estdo acima da taxa do estadodo

Rio Grande do Norte, bem como do Pais, com 56,5% dos idosos acompanhados em situacdo de sobrepeso.

Tabela 168: Comparag¢ao do estado nutricional dos idosos acompanhados por municipio, estado e pais
Adequado ou

Regiao Baixo peso Eutrofico Sobrepeso Total
Quant. % Quant. % Quant. %
Municipio 18 7,8% 83 35,8% 131 56,5% 232
RN 2204 11,1% 7.094 35,7% 10.590 53,3% 19.888
Brasil 298.708 12,5% 877.801 36,6% 1.219.810 50,9% 2.396.319

Fonte: SISVAN, 2018.
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12.2 POLITICA NACIONAL DE ATENCAO HOSPITALAR

A Politica Nacional de Atencdo Hospitalar (PNHOSP), no ambito do SUS, foi instituida pela
Portaria de Consolidacdo MS n2 2/2017 a qual estabelece, dentre outros assuntos, diretrizes para a
organiza¢cdo do componente hospitalar da Rede de Atenc¢do a Saude (RAS). O Sistema de InformacgGes
Hospitalares (SIH) é a ferramenta que registra todos os atendimentos provenientes de internacdes

hospitalares que foram financiadas pelo SUS.

Nesta perspectiva, ao analisar os dados de internacdes que ocorreu no ano de 2018, ataxade

internacdo a cada mil habitantes do municipio é de 43,4.

Total da Populagao 202.456
Total de internagoes 8.786
Taxa de internagdo por 1.000 habitantes 43,4

Mais de 50% das internagdes ocorrem por trés causas: gravidez, parto e puerpério (31,4%),

neoplasias [tumores] (10,4%) e por lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas

externas (10,3%).

O sexo feminino representa 61,8% das internacdes e a faixa etaria de 30 a 59 anos representa

37,8%.
Tabela 169: Sexo
Sexo Quant. (%) Masculino
Feminino 5.432 61,8% 38,2%
Masculino 3.354 38,2%
Feminino
Fonte: SIH, 2018. 61,8%
Tabela 170: Faixa etaria
Faixa etdria Quant. (%)
De 0 a3 anos 765 8,7%
De 4 a5 anos 124 1,4%
De 6 a 11 anos 289 3,3%
De 12 a 17 anos 402 4,6% l
De 18 a 29 anos 2.338 26,6% -
De 30 a 59 anos 3.319 37,3% — .
60 anos ou mais 1.549 17,6% De0Oa3 Ded4a5 De6all Del2a Del8a De30a 60anos
anos anos anos 17 anos 29 anos 59 anos ou mais

Fonte: SIH, 2018.

Ao considerar a andlise acerca das doencgas que ocasionaram a internagao, tem-se as doencas do
aparelho digestivo como a mais representativa com 7,3%, seguida das doengas relacionadas ao aparelho

respiratério que representou 6,5% dos motivos de internacao.
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Tabela 171: Motivo das internagdes

Capitulo CID 10

Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério
Capitulo Il - Neoplasias [tumores]
Capitulo XIX - LesGes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas
Capitulo XI - Doencas do aparelho digestivo
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério
Capitulo | - Algumas doencgas infecciosas e parasitarias
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério
Capitulo XVI - Algumas afecg¢bes originadas no periodo perinatal
Capitulo Xl - Doencgas da pele e do tecido subcutaneo
Capitulo XIlIl - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo
Capitulo IV - Doengas enddécrinas, nutricionais e metabdlicas

Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo
classificados em outra parte

Capitulo XXI - Fatores que influenciam o estado de salde e o contato com os servigos de saude
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso
Capitulo Il - Doengas do sangue e dos érgdos hematopoiéticos e alguns transtornos imunitarios
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdémicas
Capitulo VII - Doengas do olho e anexos
Capitulo VIII - Doengas do ouvido e da apdfise mastoide

Fonte: SIH, 2018.

Total de
internagoes
2.759

917
906
643
567
438
424
343
333
267
264
221
156

137

116

112
64
64
37
18

(%)

31,4%
10,4%
10,3%
7,3%
6,5%
5,0%
4,8%
3,9%
3,8%
3,0%
3,0%
2,5%
1,8%

1,6%
1,3%
1,3%
0,7%
0,7%
0,4%
0,2%

A seguir, sera apresentado o perfil das internagdes por grupo social: crianca, adolescente,

mulher, homem e idoso.

e Crianga

A taxa de internagdo a cada mil criangas é de 31,4, sendo que 50% das internagdes ocorrem por

afecgBes originadas no periodo perinatal (22,7%), doencas infecciosas e parasitarias (13,9%) e por

doencas do aparelho respiratorio (13,8%).

O sexo masculino representa 59,1% das internacGes e a faixa etaria de 0 a 3 anos representa 64,9%.

Populagdo de criangas 37.548
Internacao Crianga 1.178
Taxa de internagdo por 1.000 habitantes 31,4

Tabela 172: Sexo das criangas

Sexo Quant. (%)
Feminino 482 40,9% Masculino Feminino
Masculino 696 59,1% 59,1%

Fonte: SIH, 2018.

40,9%
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Tabela 173: Faixa etaria das criangas De6all

Faixa etdria Quant. (%) anos
De 0 a 3 anos 765 64,9% 24,5%
De 4 a5 anos 124 10,5%
De 6 a1l anos 289 24,5%
De4a5anos e 0a3
Fonte: SIH, 2018. 10,5% anos
64,9%
Tabela 174: Motivo das internagdes de criangas
. Internagao
Capitulo CID 10 .
Crianga
Capitulo XVI - Algumas afec¢des originadas no periodo perinatal 267
Capitulo | - Algumas doencas infecciosas e parasitarias 164
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratorio 162
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario 110
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 97
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo 88
Capitulo XIX - LesGes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas 80
Capitulo II - Neoplasias [tumores] 59
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas 43
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso 30
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratdrio,
nao classificados em outra parte 28
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério 17
Capitulo lll - Doengas do sangue e dos 6rgdos hematopoiéticos e alguns transtornos
imunitarios 13
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 7
Capitulo XIIl - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 7
2

Capitulo VIII - Doengas do ouvido e da apéfise mastoide
Capitulo XXI - Fatores que influenciam o estado de salude e o contato com os servigos de
saude
Capitulo VII - Doengas do olho e anexos
Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério

Fonte: SIH, 2018.

(%)

22,7%
13,9%
13,8%
9,3%
8,2%
7,5%
6,8%
5,0%
3,7%
2,5%

2,4%
1,4%

1,1%
0,6%
0,6%
0,2%

0,2%
0,1%
0,1%

148



Adolescente

A taxa deinternagdo a cada mil adolescentes é de 18,7, quase 50% das internagdes ocorrem por

gravidez, parto e puerpério (47,3%), seguida de LesGes, envenenamento e outras consequéncias

de causas externas (10,9%) e por doencas do aparelho digestivo (7,2%).

O sexo feminino representa 64,2% das internages na adolescéncia.

Populagdo de Adolescente 21.517
Internacao Adolescente 402
Taxa de internagdo por 1.000 habitantes 18,7

Tabela 175: Sexo dos adolescentes
Masculino 35,8%

Sexo Quant. (%)
Feminino 258 64,2% o
Masculino 144 35,8% Feminino 64,2%

Fonte: SIH, 2018.

Tabela 176: Motivo das internagdes de adolescentes

Internagao

Capitulo CID 10 Adolescente (%)
Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério 190 47,3%
Capitulo XIX - LesGes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas 44 10,9%
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 29 7,2%
Capitulo Il - Neoplasias [tumores] 19 4,7%
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario 19 4,7%
Capitulo | - Algumas doengas infecciosas e parasitarias 18 4,5%
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério 18 4,5%
Capitulo XII - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 18 4,5%
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 10 2,5%
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso 8 2,0%
Capitulo Ill - Doengas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos
imunitarios 1,5%
Capitulo VIII - Doengas do ouvido e da apdfise mastdide 5 1,2%
Capitulo XIIl - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 5 1,2%
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratdrio,
ndo classificados em outra parte 4 1,0%
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdémicas 3 0,7%
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério 2 0,5%
Capitulo XXI - Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com os servigos de
saude 0,5%
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 0,2%
Capitulo VII - Doengas do olho e anexos 0,2%

Fonte: SIH, 2018.
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e Mulher

A taxa de internagdo a cada mil mulheres é de 37,6, sendo que mais de 60% das internagdes

ocorrem por gravidez, parto e puerpério (64,8%).

Populagdo de mulheres 105.461
Internagées Mulher 3.964
Taxa de internagdo por 1.000 habitantes 37,6

Tabela 177: Motivo das internagdes de mulheres

3 Internagbes
Capitulo CID 10 Mulher

Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério 2.568

Capitulo Il - Neoplasias [tumores] 316

Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 204

Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario 165

Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 131

Capitulo XIX - LesGes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas 113
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério 80
Capitulo IV - Doengas endécrinas, nutricionais e metabdlicas 64
Capitulo | - Algumas doengas infecciosas e parasitarias 63
Capitulo X - Doencas do aparelho respiratério 57
Capitulo XIlIl - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 42
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso 41

Capitulo XXI - Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com os servigos de
saude 34
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo 29
Capitulo Il - Doencas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos
imunitarios 27
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério,
nao classificados em outra parte 14
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas 10
Capitulo VII - Doencas do olho e anexos 4
Capitulo VIII - Doengas do ouvido e da apdfise mastdide 2
Fonte: SIH, 2018.
Tabela 178: Faixa etaria das mulheres
Faixa etaria Quant. (%)
30 a 59 anos 2.050 51,7% De 18a29anos 30a59anos
De 18 a 29 anos 1914 48,3% 48,3% 51,7%

Fonte: SIH, 2018.

(%)

64,8%
8,0%
5,1%
4,2%
3,3%
2,9%
2,0%
1,6%
1,6%
1,4%
1,1%
1,0%

0,9%
0,7%

0,7%

0,4%
0,3%
0,1%
0,1%
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e Homem

A taxa de internagdo a cada mil homens é de 17,5, sendo que 50% das internagdes ocorrem

por lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas (29,2%), transtornos

mentais e comportamentais (11,1%) e por doengas do aparelho digestivo (10,5%). A faixa etdria de 30 a 59

anos representa 75,0%.

Populagio de homem 96.995
Internacao Homem 1.693
Taxa de internagdo por 1.000 habitantes 17,5

Tabela 179: Motivo das internagées de homens

Capitulo CID 10 Internagdo .,
Homem
Capitulo XIX - LesGes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas 495 29,2%
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 188 11,1%
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 177 10,5%
Capitulo Il - Neoplasias [tumores] 164 9,7%
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério 135 8,0%
Capitulo XIII - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 121 7,1%
Capitulo | - Algumas doencgas infecciosas e parasitdrias 89 5,3%
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo 71 4,2%
Capitulo XXI - Fatores que influenciam o estado de salde e o contato com os servigos de
saude 64 3,8%
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario 59 3,5%
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério 43 2,5%
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratdrio,
nao classificados em outra parte 31 1,8%
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso 15 0,9%
Capitulo VII - Doengas do olho e anexos 13 0,8%
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 11 0,6%
Capitulo VIII - Doengas do ouvido e da apéfise mastoide 7 0,4%
Capitulo lll - Doengas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns transtornos
imunitarios 5 0,3%
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas 5 0,3%
Fonte: SIH, 2018.
Tabela 180: Faixa etaria dos homens De 183 29
Faixa etaria Quant. (%) anOOS
De 18 a 29 anos 424 25,0% 25,0%
30 a 59 anos 1.269 75,0%
30 a 59anos
75,0%

Fonte: SIH, 2018.

151



e Pessoaidosa

A taxa deinternag¢do a cada milidosos é de 106,2, e mais de 40% das internagdes ocorrem por

neoplasias [tumores] (23,2%) e doencas do aparelho circulatério (21,5%).

O sexo masculino representa 53,0% das internacdes entre os idosos.

Populagdo de idoso 14.588
Internagées ldoso 1.549
Taxa de internagdo por 1.000 habitantes 106,2

Tabela 181: Motivo das internagdes de idosos

Capitulo CID 10 Internagges
Idoso
Capitulo Il - Neoplasias [tumores] 359
Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério 333
Capitulo XIX - LesGes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas 174
Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo 136
Capitulo | - Algumas doencas infecciosas e parasitarias 104
Capitulo IV - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 73
Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario 71
Capitulo XVIII - Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério,
nao classificados em outra parte 60
Capitulo XII - Doencas da pele e do tecido subcutaneo 58
Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério 53
Capitulo XIIl - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 46
Capitulo VI - Doengas do sistema nervoso 18
Capitulo VII - Doengas do olho e anexos 18
Capitulo V - Transtornos mentais e comportamentais 14
Capitulo XXI - Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com os servigos de
saude 14
Capitulo Ill - Doengas do sangue e dos 6rgdaos hematopoéticos e alguns transtornos
imunitarios 13
Capitulo XVII - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossGmicas 3
Capitulo VIII - Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 2
Fonte: SIH, 2018.
Tabela 182: Sexo dos idosos
Sexo Quant. (%)
Feminino 728 47,0% _ Feminino
Masculino 821 53,0% Masculino A7.0%

53,0%

Fonte: SIH, 2018.

(%)

23,2%
21,5%
11,2%
8,8%
6,7%
4,7%
4,6%

3,9%
3,7%
3,4%
3,0%
1,2%
1,2%
0,9%

0,9%
0,8%

0,2%
0,1%
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12.3 POLITICA NACIONAL DE SAUDE MENTAL, ALCOOL E OUTRAS DROGAS

No gue tange sobre a politica nacional sobre a saude mental, alcool e outras drogas, essa
politica compreende acbes estratégias e diretrizes voltadas para a assisténcia e atendimento de pessoas
com necessidade de tratamento e cuidados especificos em salde mental, abrangendo distirbios mentais
- como depressao, ansiedade, esquizofrenia, transtorno afetivo bipolar, transtorno obsessivo-compulsivo

- e transtornos devido ao uso e dependéncia de substancias psicoativas como dlcool e outras drogas.

Tal politica preconiza a assisténcia segura, eficaz e humanizada aos individuos que dela
necessitarem, com base na integracdo e participacdo social, no fortalecimento da autonomia, e no
protagonismo do individuo, por meio do atendimento em pontos de atenc¢do formados a partir da Rede de

Atencdo Psicossocial.
Quanto aos dados coletados sobre o perfil da popula¢do e os atendimentos, temos:

Entre os atendidos 26,1% nao tinham informacdo de sexo, e dos que tinham 42,4% eram do

sexo feminino.

Tabela 183: Sexo das pessoas atendidas no CAPS

Sexo Quant. (%)
Feminino 490 42,4% NN
Masculino 363 31,4% 1
Ndo informado 302 26,1% [

Fonte: Secretaria Municipal de Saude, 2018.

Do total atendidos, 26,1% estdo no CAPS Infanto Juvenil, ou seja, sdo criancas, adolescentes ou

jovens.

Tabela 184: Total de atendidos por CAPS

Regido Geograifica Quant. (%)
CAPS Il 853 739% I
CAPS INFANTO-JUVENIL 302 26,1% NG

Fonte: Secretaria Municipal de Saude, 2018.
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e Internagdes em decorréncia do uso de alcool ou drogas
Comparando a taxa total de internamentos poralcool e droga, percebe-se que o municipio tem uma
taxa maior que a do estado. Porém também se percebe que a taxa do municipio vem decrescendo, saindo

de 35,9 internamentos por 100 mil habitantes em 2015 para 25,0.

Tabela 185: Histdrico de interna¢des no municipio de alcool e drogas (F10 e F19 no CID 10)

Proiecio Taxa por
Ano  Municipio ulla:ional 100.000
pop habitantes 359 326
2015 87 242.384 35,9 283 '
2016 81 248.623 32,6 ' 27,5 266 e,
2017 70 254.709 27,5
20,2
2018 68 255.793 26,6 18,9
Estado Projecdo LELEI s
L) do RN populjacgional ULy
habitantes
2015 973 3.442.175 28,3
2016 657 3.474.998 18,9 2015 2016 2017 2018
2017 710 3.507.003 20,2 o
B Municipio Estado do RN
2018 871 3.479.010 25,0

Fonte: SIH.

O histérico de internamento de alcool e drogas saiu de 87 casos em 2015 para 68 casos em 2018. O

Sexo masculino representavaem 2015 um total de 72,4% dos casos de internagdo, e m 2019 esse percentual
subiu para 97,1%.
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12.4 INDICADORES POR TERRITORIO DA SAUDE

Alguns indicadores ja foram apresentados anteriormente referente as demandas da saude. A
seguir, serdo apresentados os resultados por territério considerando o total de familias e pessoas
residentes em cada regido, de modo a visualizar quais destas apresentam as maiores taxas de atendimento

e demandas sociais.
12.4.1 Taxa de natalidade

A taxa de natalidade no municipio é de 19,4 nascidos vivos a cada mil habitantes. A maior taxa
estd na Regido Geografica Vale do Sol, com 23,1 nascidos vivos a cada mil habitantes e a menor taxa na

Regido Geografica de Nova Parnamirim 6,0. A diferenca é de 2,8 vezes.

Tabela 186: Taxa de Natalidade

Regides Nas?cidos Populagao Toxa Menor Valor Nova Parnamirim 6,0
Vivos Total Média
Nova Parnamirim 322 53.730 6,0 Maior Valor Vale do Sol 23,1
Parque Industrial 189 24.984 7,6
Moita Verde 77 7.537 10,2 Diferenga:
Liberdade 314 22.534 13,9
Monte Castelo 285 19.457 14,6 2,8 vezes
Passagem de Areia 433 24.344 17,8 E a diferenca entre o maior e o menor
Bela Parnamirim 488 26.883 18,2 valor para este indicador entre as regides
Litoral 138 6.730 20,5
Vale do Sol 375 16.257 23,1
Ndo informado 1.316 - -

Fonte: SINASC,2018.

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

Parnamirip
N

Vale do Sol Liberdade

(o]
m
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12.4.2 Percentual de baixo peso ao nascer

No indicador de percentual de baixo peso ao nascer, do total de 3.937 nascidos vivos, 353

nasceram com baixo peso o que representa uma média no municipio de 9%. A diferenca entre a Regido

Geografica Moita Verde com o menor 5,2% e a Regido Geografica Nova Parnamirim com o maior valor

10,2% a diferenca é de 1 vezes.

Tabela 187: Percentual de Baixo Peso ao Nascer

RegiGes

Moita Verde
Litoral
Monte Castelo
Liberdade
Bela Parnamirim
Passagem de Areia
Parque Industrial
Vale do Sol
Nova Parnamirim
N3do informado

Fonte: SINASC

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

o
m

Baixo Peso

20
29
46

19
38
33
112

Nascidos Vivos %

77 5,2%
138 6,5%
285 7,0%
314 9,2%
488 9,4%
433 9,9%
189 10,1%
375 10,1%
322 10,2%
1316 -

Parque industrial

Passageng
de Areia

Vale do Sol

Menor Valor Moita Verde 5,2%
Média
Maior Valor  Nova Parnamirim 10,2%
Diferenca:
1 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim

Liberdade
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12.4.3 Percentual de gestante com pré-natal insuficiente

Do total de 3.937 nascidos vivos, temos que 1.265 nasceram com pré-natal insuficiente, o que
representa 32,1% do total, sendo o menor valor na Regido Geografica Parque Industrial com 29,1% e o

maior valor na Regido Geografica Vale do Sol com 46,1%.

Tabela 188: Percentual de Gestante com Pré-Natal Insuficiente

Regides Pré-natal Nascidos % Menor Valor  Parque Industrial  29,1%
Insuficiente Vivos Média
Parque Industrial 55 189 29,1% Maior Valor Vale do Sol 46,1%
Moita Verde 24 77 31,2%
Monte Castelo 94 285 33% Diferenca:
Passagem de Areia 145 433 33,5%
Liberdade 113 314 36% 0,6 vezes
Litoral 52 138 37,7% E a diferenca entre o maior e o menor
Bela Parnamirim 187 488 38,3% valor para este indicador entre as regides
Nova Parnamirim 131 322 40,7%
Vale do Sol 173 375 46,1%
N&o informado 291 1.316 -

Fonte: SINASC,2018.

Legenda cores

N
(o] E -
Nova Parnamirim
S

Vale do Sol Liberdade
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12.4.4 Percentual de gravidez na adolescéncia

Foram registrados 439 casos de gravidez na adolescéncia (segundo critério da OMS) na faixa

etaria da populacdo feminina de 10 a 19 anos.

Tabela 189: Percentual de Gravidez na Adolescéncia

Gravidas

Regides Adolescentes

(10 a 19 anos)
Liberdade 37
Parque Industrial 23
Monte Castelo 43
Vale do Sol 60
Nova Parnamirim 53
Passagem de Areia 75
Litoral 24
Bela Parnamirim 88
Moita Verde 15
Ndo informado 21

Fonte: SINASC,2018.

Legenda cores

Nascidos

Vivos

314
189
285
375
322
433
138
488
77
1316

%

11,8%
12,2%
15,1%
16%
16,5%
17,3%
17,4%
18%
19,5%

Menor Valor Liberdade 11,8%
Média
Maior Valor Moita Verde 19,5%
Diferenca:
0,7 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim
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12.4.5 Percentual de nascidos vivos com anomalias congénitas

No indicador de nascidos vivos com anomalias congénitas, do total de 3.937 nascidos vivos,

foram registrados 46 casos de nascidos vivos com anomalia congénita. A média no municipio é de 1,2%. O

maior valor encontra-se na Regido Geografica de Nova Parnamirim com 2,5%.

Tabela 190: Percentual de Nascidos Vivos com Anomalias Congénitas

Obs.
RegiGes Anomalia
Congénita
Parque Industrial 1
Litoral 1
Liberdade 3
Monte Castelo 3
Moita Verde 1
Vale do Sol 5
Bela Parnamirim 8
Passagem de Areia 8
Nova Parnamirim 8
N&o informado 8

Fonte: SINASC,2018.

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

Parnamirip

Vale do Sol

Nascidos
Vivos

189
138
314
285
77
375
488
433
322
1.316

%

0,5%
0,7%
1%
1,1%
1,3%
1,3%
1,6%
1,8%
2,5%

Menor Valor  Parque Industrial 0,5%
Média
Maior Valor  Nova Parnamirim 2,5%

Diferenca:
4,0 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim
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12.4.6 Taxa de mortalidade infantil

A taxa de mortalidade infantil teve uma média de 12,4 6bitos a cada mil criancas e

adolescentes. O maior valor encontra-se na Regido Geografica Passagem de Areia com 18,5.

Tabela 191: Taxa de Mortalidade Infantil

Obitos de . Menor Valor ~ Monte Castelo 3,5
- Nascidos
Regides menores i Taxa Média
de 1 ano Vivos
e . | Passagem de
Moita Verde 0 77 0 A e Nl 2
Monte Castelo 1 285 3,5
Bela Parnamirim 2 488 4,1 Diferenga:
Litoral 1 138 7,2 4 3 2
Parque Industrial 2 189 10,6 »S VezZes
Liberdade 4 314 12,7 E a diferenca entre o maior e o menor
Vale do Sol 5 375 13,3 valor para este indicador entre as regides
Nova Parnamirim 5 322 15,5
Passagem de Areia 8 433 18,5
Ndo informado 21 1316 -

Fonte: SIM, 2018.

Legenda cores

Mortalidade Infantil

Parque industrial

Brasil 11,8
RN 12,3
Passagery ;
de Areia Nova Parnamirim
N
o E
Vale do Sol Liberdade
S
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12.4.7 Taxa de mortalidade infantil neonatal tardia

Com relagdo a taxa de mortalidade infantil neonatal tardia, no Sistema de Informacdes de

Mortalidade (SIM). Liberdade possui 6,4, o maior valor, ja Passagem de Areia tem o menor, 2,3, enquanto

a média do municipio é 3,3. Adiferenga entre o maior e o menor valor para o municipio é 1,8, o que resulta

em uma desigualdade entre as regides pequena

Tabela 192: Taxa de Mortalidade Infantil Neonatal Tardia

Obitos de

Regides menorejs 7

a 27 dias

de vida

Litoral 0
Bela Parnamirim 0
Moita Verde 0
Passagem de Areia 1
Nova Parnamirim 1
Monte Castelo 1
Parque Industrial 1
Vale do Sol 2
Liberdade 2
Ndo informado 5

Fonte: SIM, 2018.

Legenda cores
Baixo

Médio
Alto

2 III

de Areia

o
m

Vale do Sal

Nascidos
Vivos

138
488
77
433
322
285
189
375
314
1.316

Parque industrial

Liberdade

Taxa

2,3
3,1
3,5
53
5,3
6,4

Passagem de 2,3
Menor Valor
Areia
Média
Maior Valor Liberdade 6,4
Diferencga:
1,8 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regiées

Nova Parnamirim
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12.4.8 Taxa de mortalidade infantil neonatal precoce

Com relagdo a taxa de mortalidade infantil neonatal precoce, no Sistema de Informagdes de
Mortalidade (SIM). Vale do Sol possui 8, o maior valor, ja Bela Parnamirim tem o menor, 2, enquanto a
média do municipio é 5,3. A diferenca entre o maior e o menor valor para o municipio é 3, considerada

uma desigualdade relativamente grande

Tabela 193: Taxa de Mortalidade Infantil Neonatal Precoce

2o Taxa de Menor Valor Bela Parnamirim 2,0
Obitos de . .
in Nascidos Mortalidade Média
Regides menores 6 Vi Infantil N tal
dias de vida ivos nfantil Neonata Maior Valor Vale do Sol 8,0
Precoce
Moita Verde 0 77 0,0 .

Monte Castelo 0 285 0,0 Diferenca:
Bela Parnamirim 1 488 2,0 3 vezes
Nova Parnamirim 1 322 31 E a diferenca entre o maior e o menor

Passagem de Areia 2 433 4,6 valor para este indicador entre as regides
Parque Industrial 1 189 5,3
Liberdade 2 314 6,4
Litoral 1 138 7,2
Vale do Sol 3 375 8,0
Ndo informado 10 1.316 -

Fonte:SIM,2018.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

Parque industrial

Nova Parnamirim

Vale do Sol Liberdade
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12.4.9 Taxa de mortalidade na adolescéncia

A taxa de mortalidade na adolescéncia foide 1,1 ébitos a cada mil adolescentes. O municipio

registrou o maior valor na Regido Geografica Litoral com 4,0.

Tabela 194: Taxa de Mortalidade na Adolescéncia

Obitos de
12a17
anos

Regides

Parque Industrial
Passagem de Areia
Liberdade
Vale do Sol
Nova Parnamirim
Monte Castelo
Bela Parnamirim
Moita Verde
Litoral
Ndo informado

Fonte:SIM,2018.

Legenda cores

Baixo
Y/ [<Ye o)
Alto

o
m

0

0o W N NN WL O O

Vale do Sol

Populagdo
de12a17

anos
2.527
2.879
2.448
1.766
4761
2171
3.363

849

753

Taxa

0,0
0,0
0,0
0,6
0,6
0,9
1,5
2,4
4,0

Menor Valor Vale do Sol 0,6
Média
Maior Valor Litoral 4,0
Diferenca:
5,6 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim
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12.4.10 Taxa de mortalidade por causas externas

Do total da populagdo foram registrados 174 6ébitos sofridos por causas externas,

representando uma taxa de 0,9 no municipio, cujo maior valor se encontra na Regidao Geografica Litoral

com 1,0.

Tabela 195: Taxa de mortalidade por causas externas

RegiGes

Parque Industrial
Nova Parnamirim
Liberdade
Vale do Sol
Moita Verde
Passagem de Areia
Monte Castelo
Bela Parnamirim
Litoral
Nao informado

Fonte:SIM, 2018.

Legenda cores

Obitos por

causas
externas

7
20
12
10

5
18
18
25

7
52

Vale do Sol

Populagdo
Total

24.984
53.730
22.534
16.257
7.537

24.344
19.457
26.883
6.730

Taxa

0,3
0,4
0,5
0,6
0,7
0,7
0,9
0,9
1,0

Menor Valor  Parque Industrial 0,3
Média
Maior Valor Litoral 1,0
Diferenca:
2,3 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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12.4.11: Taxa de mortalidade na juventude

A taxa de mortalidade de na juventude foide 1,9 ébitos a cada mil jovens. O maior valor se

apresenta na Regido Geografica Bela Parnamirim com 2,7.

Tabela 196: Taxa de Mortalidade na Juventude
Obitos de Populagio

RegiGes

Nova Parnamirim
Parque Industrial
Moita Verde
Vale do Sol
Liberdade
Monte Castelo
Passagem de Areia
Litoral
Bela Parnamirim
Ndo informado

Fonte:SIM

Legenda cores
Baixo

Médio
Alto

o
wn 2

18 a 29
anos

7

00 N W = W

11

17
30

de Areia

Parnamirip

Vale do Sol

de 18 a 29
anos
13.596
5.648
1.618
3.869
5.263
4.605
5.794
1.457
6.245

Liberdade

Taxa

0,5
0,5
0,6
0,8
13
1,7
1,9
2,1
2,7

Menor Valor Nova Parnamirim 0,5
Média
Maior Valor  Bela Parnamirim 2,7
Diferencga:
4,4 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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12.4.12 Taxa de mortalidade de adultos

A taxa de mortalidade na faixa etaria de 30 a 59 anos foi de 3,4 a cada mil adultos. O maior

valor se apresentana Regido Geografica Vale do Sol com 26 casos que representou umataxa de 4,3 a cada

mil habitantes da regiao.

Tabela 197: Taxa de Mortalidade de Adultos
Obitos de  Populagdo

RegiGes 30a59 de 30 a 59
anos anos
Nova Parnamirim 24 23.257
Moita Verde 4 2.980
Parque Industrial 15 10.624
Liberdade 15 8.829
Litoral 5 2.550
Monte Castelo 15 7.460
Passagem de Areia 22 8.954
Bela Parnamirim 25 9.870
Vale do Sol 26 6.058

N&o informado 126 -

Fonte:SIM

Legenda cores
Baixo
Médio
Alto

de Areia

Parnamirip

o
wn 2

Liberdade

Taxa

1,0
1,3
1,4
1,7
2,0
2,0
2,5
2,5
4,3

Menor Valor Nova Parnamirim 1,0
Média
Maior Valor Vale do Sol 4,3
Diferenca:
3,3 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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12.4.13 Taxa de mortalidade de idosos
A taxa de mortalidade da populagdo de 60 anos ou mais foide 45,3 dbitos a cada mil idosos.
O maior valor se encontra na Regido Geografica Vale do Sol com 44 casos a cada mil idosos residentes na

regiao.

Tabela 198: Taxa de mortalidade de idosos

Obitos de  Populagdo Menor Valor Nova Parnamirim 12,1
Regides 60 anos ou de 60 anos Taxa Média m m
mais ou mais Maior Valor Vale do Sol 34,1
Nova Parnamirim 46 3.810 12,1
Parque Industrial 24 1.660 14,5 .
] Diferenca:
Litoral 11 553 19,9
Monte Castelo 45 1.720 26,2 1,8 vezes
Liberdade 49 1.708 28,7 E a diferenga entre o maior e o menor
Passagem de Areia 52 1.725 30,1 valor para este indicador entre as regides
Moita Verde 14 430 32,6
Bela Parnamirim 57 1.693 33,7
Vale do Sol 44 1.289 34,1

N3o informado

m-ﬂ- 19583 | 53

Fonte: SIM, 2018.

Legenda cores

N
Passage
de Areia
(0] E
Bela
Parnamirigz
S

Liberdade
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12.4.14 Pessoas Atendidas no Centro de Atendimento Psicossocial

A cada mil habitantes 5,7 sdo atendidos no CAPS. A Regido Geografica com a maior taxa é a
Litoral, com 13,7 atendidos a cada mil residentes da Regido Geografica. A diferenca entre a Regido

Geografica Nova Parnamirim com a menor taxa (0,2) é a Regido Geografica Litoral, chega a mais de 67
vezes (67,5).

Tabela 199: Indicador de atendimento do CAPS na populagao geral

Total da Menor Valor Nova Parnamirim 0,2
Regiao - Atendidos Taxa -
Populagdo Média
Nova Parnamirim 53.730 10 0,2 Maior Valor Litoral 13,7
Parque Industrial 24.984 51 2,0
Liberdade 22.534 90 4,0
67,5 vezes
Monte Castelo 19.457 131 6,7
Passagem de Areia 24.344 248 10,2 E a diferenca entre o maior e o menor
Bela Parnamirim 26.883 301 11,2 valor para este indicador entre as regides
Vale do Sol 16.257 188 11,6
Litoral 6.730 92 13,7
Nao informado - 18 -

Fonte: SEMAS, 2018

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

(o]
m

S Vale do Sol Liberdade
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12.5 MAPA SOCIAL DOS INDICADORES POR TERRITORIO DA SAUDE

Tabela 200: Mapa social dos indicadores da Satide

s E e T % .
o 8 5 8 wn © © © P 2 o 3 3 o 2
4 o £ [} T O € ‘€ T o o v s, 9 @ [} = &
= Eg 2, 9@ '5 22 98 "o S°@ & ® ® 3 E
2 8 O 2 o T £ v T s ? ©-W9 BTG BVE T T el S =T
= n = C cC o8 © T © © O = = o = o = un = -c-g'a
T O o 2 Q0 @ v € = ° T+ T g 8Sa@ T 8 3 © O < & c g O =
o o o~ o O Um(% = = = = = £ O £ D tE = s £ & L o 0 ]
g% ¢S 83 Ce9% § §% f§ 83 &, 5§ g3 88 E38 8
28 S = =5 S8 ¢ & cx E£€5 €@ E3 Eg E2 00
© o © S O £ 0 0o £ £ O €5 v T v S 9= o ] © &L
2 2 < £ © o @ Q & T © S © © o © S o
= € 4 ] o8 € 3° 8c g g g 2 2 g e
3 S a g Qs © © © © =3 © © © &3
5 - E 8 & &= £ & & F ©
o [ — = ~
Regido / Parametro >10,10 >38,30 >1740 >1,60 >13,30 >5,30 >7,20 >1,50 >0,90 >1,90 >2,50 >32,60 >11,20
7,00% 33,006 15,10% 1,10% 3,5 3,5 0 0,9 - 1,7 2 26,2 6,7 1
Parque Industrial - 29,10% 12,20% 0,50% 10,6 - 5,3 0 0,3 0,5 2 2
Liberdade 9,20% 36,00% 11,80% 1,00% 12,7 -- 0 0,5 1,3 4 2
520% 31,20% 1,30% 0 0 0 0,7 0,6 3,4 3
Passagem de Areia 9,90% 33,50% 17,30% -- 2,3 4,6 0 0,7 - - 30,1 10,2 4
oar [EOR| OGRS o+ o - (NG I N e .
Média do Municipio 9,00% 32,10% 11,20% 1,20% 12,4 3,3 5,3 1,1 0,9 1,9 3,4 45,3 5,7 13

Fonte: Painel Pesquisas e Consultoria, 2018.
Nota: O parametro é o valor cuja classificagdo do indicador é considerado como alto, ou seja, como ruim.
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o

O mapa social apresentado na Tabela 200, apresenta os indicadores por territério da Saude com
destaque para as regides cuja taxa estd em pior situacdo (Alto). Tais regides foram contabilizadas na
somatdria dos indicadores, de modo a identificar quais delas estdo mais criticas ou mais vulnerdveis dentro

deste eixo.

Sendo assim, a regido mais vulneravel foia do Bela Parnamirim, que teve 9 indicadores classificados como

alto, seguida da regido Vale do Sol, que teve 8indicadores.

Legenda cores

Baixo
Médio

Alto

Nova Parnamirim

Vale do Sol
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13. POLITICA NACIONAL DE EDUCAGAO

13.1 CONTEXTUALIZACAO DO DIREITO A EDUCAGAO, A CULTURA, AO ESPORTE E AO
LAZER

A promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988, e posteriormente acriagdo do Estatuto da Crianca
e do Adolescente em 1990 sdo dois marcos legais importantes para a efetivagao dos direitos das criangas e
adolescentes no Brasil, ao inserir no ordenamento juridico brasileiro aspectos do principio da protecdo
integral, que reconhece criancas e adolescentes como sujeitos de direito, dotados de prioridade absolutaem
virtude de sua condi¢cdo de desenvolvimento enquanto pessoa.

Tal doutrina encontra respaldo legal em trés importantes artigos, o Artigo 227, da Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil e Artigos 3° e 4° do Estatuto da Crianca e do Adolescente que atribui como
dever triplice do estado, da familia e da sociedade garantir a tais individuos seus direitos fundamentais ja
expressamente garantidos pelos Artigos 5° e 6° da Constituicdo - necessarios para sua sobrevivéncia,
desenvolvimento pessoal, social, integridade fisica, psicolégica e moral - além de protegé-los de forma
especial, ou seja, através da criacdo de dispositivos legais especiais.

Em termos praticos significa que criancas e adolescentes gozam das prioridades e das primazias dos
atendimentos previstos em Lei no que se refere a sua protecdo, incluindo o socorro em quaisquer
circunstancias; a precedéncia de atendimento nos servigcos publicos ou de relevancia publica; a preferénca
na formulacdo e na execucdo das politicas, por meio da destinacdo privilegiada de recursos com fins de
promocao, defesa a protegdo a infancia e a juventude.

Dentre tais direitos fundamentais, expressamente previstos no Artigo 227 da Constituicdo, e
aprofundando-se natematica deste volume —de quetratado eixo de direito a educagdo, a cultura, ao esporte
e ao lazer — e perquirindo a legislacdo vigente no Pais, observa-se que a educac¢do é direito basilar do
individuo, taxada pelo Artigo 6° da Constituicdo Federal como direito fundamental social inerente ao
individuo e posteriormente atribuida pelo Artigo 205, do mesmo dispositivo legal, como direito de todos e
dever do Estado e da familia, a ser promovida e incentivada com a colaboracdo da sociedade, “visando ao
pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e sua qualificacdo para o
trabalho”.

Em 1996 foi aprovada a Lei n® 9.394/1996, chama Lei de Diretrizes e Bases da Educac¢do Nacional,
instrumento normativo que regulamenta o sistema educacional, de carater publico ou privado, no Brasil,
compreendendo aeducacdo bdsica ao ensino superior. Tal Lei reforca o texto constitucional e estabelece os
principios da educacdo e os deveres do Estado em relacdo a educacgdo escolar publica, definindo as
responsabilidades, emregime de colaboracdo, entre a Unido, os Estados, o Distrito Federale os Municipios.
Além disso trata das modalidades que perpassam os niveis educacionais, quais sejam: a educagdo especial,
gue assegura aos educandos com necessidades especiais 0 acesso a educacdo, preferencialmente na rede

regular de ensino, atendidas suas limita¢des; a educagao a distancia; a educagdo de formagao profissional e
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tecnoldgica; a educacgdo de jovens e adultos; e a educacgdo indigena.

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacdao Nacional assevera que, para garantir o cumprimento da
obrigatoriedade de ensino, o Poder Publico criara formas alternativas de acesso aos diferentes niveis de
ensino (art. 5°, § 5°), podendo organizar-se de diferentes formas para garantir o processo de aprendizagem
(art. 23).

Sem duvidas, a familia é importante para a formacgao da crianca e do adolescente, pois é nela que se
inicia o processo de desenvolvimento individual, emocional, intelectual e de preparacdo para o futuro do ser
humano, tendo aescola o papelcontribuir neste processo de formacao e desenvolvimento, pois é no ambito
escolar em que é reforcado o aprendizado de nog¢des de socializacdo e respeitoao préximo, do exercicioda
cidadania e do convivio com as diferengas e com as adversidades. A escola é parte integrante do processo de
educacdo, e nao se limita ao aprendizado e cogni¢do, tendo por objetivo a construgao, elaboragdo e
formulacdo de conhecimentos que convergem para a formacdo da pessoa humana, também em valores,
comportamentos e atitudes.

E certo de que familia, sociedade e escola devem trabalhar em conjunto e que compete aos pais ou
responsdveis legais a obrigatoriedade de matricular seus filhos ou pupilos na rede regular de ensino, zelando
porsua frequéncia, conforme preceitua o artigo 55 do ECA, assim como a escoladeve priorizara inclusdo dos
pais e responsaveis narotina educacional de seus filhos. Prevé ainda o Estatuto, através do artigo 56, que a
escola tem a obrigatoriedade de comunicar ao Conselho Tutelar - 6rgao responsdvel por atuar e zela pela
defesa, protecdo e cumprimento dos direitos da crianca e adolescente —os casos que envolvem maus tratos
ou qualquerformade violacdo de direito; infrequéncia ou evasao escolar; e elevados niveis de repeténcia.

Ainda dentro deste eixo de direito e no que tange ao processo educacional, o Estatuto também prevé
que sejam asseguradas condi¢des educacionais de modo a respeitar os valores culturais, artisticos e
histéricos e que sejagarantida a liberdade de criacdo e o acesso as fontes de cultura (artigo 58). Da mesma
forma, o artigo 59 estabelece que sejam estimulados e facilitadas a destina¢do de recursos e espagos publicos
—tanto da unido, Estado e Municipio — para a promocao de praticas e atividades culturais, esportivas e de
lazer para a infancia e juventude.

O municipio de Parnamirim apresenta os seguintes dados quanto a politica de educacgao.

172



13.2 CENSO ESCOLAR

O Censo Escolar é um levantamento de dados estatistico de ambito nacional, que por sua
abrangéncia, é o principal instrumento de coleta e fonte de informacdes educacionais, cujos dados sdo
fornecidos pelas escolas, publicas e privadas, darede de ensinomunicipal e estadu al, abrangendo a educagdo

basica, regular, especial, de jovens e adultos (EJA) e profissional.

A partir dos dados do Censo é possivel montar um panorama da educacdo, pois sdo sistematizados
desde o numero de matriculas, até informacdes de rendimento, do espaco fisico e infraestrutura das escolas,
do transporte de alunos, alimentacdo, das funcdes docentes, outros.

13.1.1 Matriculas dos educandos
O municipio possui’58.290 matriculados, conforme indica a tabela 201 sendo que as matriculasem sua
maioria, encontram-se na rede municipal de ensino com 50,4% do total de matriculados.

Tabela 201: Total de Matriculados por rede de ensino em 2018

Rede Matriculados (%)
Municipal 29.368 50,4% I
Privada 18.831 32,3% |
Estadual 9.180 15,7% I
Federal 911 1,6% i

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)

Afaixa etdria com o maior percentual de matriculados é ade 6 a 14 anos, representando 58,9%

do total.

Tabela 202: Faixa etaria dos matriculados

Faixa Matriculados (%)
0a3 1.851 3,2% [ |
4a5 5.118 8,8% [
6al4d 34.348 58,9% R
15a17 10.291 17,7% ]
18a21 4.553 7,8% [ |
Maior que 22 2.129 3,7% .

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)

Percebe-se que, em se tratando da rede privada, ela é mais atuante nas faixas etarias da educacdo

infantil de 0 a 5 anos.

Tabela 203: Matriculados de 0a 17 anos por rede de ensino em 2018

0a3 4a5 6ald 15a17 0al7
Rede
Municipal 966 52,2% 3.017 58,9%  20.505 59,7% 3.601 35,0% 28.089 54,4%
Privada 885 47,8% 2.101 41,1% 12515 36,4% 2.468 24,0% 17.969 34,8%
Estadual 0,0% 0,0% 1.326 3,9% 3.917 38,1% 5.243 10,2%
Federal 0,0% 0,0% 2 0,0% 305 3,0% 307 0,6%

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)
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m0a3 m4a5 m6alsd 15a17

58,9%59,7%
0,
52,2% 47,8%

(1 1%36 494 38,1%

35,0%
24,0%
0,0% 0,0% >9% 0,0% 0,0% 0,0% 3:0%
L
Municipal Privada Estadual Federal

Observando algumas caracteristicas dos matriculados de 0 a 17 anos tem-se que 9,9% utiliza
transportes escolar, 2,7% tem indicacdo de alguma deficiéncia ou transtorno, outros 12,4% estdo em periodo

integral, apenas 0,5% em escolas rurais e 11,7% em turmas diferenciadas.

Tabela 204: Caracteristicas dos matriculados de 0 a 17 anos em 2018

Caracteristica Quant. Total (%)
Matriculados de 0 a 17 anos que utilizam transporte 5098 51608
escolar 0.0%
Matriculados de 0 a 17 anos com indicagdo de
deficiéncia, transtorno global do desenvolvimento ou 1.368 51.608 2,7% -

altas habilidades/superdotagdo (cegueira)

1245 N

Matriculados de 0 a 17 anos em escolas rurais 264 51.608 0,5% l

6036 51608 1L7% |

Matriculados de 0 a 17 anos em periodo integral* 6.374 51.608

Matriculados de 0 a 17 anos em turmas com
atendimento diferenciado**

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)

*Tempo de permanéncia na escola igual ou superior a 7 (sete) horas didrias, calculado somando-se a duragdo da escolarizagdo com a
duragdo da atividade complementar (INEP, 2016).

**Atividade complementar e Atendimento Educacional Especializado (ESCOLA ESTADUAL)

No total de matriculados 12,4% estdo em periodo integral, conforme definicdo do INEP
(Tempo de permanéncia na escola igual ou superior a 7 (sete) horas diarias, calculado somando-se a
duracdo da escolarizagdo com a duragdo da atividade complementar). O maior percentual de integral esta

entre 15 a 17 anos com 14,1%.

Tabela 205: Matriculados de 0a 17 anos por faixa etaria em 2018
Matriculados no

Rede ] Matriculados (%)

De 0 a 3 anos 122 1.851 6,6%
De 4 a5 anos 112 5.118 2,2%
De 6 a 14 anos 4.688 34.348 13,6%
De 15 a17 anos 1.452 10.291 14,1%

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)
Nota: Tempo de permanéncia na escola igual ou superior a 7 (sete) horas didrias, calculado somando-se a
duragdo da escolarizagdo com a duragdo da atividade complementar (INEP, 2016).
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e Resultados do Indice de Desenvolvimento da Educacdo Basica — IDEB
Oresultado do IDEB dos Anos Finais no ultimo ano foi de 3,6 nas escolas publicas do municipio, sendo

na rede municipal um pouco maior, 3,6, enquanto na estadual foi de 3,5.

Tabela 206: Resultado do IDEB

Parnamirim (RN) Resultados do IDEB

Etapa Rede 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Estadual 2,9 2,7 3,0 3,1 3,6 3,2 3,5

Anos Finais Municipal 2,9 3,5 3,2 3,2 3,3 3,5 3,6
Publica 2,9 3,2 3,2 3,2 3,4 3,4 3,6

Estadual 3,3 3,5 3,3 4,1 3,9 4,0 3,3

Anos Iniciais Municipal 3,2 3,8 4,0 4,1 4,2 4,6 4,7
Publica 3,2 3,7 4,0 4,1 4,2 4,6 4,7

Publica - - - - - - 3,4

Ensino Médio* Federal - - - - - - 5,3
Estadual - - - - - - 3,1

Fonte: IDEB.

*Nota: O resultado do IDEB por municipio na etapa de Ensino Médio, sé esta disponivel a partir do ano de 2017.

e Anos iniciais
O resultado do IDEB dos Anos Iniciais no ultimo ano foi de 4,7 nas escolas publicas do municipio,
sendo na rede municipal maior, 4,7, enquanto na estadual foi de 3,3.
Estadual B Municipal lPl]incg 46 47 47

35 3,8 3,7 40 4,0 41 41 41 942 4,2 4;0l 33I

2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

33 32 32

e Anos finais
O resultado do IDEB dos Anos Finais no ultimo ano foi de 3,6 nas escolas publicas do municipio

sendo na rede municipal 3,6 um pouco maior, enquanto a estadual foi de 3,5.

Estadual H Municipal H Publica
3,6 3,6 3,6
32 303232 313232 33 34 37 3° 34 35

1 . . . l

2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

e Ensino Médio
O resultado do IDEB no Ensino Médio no ultimo ano foi de 3,4 nas escolas publicas do municipio,
sendo na rede federal maior, 5,3, enquanto na estadual foi de 3,1.

5,3
“ - -
Publica Federal Estadual
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e Informacgdes Sobre Esporte, Cultura e Lazer

O acesso ao esporte e a cultura é um preceito e um direito fundamental positivado pela Constituicao
Federalde 1988 (Artigo 217), cujo conceito de cidadania e de desenvolvimento humano contempla além dos
processos sociais, 0 processo educativo, esportivo e cultural. No ambito da crianca e do adolescente o
Estatuto da Crianca e do Adolescente (Artigos 4°, 53-59, 99 e 124) possui papel vital na reiteracdo destes
preceitos, equiparando e integrando o esporte a cultura a outros direitos fundamentais, e articulando-os
enquanto politica publica como a educacdo, a saude, a profissionalizacdo, a protecdo no trabalho, dentre
outros.

Nesse mesmo sentido, organismos internacionais reforcam aimportancia da cultura, da expressao, do
esporte e da educacdo fisica, individual ou em grupo, para o desenvolvimento de competéncias pessoas e
coletivas, no resgate de principios e valores, e para o enfrentamento de problematicas sociais como
desigualdade, preconceito, de saude, drogadicdo, violéncia, desemprego e de educacao.

Ao longo dos anos o esporte foi ganhando espaco como politica publica e tratado como questdo e
dever do Estado, com destaque a efetivacdo da Politica Nacional do Esporte, tendo como diretriz a
democratizacdo do seu acesso, sua intersetorialidade e articulagdo com as demais politicas publicas (como
educacdo e saulde), e da formacdo de uma rede de cooperacdo entre todas as esferas de governo, da
sociedade civil e entidades publicas e privadas. A Politica preconiza ainda as manifesta¢des esportiva, ao qual
inclui o Desporto Educacional, Desporto de Participacao e Desporto de Rendimento.

O Sistema Nacional de Esporte e Lazer, tendo por base o regime de colaboragdo
entre Unido, estados e municipios, com énfase na municipalizagdo, consolidando
o esporte e o lazer como direitos sociais e guiando-se pelos principios da
democratizacdo e inclusdo social, articula, integra, promove e estabelece relagGes
éticas de parcerias entre as entidades da sociedade civil, instituicdes publicas e
privadas, em torno do esporte educacional, de participacdo e de rendimento,
valorizando a acessibilidade, a descentralizagdo, a intersetorialidade e a
multidisciplinaridade das agGes esportivas e de lazer. (Coletdnea Esporte e Lazer:
Politicas de Estado. Brasilia: Ministério do Esporte, 2009, p. 53)

A Cultura, por sua vez, ganha destaque no Pais com a publicacdo da Lei Rouanet?® Lei n® 8.313/1991,
gue traca as diretrizes para a cultura nacional, tendo como base o exercicio dos direitos culturais, o livre
acesso, e apromocao, a protecdo e valorizacao das expressdes culturais nacional. Por meio dessaleitambém
foiinstituido o Programa Nacional de Apoio a Cultura (Pronac), com o objetivo de ampliar o acesso a cultura
e a producdo cultural em todas as regides; de apoiar, valorizar e difundir as manifestacées artisticas
brasileiras; proteger e preservar a expressao e patrimonio cultural; e estimular a producdo cultural como
geradora de renda, emprego e desenvolvimento para o pais. Trés mecanismos fazem parte do Programa: o

Incentivo a Cultura, o Fundo Nacional de Cultura (FNC) e os Fundos de Investimento Cultural e Artistico

16 Lej Rouanet n2 8.313/1991
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(Ficarts), com destaque ao primeiro, que traz a possibilidade de pessoas fisicas ou juridicas direcionarem uma

parte do seu Imposto de Renda devido para a¢des culturais.

O acessoao esporte, culturae lazer sdo direitos previstos e é dever do estado proporcionar o acesso,
estimular e promover atividades e a participacdo do publico. Esse direito, visa o pleno desenvolvimento e
geraenvolvimento nas comunidades. Em Parnamirim sdo 34 tipos de projetos ofertados para 81.889 pessoas.

Com relagdo aos projetos ofertados pelo municipio de Parnamirim, 61,8% referem-se as atividades

voltadas a area do esporte e lazer e 38,2% da cultura.

61,8%
Tabela 207: Projetos ofertados por area
Area Quant. (%) 38,2%
Cultura 13 38,2%
Esporte e Lazer 21 61,8%
Fonte: Secretaria Municipal de Educagdo, 2019 Cultura Esporte e Lazer

Tanto os projetos da cultura como do esporte e lazer foram classificados da seguinte maneira
conforme as duas tabelas abaixo: Projetos continuos e sistematicos - aqueles que ocorrem durante 3 meses
ou mais, no ano; e os Projetos pontuais, que sdo os eventos ou acdes que ocorrem num periodo inferior a
3 meses, durante o ano. Neste sentido, dos 34 projetos ofertados em Parnamirim, 73,5% sdo pontuais, os

guais atenderam 79.293 pessoas.

Tabela 208: Total de projetos ofertados

. Projetos
. Total de projetos .
Tipo de projeto f pd ) % continuos e
ofertados sistematicos
Proje.tos con'tl'nuos e 9 26.5% 26,5%
sistematicos Projetos
Projetos pontuais 25 73,5% pontuais
73,5%

Fonte: Secretaria Municipal de Educagdo, 2019

Tabela 209: Pessoas atendidas

. Pessoas o

Tipo de projeto atendidas %
Projetos continuos e sistematicos 2.606 3,2%
Projetos pontuais 79.293 96,8%

Fonte: Secretaria Municipal de Educagdo, 2019
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Ao analisar os projetos ofertados por faixa etdria, percebe-se que tanto os projetos da cultura
como do esporte e lazer atendem o publico adulto (pessoas de 18 a 59 anos). Na cultura, 60,0% dos
projetos ofertados compreendem esse publico e no esporte, 54,8%. Vale destacar que nenhum dos

projetos apareceu a populagdo idosa participando.

Tabela 210: Projetos ofertados por faixa etaria

p Cultura Esporte Total
Area
De 6 a1l anos 3 15,0% 6 19,4% 9 17,6%
De 12 a17 anos 5 25,0% 8 25,8% 13 25,5%
De 18 a 59 anos 12 60,0% 17 54,8% 29 56,9%

Fonte: Secretaria Municipal de Educagdo, 2019

60,0%

54,8%

25,0% 25,8%
19,4%

15,0%

MDe6allanos M®MDel2al7anos MDel18a59anos

(%) (%)
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13.3 INDICADORES POR TERRITORIO DA EDUCACAO

13.3.1 indices de Analfabetismo

Sobre o analfabetismo, a taxa dos municipes em 2010 com 10 anos ou mais analfabetos era de 7,6%, ou

seja, 92,4% (IBGE, 2010) dos municipes com 10 anos ou mais eram alfabetizados.

Tabela 211: Taxas de alfabetizagdo e analfabetismo da popula¢do com 10 anos ou mais

. Rio Grande
Taxa Brasil
do Norte
Taxa de alfabetizacdo das pessoas de 10 anos ou mais de idade (%) 91,0% 82,6%
Taxa de analfabetismo das pessoas de 10 anos ou mais de idade (%) 9,0% 17,4%

Fonte: IBGE, 2010.

Parnamirim
(RN)
92,4%

7,6%

A seguir a tabela mostra por faixa etdria a taxa de alfabetizacdo e de analfabetismo da populacdo

com 5 anos ou mais do municipio. As menores taxas de alfabetizacdo estdo nos extremos das faixas etarias,

entre 5e 9 anos tem-se 69,4% alfabetizados e com 60 anos ou mais tem-se 72,5%.

Tabela 212: Taxas de alfabetizagao e analfabetismo por faixa etaria

Faixa etdria Taxa.de~ Taxa d.e
alfabetizacao analfabetismo

5a9anos 69,4% 30,6%
10 a 14 anos 95,6% 4,4%
15 anos 97,5% 2,5%
16 anos 97,6% 2,4%
17 anos 97,6% 2,5%
18 anos 97,6% 2,4%
19 anos 98,2% 1,9%
20 a 29 anos 97,2% 2,8%
30 a 39 anos 94,6% 5,4%
40 a 49 anos 91,0% 9,0%
50 a 59 anos 86,5% 13,5%
60 anos ou mais 72,5% 27,6%
Total 90,5% 9,5%

Fonte: IBGE, 2010.
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13.3.2 Rendimento Escolar
Observando por etapa de ensino tem-se:

e No EF a aprovacdo é maior nas trés esferas nos anos iniciais e a reprovacdo do municipio e do
estado nos AF é maior que a do Brasil (16% e 17%), respectivamente;

e Percebe-se um abandono no municipio, no EM menor que o do BR e do Estado. Porém a
aprovac¢do é menor. O indicador maior no EM se concentra na reprovagdo: 18% dos alunos

reprovaram em 2018 no EM, sendo que no BR o percentual é de 11%.

Tabela 213: Taxas de aprovagao por etapa de ensino
Taxa de Aprovagao

Regido Total Ensino

Anos Iniciais Anos Finais Ensino Médio
Fundamental
Parnamirim 8% | 9% | s% [
Rio Grande do Norte ge% | e%  79% [ 76%
Brasil 92% - 94a% 88% 83%
Fonte: Censo Escolar, 2018.
W Parnamirim H Rio Grande do Norte M Brasil
%
88% o 92% 93% 91% 94%
I' I86/ I I I I T I 7% 76% 3%
Total Ensino Fundamental Anos Iniciais Anos Finais Ensino Médio

Tabela 214: Taxas de reprovagao por etapa de ensino
Taxa de Reprovagdo

Regiao Total Ensino . . . 2T
£ Anos Iniciais Anos Finais Ensino Médio
Fundamental
Parnamirim 11% 16% 8%
Rio Grande do Norte 12% 17% _
Brasil 7% 10% 11%
Fonte: Censo Escolar, 2018.
B Parnamirim M Rio Grande do Norte M Brasil
0,
17% 18%
16% 16%
119% 2% 11%
° 10% °
7% 8%
I I ] I :
Total Ensino Fundamental Anos Iniciais Anos Finais Ensino Médio
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Tabela 215: Taxas de abandono por etapa de ensino

Taxa de Abandono
Regiao Total Ensino
Fundamental

Parnamirim 1% % 2% o s%
Rio Grande do Norte 3% % 4% %
Brasil 2% % 2% 6%

Fonte: Censo Escolar, 2018.

Anos Iniciais Anos Finais Ensino Médio

W Parnamirim M Rio Grande do Norte M Brasil

9%

6%

4% 5%
3% 9 2%
1% - BT 2% 6
L] — I e ]
[ | mm B -

Total Ensino Fundamental Anos Iniciais Anos Finais Ensino Médio

Comparando as redes, a privada sempre tem em todos as etapas um desempenho melhor na
aprovagdo. Seu abandono é muito baixo, de apenas 1% no EM, enquanto na rede Estadual chegaa 6%. A
rede estadual do municipio se destaca com os altos indicadores de reprovagdo. Em todas as etapas

ultrapassa 20%, chegando nos AF a 27% de alunos reprovados em 2018.

Tabela 216: Rendimento escolar no ano de 2018 no municipio, comparando rede de ensino

Taxa de Aprovagao Taxa de Reprovagao Taxa de Abandono
Rede Total Anos  Anos Ensino Total Anos Anos Ensino Total Anos Anos Ensino
EF  Iniciais Finais Médio EF  Iniciais Finais Médio EF  Iniciais Finais Médio
Federal - - - 86% - - - 14% - - - 1%
Estadual | 70% 75% | 69% | 71% | 26% 24% |27% 23% 4% 1% 5%
Municipal 84%  90% 77% - 14% 9% 21% - 2% 1% 3% -

Privada  98% | 99%  96%  93% 2% 1% 4% 6% 0% 0% 0% 1%

Fonte: Censo Escolar, 2018.
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13.3.3 Distor¢do Escolar
A rede privada tem a menor distorcdo idade/ano, se comparado com as outras redes. Os Anos

Finais e o Ensino Médio estadual tém uma distor¢cdo em média de 45%.

Tabela 217: Distor¢ao 2018 nas etapas

Rede EF Anos Iniciais EF Anos Finais Ensino Médio
Federal - - 27,6
Estadual 31,2 47,9 44,7

Municipal 15,6 43,6 -
Privada 3,6 7,1 8,2
Total 11,0 32,1 345

Fonte: INEP, 2018.

Percebe-se pelo mapa de calor que os anos iniciais tém menor distor¢do, isso vai aumentando
conforme os anos escolares aumentam, isso também acontece na rede privada que tem os menores
indices de distorgao.

Tabela 218: Distor¢ao 2018 por ano no Ensino Fundamental
Rede 12 Ano 22 Ano 32 Ano 42 Ano 52 Ano 62 Ano 72 Ano 82 Ano 92 Ano

Estadual 0 5,9 11,5 41,6 50 60,4 49,6 43,6 42,6
Municipal 1,9 3,4 4,6 27,3 31,2 48,7 42,3 41,1 38,6
Privada 2,5 3,1 3,6 4,2 4,6 5,8 7,2 7,8 7,7

Total 2,1 3,3 4,3 19,6 21,6 37 32,2 29,5 27,7

Fonte: INEP, 2018.

Novamente a rede privada tem a menor distor¢gdo, porem destaque aqui também para a rede

federal, que tem melhor desempenho na distor¢do idade/ano do que a rede estadual.

Tabela 219: Distorg¢ao 2018 por ano no Ensino Médio

Rede 12 Ano 22 Ano 32 Ano 42 Ano
Federal 25,7 32,3 27,6 24,1
Estadual 49 44,2 36,6 -
Privada 8,9 8,7 6,6 -

Total 38,9 34,2 27,7 24,1

Fonte: INEP, 2018.
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13.3.4 Educacdo de Jovens e Adultos — EJA

Do total de educandos matriculados, 5,6% estdo em etapas da EJA.

Tabela 220: Total de matriculas da EJA com relagdo as demais etapas de ensino

Tipo de matricula Matriculas EJA (%)
Outras etapas 55.018 94,4%
Etapas da EJA 3.272 5,6%

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)

Etapasdo EJA
5,6%

Outras etapas

Do total de 3.272 educandos matriculados, 36,5% tem entre 18 e 21 anos.

Tabela 221: Idade dos educandos matriculados na EJA

Idade dos matriculados no EJA  Matriculas EJA (%)
14 a 17 anos 832 25,4%
18 a 21 anos 1.193 36,5%
22 a29 anos 501 15,3%
30 a59 anos 721 22,0%
60 anos ou mais 25 0,8%

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)

36,5%

25,4%

22,0%
15,3%

14 al17anos 18 a2l1lanos 22 a29anos 30a59anos

A maioria dos que estdo na EJA sdo do sexo masculino (52,1%).

Tabela 222: Sexo dos educandos matriculados na EJA

Sexo dos matriculados no EJA Matriculas EJA (%)
Masculino 1.704 52,1%
Feminino 1.568 47,9%

Fonte: Censo Escolar, 2018 (Preliminar)

94,4%
0,8%
60 anos ou mais
Feminino
47,9% Masculino
52,1%
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13.3.5 Cobertura da Educacdo Infantil

Esse Indicador considera o nimero de nascidos vivos, por ano, a partir de 2010 no municipio. Para
conhecer a realidade de cobertura de atendimento em creches e pré-escolas, o Indicador cruza a
guantidade de nascidos vivos com os dados do Censo Escolar em seu municipio, observando as matriculas
publicas e privadas de criangas com idade entre 0 e 5 anos. Assim, é possivel estimar a realidade da

cobertura total existente no municipio e sinalizar o desafio a ser superado na Educacao Infantil.

Para estimar o atendimento da Meta 1 do Plano Nacional de Educagdo - PNE, buscou-se como base
os dados de nascidos vivos do municipio, tendo como fonte de dados, o Sistema de Informacdo sobre
Nascidos Vivos (SINASC) do Departamento de Informética do Sistema Unico de Satide do Brasil (DATASUS).
Com o histérico de nascidos vivos calculou-se a média de nascidos vivos de 5 anos e este valor serve de
base para estimar o nimero aproximados de vagas que o municipio deveriaofertar, seguindo os seguintes

parametros:

e Vagas de creche: Considerando que as vagas de creche atendem criancas de 0 a 3 anos,
estima-se que seriam necessdrias pelos menos 3,5 vezes o nimero médio de nascidos vivos
do municipio equivalente em vagas:

e Vagas de pré-escola: Considerando que as vagas de pré-escola atendem criancas de 4 a 5
anos, estima-se que seriam necessarias pelos menos 2 vezes o numero médio de nascidos
vivos do municipio equivalente em vagas:

Tabela 223: Total de nascidos vivos de Parnamirim

Municipio 2014 2015 2016 2017 2018 Média

Total de nascidos vivos
em Parnamirim/RN

Fonte: SINASC.

4.025 4.149 3.811 3.898 3.937 3.964

Considerando a média de 3.964 nascidos vivos nos ultimos 5 anos, ao aplicar a férmula conforme

descrito anteriormente, tem-se uma estimativa de 13.874 criangas de 0 a 3 anos e 7.928 de 4 a 5 anos.

Demanda de creche (0 a 3 anos) Demanda de pré-escola (4 a5 anos)
Vagas para creche = 3,5 * Média de nascidos vivos Vagas para pré-escola = 2 * Média de nascidos vivos

Total: 13.874 Total: 7.928

Estimando o nimero de criangas de 0 a 3 anos no municipio através da média de nascidos vivos
dos ultimos 5 anos multiplicado por 3,5 se obtém aproximadamente o nimero de vagas que seriam
necessarios no municipio de creche. Assim tem-se um total necessario de vagas de 13.874 e sdo ofertadas
no municipio segundo o CENSO na Etapa 1 (Creche) 3.410 vagas, chegando a atender24,6% da populagdo

necessaria. Nao atingindo a Meta 1 do PNE por 50%.
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No que diz respeito ao nimero de criangas de 4 a 5 anos no municipio, por meio da média de
nascidos vivos dos ultimos 5 anos multiplicado por 2 se obtém aproximadamente o nimero de vagas que
seriam necessarios no municipio de pré-escola. Assim tem-se um total necessario de vagas de 7.928 e sao
ofertadas no municipio segundo o CENSO na Etapa 2 (pré-escola) 5.583 vagas, chegando a atender 70,4%

da populagdo necessaria. Nao atingindo a Meta 1 do PNE por 100%.

Tabela 224: Cobertura de creche e pré-escola
Cobertura de atendimento de Cobertura de atendimento de

Faixa etaria creche (De 0 a 3 anos) pré-escola (De 4 a5 anos)
Matriculados 3.410 5.583
Estimativa de populagio 13.874 7.928
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13.3.6 Violacdo ao Direito a Educacdo, a Cultura, ao Esporte e ao Lazer

Quanto a notificacdes de violacdo ao direito a educacdo, cultura, esporte e ao lazer a populacdo de

0 a 17 anos, o menorvalor se encontra na regido do Litoral com 0,5 (1) e o maior valor na regido do Vale do

Sol com 3,6 (18).

Tabela 225: Notificacdes de Violacdo ao Direito a Educagdo, a Cultura, ao Esporte e ao Lazer a

populagiao de 0 a 17 anos

Populagao

Regido Geograifica de0al7
anos
Litoral 2.047
Parque Industrial 7.049
Monte Castelo 5.672
Bela Parnamirim 9.075
Liberdade 6.734
Moita Verde 2.509
Passagem de Areia 7.871
Nova Parnamirim 13.067
Vale do Sol 5.041

Nao informado -

Fonte:CT, 2018

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

o
7] 2

E
Feminino 79 52,3%
Masculino 72 47,7%
N3o informado 0 0,0%
Total 151 100,0%
De 0 a 5 anos 33 21,9%
De 6 a 11 anos 48 31,8%
De 12 a 17 anos 59 39,1%
N3o informado 11 7,3%
Total 151 100,0%

Notificagbes

10
19
15

27
45

Vale do Sol

Liberdade

Taxa
(1.000 hab.)

0,5
1,1
1,8
2,1
2,2
2,8
3,4
3,4
3,6

Menor Valor Litoral 0,5
Média
Maior Valor Vale do Sol 3,6
Diferenca:
6,2 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides

Nova Parnamirim
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13.3.7 Taxa de Evasdo ou Infrequéncia Escolar

Foram 72 notificacGes de Evasdo ou Infrequéncia escolar em 2018 no municipio. Ataxa média
do municipio é de 1,8 casos a cada mil criancas e adolescentes. A maior taxa é da Regido Geogréfica
Passagem de Areia (2,7), 1,3 vezes maior que a menor taxa diferente de zero (1,2) da Regido Geografica

Bela Parnamirim.

Tabela 226: Taxa de Evasdo ou Infrequéncia Escolar

Populagio Menor Valor Bela Parnamirim 1,2
Regido Geografica de6al7 Notificagdes Taxa Média
anos Maior Valor  Passagem de Areia 2,7
Litoral 1.426 0 0,0
Bela Parnamirim 6.462 8 1,2 Diferencga:
Monte Castelo 3.971 5 1,3 1,3 vezes
Nova Parnamirim 8.982 12 1,3 .
Parque Industrial 4862 8 16 E a diferenca entrfe o.maior e o menor vilor
) para este indicador entre as regides
Liberdade 4,731 10 2,1
Moita Verde 1.710 4 2,3
Vale do Sol 3.472 9 2,6
Passagem de Areia 5.489 15 2,7
Ndo informado - 1 -

Fonte: CT, 2018

Legenda cores
Baixo
Médio
Alto

Parque industrial

Nova Parnamirim

o III

E
S Vale do Sol Liberdade
Feminino 33 45,8%
Masculino 39 54,2%
N3o informado 0 0,0%
Total 72 100,0%

De 0 a 5 anos 6 8,3%
De 6 a 11 anos 18 25,0%
De 12 a 17 anos 40 55,6%
Ndo informado 8 11,1%

Total 72 100,0%

187



PARTEV

14. VIOLAGOES DE DIREITO

Com relagdo a violagdo de direito, considerou-se para o cdlculo dos indicadores, as
informacdes extraidas do Conselho Tutelar, e da Seguranca Publica do Estado do Rio Grande do Norte, a

gual forneceu os dados dos boletins de ocorréncia registrados nas delegacias do municipio.

A sintetizacdo dos dados dos atendimentos do Conselho Tutelar baseou-se na classificagdo

preconizada pelo Sistema de Informacao para a Infancia e Adolescéncia (Sipia).

Além dos dados do Conselho Tutelar e da Seguranca Publica, serdo apresentadas as
informacdes dos registros de violéncia do Sistema de Informacdo de Agravo de Notificagdo — SINAN da
Secretaria Municipal de Saude e o do CREAS, que apesarde ja ter os dados apresentados no capitulo 11.1.2,
quando abordado os atendimentos da Protecdo Social Especial, se faz importante destacar neste capitulo

pois é um equipamento que trabalha com as demandas de violagGes de direito.

De modo geral, a violagdo de direito é toda e qualquer situacdo que ameace ou viole os direitos
da crianca ou do adolescente, do idoso, da familia, da mulher ou de qualquer cidadao inserido em meio a
sociedade e comunidade em que vive, em decorréncia da acdo ou omissao de terceiros, da sociedade ou
do Estado, ou até mesmo em face do seu préprio comportamento. Desta forma, a ndo efetivacdo dos
direitos basicos: “a vida e a salde; liberdade, respeito e a dignidade; direito a convivéncia familiar e
comunitdria; direto a educacdo, cultura, esporte e ao lazer; direito a profissionalizacdo e a protec¢do ao

trabalho” (ECA ,1990) chama-se viola¢do dos direitos.

Entre as violacdes de direito em que trataremos neste capitulo, apresentamos dados
referentes a violacdes de direito a crianca e ao adolescente por faixa etaria e sexo, sendo extraidos da

fonte do Conselho Tutelar que absorve as notificagdes com este perfil.

Quanto aos dados fornecidos pela Seguranca Publica do municipio, os dados serdao
apresentados sem especificacdo do perfil, pois ndo foi disponibilizada essa informacdo para que fosse

possivel analisar o perfil das violéncias registradas nos boletins de ocorréncia, por grupo social.

A seguir sera detalhado as informacdes por equipamento, antes da apresentacdo dos

indicadores sociais por territério.
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14.1 CONSELHO TUTELAR

O Conselho Tutelar é érgdo nao jurisdicional, estabelecido por Lei Municipal, eletivo, com
atributos de permanéncia, autonomia, e objetivo de zelar pelo cumprimento dos direitos das criancgas e
dos adolescentes, a ser acionado sempre que for identificada situagdes de abuso, ameaca ou risco contra
eles. Suas atribuicGes e competéncia de atuacdo estdo disciplinadas no ECA, o qual compreende aaplicagdo

de medida protetiva as criancas e adolescentes (artigo 101) e aos pais e responsaveis (artigo 129).

14.2 CENTRO DE REFERENCIA ESPECIALIZADO DE ASSISTENCIA SOCIAL - CREAS

Conforme ja mencionado em capitulos anteriores, O CREAS tem como publico alvo familias e

pessoas que estdo em situagdo de risco social ou tiveram seus direitos violados.

A seguir sera apresentado os dados de outra perspectiva, haja visto que os dados do CREAS ja
foram abordados anteriormente. Na tabela a seguir apresenta-se um quadro comparativo das notificacdes

de violéncia registrados no Conselho Tutelar.

Considerou-se na analise as seguintes violéncias: Violéncia fisica; Violéncia Sexual; Violéncia
Psicoldégica; Negligéncia/Abandono, e Trabalho Infantil. Eimportante destacar que em cada base de dados,

foi contabilizado apenas o os casos de violéncia mencionado anteriormente.

As principais violéncias de criangas e adolescentes acompanhadas no PAEFI sdo a violéncia
psicoldgica e violéncia sexual. Ja no Conselho Tutelar as principais notificacdes trata-se de negligéncia e
violéncia fisica.

Vale observarainda, que ototal de casos notificados no CT é de quase quatro vezes maior que

do CREAS.

Tabela 227: Comparativo registros de violéncia contra crian¢a e adolescente

CREAS Conselho Tutelar

Motivo
Violéncia Psicoldgica 24 21,4% 68 16,6%
Negligéncia / Abandono 46 41,1% 212 51,7%
Violéncia Fisica 22 19,6% 101 24,6%
Violéncia Sexual 35 31,3% 72 17,6%
Trabalho Infantil 1 0,9% 3 0,7%

Fonte: CREAS/CT, 2018.
Nota: *Uma pessoa pode sofrer mais de uma violéncia, por isso o percentual ndo soma 100%.
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14.3 SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVO DE NOTIFICAGAO (SINAN)

Com relagdo aos dados do SINAN referente as notificagbes de violéncia, a seguir serdo

apresentadas as taxas por sexo e faixa etdria.

Em 2018 teve-se 277 notificagBes de violéncia registradas no SINAN. Com relagdo ao tipo de
violéncia, sé foi possivel extrair da base de dados do Ministério da Satide/SVS - Sistema de Informacdo de
Agravos de Notificacdo - Sinan Net, que disponibilizou até o presente momento apenas as informacdes do
ano de 2017. Todavia, o detalhamento das viola¢des utilizando como base de dados o periodo de 2017
contribuird na andlise, haja visto que as notificacdes de 2017 foram similares as de 2018, de modo que em

2017 teve-se 281 notificagdes de violéncia no SINAN.

De um modo geral, ao calcularmos a taxa de notificacdo por sexo, percebe-se que o sexo

feminino é o mais afetado, com uma taxa de 2 mulheres a cada mil, que sofre algum tipo de violéncia.

Vale ressaltar, que tais informacoes referem-se aos dados registrados no SINAN e que hd uma

grande parcela de casos em que nao ocorre o registro da violagdo.

Tabela 228: Notificacao de violéncia por sexo

Notificagoes de

Sexo Populagio s Taxa (1.000 hab.)
violéncia
Feminino 105.461 211 2,0
Masculino 96.995 66 0,7

Fonte: SINAN, 2018.

Ao analisar as notificagdes por faixa etaria, percebe-se que a maior taxa esta na populagdo de
criancas e adolescentes(De 0 a 17 anos) que representou umataxa 2,4 criancas e adolescentesa cada mil.
Os idosos ficaram com a segunda maior taxa de violéncias registradas no SINAN, de modo que a cada mil

idosos, um notifica situacdo de violéncia, na Secretaria Municipal de Saude.

Notificagoes de

Faixa etdria Populagdo T Taxa (1.000 hab.)
violéncia
De0al7 anos 59.091 140 2,4
De 18 a 59 anos 128.765 121 0,9
De 60 anos ou mais 14.600 16 1,1

Fonte: SINAN, 2018.

Com relacdo ao tipo de violéncia, como ja mencionado anteriormente, utilizou-se a base de dados
do SINAN -Net, do ano de 2017. Entre as principais violéncias registradas, a violéncia fisica foi a mais
representativa, em que 60,5% das pessoas atendidas sofreram tal violéncia. A violéncia psicolégica foi a
segunda maior notificacdo, com 34,5%. Vale destacar o alto indice de lesdo autoprovocada, no qual atingiu

22,8%.
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Tabela 229: Registros de violéncia no SINAN.

Tipo de violéncia Quantidade %
Violéncia fisica 170 60,5% _
Violéncia psicolégica 97 345% N
Lesdo autoprovocada 64 22,8% N
Violéncia sexual 43 15,3% -
Negligéncia 37 13,2% -

Fonte: Ministério da Saide/SVS - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo - Sinan Net, 2017.

Nota: Uma pessoa pode ter mais de uma violagdo de direito, por essa razdo o percentual é referenciado pelototal de pessoas g ue sofreram violéncia
registradas no SINAN no ano de referéncia.

Com relacdo a lesdo autoprovocada, quando observado por faixa etdria, os maiores casos
registrados sdo da faixa etaria 30 a 59 anos, que representa42,2%. Outra informacdo a ser observada é a
faixa etdria de 10 a 19, que se somarmos, o percentual chega a 31,3% dos casos de lesdo autoprovocada

notificadas.

Tabela 230: Lesdo autoprovocada por faixa etaria.

Faixa etdria Quantidade %
De 0 a5 anos 0 0,0%
De 10 a 14 anos 4 6,3%
De 15 a 19 anos 16 25,0%
De 20 a 29 anos 16 25,0%
De 30 a 59 anos 27 42,2%
De 60 anos ou mais 1 1,6%

Fonte: Ministério da Saide/SVS - Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - Sinan Net, 2017.

14.4 DELEGACIA DA POLICIA CIVIL

A Policia Civil é o 6rgdo vinculado a seguranca publica, cuja atribuicdo é garantir a
ordem publica e a preservagdo das garantias do cidaddo, assim como a protecdo da vida e do
patrimonio através da atuagdo conjunta dos seus érgdos de seguranga na prevencao e contencdo
da criminalidade e da violéncia, do controle e posse de armas, além de administrar o servigo
penitenciario.

Sua principal funcdo é prevenir, repreender e investigar crimes. Atuam por meio das
delegacias, unidades policiais utilizadas como base e administracdgo de operacbes policiais,
investigacdo e atendimento e registro de ocorréncias. Possui unidades especializadas, como no

caso da delegacia de protecdo a mulher, crianga, adolescentes e idosos, dentre outros.
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15.4 INDICADORES DE NOTIFICACAO DE VIOLENCIA POR TERRITORIO

A seguir serdo apresentados os indicadores de violacdo de direito, considerando as seguintes

fontes de dados:

Conselho Tutelar: Para as notificacdes de violéncia contra crianca e adolescente;
Secretaria de Seguranca Publica do Rio Grande do Norte: Dados sobre as violages de
direito registradas nas delegacias de Parnamirim. No entanto, como a base de dado
disponibilizada pela secretaria ndo tinha informacdo do perfil das vitimas, nao foi
possivel analisar os tipos de violéncia registrada por grupo social, como por exemplo,
mulher, idoso e pessoa com deficiéncia, apresentando somente os dados gerais do
municipio por tipo de violacdo.

CREAS: Para poder apresentar o total de violéncia contra género e pessoa idosa,

utilizou-se como fonte de informacdo os casos de violéncia acompanhadas no CREAS;
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15.4.1 Violéncias contra a crianca e adolescente registradas no Conselho Tutelar - CT

No total foram 911 notificacbes no CT de violacdes de direito, gerando uma taxa de 15,4 de criangas ou

adolescentes com o direito violado a cada mil. A Regido Geografica com a maior taxa é a Vale do Sol, que

registrou 23,6 notificacdes a cada mil criancas e adolescentes.

Tabela 231: Violéncia contra a crianga e o adolescente no Conselho Tutelar

Regidao Geogrdfica

Parque Industrial
Monte Castelo
Liberdade
Bela Parnamirim
Moita Verde
Passagem de Areia
Nova Parnamirim
Litoral
Vale do Sol
Ndo informado

Fonte: CT, 2018

Legenda cores

Baixo
Médio

Alto

Feminino 486
Masculino 410
Ndo informado 15
Total 911

De 0 a5 anos 233
De6allanos 273
De12al7anos 309
N&o informado 96
Total 911

7]

Populagdo
de0a1l7

anos
7.049
5.672
6.734
9.075
2.509
7.871
13.067

2.047
5.041

53,3%
45,0%
1,6%
100,0%
25,6%
30,0%
33,9%
10,5%
100,0%

Menor Valor  Parque Industrial 8,5
Notificagbes Taxa Média

Maior Valor Vale do Sol 23,6
60 8,5
67 11,8 .

Diferencga:

80 11,9
129 142 1,8 vezes
39 15,5 E a diferenca entre o maior e o menor
124 15,8 valor para este indicador entre as regides
231 17,7
40 19,5
119 23,6
22 -

Nova Parnamirim

Vale do Sol
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Sobre o agente violador, na maioria das vezes o direito foi violado por falta, omissdo ou abuso dos

pais, responsdvel ou de sua convivéncia (62,7%).

Tabela 232: Agente violador
Agente violador Quant %

Direitos ameagados ou violados por falta, omissdo ou abuso dos

. . oA 571 62,7%
pais, responsavel ou de sua convivéncia

Direitos ameagados ou violados em razdo de sua prépria conduta 127 13,9%

Direitos ameagados ou violados por acdo ou omissdo da

0,
sociedade ou do Estado 116 12,7%

Fato informativo 85 9,3%
N3o informado 40 4,4%
Outros 35 3,8%

Fonte: CT, 2018.
Nota: Um fato comunicado pode ter mais de um agente violador.

Trés categorias sdo os mais notificados dentro do CT, sdo eles: negligéncia (22,2%); violéncia de
qualquer naturezacontra crianga ou adolescente (16,5%); e, dificuldade ou inadequacdo de convivio familiar
(13,5%).

Tabela 233: Categoria dos fatos comunicados no Conselho Tutelar

Categorias dos fatos Quant. %
Negligéncia 202 22,2%
Violéncia de qualquer natureza contra crianga ou adolescente 150 16,5%
Dificuldade ou inadequagdo de convivio familiar 123 13,5%
Auséncia, inadequagdo ou inacessibilidade de servigo publico 89 9,8%
Fato informativo 85 9,3%
Atos contra a dignidade sexual de criangas ou adolescente 72 7,9%
Evasdo escolar 50 5,5%
N3o informado 40 4,4%
Outros 35 3,8%
Desvio ou ma conduta da crianga ou adolescente 28 3,1%
Infrequéncia, defasagem ou impermanéncia no sistema escolar 22 2,4%
Negacgdo ou restricdo de direitos a liberdade, respeito e cidadania 21 2,3%
Prética de atos infracionais por crianga ou adolescente 18 2,0%
Entrega ou abandono de incapaz 13 1,4%

Outras condutas praticadas por crianga ou adolescente ndo especificadas

anteriormente 5 0,5%
Tentativa de suicidio 5 0,5%
Desvio de conduta dos pais ou responsaveis 4 0,4%
Discriminagdo ou bullying 4 0,4%
Criancas ou adolescentes vitimas de fatos criminosos 2 0,2%
Trabalho Infantil 1 0,1%

Fonte: CT, 2018
Nota: Uma crianga ou adolescente pode ter sofrido mais de uma violagdo de direito / fato

comunicado.
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Quando analisado as questdes das violéncias (negligéncia, violéncia fisica, sexual, psicoldgica,

ou trabalho infantil, temos o seguinte cenario:

Total de vitimas

911

Vitimas devioléncia e Vitimas de outras
negligéncia violagdes de direito

410 (45,0%) 501 (55,0%)

O principal fato comunicado na Violéncia de qualquer natureza contra crianca ou adolescente

é a negligéncia ou abandono com 51,7% das notificagdes. Em seguida, esta a violéncia fisica com 24,6%.

Tabela 234: Principais violéncias registradas no Conselho Tutelar

Tipo de violéncia Quant. %
Negligéncia ou abandono 212 51,7%
Violéncia fisica 101 24,6%
Violéncia Sexual 72 17,6%
Violéncia Psicoldgica 68 16,6%

Fonte: CT, 2018.

Nota: Uma crianga ou adolescente pode ter sofrido mais de uma violacdo de direito / fato comunicado.

195



15.4.2 Taxa de Negligéncia/Abandono de crianca e adolescente

Foram 212 notificacdes de negligéncia/abandono em 2018 no municipio. A taxa média do
municipio é de 3,6 casos a cada mil criangas e adolescentes. A maior taxa é da Regido Geografica Vale do

Sol (7,3) o que significa 3,6 vezes maior que a menor taxa (1,6) da Regido Geografica Parque Industrial.

Tabela 235: Taxa de Negligéncia/Abandono

. Menor Valor Parque Industrial 1,6
Regido Geograifica Populagdo de Notificagbes Taxa Média
0a 17 anos
Maior Valor Vale do Sol 7,3
Parque Industrial 7.049 11 1,6
leerdade. . 6.734 15 2,2 Diferenga:
Nova Parnamirim 13.067 36 2,8
Monte Castelo 5.672 18 3,2 316 vezes
Bela Parnamirim 9.075 34 3,7 E a diferenca entre o maior e o menor valor
Litoral 2.047 8 39 para este indicador entre as regides
Passagem de Areia 7.871 38 4,8
Moita Verde 2.509 15 6,0
Vale do Sol 5.041 37 7,3
N&do informado - 0 -

Fonte: CT, 2018

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

Vale do Sol

Feminino 119 56,1%
Masculino 93 43,9%
N3o informado 0 0,0%

Total 212 100,0%

De 0 a 5 anos 68 32,1%
De 6 a 11 anos 71 33,5%
De 12 a 17 anos 57 26,9%
Ndo informado 16 7,5%

Total 212 100,0%
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15.4.3 Taxa de Violéncia Fisica contra crianca e adolescente

Foram 101 notificagcdes de violéncia fisica em 2018 no municipio. A taxa média do municipio é de
1,7 casos a cada mil criangas e adolescentes. A maior taxa é da Regido Geogréfica Vale do Sol (2,8), 8,3 vezes

maior que a menor taxa (0,3) da Regido Geografica Parque industrial.

Tabela 236: Taxa de Violéncia Fisica

Populagdo Menor Valor  Parque Industrial 0,3
Regido Geografica de0al7 NotificagGes Taxa Média
anos Maior Valor Vale do Sol 2,8
Parque Industrial 7.049 2 0,3
Moita Verde 2.509 3 1,2 Difereng:a:
Bela Parnamirim 9.075 14 1,5
Monte Castelo 5.672 10 1,8 8’3 vezes
Passagem de Areia 7.871 14 1,8 E a diferenca entre o maior e o menor valor
Nova Parnamirim 13.067 24 1,8 para este indicador entre as regides
Litoral 2.047 4 2,0
Liberdade 6.734 15 2,2
Vale do Sol 5.041 14 2,8
Nao informado - 1 -

Fonte: CT, 2018

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

Nova Parnamirim

Feminino 55 54,5%
Masculino 44 43,6% ;
%0 inf q > 2.0% Vale do Sol Liberdade
N3o informado ,0%
Total 101 100,0%
De 0 a 5 anos 32 31,7%
De 6 a 11 anos 27 26,7%
De 12 a 17 anos 29 28,7%
N3o informado 13 12,9%
Total 101 100,0%
N
(o) E
S
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15.4.4 Taxa de Violéncia Sexual contra crianca e adolescente

Foram 72 notificagBes de violéncia sexual em 2018 no municipio. Ataxa média do municipio
é de 1,2 caso a cada mil criangas e adolescentes. A maior taxa é da Regido Geografica Litoral (2,4), e 2,4

vezes maior que a menor taxa (0,7) das regies Nova Parnamirim e Parque Industrial.

Tabela 237: Taxa de Violéncia Sexual

Nova Parnamirim

Populagcdo Menor Valor ) 0,7
Regido Geografica de0al7 Notificagbes Taxa e Parque Industrial
anos Média
Nova Parnamirim 13.067 9 0,7 Maior Valor Ll 24
Parque Industrial 7.049 5 0,7
Passagem de Areia  7.871 8 1,0 Diferenca:
Liberdade 6.734 7 1,0 2,4 vezes
Vale do Sol 5.041 6 1,2 .. .
) E a diferenga entre o maior e o menor valor
Moita Verde 2.509 3 1,2 o .
para este indicador entre as regides
Monte Castelo 5.672 9 1,6
Bela Parnamirim 9.075 19 2,1
Litoral 2.047 5 2,4
N3o informado - 1 -

Fonte: CT, 2018

Legenda cores

Médio

Feminino 59 81,9%

Masculino 13 18,1%

Ndo informado 0 0,0%
Total 72 100,0% Vale do Sol Liberdade

De 0 a 5 anos 10 13,9%
De 6 a 11 anos 24 33,3%
De 12 a 17 anos 36 50,0%

N3o informado 2 2,8%
Total 72 100,0%
N
(0] E
S
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15.5.5 Taxa de Violéncia Psicolégica contra crianca e adolescente

Foram 68 notificacdes de violéncia psicolégica em 2018 no municipio. A taxa média do
municipio é de 1,2 caso a cada mil criancas e adolescentes. A maior taxa é da Regido Geografica Bela
Parnamirim (2,0) é 19 vezes maior que a menor taxa (0,1) da Regido Geografica Parque Industrial.

Tabela 238: Taxa de notificagdo de viola¢do de direito a crianca e ao adolescente registrados no Conselho
Tutelar

. Menor Valor  Parque Industrial 0,1

Regido Geograifica Pg';ul?:zo:e Notificagbes Taxa Média
Maior Valor  Bela Parnamirim 2,0

Parque Industrial 7.049 1 0,1
Litoral 2.047 1 0,5 Diferenga:
Nova Parnamirim 13.067 8 0,6
Liberdade 6.734 5 0,7 19 vezes
Moita Verde 2.509 2 0,8 E a diferenca entre o maior e o menor
Vale do Sol 5.041 8 1,6 valor para este indicador entre as regiGes
Passagem de Areia 7.871 13 1,7
Monte Castelo 5.672 11 1,9
Bela Parnamirim 9.075 18 2,0
Ndo informado - 1 -

Fonte: CT, 2018

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

Feminino 34 50,0%
Masculino 33 48,5%
N3o informado 1 1,5%

Total 68 100,0%

De 0 a 5 anos 17 25,0%
De 6 a 11 anos 18 26,5%

De 12a 17 anos 28 41,2% Vale do Sol Liberdade
N3o informado 5 7,4%
Total 68 100,0%
N
(o) E
S
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15.5.6 Violéncia contra a mulher acompanhadas no CREAS

Em média a cada mil mulheres de 18 a 59 anos do municipio 1 é acompanhada no PAEFI por algum motivo

de violéncia sofrida. A Regido com o maior indicador é a Vale do Sol com uma taxa de 3,5 mulheres a cada

mil.

Tabela 239: Indicador de vitimas por mil habitantes da Regido Geografica

Regiao

Monte Castelo
Parque Industrial
Nova Parnamirim

Moita Verde
Liberdade
Bela Parnamirim
Passagem de Areia
Litoral
Vale do Sol
N&do informado

Fonte: CREAS, 2018.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

Tipo de violéncia
Violéncia doméstica
Violéncia psicoldgica

Violéncia fisica
Negligéncia ou abandono
Violéncia patrimonial
Violéncia sexual

Populagdo
Feminina de
18 a 59 anos

6.290
8.338
20.257
2.381
7.210
8.380
7.683
2.064
5.097

Quant.

41

28

25
8
8
5

Vale do Sol

%
62,1%
42,4%
37,9%
12,1%
12,1%

7,6%

Total de
violéncias

*Nota uma pessoa pode ter sofrido mais de uma violéncia.

Liberdade

Taxa

0,3
0,4
0,4
0,4
1,0
1,2
1,4
1,9
3,5

Menor Valor Monte Castelo 0,3
Meédia
Maior Valor Vale do Sol 3,5
Diferenca:
10,6 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regiGes
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15.5.7 Violéncias contra a pessoa idosa acompanhadas no CREAS

Em média a cada mil idosos do municipio 2 pessoas sdo acompanhadas no PAEFI por algum
motivo de violéncia sofrida. A Regido com o maior indicador é a Litoral com uma taxa de 7,2 idosos a cada

mil.

Tabela 240: Indicador de vitimas idosos por mil habitantes da Regido Geografica

Populagio de Total de Menor Valor ~ Nova Parnamirim 0,5
Regido Geografica 60 ano‘s ou violéncias Taxa Média
Mas Maior Valor Litoral 7,2
Parque Industrial 1.660 0 0,0
Nova Parnamirim 3.810 2 0,5
Vale do Sol 1.289 2 1,6
Moita Verde 430 1 2,3
Monte Castelo 1.720 4 2,3 Diferenca:
Liberdade 1.708 4 2,3 13’4 vezes
Bela Parnamirim 1.693 4 2,4 ;
Passagem de Areia 1.725 8 46 E a diferenga entre o maior e o menor
Litoral 553 4 7'2 valor para este indicador entre as regides

Fonte: CREAS, 2018.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto

Liberdade

Tipo de violéncia Quant. %
Negligéncia ou abandono 21 72,4%

Maus Tratos 5 17,2%
Violéncia fisica 4 13,8%
Violéncia psicoldgica 4 13,8%
Violéncia sexual - abuso 1 3,4%

*Nota uma pessoa pode ter sofrido mais de uma violéncia.
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15.5.8 Violagdes registradas nas delegacias da Policia Civil

Ponderando o niumero de vitimas pela populacdo total de cada Regido Geogréfica, ainda, a

Regido Geografica Litoral continua com a maior taxa, de 199 vitimas a cada mil habitantes. A Regido

Geografica com a menor taxa é a Nova Parnamirim, com apenas 3,3 vitimas a cada mil habitantes, uma

diferenca entre elas de quase 60 vezes.

Tabela 241: Indicador de vitimas por mil habitantes da Regido Geografica

Regido Geograifica

Nova Parnamirim
Moita Verde
Liberdade
Parque Industrial
Passagem de Areia
Bela Parnamirim
Vale do Sol
Monte Castelo
Litoral
N&o informado

Populacdo
total
53.730
7.537
22.534
24.984
24.344
26.883
16.257
19.457
6.730

Vitimas

178
116
451
562
778
977
651
962
1.340
123

Fonte: Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

Vale do Sol

Parque industrial

Taxa

3,3
15,4
20,0
22,5
32,0
36,3
40,0
49,4
199,1

Menor Valor  Nova Parnamirim 3,3
Média
Maior Valor Litoral 199,1
Diferenca:
59,3 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regiGes
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Foram 6.138 vitimas no municipio durante o ano de 2018, sendo que 27,6% delas foram

vitimas de roubo, e outras 12,3% de perturbagao do sossego alheio.

Tabela 242: Fato comunicado no Boletim de Ocorréncia das Delegacias do Municipio

Fato
Roubo
Perturbagdo do sossego alheio
Lesdo corporal
Pessoa Em Atitude Suspeita
Ameaca
Invasdo
Furto
Disparo De Arma De Fogo
Entorpecentes E Drogas Afins
Atrito Verbal
Vias De Fato
Tentativa De Roubo
Arrombamento
Dano / Depredacio
Porte llegal De Arma

Tentativa De Suicidio

Outros com menos de 20 registros cada

Fonte: Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP

Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Quant.
1.696
753
731
731
660
253
174
157
146
132
124
122
101
96
47
25
190

%
27,6%
12,3%
11,9%
11,9%
10,8%

4,1%
2,8%
2,6%
2,4%
2,2%
2,0%
2,0%
1,6%
1,6%
0,8%
0,4%
0,4%
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15.5.9 Violéncia Fisica registrada nas delegacias de Parnamirim

Foram registrados 879 casos de vitimas de violéncia fisica, gerando uma taxa média de 4,34

vitimas a cada mil pessoas do municipio. A Regido Geografica com o maior indicador é a Litoral com uma

taxa de 29 vitimas a cada mil pessoas. Uma diferenca de 72 vezes se comparado com Nova Parnamirim

que apresentou uma taxa de 0,4 vitimas a cada mil pessoas residentes.

Tabela 243: Violéncia fisica registrada nas Delegacias do Municipio

Regido Geograifica Por:tI:fao
Nova Parnamirim 53.730
Parque Industrial 24.984
Liberdade 22.534
Moita Verde 7.537
Monte Castelo 19.457
Bela Parnamirim 26.883
Passagem de Areia 24.344
Vale do Sol 16.257
Litoral 6.730

N&o informado -

Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Legenda cores

Baixo

Médio
Alto

Vale do Sol

Vitimas

21
49
64
25
112
155
142
96
196
19

Taxa

0,4
2,0
2,8
3,3
5,8
5,8
5,8
5,9
29,1

Menor Valor  Nova Parnamirim 0,4
Média
Maior Valor Litoral 29,1

Diferenca:
72 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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15.5.10 Taxa geral de Violéncia Psicoldgica registradas na Seguranca Publica

Foram registrados 675 casos de vitimas de violéncia psicoldgica, gerando uma taxa média de

3,3 vitimas a cada mil pessoas do municipio. A Regido Geografica com o maior indicador é a Litoral com

uma taxa de 21 vitimas a cada mil pessoas. Uma diferenca de 69,6 vezes se comparado com Nova

Parnamirim que apresentou uma taxa de 0,3 vitimas a cada mil pessoas residentes.

Tabela 244: Violéncia Psicoldgica registrada nas Delegacias do Municipio

Populagdo

Regiao Geografica Vitimas
total

Nova Parnamirim 53.730 17
Parque Industrial 24.984 40
Moita Verde 22.534 14
Liberdade 7.537 62
Passagem de Areia 19.457 94
Bela Parnamirim 26.883 120
Vale do Sol 24.344 73
Monte Castelo 16.257 100
Litoral 6.730 143
Ndo informado - 12

Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Legenda cores

Médio

N

Vale do Sol

Liberdade

Taxa

0,3
1,6
1,9
2,8
3,9
4,5
4,5
51
21,2

Menor Valor  Nova Parnamirim 0,3
Média
Maior Valor Litoral 21,2
Diferenca:
69,6 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regides
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15.5.11 Taxa geral de Violéncia ou Abuso Sexual registradas na Seguranca Publica

Foram registrados 31 casos de vitimas de violéncia ou abuso sexual, gerando uma taxa média

de 0,15 vitimas a cada mil pessoas do municipio. A Regido Geografica com o maior indicador novamente é

a Litoral com uma taxa de 1,19 vitimas a cada mil pessoas. Uma diferenca de quase 30 vezes se comparado

com a menor taxa diferente de zero registrada em Passagem de Areia (apenas um caso) que apresentou

uma taxa de 0,04 vitimas a cada mil pessoas residentes.

Tabela 245: Taxa geral de violéncia ou abuso sexual

Regido Geograifica Populagdo
total
Moita Verde 7.537
Nova Parnamirim 53.730
Passagem de Areia 24.344
Parque Industrial 24984
Liberdade 22.534
Bela Parnamirim 26.883
Vale do Sol 16.257
Monte Castelo 19.457
Litoral 6.730

N&o informado -

Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Legenda cores
Baixo
Médio

Alto

| III

o
m

Vale do Sol

Vitimas

= 00 N B U1 W N -

Parque industrial

Liberdade

Taxa

0,00
0,00
0,04
0,08
0,13
0,19
0,25
0,36
1,19

Menor Valor  Passagem de Areia 0,04
Média
Maior Valor Litoral 1,19

Diferencga:
28,7 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor
valor para este indicador entre as regiGes
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15.5.12 Taxa geral de Conflito Familiar

Foram registrados 131 casos de situacdes de conflito familiar, gerando uma taxa média de 2,2

casos a cada mil pessoas do municipio. A Regido Geografica com o maior indicador novamente é a Litoral

com uma taxa de 7,8 vitimas a cada mil pessoas.

Tabela 246: Taxa geral de Conflito Familiar

Regido Geografica

0a17 anos
Moita Verde 2.509
Bela Parnamirim 9.075
Liberdade 6.734
Monte Castelo 5.672
Passagem de Areia 7.871
Vale do Sol 5.041
Parque Industrial 7.049
Nova Parnamirim 13.067
Litoral 2.047

Ndo informado -

Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Legenda cores

Médio

N
E
S

Feminino 77 58,8%
Masculino 53 40,5%
N3o informado 1 0,8%
Total 131 100,0%
De 0 a 5 anos 24 18,3%
De 6 a 11 anos 46 35,1%
De 12 a 17 anos 44 33,6%
N3o informado 17 13,0%
Total 131 100,0%

Populagio de

Notificagbes  Taxa
0 0,0
P 0,2
2 0,3
5 0,9
7 0,9
10 2,0
17 2,4
65 5,0
16 7,8

7 -

Parque industrial

Passagel
de Areia

Vale do Sol .

Menor Valor  Bela Parnamirim 0,2
Média
Maior Valor Litoral 7,8

Diferenca:
38 vezes

E a diferenca entre o maior e o menor

valor para este indicador entre as
regides

Nova Parnamirim
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15.5.13 Taxa de violéncia letal intencional registrada na Seguranca Publica

Ponderando o niumero de vitimas pela populacdo total de cada regido, a regido geografica Litoral apresenta
um indicador de 178 mortes violentas a cada 100 mil habitantes da regido. Uma taxa 47 vezes maior do

gue ataxa da regidao de Nova Parnamirim, com 3,7 mortes a cada cem mil habitantes.

Tabela 247: Taxa de violéncia letal intencional
Populagdo Taxa Nova

Regia afi M
egido Geografica total ortes (100.000 hab.) Menor Valor e 3,7
Nova Parnamirim 53.730 2 3,7 Média
Vale do Sol 16.257 3 18,5 Maior Valor Litoral 178,3
Parque Industrial 24.984 7 28
Moita Verde 7.537 3 39,8 Diferenga:
Liberdade 22.534 10 44 4 47 vezes
Passagem de Areia 24.344 13 53,4 . .
E a diferenga entre o maior e o menor
Monte Castelo 19.457 11 56,5 - .
valor para este indicador entre as regides
Bela Parnamirim 26.883 21 78,1
Litoral 6.730 12 178,3
Outros municipios - 22 -

Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018.

Legenda cores

o
m

Liberdade
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Foram 109 casos de morte, sendo que 71,6% destes foram homicidio doloso.

Tabela 248: Tipo de morte registrada no Boletim de Ocorréncia da delegacia

Tipo de morte Quant. (%)
Homicidio doloso 78 71,6% _
Intervencao policial 16 14,7% -
Lesdo corporal seguida de morte 11 10,1% -
Latrocinio 4 3,7% I

Fonte: Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP.
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Em 98,2% dos casos de morte violentas, as vitimas foram do sexo masculino. Em relagdo a faixa

etdria 53,2% tinham entre 18 e 29 anos. Em relagado a Etnia, 74,3% das mortes fizeram vitimas pessoas
pardas.

Tabela 249: Sexo da vitima de morte registrada no Boletim de Ocorréncia da delegacia

Sexo Quant. (%) Feminino
Masculino 107 98,2% 1,8%
Feminino 2 1,8%

asculino
98,2%

Fonte: Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP.
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Tabela 250: Faixa etdria da vitima de morte registrada no Boletim de Ocorréncia da delegacia

Faixa etdria Quant. (%)
De 12 a 17 anos 17 156% 1A
De 18 a 29 anos 58 53,2% (NN
De 30 a 59 anos 31 28,4% -
De 60 anos ou mais 1 0,9% |
N3o informado 2 1,8% I

Fonte: Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP.
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Tabela 251: Etnia da vitima de morte registrada no Boletim de Ocorréncia da delegacia

Etnia Quant. (%) Branca
Parda 81 74,3% 8,3%
Negra 19 17,4%

Branca 9 8,3%

Fonte: Fonte: Delegacia Virtual da Policia Civil / CIOSP.
Ocorréncias registradas e atendidas em 2018

Negra
17,4%

Parda
74,3%
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15.4 MAPA SOCIAL DOS INDICADORES DE VIOLENCIA POR TERRITORIO

Tabela 252: Mapa social dos indicadores de violéncia
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Regido / Parametro >17,70 >4,80 >2,00 >1,60 >1,70 | >1,00 | >1,40 >2,40 | >40,00 >5,80 >4,50 >0,25 >2,40
Parque Industrial 8,50 1,60 0,30 0,70 0,10 0,40% 0,40 0,00 22,50 2,00 1,60 0,08
Moita Verde 15,50 - 1,20 1,20 0,80 0,80% 0,40 2,30 15,40 3,30 1,90 0,00

- 1,00 2,30 20,00 2,80 2,80 0,13

Nova Parnamirim 2,80 1,80 0,20% 0,40 0,50 3,30

Passagem de Areia 15,80 - 1,80 - 0,90% -- 0,04 0,90
Bela Parnamirim 14,20 3,70 1,50 -- 0,80% 1,20 - 0,20

=
o
o
o
~
o

Liberdade 11,90 2,20

Monte Castelo 11,80 3,20 1,80 0,60% 0,30

1,70

Média do Municipio 15,40 3,60 , 1,20 1,20 0,70% 1,00 2,00 30,30 4,34 3,30 0,15 2,20 53,80 -

Fonte: Painel Pesquisas e Consultoria, 2018.
Nota: O parametro é o valor cuja classificagdo do indicador é considerado como alto, ou seja, como ruim.

0,90

Vale do Sol
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O mapa social apresentado na Tabela 252, apresenta os indicadores por territério das violéncias
com destaque para as regifes cuja taxa esta em pior situagdo (Alto). Tais regides foram contabilizadas na
somatoéria dos indicadores, de modo a identificar quais delas estdo mais criticas ou mais vulnerdveis dentro

deste eixo.

Sendo assim, a regido mais vulnerdvelfoi a Litoral, que teve 12 indicadores classificados como alto, seguida

da regido Vale do Sol que teve 9indicadores.

Legenda cores

Baixo
Médio
Alto
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PARTE VI

15. PESQUISA EM PROFUNDIDADE COM MORADORES, LIDERES E
INFLUENCIADORES DAS COMUNIDADES LOCAIS

Também fez parte deste estudo a aplicacdo de pesquisa qualitativa em profundidade - por
meio de uma roda de conversa com moradores, técnicos, lideres e influenciadores das comunidades locais
- com objetivo de investigar e construir um panorama geral sobre as problematicas, desafios, fragilidades

e oportunidades de cada regido na perspectiva dos moradores.

A escolha da metodologia'’, do formato e do instrumental da pesquisa, propde estimular os
atores locais a participar do processo de construgdo do Diagndstico, por meio do didlogo colaborativo e da
andlise conjunta da realidade e das prioridades locais, para subsidio do planejamento e execuc¢do das
politicas publicas. Isto porque as percep¢des e vivéncias dos moradores ou das pessoas que atuam em
programas, projetos ou equipamentos de atendimento é primordial para entendera dindmica local, pois

vivenciam diariamente o cotidiano dos territdrios.

Ao total foram 9 grupos, organizados conforme a divisdo territorial para fins de Diagndstico,
cujos participantes - lideres, usuarios, influenciadores, membros residentes das comunidades, professores,
enfermeiros e técnicos atuantes nos demais equipamentos do territério - foram selecionados pelos
técnicos e coordenadores dos CRAS, local onde foi realizado. Por este motivo, é importante ressaltar que
o perfil e a leitura aqui expostos dos servicos, grupos prioritarios ou das regides sdo baseados na vivéncia

e nas falas dos representantes comunitdrios, e ndo em dados ou informagdes estatisticas.

O roteiro da entrevista foi estruturado em trés partes distintas. Na Parte | foram realizadas
perguntas com objetivo de identificar o perfil socioterritorial das familias, na segunda parte o foco foi a
percepcdo em relacdo a temas sociais de grupos especificos (crianca, adolescente, idosos, pessoa com
deficiéncia, mulher) e, por ultimo, na Parte lll, foram realizadas perguntas com objetivo de investigar a
percepcdo da comunidade em relagdo as politicas publicas. Para fins de compilagdo e analise dos dados os
resultados serdo apresentados de trés formas distintas: primeiro por territério, depois por grupo

prioritario e, por ultimo, por macro tema das areas de atuagdo do poder publico.

17 Utilizou-se como metodologia de pesquisa o critério de investigacdo qualitativo, cuja amostragem em relagdo ao numero de
grupos e de entrevistados ndo é o foco principal, em virtude do cunho essencialmente valorativo desta abordagem, que se
preocupa em estudar e compreender de modo subjetivo as particularidades e experiéncias individuais que tragam a visdo de
mundo dos entrevistados em relagdo aos pontos pesquisados (MINAYO, 2004). A justificativa da escolha desta metodologia
fundamenta-se no objetivo proposto: o de conhecer a realidade social da comunidade, todavia sem limitar-se aos nimeros e
dados quantitativos e nem contrapor-se a eles, mas como forma de complementar e enriquecer este estudo, uma vez que este
método permite ao pesquisador adentrar no mundo vivido pelos sujeitos, para que a partir de seus discursos possa compreender
os sentimentos, valores, ideologias e motiva¢gdes que o permeiam.
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15.1 AS PROBLEMATICAS SOCIAIS NA PERSPECTIVA DE CADA GRUPO PRIORITARIO

Olhar para os problemas sociais na perspectiva de cada grupo prioritdrio compreende
observar as condicOes de vida identificando e entendendo os elementos que determinam e expressam a
ocorréncia de ameacas e violagées de direitos. Compreende ainda buscar a identificacdo das principais

deficiéncias do Sistema de Garantia de Direitos e da rede de atendimento municipal de cada grupo.

Assim, para falar de cada grupo, inicialmente se faz necessario tracar um panorama geral das
familias no territdrio. E possivel desenhar Parnamirim, por meio da fala dos técnicos e das comunidades
locais que participaram das rodas de conversa, como um Municipio nordestino da regido metropolitana de
Natal, ainda em crescimento, cujas familias sdo caracterizadas por serem numerosas, com baixa

escolaridade e capacitacdo profissional, e por terem como fonte de renda atividades ndo formalizadas.

A mobilidade urbana, com a falta de integracdo das linhas de Onibus, que acarretam na
dificuldade, demora e no alto custo para locomover-se no Municipio, assim como o baixo niumero de
indUstrias e de empregos formais e a falta de capacitacdo da mao de obra, contribuem para o desemprego
e o trabalho informal, sendo o programa bolsa familia uma fonte importante na renda domiciliar,
principalmente nas familias de madessolos (que as vezesé a Unica fonte). Afalta de fonte de renda por sua
vez acaba por desencadear outras problematicas sociais que estdo interligadas, como a vulnerabilidade

social, falta de seguranca publica, drogadicdo, dentre outras.

Crianga e Adolescente

Das formas de violacdes de direito contra crianca e adolescente, a vulnerabilidade
socioecondmica é a mais evidenciada. Estd presente em praticamente todas as comunidades, e possui

relacdo com a problematica de falta de emprego e renda.

Ao longo das conversas sdo expostas situacées de vulnerabilidade extrema, incluindo
relatos de criangas e adolescentes cuja principal refei¢do (“quando ndo é a Unica”) é feita na escola ou
no servico de convivéncia familiar e comunitaria, “quando ndo estdo separando uma quentinha para

levar para a mae”.

Essa situacdo de extrema pobreza também contribui para o trabalho infantil, ja que para
auxiliar no sustento da familia, muitas criangas e adolescentes sdo obrigadas a sujeitar-se ao trabalho
informal, muitas vezes nas ruas, “esmolando, vendendo alguma coisa ou trabalhando no pesado”. Em
alguns casos ndo conseguem concluir os cursos oferecidos no CRAS, ou até mesmo participar do SCFV,

assim como se ausentam do ambiente escolar, ainda que temporariamente, em fung¢do de sua realidade
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e estrutura social, pois tém que trabalhar “fazer uma faxina, um bico, vender alguma coisa pra

sobreviver”.

[...]“nés, enquanto assistentes sociais, que trabalhamos contra o trabalho infantil, a gente

tem que ouvir e ver isso de maos atadas [...]. Estamos vendo que é uma questdo de sobrevivéncia”.

E possivel perceberuma estrutura parecida nos arranjos familiares das situagdes de risco e
vulnerabilidade mais criticas - a auséncia ou distancia da figura paterna em grande parte dos casos - o
gue facilita o pensar estratégias de como trabalhar as necessidades dessas familias, nos seus moldes

reais.

A drogadicdo também é uma preocupacdo constante, ja que o trafico de drogas é um
atrativo “tentador” e um meio rapido de conseguir dinheiro, principalmente para adolescentes que “tém
vontade de ter as coisas, mas a familia ndo tem dinheiro nem pra comer, quanto mais para comprar um
ténis”.

O acesso a educacdo, as atividades de esporte e cultura e a capacitagdo profissional sdo
citadas como forma de combater a inser¢do do jovem no trafico, na criminalidade e no combate ao
trabalho infantil. Além do servico de convivéncia, o Municipio oferece poucas atividades deste tipo que
nao sdo suficientes para atender a demanda. O voluntariado é muito presente nas comunidades, mas
os voluntérios esbarram em dificuldades como locais e equipamentos, que poderia ser suprida pelo

poder publico.

“precisamos ocupar a mente dessas criangas, para que futuramente elas ndo se percam.

N3o sd das criancas, mas dos adolescentes, e de adultos que ndo tém o que fazer”.

A inversdo de valores, a falta de limite e a dificuldade dos pais em impor esses limites e
educar os filhos, também é apontado como um desafio da familia contemporanea, principalmente em
familias desestruturadas. “familia desestruturada, tem filho desestruturado. Pra gente estruturar essas
familias, precisa de politicas publicas somadas as caracteristicas ancestrais da base familiar e de

valores.”

Nas rodas de conversafica evidente aimportancia daorientacdo e do planejamento familiar
com a presenca de toda a familia permitindo que os jovens possam refletir sobre o que querem para o
futuro, seus sonhos, a profissdo que querem seguir, o que é constituir familia, quais as consequéncias
de ter um filho, dentre outros temas pertinentes. Entendem que esta também é uma oportunidade de
fortalecer as histérias e vinculos familiares, de reconhecer o papel dos pais, das maes ou pais solos,
daqueles que tém dificuldades na criacdao de seus filhos, ndo sé para seu reconhecimento e gratidao,

mas como forma de exemplo e reflexdo para a fomentacdo da quebra do ciclo geracional de repeticdo.
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Pessoa com deficiéncia

As pessoas com deficiéncia sdo amparadas por leis — com destaque ao Estatuto da Pessoa
com Deficiéncia - a qual estabelece normas e direitos. Tal legislacdo possibilita-lhes o direito de serem
incluidos socialmente, como parte integrante do processo de construgdo de uma sociedade mais justa.
Para isto, devem superar as barreiras estruturais e sociais no acesso a espacos fisicos (que muitas vezes
nao estdo preparados para recebe-los), assim como naelaboragdo e implementacgdo de politicas publicas

sociais, que precisam ser pensadas para alcanca-los.

E certo que este é um grande desafio e que ha um longo caminho a ser percorrido, pois, a
guestdo da deficiéncia esta inserida no cendrio de amplas desigualdades sociais existentes no pais, que
se expressam, entre outros aspectos, pelas caracteristicas precarias do mercado de trabalho e pelas

debilidades de infraestrutura em areas basicas, como Educacdo, Saude, Habitacdo e Transporte.

A realidade de Parnamirim — constatada sob a perspectiva das rodas de conversas — é de
que alguns CRAS, equipamentos de carater publico, destinados a atender pessoa com deficiéncia (pois
este é um de seus grupos prioritarios) ainda ndo estdo equipados e adequados para recepciona-los.

Chega a serirbnico que a Administragdo Publica ndo cumpra os regulamentos por ela aprovados.

Além disso, o trabalho com esse grupo ainda é um desafio a ser pensado pelos

coordenadores e técnicos, em como alcanca-los e fazé-los aderir aos servicos de forma continua.

Em Parnamirim, como em qualquer outro municipio brasileiro, ha a diversidade de etnia e

raca da populacdo, com a presenca do negro como heranga social. Em seu territério ha a presenca de

uma comunidade quilombola na Regido Moita Verde, onde moram inimeras familias.

Temas como a desigualdade socio racial e preconceito foram abordados emtodas as rodas
de conversa, todavia, no Moita Verde foi a regido em que este tema foi mais explorado. A comunidade

comenta que o preconceito ainda existe, que é real e precisa ser combatido.

“menina, a gente sabe a realidade do Brasil né? Se tiver uma galeguinha | e um preto, claro

que é a galeguinha que vaiser chamada [...] em todo o canto é assim, e aqui ndo ia ser diferente”
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Comentam que tém conquistado seu espaco ao longo dos ultimos anos, com a oferta de
servicos dentro de sua comunidade, e que continuam unidos na busca pelo reconhecimento de seu
espaco, no combate ao preconceito e ao racismo, e na inclusdo social. Ressaltam aimportancia de terem
membros preenchendo cargos publicos como representantes dosinteresses de sua comunidade, como
acontece na coordenacdo de igualdade racial do Municipio “E gente da gente [...] a gente é que sabe o
gue a gente passa [...] é totalmente diferente do que colocar alguém que nado faz parte de terreiro, ndo

faz parte do quilombo, ndo faz nada, uma pessoa que ndo conhece a realidade”.

Mulher

No Brasil, a consolidacdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), por meio da Politica
Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004), propde o reconhecimento e o enfrentamento das situacbes
de vulnerabilidade e risco decorrentes da exposicdo a violéncia, exploracdo, negligéncia, dentre outras
violagbes de direitos, assim como de questdes relacionadas ao ciclo geracional, das relagdes sociais, da
dindmica dos territérios, e da qualidade do acesso a trabalho, renda e servicos. A vulnerabilidade de
género é um fendmeno social e cultural que permeia a sociedade brasileira em diferentes segmentos:

econdmico, social, trabalhista e familiar.

Nas rodas de conversas ficou evidenciado o perfil da mulherresidente em Parnamirim como
usudrias do CRAS, genitoras de familias numerosas, com baixa escolaridade, a quem ¢é atribuida a

responsabilidade pela criagdo e educagao dos filhos.

A falta de vagas em educacao infantil € uma das principais problematicas sociais, além do
histdrico cultural, que impacta na condicdo da mulher tornar-se dona de casa e dedicar-se
exclusivamente a rotina familiar. A falta de empregosformais e os saldrios baixos também contribuem
para tal realidade, ja que muitas delas alegam que ao colocar “na ponta do lapis, vale mais a pena ficar
em casa para cuidar dos filhos e da casa”. Nesse viés, muitas mulheres acabam dependentes de seus

companheiros e tém repetindo ciclos geracionais.

Esta também é o dilema e a realidade encontrada por muitas maes solos, sejam as que
vivem sozinhas ou que moram com seus pais. Os motivos para serem maes solos sao os mais diversos,
e compreendem desde aauséncia do companheiro por estar cumprindo pena privativa de liberdade, ou
por ter sido abandonada ainda na gestac¢do ou ja com filhos. Ter um filho ja é um grande desafio, e fazer

isso sozinha, sem o apoio de um companheiro para dividir as tarefas é ainda mais dificil.

216



“conhego maes solos que perderam a forca de sair de casa, porque quando pensam no
deslocamento, levar o filho, se vai, o lanche que tem pra levar, fica em casa. Conheco gente nessa

situacdo que estd com depressao, que ndo consegue sair do fundo do pogo”.

A violéncia doméstica e familiar é um problema social ocultado sob os muros domiciliares,
e assombra a realidade de muitas dessas mulheres. Geralmente sdo cometidas pelos companheiros,
maridos, namorados, amantes, ou seja, por aquela pessoa com a qual a mulher mantém uma relacao
afetiva conjugal, e em muitas situacdes alcanca também os filhos. E um sofrimento silencioso, pois

muitas delas “sofrem caladas”, por ter medo de fazer a denuncia.
“ H ~ H -/
aqui as mulheres sdo completamente submissas, por conta da educacao

Os técnicos pontuam que um grande desafio no enfrentamento da violéncia contra a
mulher em Parnamirim é a efetivacdo e a consolidacdo de uma politica social de atendimento em todas
as pontas, ja que muitas mulheres sdo vulnerdveis e dependentes econdmica e emocionalmente do
agressor, principalmente quando tém filhos, e por isso “estdo presas”. Pontuam ainda que esta,
infelizmente, também é a realidade de muitas mulheres que, mesmo nao sendo vitimas de violéncia,

estdo de alguma forma “presas” em uma relagdo por estas mesmas dependéncias.

“eu acho que ndo funciona [politica de violéncia contra a mulher]. Existe muita divulgacao,
existe sim, sdo orientados os meios [...] ela vai pra todos os meios que podia ir, mas ela volta [para perto

do agressor] por que depende dele [...]”

Neste contexto, os técnicos dos CRAS vém desenvolvendo trabalhos em seus territérios com
grupos especificos para mulheres, em que sdo realizadas dinamicas para a socializacdo de suas
experiéncias, para o resgate da autoestima, do amor préprio, a introjecdo de sonhos e perspectiva de
futuro, a educacdo, ensino e capacitacdo de atividades que possam gerar emprego e renda. Nesses
grupos também é trabalhado o encorajamento para que busquem sua independéncia financeira e
emocional como forma de colocar fim as situa¢des de violéncia, sejaatravés da denunciaou para buscar

um novo recomeco.

Os técnicos também relatam que, geralmente as mulheres chegam ali para buscar alguma
coisa, ou porgue estdo atravessando uma situacdo dificil, uma dor, um conflito, ou porque querem
aprender alguma coisa ou uma oportunidade para mudar de vida. Muitas também chegam ao CRAS
através de outras mulheres, suas amigas, parentes ou vizinhas, ou de seus filhos, que frequentam o
servigco de convivéncia e fortalecimento de vinculos, e assim acabam conhecendo os servigos que sao

direcionados para elas.

Apesar do esforgo e do trabalho que vem sendo desenvolvido, fica a reflexdo de que a

transformacdo social da realidade da mulher em Parnamirim ainda é um grande desafio, ja que além
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dos aspectos socio culturais e geracionais que a mulher ocupa no seio social, ainda existem fatores
contribuem para agravar esta problematica. A escassez de empregos formais, a baixa escolaridade e a
falta de capacitacdo profissional, a maternidade (em muitas vezes cedo, ainda na adolescéncia) sdo

alguns desses aspectos que precisam ser combatidos.

O que se percebe nas rodas de conversa, é que dos grupos prioritarios (crianca,
adolescente, mulher, idoso e pessoa com deficiéncia), a problematica social sob a perspectivada mulher
€ 0 menos comentado, ja que muitas pessoas —incluindo as prdprias mulheres— estdo tdo acostumadas
com essa realidade social (de desigualdade) que acham “normal” e ndo enxergam como uma situagdo a

ser combatida.

A formulagdo de politicas publicas para o envelhecimento é um grande desafio para o Pais

e, em especial, para os municipios. Parnamirim ndo foge desta realidade e apresenta ainda muitos
obstaculos que precisam ser vencidos para tornar realidade os principios e objetivos estabelecidos no

Estatuto do Idoso.
“eu queria so é que fosse cumprido o que tem na Lei [...] s6 bastava cumprir o que tem”.

O Estatuto diz que o poder publico e a familia tém a obrigacdo de garantir ao idoso, com
absoluta prioridade, os direitos assegurados a pessoa humana. Todavia, na pratica ainda existem
inimeros desafios a serem vencidos, e Parnamirim, assim como outros municipios, enfrenta o
envelhecimento da populacdo sem o acompanhado e ampliacdo das politicas que garantem o acesso e

a efetivacdo de seus direitos.

A familia - apontada pelo Estatuto como responsaveis em prover alimentacao e auxiliar no
sustento e seguranca do idoso —muitas vezes é a o principal agente violador de seus direitos. Dentre as
principais violagdes foram apontadas pelas comunidades a violé ncia doméstica familiar como sendo as
mais frequente, as quais incluem maus tratos, violéncia fisica, psicoldgica, abandono e negligéncia.
Também sdo apontadas a violéncia financeira ou patrimonial; o preconceito, discriminagao e falta de
respeito; vulnerabilidade econ6mica; problemas de salude e fragilidade nos servicos de saude; e a falta

ou lacunas nos servicos publicos voltados para educacdo, cultura esporte e lazer do idoso.

Além disso, também é pontuado que a sociedade “parece caminhar para tras”, pois o idoso
ndo é mais visto com o mesmo respeito de antigamente, hoje “quando ndo tém mais serventia sdo

abandonados pelas familias”. Existem varias formas de abandono, a fisica é apenas uma delas, ha o
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abandono econdémico-financeiro e a psicoemocional. Neste ultimo, a consequénciae o adoecimento sao

da mente, que pode evoluir quadros de depressao, muito comum nesta idade.

O CRAS tem um papel importante na politica do idoso, em trabalhar na prevencdo e no
fortalecimento de vinculos com a familia e na promocdo da qualidade de vida. Praticamente todos os
equipamentos oferecem algum tipo de servigo ou grupo voltado para a terceira idade ou para o lazer
com atividades como bingo, passeios e danga. As coordenadoras comentam que tém boa adesdo, mas
gue a logistica de deslocamento atrapalha um pouco, em virtude da limitacdo fisica, e que a
disponibilizacao de transporte seria primordial para aumentar a demanda. "O que atrapalha o idoso a

ter lazer, é ter que tomar conta do neto, é o filho que se apropria do carro do idoso [...]"

A falta de emprego e renda é assinalada como uma problemadtica em todo o territério. Em
algumas familias a principal fonte de renda é a aposentadoria do idoso, e € comum o recebimento de
inumeras queixas de violéncia econémica por parte da familia, que acaba por privar o idoso de
administrar sua renda. Além disso também é frequente a denuncia de assédio por parte de instituicoes
financeiras e de empréstimos consignados (descontado em folha de pagamento) irregulares, realizados
por operacbes fraudulentas ou por membros da prépria familia, como filhos ou netos, mas sem a

autoriza¢do ou conhecimento do idoso.
“0 cartdo é o inimigo do idoso”

Percebe-se, que o que é comum a todos — aqueles que possuem renda e os que nao
possuem—¢é a angustia de pensar no futuro, o sentimento de soliddo, o receio de ficar sozinho e de nado
ter quem os cuide. Vém para os grupos porque precisam conversar, necessitam de companhia, e no

CRAS s3o ouvidos e acolhidos.

No ambito da saude, além da fila de esperapor médico, consultas especializadas e exames,
ha também a falta (insuficiéncia) de atendimento de saude mental e de sessbes de fisioterapia. Os
técnicos pontuam da necessidade de ampliar a equipe de atendimento domiciliar, pois existem idosos
gue ndo tem condi¢cdes de deslocar-se para serem atendidos nas unidades de saude (para curativos,
etc). Delineiam que o perfil epidemiolégico do idoso é caracterizado por problemas de saude crénicos,

disfuncbes organicas ou decorrente do cotidiano, como a queda.
“A maior demanda do idosos é queda, e isso pode ser prevenido”

Complementam ainda que é preciso trabalhar de forma preventiva, ampliando o servico de

salde e bem estar para a terceira idade com a pratica de atividade fisica.

“pode parecer aumento do gasto de dinheiro, mas n3o é n3o! E economia”
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15.2 AS CARACTERISTICAS SOCIAIS NA PERSPECTIVA DAS AREAS DE ATUACAO

O diagndstico é um processo continuo de descoberta da realidade e dos problemas sociais do
municipio com objetivo de tracar estratégias de atuacdo eficazes para cada area de atuacdo. O processo
de transformacdo social é um trabalho desafiador, cujo sucesso dependerd, em grande medida, da energia
e da dedicacdo de cada ator envolvido, mas também da capacidade de acdo conjunta e de interligar-se
enguanto rede de atendimento, pois apesar de atuar em diferentes frentes, possuem o mesmo publico e

objetivo. Destaca um dos técnicos:

“O publico da saude é o publico da assisténcia social, e é o publico da educacdo, enfim
nao tem outro objetivo. Se os idosos estdo 1a e a assisténcia social estd junto é porque néds
podemos fazer um trabalho junto. Se as criangas estdo na escola e nés estamos aqui no SCFV, é o
mesmo publico, e o objetivo é o mesmo. Entdo se nds juntassemos, se a gente tivesse maior
conhecimento em politicas publicas, estar juntos e dar as maos, ai venceriamos essa situacdes dos

profissionais que hoje estdo e amanha ndo estdo [...] dar continuidade ao trabalho”

De modo geral — considerando a fala dos técnicos que participaram das rodas de conversas —
a rede de atendimento demonstra estar engajada. Muitos fazem além do que se espera e de sua
competéncia: tiram do préprio bolso para fazer “acontecer” e contornar os percal¢cos e entraves da
maquina publica. E notdrio que nas regides e nos equipamentos com uma boa lideranga, o engajamento é

ainda mais forte, motivado pela empatia e pela vontade de fazer o bem pelo préximo.

“Nés fazemos nao enquanto profissional, mas enquanto ser humano”

ASSISTENCIA SOCIAL

° O desemprego e a falta de renda contribuem para que grande parte das familias
tenha o Programa Bolsa Familia como fonte de renda;

° Grande numero de familias em situa¢do de vulnerabilidade social;

° Equipamentos do CRAS territorialmente localizados distante da populagdo
demandatdéria do servigo, ou com barreiras de acesso para idoso ou pessoa com deficiéncia (Nova
Parnamirim);

° Os técnicos atuantes na regido percebem que ainda ha falta de informacao
guanto aos beneficios socioassistenciais, principalmente em relagdo ao BPC e as pessoas com
deficiéncia. Muitos tém receio de trabalhar e perdero beneficio (que ndo é cancelado e sim suspenso
enquanto a pessoa com deficiéncia estiver em uma vaga de trabalho a ela direcionada);

° O CRAS tem papel fundamental na rotina de muitas familias, pois além do
trabalho no fortalecimento do vinculo familiar e acompanhamento de familias em situacdao de
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vulnerabilidade social e econdmica, também fomenta e capacita os usudrios para a geracdo de renda
em atividades autébnomas, como a confeccdo de bolos, bombons, artesanato, dentre outros;

° A violéncia doméstica é uma problematica por questdes geracionais e culturais
(a mulher de Parnamirim aprendeu a ser submissa), sociais (ela é dependente economicamente). A
politica existe, € bem desenhada, mas na prdtica ndo é resolutiva, pois os encaminhamentos e
atendimentos ndo ddo conta de quebrar esse ciclo de dependéncia financeira;

° Divergéncia sobre a competéncia (assisténcia ou saude) para disponibilizar o
beneficio eventual e de 6culos, cuja consequéncia é a falta de acesso do usudrio aos beneficios “a
professora tirou do préprio bolso, levou meu menino na loja pra fazer os éculos"

INFRAESTRUTURA E SEGURANGA PUBLICA

° A mobilidade urbana e alto custo da passagem do transporte publico (que ndo é
integrado) contribuem para o desemprego e baixa renda;

° Infraestrutura urbana precdria, com falta de saneamento bdsico, de coleta e
tratamento de esgoto e de lixo, e com baixa infraestrutura de drenagem e de pavimentacdo,
favorecem a contaminacdo e a proliferacdo de mosquitos e bichos que transmitem doengas, mau
cheiro, enchentes, dentre outros problemas sociais;

° A desigualdade social e a falta de renda contribuem para o aumento da
criminalidade e do trafico de drogas, principalmente entre jovens e adolescentes;

° Situagdes de violéncias (fisica, psicoldgica, sexual, econdmica) - principalmente
a violéncia doméstica familiar que é escondida sob 0os muros domiciliares — vivénciada principalmente
pelos individuos dos grupos de risco, como criangas, adolescentes, mulheres, idosos e pessoas com
deficiéncia;

° O conflito entre facgGes é uma realidade que assombra ndo sé o Municipio como
um todo, mas estd presente em algumas Regibes (Parque Industrial, Bela Parnamirim, Nova
Parnamirim)) que sdo divididas, cuja populac¢do vive sob o aspecto do medo;

° Falta de manutencdo a locais e equipamentos publicos como pragas, campos de
futebol, prédios que poderiam estar sendo utilizados e aproveitados pelas comunidades;

° Tem regioes de extrema vulnerabilidade social, com drea descoberta na salde,
e familias longes do CRAS;
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SAUDE

° A precariedade da infraestrutura urbana que acarreta na proliferagdo de animais
e mosquitos e contribuem para a propagacdo de doencas e agravos em saude publica;

o Fila de espera para atendimento médico de consultas de rotina, consultas
especializadas, odontologia a realizagdao de exames e de cirurgia;

° Falta de médicos;

° Escassez de vagas nos servicos complementares em saude, como fonoaudiologia,
fisioterapia, nutricdo, psicologia, dentre outros;

° Fila de espera para atendimento e acompanhamento em saide mental;

° Falta de programas e projetos que fomentem o bem estar, com estimulo da
pratica de esporte e de atividade fisica, principalmente para criangas, adolescentes e idosos;

° Territorios com populagdo descoberta na atengao basica;

° Falta de vaga em educacdo infantil e falta de vaga em periodo integral;

° Falta de participacdo das familias na rotina educacional dos filhos;

° Infrequéncia e evasado escolar, muitos deles relacionados por trabalho infantil;
° Falta de projetos e da oferta de atividades de contraturno escolar de cultura,

esporte, lazer e capacitacdo profissional;

° Na regido do parque industrial hd a escola com maior IDEB do Rio Grande do
Norte;

° Precisa melhorar, e dar a manutencdo necessaria e consertar escolas, gindsios,
campos e pragas utilizadas para a pratica de atividades fisicas;

° Falta de professor auxiliar nas salas de aula para alunos com deficiéncia;

° Salas de aula com pessoa com deficiéncia que comportam mais de 25 alunos,
contrariando a recomendacdo do Ministério da Educacao;
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° Falta de vaga integral em educacdo infantil. Hoje muitas das vagas oferecidas sdo
a partir de 2 anos de idade em periodo Unico (ou manha ou tarde). A comunidade e os técnicos
comentam que emvirtude da alta fila de espera (e pela pressdo da Promotoria em diminuir estalista),
as vagas integrais passaram a ser parciais, o que para a comunidade ficou ruim, principalmente para
as familias que precisam trabalhar;

° Uma das escolas da Regidao do Monte Castelo tem oferecido aulas de reforco em
horario de contraturno para alunos em situacdo de defasagem, com adesdo dos alunos e aprovacao
dos pais e responsaveis;

PROFISSIONALIZAGAO E PROTECAO NO TRABALHO

° Alto numero de vulnerabilidade econdmica e de familias de baixa renda, em
virtude do baixo nimero de empregos formais;

“a gente sabe que emprego ndo tem pra todo mundo, o mercado tem uma determinada quantidade
de vagas e existe uma demanda muito maior de pessoas pra atender”

“quando vocé tem um pai e uma mae que tem de onde tirar o seu sustento, eles vao ter condi¢es
melhores de enfrentar os desafios que o mundo tras”

° Saldrios baixos e o alto custo com o transporte publico e a demora para
locomover-se no Municipio, contribui para o desemprego e a baixa de renda familiar;

° Para as mulheres, afalta de vagas naeducacao infantil, assim como os problemas
citados acima, contribui para que muitas mulheres ndo tenhamrenda prépria. Para as maes solos este
problema é ainda mais grave, pois acabam vivenciando situacdes de extrema vulnerabilidade
econOmica;

° A baixa escolaridade e falta de capacitacdo e profissionalizagdo contribui para o
desemprego da popula¢do de Parnamirim, ja que em muitos casos, a mao de obra especializada e

contratada formalmente vem de Natal;

° Falta de apoio do poder publico para a regularizacdo e apoio as atividades e
profissdes autdbnomas, como artesaos, pescadores, motoboys, catadores de materiais reciclaveis,
dentre outros, para que haja o fortalecimento e o desenvolvimento dentro das préprias comunidades;

° O trabalho infantil é culturalmente visto como algo benéfico, e a comunidade
critica as normas que regulamentam a contratacdo de menor de 18 anos, ja que o menor auxilia e
contribui para o sustento familiar, perpetuando ciclos geracionais;

° Falta de capacitacdo profissional para a insercdo do adolescente e do jovemno
mercado de trabalho, por meio de cursos profissionalizantes e da oferta de vagas em programas como
o Jovem Aprendiz;

“o jovem que aprende uma profissdo, mesmo que nao consiga um trabalho, ele pode montar o seu
negacio, ter seu “ganha pao”, sua fonte de renda”
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15.3 AS PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES NA PERSPECTIVA DO TERRITORIO

Além de levantar os problemas que atingem a populacdo e as deficiéncias dos servicos e da
rede de atendimento por territdrio, as conversas com as comunidades locais se propdem a identificar
recursos, potencialidades que podem ser mobilizados para mudar essa realidade. E a melhor forma de

fazé-lo é pela perspectiva de quem vivencia seu cotidiano.
“nossos governantes ndo tém conhecimento de causa [...]"
“a gente tem que conhecer, porque nao se inclui ninguém sem conhecer”.

No geral, as comunidades locais parecem organizar-se bem, e ao mesmotempo que apontam
as dificuldades, fragilidades e pontos negativos, quando estimulados também demonstram capacidade
para apresentar solugdes criativas a serem implantadas a médio e curto prazo, e com baixo custo,

aproveitamento a infraestrutura ja existente e a mao de obra voluntaria, presente em todos os territorios.

“é preciso dar melhores condi¢des para quem ja faz muito com pouco [...] o governo

precisa olhar para o pequeno, para aqueles que vivem e estdo atuando no seu territorio”

“tem instituicGes que tiram do préprio bolso para manter, para comprar um

instrumento musical [...] para que aquela crianga possa ter acesso a uma realidade diferente”

CONSIDERAGOES DA REDE DE ATENDIMENTO

A rede aponta como principal desafio a falta de procedimentos bem definidos, a burocracia do poder
publico para colocar em pratica sugestoes, e a falta de continuidade dos trabalhos e projetos em virtude
da mudanga da gestdo. Também pontua que a comunidade desconhece os servicos que tém no
territdrio, por falta de informacdo, e que a propria rede contribui para isso, ja que nao trabalha unida,

e que muitos técnicos também n3o conhecem os servicos e a estrutura da rede publica.

“precisa chegar no territério e identificar: cadé o Conselho Tutelar, onde esta o CRAS, o CAPS
(...) pra gente trabalhar juntos, [...] e responsabilizar cada profissional como CRAS nunca recebi

nenhuma ligacdo de diretor de escola perguntando se atendo tal familia ou se atendo fulano."
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REGIAO PASSAGEM DE AREIA

Tem como caracteristica familias numerosas, com
baixa escolaridade e renda, em situacdo de
desemprego e vulnerabilidade econ6mica e
Passagem

de Areia social, cuja principal fonte de renda é do
Programa Bolsa Familia. Ao longo dos ultimos
anos, registrou um aumento populacional
expressivo, em virtude da entrega de programas
habitacionais do governo. Todavia, ndo houve

proporcionalmente ampliagdo do numero de

equipamentos ou da capacidade de atendimento

gue absorvesse o aumento da demanda dos
servicos publicos. Sdo relatadas situacdes de
extrema vulnerabilidade, de familias cuja
principal alimentacdo é proveniente das refeicGes

oferecidas na escola ou no CRAS.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES
e O CRAS esta territorialmente alocado em local distantes das familias demandatarias do servico;

e Existem familias descobertas ou com dificuldade de acesso aos servicos emvirtude da divergéncia
de endereco e territério (Parnamirim e Macaiba);

e Extensa fila de espera para consulta médica e exames, falta de medicamentos e de
acompanhamento pré natal;

e Infraestrutura urbana precdria, com baixo nimero de ruas asfaltadas, de tratamento sanitario e
esgoto, o que contribui para a propagacdo de doencgas;

e O principal problema de seguranca publica apontado é a drogadicdo e o trafico de drogas;
e Falta de vaga em educacdo infantil;

e Baixa oferta de atividades contraturno para criangas e adolescentes e de atividades para o publico
idoso. Além dos servicos e grupos oferecidos pelo CRAS, sdo desenvolvidas atividades por um
voluntdrio, uma instituicdo ndo governamental e uma instituicdo religiosa, mas que nao é suficiente
para atender o nimero de familias da regido;
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REGIAO PARQUE INDUSTRIAL

Parque industrial

Por ser distante do centro e da dificuldade de acesso
ao transporte publico, os moradores se veem como
separados de Parnamirim. A Regido é cortada pela
Rodovia e apresenta duas realidades distintas. De um
lado estd a Regido do Emaus e do outro o Parque
Industrial. O Emau possui como caracteristica ser mais
pacato, ter menos infraestrutura e equipamentos
publicos. Possui apenas trés escolas e uma unidade de
saude com uma enfermeira e um clinico geral, sendo
gue 0s casos mais graves e que requerem atendimento
especial sdo encaminhados para a unidade do Parque
Industrial ou para o centro de Parnamirim. Ja o Parque
Industrial é a regido mais movimentada, com maior
oferta de servicos publicos. Nesta regido estdo

localizados o NASF e o equipamento do CRAS.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

O CRAS oferece o SCFV, grupo de mulheres e idosos, mas ndo oferece o ACESSUAS Trabalho;

Tem uma regido de invasdo, perto da linha do trem, com familias em situacdo de alta
vulnerabilidade grave e de extrema pobreza e com alta rotatividade. Essas familias vivem de
coleta de matérias reciclados e apresentam uma série de problemas sociais, com histérico de
violéncia, violéncia doméstica, negligéncia, uso de alcool e drogas, gravidez na adolescéncia,
dentre outros. H4 um processo de desapropriacdo, porém nao ha projeto nenhum para retirar e
alojar essas familias;

No ambito da seguranca publica, o bairro também é cortado por duas fac¢des diferentes e sdo
relatados problemas como assalto e trafico de drogas;

Alto numero de desemprego. No trabalho autbnomo destaca-se o comércio ambulante e o de
motorista de aplicativos;

Falta de vaga em educagdo infantil;

Lista de espera extensa para atendimento clinico psicélogo;
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REGIAO VALE DO SOL

A Regido é caracterizada pela
desigualdade econdémico social. Em seu
territério hd bairros novos, ainda em
crescimento, condominios residenciais
Vale do Sol fechados e de alto padrdo, contrapondo
com familias residente em adrea de
invasdo e de Cohabs habitacionais de
baixa renda. Possui 6 condominios
habitacionais do Programa Minha Casa
Minha Vida, com cerca de 460 unidades

domiciliares, cuja maior parte das

familias esta em vulnerabilidade social.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

e O CRAS esta territorialmente alocado em local distantes das familias demandatdrias do servigo
(apenas 2 dos 6 condominios sdo proximos do equipamento). Sua estrutura ndo é suficiente para
atender o publico alvo, porisso concentra-se na demanda espontanea e dos encaminhamentos;

e Registra 15 familias residentes em uma area de invasdo com alto grau de vulnerabilidade
econdmica social (Comunidade Esperanca), com barracdes de madeira e papeldo, sem banheiro e
esgoto sanitario (fossa), e tendo como fonte de renda a de coleta de materiais reciclados e o
Programa Bolsa Familia;

e Avioléncia doméstica é a problematica de muitas familias, cujas mulheres vivem com medo e sao
vulneraveis e dependentes econGmica e emocionalmente de seus companheiros. Muitas delas tém

filhos, o que as torna ainda mais dependentes;

e Infraestrutura urbana precdria, com baixo nimero de tratamento sanitdrio e esgoto, o que
contribui para a propagacao de doengas, com destaque a arbovirose;

e Extensafila de espera por consulta médica e encaminhamento para exame;
e Aumento da drogadicdo e da criminalidade;
e Ovoluntariado é presente na comunidade, com projetos em andamento, e com potencialidade e

ideias para novas a¢des, mas que para ser colocada em pratica, precisa de locais adequados, apoio
do poder publico e da comunidade local;
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. E uma regido litoranea, caracterizada pela exploracio
REGIAO LITORAL
de atividades como pesca, turismo, agricultura
familiar; artesanato e trabalhos manuais. E marcado
por “bolhas comunitdrias” e pela desigualdade
socioecondémica, com numero significativo de familias
de baixa renda. Alcanga uma diversidade de familias,
as que vivem da exploragdo de atividades autébnomas
como pesca, turismo e artesanato; comerciantes e
donos de bares e restaurantes; familias que querem
maior tranquilidade, vivem em condominios fechados
e sdo caracterizadas por ter um padrdo de vida
melhor; pesquisadores e estudantesda UFRN; dentre
outros. A cultura, a arte e o artesanato s3ao presentes
na comunidade, que esta “lutando” por conseguir um

espago para expor suas producgBes. Por estar

localizada longe do centro, muitas pessoas nao se

veem como parte de Parnamirim, j& que o poder
publico esta distante. “As pessoas aqui de Pium [bairro
desta regido] fala que precisam ir a Parnamirim, como

se fossem para outro Municipio.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

Os trabalhadores locais, principalmente os artesdos, sentem a falta de apoio do poder publico e
de um espaco destinado para explorar suas atividades;

e Falta de projetos e programas voltados para a capacitacdo profissional e para a insercdo do
adolescente e jovem no mercado de trabalho;

e Transporte publico caro (ndo é interligado), de baixa qualidade, perigoso e com poucos horarios;

e Inseguranca urbana, principalmente nas dareas periféricas, com incidéncia de criminalidade,
trafico de drogas e drogadicdo;

e Falta de vaga em educacao infantil;

e Falta de infraestrutura urbana, como orla e locais publicos para lazer e encontros comunitarios,
como pragas e parques;

e O voluntariado é presente na comunidade, com projetos em andamento, e com potencialidade e
ideias para novas a¢des, mas que para ser colocada em prética, precisa do apoio do poder publico
e da comunidade local;
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. Tem como caracteristica familias numerosas,
REGIAO BELA PARNAMIRIM ] ) ) .
com baixa escolaridade e renda, em situacdo de
desemprego e vulnerabilidade econdémica e
social, cuja principal fonte de renda é do
Programa Bolsa Familia. A Regido tem historico
de violéncia, depredacdo, disputa entre facgdes,

e de arrastdo nos equipamentos publicos, motivo

Bela
Parnamirim

este que levou a retirada de servicos de
determinadas comunidades, fazendo com que a
sua populacdo tenha que se deslocar para
acessar os servigos.

“A Regido tinha o nome de ‘Bela Vista’ e por ser
conhecida como ‘Bala a Vista” [...] mudou o nome

para ‘Bela Parnamirim’.

Os moradores sentem-se estigmatizados por
morar nesta regido (em virtude da violéncia) e
pela sua cor, e relatam que quando vao para uma
entrevista de emprego e falam que sdo
moradores dessaregido, sdo olhados de maneira

diferente, e muitas vezes perdem a vaga.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

e Existem familias demandatarias do CRAS, mas que ndo sdo alcancadas pelo servico em fungdo da
distancia territorial;

e Familias descobertas ou com dificuldade de acesso aos servigos em virtude da divergéncia de
endereco e territério (Parnamirim e Macaiba);

e Falta de vaga em educac¢do infantil e em ensino fundamental (para acessar o servico ha a

necessidade de deslocar-se para outro territério);

e Falta da oferta de cursos profissionalizantes, e do encaminhamento ao mercado de trabalho para

gue sejam contratados formalmente;

e Falta de seguranca publica. A criminalidade, drogadicdo e o trafico de drogas sdo problematicas

presentes, tendo sido narrados a participacdo de adolescentes e criangas com 6 anos de idade;

e Histérico de evasdo escolar, principalmente naqueles que estdo envolvidos no trafico de drogas ou

com facgGes;
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REGIAO MOITA VERDE

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

e O CRAS tem como uma das principais demandas
a oferta de cursos profissionalizantes ou de
atividades que possam sertransformados emfontes
de renda, como oficina de bombons, por exemplo.
Todavia, esbarra em dificuldades como a falta de
material para esse tipo de curso;

e Lista de espera para especialidades médicas e
saude mental, com tempo médio de um a dois anos,
incluindo a saiude mental;

e Falta de vaga em educacdo infantil e em periodo
integral;

e A criminalidade, violéncia, trafico de drogas,
drogadicdo e o confronto entre facgbes;

e Grande numero de animais nas ruas e nao
recolhidos pelo servico;

e O voluntariado é presente na comunidade, com
projetos em andamento, e com potencialidade e
ideias para novas agdes, mas que para ser colocada
em pratica, precisa do apoio do poder publico e da
comunidade local. A comunidade cita o “Espaco
Céu”, um prédio onde anteriormente funcionava o
CRAS (que saiu de I3 para reforma), e que hoje esta
abandonado, depredado e com mas condi¢des de
uso, mas que poderiaser utilizado pelos voluntarios
e instituicdes governamentais e nao
governamentais que necessitam de espaco fisico
para atuar em prol da comunidade;

Tem como caracteristica familias numerosas,
com baixa escolaridade e renda, cujos
arranjos familiares sdo diversificados, mas
gue costumeiramente as mulheres sdo donas
de casa ou diaristas. Como consequéncia da
falta de vagas formais de trabalho, homense
mulheres se ocupam de atividades
autébnomas, como pedreiro, ajudante de
obras, faxinas, vendas ambulantes, etc, o que
contribui para que muitas familias vivenciem
situacdo de vulnerabilidade social, e tenham

como principal fonte de renda o PBF.

COMUNIDADE QUILOMBOLA

Neste territério vive uma comunidade
quilombola, e por este motivo temas como
preconceito — por cor, religido, principalmente
as de matriz africana — aparece com maior
intensidade do que nos demais grupos, e sao
tratados como problemas sociais. A
comunidade sente-se estigmatizada pela cor,
pois socialmente “preto virou sinbnimo de
bandido”. Relembram com pesar episddios de
violéncia, incluindo um assassinato ocorrido ha
um ano atrds. Ao longo dos anos a comunidade
foi perdendo as caracteristicas de ruralidade e
adaptou-se ao cenario urbano. Relatam que
em relagdo aos servigos, ao longo dos ultimos
anos foram vdrias as conquistas “as coisas tém
melhorado pra gente [...], antigamente
chegava naprefeitura e nemabrir as portas pra
nos eles abriam [...] diziam ’aquela negada’”.
Contam que hoje tém acesso a educacdo (com
duas creches na comunidade, equipe especifica
para a atendimento em saude, suporte no
CRAS, programas socioassistenciais e demais
servicos para esgotamento de fossa, tarifa de
energia reduzida, etc). Estrategicamente o
CRAS esta iniciando um trabalho direcionado
para mulheres e familias quilombolas, com
visita domiciliares, cujo objetivo é trabalhar na
prevencdo, identificando mulheres em
situacdo de depressdo, violéncia doméstica e
pessoas com deficiéncia que ndo recebem o
beneficio do BPC ou ndo sdo acompanhadas
pelo PAIF.
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REGIAO MONTE CASTELO Tem como caracteristica familias numerosas, com
baixa escolaridade e renda, em situacdo de
desemprego e vulnerabilidade econémica e social,
cuja principal fonte de renda é do Programa Bolsa
Familia. Como caracteristica e arranjo familiar,
destaca-se ainda a presenca de
padrasto/madrasta ou de maes solos pela
auséncia da figura paterna. S3o relatadas
situacdes de extrema vulnerabilidade e pobreza
(comunidade Mar da Galiléia), familias que
sobrevivem da coleta de materiais reciclados e

gue utilizam carrogas como meiosde transporte e

locomogdo, cuja principal alimentacdo é
proveniente das refei¢cdes oferecidas na escola ou
no CRAS. A Regido é cortada pela Rodovia e as
familias que moram do lado contrdrio ao que esta
localizado o CRAS, ndo aderem ao servico em

virtude da dificuldade de acesso.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

e Haincidéncia de criangas e adolescentes em ssitua¢do de trabalho infantil, incluindo a esmola, para
sobreviver e contribuir no sustento da casa;

e Falta de vaga em educacgdo infantil, e de educador auxiliar para criancas e adolescentes com
deficiéncia;

e Histdrico de infrequéncia e evasdo escolar, principalmente naqueles que estdo envolvidos no
trafico de drogas ou precisam trabalhar para ajudar na sobrevivéncia familiar. A defasagem escolar
€ uma consequéncia dessa realidade;

e Uma das escolas do territorio tem oferecido aulas de refor¢o em horario de contraturno para
alunos em situacdo de defasagem, com adesdo dos alunos e aprovacao dos pais e responsaveis;

¢ Na educacdo também foi pontuado a falta de manutencdo nas unidades escolares, e a falta de
infraestrutura no espacgo fisico (principalmente depois de uma reforma feita, que deixou uma
unidade sem espaco para o lazer e educacdo fisica) e a interdicdo da sala de informatica que nao
pode ser utilizada;

e No ambito da saude, ha territdrio sem cobertura pelo servico, e destaca-se afila de espera(alta)
para médico, saude mental e odontologia;
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REGIAO NOVA PARNAMIRIM . ) o .
Possui extensa drea territorial e é marcada pela

desigualdade social, com areas nobres de classe
média e alta, assim como areas de
vulnerabilidade social e regides violentas. Tem

como caracteristica familias numerosas, com

Nova baixa escolaridade e renda, em situa¢cdo de
Parnamirim

desemprego e vulnerabilidade econbmica e
social, cuja principal fonte de renda é do PBF.
Algumas das comunidades com familias carentes
estdo “escondidas”, como a Portelinha e o Portal
do Jiqui, esta ultima isolada, a mais de 4 km de
distancia do ponto mais préximo, sem transporte

publico, UBS ou escola. Nem o Uber vai até a

regiao, o que dificulta a locomocao para trabalho,
e faz com que criancas e adolescentes vao a pé

para a escola mais préxima.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

Muitas das familias demandatarias ndo acessam o servico em virtude da distancia do CRAS. Este
tem equipe para suportar o aumento do servigo, mas ndo dispde de espaco e local adequado, pois
o prédio possui barreiras no acesso para idoso e pessoa com deficiente, além de nao oferecer
espaco adequado para o SCFV;

A maior demanda no grupo de mulheres do CRAS é pela ofertade cursos profissionalizantes, cujas
atividades ensinadas possam ser transformadas em fontes de renda;

Critica a diminuicdo do lanche, pois muitas criancas e adolescentes tem como principal fonte de
alimentacgdo as refeigdes oferecidas na escola ou no CRAS;

Os técnicos perceberam a falta de higiene e de limpeza como problema social em muitas casas, e
pensaram como estratégia em orientar as familias incluindo este tema nas reuniées e nos grupos
de trabalho ja em andamento. Ressaltam que seu papel ndo é criticar ou julgar, e que em muitos
casos a mulher estd com depressao, sem perspectiva ou animo para nada, e que em outros nao ha
nem vassoura ou produto para a limpeza;

Falta de vaga em educacdo infantil, principalmente em periodo integral. Também apontam como
inadequada a infraestrutura de uma escola da regidao que é totalmente fora do padrdo, com vidros
quebrados e depredados.

O CRAS iniciou como itinerante e hoje possuilocal fixo, sendo custeado com verba Municipal. Os
técnicos sdo bem vistos na regido, possuem acesso as regides mais violentas, e ressaltam que tém
consciéncia que no servigo social precisam usar roupa e linguagem adequadas, além de
demonstrar empatia, para construir vinculo com a comunidade. Como estratégia, a equipe do
CRAS tem realizado reunides com as escolas e UBS da regido para explicar o que é o CRAS, qual
seu papel e atribuicdes nostrabalhos com as familias. Reforgam a importancia da atuagdo emrede
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Tem como caracteristica familias numerosas, com baixa
REGIAO LIBERDADE escolaridade e renda, em situagdo de desemprego e
vulnerabilidade econ6mica e social, cuja principal fonte
de rendaé do PBF. Possui condominios habitacionais do
PMCMYV, com cerca de 580 unidades domiciliares, cuja

maior parte das familias estd em vulnerabilidade social.

Liberdade

Todavia, ndo houve proporcionalmente ampliacdo do
nimero de equipamentos ou da capacidade de
atendimento que absorvesse o aumento da demanda
por servicos publicos. Sdo relatadas situacbes de
extrema vulnerabilidade, de familias cuja principal
alimentacdo é proveniente das refeicdes oferecidas na

escola ou no CRAS. Existe ainda a comunidade

Cajupiranga, descoberta pelo transporte publico, o que

dificulta o acesso a escolas e ao trabalho.

PRINCIPAIS DEMANDAS E FRAGILIDADES

¢ Muitas das familias demandatarias ndo acessam o servico em virtude da distancia do CRAS.

e O transporte publico para deslocar-se para outras comunidades é caro, pois ndo é interligado, de baixa
gualidade, perigoso e tém poucos horarios. Também é pontuado que os horarios ndo estdo adequados com
o funcionamento das unidades escolares: “fico no sol quente, porque nem parada teme a escola ainda nao
estd aberta”;

e Falta de vaga em educacdo infantil, de educador auxiliar para criangas e adolescentes com deficiéncia, e a
falta de unidade escolar na regido do jardim planalto (as criangas e adolescentes desta regido precisam
deslocar-se para o bairro mais proximo a pé, pois ndo ha onibus);

e Extensa fila de espera para consulta médica e exames. Também apontam que na regido existem familias
descobertas pela atencdo basica de saude;

o Infraestrutura urbana precaria, com baixo nimero de ruas asfaltadas, de tratamento sanitario e esgoto, o
que contribui para a propagac¢ao de doengas;

e Falta de manutencdo nas unidades escolares e dreas de lazer (como o campo da liberdade, quadras de areia
sujas, academias publicas, dentre outros);

e Falta de seguranca publica. Foi relatado como comum de situacdes de violéncia doméstica e familia,
violéncia e abuso econémico ao idoso, e casos de violéncia contra criancas e adolescentes nas comunidades
habitacionais do PMCMYV, incluindo a violéncia sexual;

e O voluntariado é presente nacomunidade, com projetos em andamento, e com potencialidade e ideias para
novas agdes, mas que para ser colocada em pratica, precisa do apoio do poder publico e da comunidade
local;

e Tem o futebol como ponto forte na comunidade, com destagque a um campeonato que é feito todo ano, e
destacam o voluntariado como op¢des para oferecer atividades de contraturno escolar para criangas e
adolescentes, reivindicando mais investimento na construcdo e reforma dos espagos publicos e
comunitarios. incluindo uma academia nara a terceira idade.
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PARTE VII

16. MAPA SOCIAL GERAL DO MUNICIPIO

Na Tabela 253, estdo considerados todos os indicadores ja apresentados nos capitulos do
perfil socioeconémico, da assisténcia social, da saude e das violéncias. A finalidade deste mapa é
apresentar qual a regido do municipio encontra-se em maior vulnerabilidade social, considerando os eixos
supracitados. Nesta perspectiva, a Regido do Bela Parnamirim foi aquela que teve o maior nimero de
vezes indicadores classificados como alto, ou seja, mais vulnerdveis. A regido que apareceu em segundo
lugar como pior regido do municipio foi a Vale do Sol, que teve 29 indicadores sociais categorizados como

pior situacgao.

Tabela 253: Mapa social geral do municipio de Parnamirim

Total Total Total Total
Socioecon6mico Socioassistencial Violéncia Saude

Total

Fonte: Painel Pesquisas e Consultoria, 2018.
Nota: O parametro é o valor cuja classificagdo do indicador é considerado como alto, ou seja, como ruim.

Legenda cores

Vale do Sol Liberdade
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PRINCIPAIS DESTAQUES POR TERRITORIO

Regiao Nova Parnamirim

A Regido Nova Parnamirim é composta por 4
bairros oficiais: Nova Parnamirim, Parque das
Arvores, Parque do Jiqui e Parque das Naces.
Segundo ultimo Censo (2010) sua populagdo é de
53.730 habitantes, com d4rea de extensdo
territorial de 19,117 km2e densidade demografica
de 2.811 habitantes por km?, nimero este acima

da média do Municipio que é de 1.639,70

Ranking de Vulnerabilidade
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Regidao Moita Verde

A Regido Moita Verde é composta pelo bairro
oficial Vida Nova e pela comunidade Quilombola.
Segundo Ultimo Censo (2010) sua populagdo é de
7.537 habitantes, com area de extensdo territorial

" de 4,758 km? e densidade demografica de 1.584

habitantes por km?2, nimero este abaixo da média

do Municipio que é de 1.639,70 hab/km?2.

Ranking de Vulnerabilidade
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Regidao Parque Industrial

A Regido Parque Industrial é composta por 2
bairros oficiais: Emaus, Encanto Verde. Segundo
ultimo Censo (2010) sua populagdo é de 24.984
habitantes, com area de extensdo territorial de
19,635 km? e densidade demografica de 1.272
habitantes por km?, nimero este abaixo da média

do Municipio que é de 1.639,70 hab/km?2.
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Regiao Monte Castelo

Dados Gerais
da Populagao

Total da
Populagio

9,6%
Sexo
[ ] [ ]
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o
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Idosos _@
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A Regido Monte Castelo é composta por 3 bairros
oficiais: Centro, Parque das Exposicdes e Monte
Castelo. Segundo ultimo Censo (2010) sua
populacdo é de 19.457 habitantes, com area de
extensdo territorial de 3,882 km? e densidade
demografica de 5.012 habitantes por km?
numero este muito acima da média do Municipio

que é de 1.639,70 hab/km?2.

Ranking de Vulnerabilidade
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Regido Liberdade

Liberdade
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A Regido Liberdade é composta por 4 bairros
oficiais: Cajupiranga, Liberdade, Jardim Planalto,
Boa Esperanca. Segundo lltimo Censo(2010) sua
populagdo é de 22.534 habitantes, com area de
extensdo territorial de 9,482 km? e densidade
demogréfica de 2.377 habitantes por km?,
nimero este acima da média do Municipio que é

de 1.639,70 hab/km?2.

Ranking de Vulnerabilidade
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Regido Passagem de Areia

A Regido Passagem de Areia é composta por 2
bairros oficiais: Passagem de Areia e Santos Reis.
Passagem Segundo ultimo Censo (2010) sua populagéo é de
24.344 habitantes, com drea de extensdo
territorial de 3,344 km? e densidade demografica
de 7.280 habitantes por km?, nimero este muito
acima da média do Municipio que é de 1.639,70

hab/km?.

Ranking de Vulnerabilidade
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Regido Litoral

A Regido Litoral é composta por 3 bairros oficiais:
Pium, Cotovelo e Pirangi. Segundo ultimo Censo
(2010) sua populagdo é de 6.730 habitantes, com
drea de extens3o territorial de 7,568 km? e
densidade demografica de 889,27 habitantes por
km2, nimero este muito abaixo da média do

Municipio que é de 1.639,70 hab/km?.
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Regidao Vale do Sol

Vale do Sol
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A Regido Vale do Sol é composta por 3 bairros
oficiais: Vale do Sol, Nova Esperanca e Cohabinal.
Segundo ultimo Censo (2010) sua populagdo é de
16.257 habitantes, com area de extensdo
territorial de 9,830 km? e densidade demogréfica
de 1.653,81 habitantes por km?, numero este
muito proximo da média do Municipio que é de

1.639,70 hab/km?.
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Regidao Bela Parnamirim

'\
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A Regido Bela Parnamirim é composta por 3
bairros oficiais: Bela Parnamirim, Rosa dos Ventos
e Santa Tereza. Segundo ultimo Censo (2010) sua
populagdo é de 26.883 habitantes, com area de
extensdo territorial de 4,031 km? e densidade
demogréfica de 6.669 habitantes por km?,
numero este muito acima da média do Municipio

que é de 1.639,70 hab/km?2.
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17. CONSIDERAGOES FINAIS

O Diagndstico Socioterritorial da Assisténcia Social do municipio de Parnamirim/RN, ora
apresentado, possibilitou o conhecimento e reconhecimento da realidade local do municipio. Podera ser
utilizado tanto pelos governos para planejar e executar politicas publicas voltadas a realidade local, quanto
pela sociedade civil para reivindicar as melhorias necessdrias para o enfrentamento das fragilidades e
potencialidades municipais apresentadas nos dados aqui postos. As consideracdes e ajustes propostos
nesse diagnostico sdo essenciais para melhor organizacdo de planejamento das acdes da Assisténcia Social
no municipio, bem como permite um olhar mais abrangente das ofertas e/ou auséncias de politicas

publicas.

Sob o olhar dos dados aqui postos destaca-se a importancia do SUAS no municipio, uma vez
gue possibilita a populacdo o acesso aos servicos, atendendo as demandas individuais e coletivas. Nesta
perspectiva o diagndstico ird mostrar resultados da oferta dos atendimentos que necessitem de adequagdo

as demandas territoriais e a articulacao do trabalho intersetorial.

Nessa construgdo conjunta, destaca-se a atribuicdo da Geréncia de Vigilancia
Socioassistencial e Informagbes que é a de subsidiar planos da Politica Publica de Assisténcia Social
utilizando os dados obtidos nesse diagndstico. Ainda, ajustes podem ser realizados visando qualidade nos
servicos prestados, bem como a possibilidade de planejar a¢des e atividades dentro da perspectiva
territorial que mais apresenta vulnerabilidades, levando-se em conta que a andlise da realidade deve ser
tratada tanto pelos dados numéricos, mas também pelo que pensam e propdem os individuos e a
comunidade, a qual deve estar inserida no processo de tomada de decises e demandas relacionadas a

promog¢do do acesso aos servigos socioassistenciais.

Assim sendo, realizar-se-a aqui uma analise geral conclusiva e propositiva, dando-se énfase
aos conteudos especificos da Politica de Assisténcia Social que merecem, sob o ponto de vista critico, uma

atencdo especial do municipio.

Para fins de compreensao, destaca-se que os apontamentos ndo devem seravaliados de forma
isolada, haja vista que a andlise considera o todo diagnosticado e a légica do SUAS que, como o préprio
nome diz, é Unico, muito embora, em alguns momentos, se poderd focar em temas especificos e
transversais. E necessario ter em conta, também, que as sugestdes aqui realizadas possuem o objetivo de
iluminar e estimular as diversas areas e responsaveis pela Assisténcia Social do municipio, no entanto, ndo
se tem a pretensdo de esgotar as possibilidades. E, ainda, tem-se a ciéncia de que nem sempre é possivel
ao municipio, pelos mais diversos motivos, a execucdo das ag¢des sugeridas, mesmo que sejam
reconhecidas como necessdrias. Sabe-se também que é possivel que os apontamentos e as recomendacoes
aqui realizados ja sejam do conhecimento e estejam no planejamento da gestdo e das equipes do SUAS de

Parnamirim, no entanto, pela natureza do diagndstico, ndo se pode deixar de aqui registra-los.
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Inicialmente apresentamos informag¢des sobre o IDHM do municipio que apresentou
crescimento geral referente ao periodo de 1991 a 2010, passando de 0,472 para 0,766. Esse indice é
formado pelos aspectos de renda, longevidade e educagdo, destacando-se que o que impulsionou esse

crescimento foi o aspecto da educacao.

Sobre a populagdo residente houve também crescimento, saindo de 202.456 habitantes em
2010 para 261.469 habitantes em 2019, segundo projecGes do IBGE. A regido mais populosa é a Nova
Parnamirim com 26,5% sobre o total da populacdo, segundo dados do IBGE. Destaca-se que quanto ao
sexo dos residentes, o municipio apresenta uma equidade praticamente em 50% para o sexo feminino e
masculino. Ainda, a distribuicdo da populagdo é 100% urbana e a média da densidade domiciliar é de 3,4

pessoas por domicilios.

Quanto a faixa etdria da populagdo, a maior taxa estdentre 30 a 59 anos com 39,8% e a menor

taxa com 7,2% na faixa etaria de 60 anos ou mais.

Quanto a estrutura de saneamento basico no municipio, a coleta de lixo é praticamente
realizada em sua totalidade das regides, sendo somente um indice de 0,1% de domicilios sem a coleta de
lixo. Quanto ao abastecimento de dgua, a média de domicilios sem abastecimento é de 1,3% e a regido

Parque Industrial tem a maior taxa, 2,3%, e a menortaxa, de 0,1%, encontra-se naregidao de Monte Castelo.

Em se tratando de crescimento populacional e econémico, a renda per capita de Parnamirim
cresceu 190,9% nas duas ultimas décadas. Atualmente o municipio apresenta uma renda média domiciliar

de RS 721,10 naregido de Bela Parnamirim e de R$ 1.267,10 em Nova Parnamirim.

A composicao do PIB de Parnamirim, em sua maioria, é formada pelo setor de servigos como

demonstra estimativa do IBGE — 2017 com 57,5% da geragao de bens.

O municipio apresenta uma taxa de 25,7% de domicilios em situagao de pobreza, a maior taxa
encontra-se na regido Bela Parnamirim com 40,3%. Segundo definicdo do MDS, familias em situacdo de

extrema pobreza sdo as familias cuja renda per capita é de até RS 89,00.

Realizada a explanagdo e os apontamentos gerais sobre o perfil socioeconomico de
Parnamirim, iniciamos a seguir a andlise dos indicadores quanto aos servicos ofertados na Assisténcia

Social, foco deste estudo. Os dados coletados referem-se ao ano de 2018.

A Secretaria de Assisténcia Social, Habitagdo e Regulariza¢do Fundiaria é responsdavel pelo
desenvolvimento da Politica de Assisténcia Social no municipio atuando conforme os preceitos do SUAS e
em articulacdo com a rede de atendimento e apoio existente no municipio e, para tanto, iniciamos
apresentando o mapeamento da rede de atendimento existente, conforme consta na Parte Il — Item 9

deste documento.

245



O municipio conta com nove CRAS, quatro Centros de Convivéncia, um CREAS, um Centro
POP, quatro Unidades de Acolhimento sendo: uma ILPI, dois abrigos para crian¢a e adolescente e um
albergue para popula¢do em situagdo de rua, um Centro Dia e uma Unidade da Central de Atendimento
Social que formando a rede de atendimento governamental, incluindo os servicos, programas e projetos,
bem como demais secretarias governamentais existentes e instituicdes da sociedade civel organizada. De
igual importancia, também conta com uma rede de apoio do segmento de protecdo e defesa, sendo: seis
conselhos de direitos, seis conselhos de politicas publicas e dois conselhos tutelares atuando de forma

integrante e constante na defesa e garantia de direitos da popula¢ao.

A seguir apresentamos as analises, comentarios, destaques e sugestdes referentes aos dados

e indicadores dos servigos, programas e projetos desenvolvidos em Parnamirim.

Quanto aos servicos da PSB, iniciamos com o PAIF, servico que apontou dados de 1.191
familias acompanhadas, destas, 318 apresentam perfil de extrema pobreza ou mendicancia. Ao
analisarmos todas as situagdes mencionadas quanto ao perfil de familias acompanhadas e o territério de
moradia destas, a regido com maior incidéncia é Bela Parnamirim. Entre os motivos para o
acompanhamento encontra-se a vulnerabilidade social com 66,1% de familias vivendo neste espectro, o
gue remete a desigualdade e dificuldades existentes no municipio. Nada menos importante, salienta-se
que os dados apontam dois outros aspectos relevantes a manutenc¢do de dificuldades vivenciadas, que sdo
o conflito ou desestruturagao familiar e situagdo de extrema pobreza que vivenciam estas familias e
consequentemente agravam as situa¢des de vulnerabilidades sofridas na comunidade. Duas regides
sinalizam esta problematica, Bela Parnamirim e Vale do Sol. Sugerimos ao municipio um olhar apurado
nestes territérios. Diante deste desafio, recomendamos que as ag¢des do PAIF sejam ainda mais
intensificadas e articuladas com arede de atendimento e a comunidade, bem como fomentar qualificacao
do trabalho social e dos profissionais, e que a participacdo dos usudrios seja feita por meio da busca ativa,
visitas domiciliares, acolhida, a¢des particularizadas, oficinas e encaminhamentos a estas familias. Vale
reforcar que os CRAS, equipamentos fisicos que desenvolvem o PAIF, sejam espacos de acolhimento, lugar
de conversas de escuta, de informagdes e principalmente de protegdo as familias, cujas a¢ées propostas e

a integracdo entre os profissionais permitirdo legitimar o fazer social.

Das 1.191 familias acompanhadas no PAIF, 826 possuem criangas e adolescentes e a regido
com maior concentracdo é Liberdade. Ja quanto ao publico de pessoas idosas, sdo 184 familias com idosos,

sendo Parque Industrial é a regido mais populosa quanto a este publico.

Destacamos que é significativo o nUmero de criancas e adolescentes na faixa etaria de 0 a 17
anos no municipio, sao 59.065, aproximadamente 29% do total da populagdo residente, a regido mais
populosa é Nova Parnamirim. No SCFV sdo 2,7% de criancas e adolescentes que participam das atividades.

Outro aspecto preocupante é que 440 criangas e adolescentes estdo em situacdo de trabalho infantil.
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Salientamos a importancia e necessidade de ag¢Ges e politicas publicas que desenvolvam apromocdo deste
publico. J4 o nUmero de pessoas idosas do municipio representa 7% do total da populagdo (14.588), 4,2%
estdo inseridas no SCFV. Cabe ressaltar que o municipio possui 2.070 metas pactuadas para atendimento
no SCFV. Conforme os dados apresentados, o nimero de participantes no SCFV é de 2.191 pessoas
participantes, e destas, 1.038 apresentam situagoes prioritarias. Quanto aos motivos de inclusdao no SCFV
por situagoes prioritarias, o fato com maior percentual, 21,5% do total de atendimentos, corresponde ao
motivo de vivéncia de violéncia e negligéncia sofridos por criangas, adolescentes e pessoas idosas. Outro
fato que chama atencgdo quanto as situacées para a inclusdo de situagdo prioritaria no SCFV, corresponde
a criangas e adolescentes fora da escola ou com defasagem escolar superior a dois anos com 16,6%,
alertamos para que seja feita articulagdo e apresentagdo desse dado a Politica da Educagdo do municipio

para tratar o problema.

Quanto ao acesso dos usudrios no SCFV, tanto para pessoas idosas como criangas e
adolescentes, a principal forma é por demanda espontanea. Sobre as atividades realizadas, destaca-se os
atendimentos psicossociais para criangas e adolescentes e atividades tematicas para os idosos. Outros
fatores identificados quanto aos motivos de atendimento no SCFV, na maioria, registra-se a vivéncia de
violéncia e negligéncia. Quanto ao acompanhamento das familias no PAIF, destaca-se a vulnerabilidade
social. As informacgdes aqui pontuadas merecem um olhar da Geréncia de Vigilancia Socioassistencial, com
vistas a concretizar a funcdo de protecdo social do PAIF, por meio de acbes intersetoriais e

responsabilizacdo dos agentes causadores quanto ao motivo de acompanhamento dessas familias.

Quanto as demandas da PSE, a faixa etaria que mais demanda acompanhamento no PAEFI,
estd entre 30 a 59 anos com 58,6% e maioria do sexo feminino. Entre os motivos para o acompanhamento
estd a violéncia intrafamiliar. Os érgdos que mais encaminham ao atendimento ao servico é o conselho
tutelar e o poder judicidrio. Quanto ao perfil das pessoas, destaca-se a situagao de extrema pobreza ou
mendicancia e pessoas dependentes de alguma droga licita. Cabe aqui a recomendacdo de que os CRAS
e CREAS articulem-se entre os servicos PAIF e PAEFI para a insercdo destas familias em atividades bem

como o acompanhamento e encaminhamentos as demais politicas publicas.

Sobre adolescentes e jovens em cumprimento de MSE, a faixa etaria incidente é a de 18 anos,
maioria do sexo masculino e escolaridade baixa. Dos 49 jovens em MSE, 37 ndo frequentam escola. A
principal MSE cumprida pelos jovens e adolescente é a prestacdo de servigo a comunidade, ja quanto ao
ato infracional praticado pelos mesmos o maior foi o roubo. Apontamos que a regido Bela Parnamirim é

a que tem maior incidéncia.

No servico especializado de abordagem social, o destaque segue parao atendimento ao grupo
de criangas até 12 anos e a situa¢do identificada foi o trabalho infantil que aparece com 57,1% dos

atendimentos. Salientamos que seja lancado um olhar junto as instancias e espacos de direitos deste
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publico no combate a explora¢do do trabalho infantil. Sugere-se articulagdo constante com a rede de

protecdo e o SGDCA bem como um estudo profundo acerca desta problematica.

O centro POP existente no municipio atendeu em média 36 pessoas, destas, 47,2% na faixa
etdria de 18 a 59 anos ou mais que em sua maioria sdo do sexo masculino com perfil de migrante. O centro
POP é um equipamento vinculado ao servigo especializado para pessoas em situagdo de rua. A demanda
de atendimentos prestados a esta populagdo com maior volume, foi o encaminhamento a politica de
saude, seguida do encaminhamento a unidades de acolhimento. Ainda, dentro do perfil dos atendidos no
servico, 22 sdo beneficiarios do PBF. Recomenda-se a insercdo destes em oficinas e/ou capacitacdo

profissional para a promocado de sua autonomia.

Agora abordaremos os dados dos servigos da protecdo social especial de alta complexidade.
Um servico que atende pessoas onde osvinculos jaforam rompidos e que esse publico necessitade amparo
legal. Os dois abrigos existentes na modalidade de acolhimento institucional para criangas e
adolescentes, atendeu em média 34 criangas e adolescentes na faixa etdria de 6 a 18 anos. A maioria do
sexo masculino e o principal motivo do atendimento para a entrada ao abrigo foi o afastamento
temporario dos pais ou responsaveis. Essas informacdes se referem as duas unidades de acolhimento
institucional para criancas e adolescentes.

Sobre os atendimentos referentes a acolhimento ao publico das pessoas idosas, a ILPI,
instituicdo especifica para o atendimento, registrou 40 idosos a maioria do sexo feminino na faixa etdria
de 60 a 79 anos.

Quanto ao acolhimento de pessoas em situacao de rua, foram atendidos em acolhimento 39
pessoas nessa situagdo a maioria do sexo masculino no albergue do municipio. O encaminhamento foido

Centro POP como ja apresentado no paragrafo que fala sobre este servigo.

A seguir apresentamos alguns comentarios acerca dos indicadores do CadUnico, importante
instrumento na coleta dos dados e informacg&es possibilitando identificar todas as familias de baixa renda
e dos servicos e programas ofertados pela assisténcia social. S30 27.327 familias cadastradas no CadUnico
dos 60.329 domicilios existentes do municipio, perfazendo 45,3% do total de domicilios. O perfil das
familias cadastradas, em sua maioria é do sexo feminino e encontram-se emsituacdo de extrema pobreza,

a regido Bela Parnamirim representa a maior taxa nessa situagao.

Em relagdo ao total de residentes do municipio, 36,9% est3o cadastrados no CadUnico. Sendo

que a Regido Geografica Vale do Sol tem 69,2% e Nova Parnamirim 11,7%.

Quanto ao beneficio do Programa Bolsa Familia, 37,3% familias no CadUnico recebem o
beneficio. A Regido Geografica com o maior percentual é Bela Parnamirim, com 41,5%. O percentual de

pessoas beneficiadas no PBF com cadastro atualizado dentro do CadUnico é de 44,4%.
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Aqui cabe destacar alguns apontamentos sobre os dados do PBF em relagdo ao CadUnico,
uma vez que o objetivo do PBF é alcancar as familias em maior vulnerabilidade socioeconémica. Os dados
apontam que cerca de 22,7% das familias cadastradas em condi¢do de extrema pobreza ndo recebem o
PBF. Quanto a aplicagdo dos critérios para a insercdo de familias no PBF, importa salientar que foram
identificadas 7,1% de familias que nao possuem o perfil e estdo recebendo o beneficio. Destaca-se aregido
Moita Verde com maior percentual. Enfatizamos necessidade de realizar um estudo e averiguagao, tanto
das familias fora do critério que estao recebendo o beneficio bem como realizar a busca ativa para as que
se encontram nos critérios e nao estdo recebendo o beneficio.

Sobre os beneficios eventuais, destacamos que o municipio apresentou uma melhora
significativa quanto a estrutura sanitaria nas comunidades. O municipio implantou esse beneficio ligado a
Assisténcia Social pelo fato de que os equipamentos estdo em contato direto com a populagdo que mais
necessita de melhorias, foi implantado em carater temporario, para atender as demandas da populagdo
na questdo de saude e urbanismo, desta forma, o esgotamento sanitdrio alcangcou aproximadamente 99%
das residéncias de familias beneficiarias.

O BPC tem o seguinte panorama: sdo ao total 4.399 pessoas que recebem o beneficio, sendo,
2.614 BPC pessoa com deficiéncia e 1.785 para pessoas idosas, destes 79,4% est3o com o CadUnico
atualizado. As regidoes de maior concentragdao, Passagem de Areia e Bela Parnamirim.

Assim finalizamos alguns apontamentos referentes a Politica de Assisténcia Social, porém nao
se esgotam por si s6, lembrando que as a¢gdes inerentes a esta politica contam também com importantes
parcerias de intersetorialidade com as demais politicas publicas como, salde, educacdo, seguranca publica
entre outros. Os indicadores destas politicas que se encontram detalhadas nesse diagndstico, trazem
informacbes as quais sdo de extrema importancia para a elaboracdo e/ou atualizacdes dos servicos,
programas, projetos e planos especificos inerentes a cada politica.

Sobre a pesquisa qualitativa aplicada com grupos prioritarios, alguns aspectos relevantes
serdo pontuados.

Parnamirim é um municipio em crescimento, cidade litoranea com baixo nimero de
industrias. A fonte de renda principal sdo as atividades nao formalizadas. A mobilidade urbana apresenta-
se fragil com poucas linhas de 6nibus, o que dificulta a locomogdo das pessoas. Quanto a populagdo
residente, a composicdo das familias é numerosa com baixa escolaridade e capacitacdo profissional. No
gue se refere ao publico criangas e adolescentes, temos a vulnerabilidade socioecon6mica vivenciada
como foco para as violagdes de direito desse grupo, fato que contribui para a exploragdo do trabalho
infantil, conforme observado também nos indicadores. As informacgdes colhidas pelos técnicos sdo de
suma importancia, visto que sdo os atores principais na busca da mudanca da realidade dessa populacao.
Aqui sugerimos capacitacdao constante da equipe técnica. A vulnerabilidade social é situacdo recorrente
nas comunidades, deixando a margem as criangas e adolescentes. Os técnicos pontuam que este é um

tema constante de debate, e merece forte intervencao interdisciplinar para a mudanca de paradigma, e
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faz-se necessdrio fomentar outras formas de promocgdo desse publico objetivando a quebra do ciclo
geracional de repeticdo de a¢des e atitudes frente as desigualdades e dificuldades sofridas nas familias.

Ainda sobre os dados, quanto ao publico de pessoas idosas, mulheres, pessoas com
deficiéncia e pessoas negras, a pesquisa aponta que o municipio atua sob a égide das legislacdes
pertinentes, buscando melhoria e prevencgao a este publico, no entanto sugerimos intensificar a¢des nas
guestdes vivenciadas no tocante as violéncias domésticas e outras, sofridas pelas mulheres, pessoasidosas
e pessoas com deficiéncia e o preconceito vivenciado pelos negros e a luta para a inclusdo social desse
publico.

Quanto as informacdes territorializadas, alertamos para as regides de BelaParnamirim e Nova
Parnamirim, estastiveram maior incidéncia nos indicadores representadas neste diagndstico social. Essas
regidoes merecemum olhar e cuidado especial bem como, intervencao dos trabalhadores sociais de forma
interdisciplinar, a busca ativa mais intensificada, articulagdes entre os servigos e equipamentos.

Recomendamos verificar os instrumentais de coleta de dados das informacdes da Secretaria
de Seguranga Publica, sobre o perfil das violagbes de direito por grupo social, pois ndo foi possivel
identificar o perfil da vitima. PropOe-se estreitar parceria entre a assisténcia social e as delegacias, para
gue esses 6rgdos sejam mais atuantes em relacdo a violéncia doméstica contra mulheres e idosos, pois as
violéncias sdo tema recorrente neste documento, e as delegacias sdo as principais fontesde notificacdes
e registros dessas violéncias.

Sobre osinstrumentais da Politica de Assisténcia Social, e cuja utilizagdo auxilia na organizagao
e efetivacdo das acdes e alocacdao eficaz de recursos publicos, recomenda-se ao municipio, elaborar os
Planos de Agao especificosa cada publico alvo, Plano Plurianual da Assisténcia Social, Plano Decenal da
Crianca e do Adolescente bem como Protocolos de Servicos e Atendimentos entre outros.

Assim sendo, todas consideracdes apontadas nesse diagndéstico, remetem a importancia do
fortalecimento e consolidacdo do SUAS no municipio, cujo conteudo poderd ser aproveitado por todos os
profissionais envolvidos com a Politica de Assisténcia Social. Recomenda-se que este, seja discutido em
cada uma das equipes das ofertas socioassistenciais, tanto publicas quanto privadas, objetivando levar a
todos o conhecimento do resultado aqui obtido e planejar agdes que contribuam no avango e na melhoria
da qualidade dessas ofertas, de acordo com as normativas e as demandas apresentadas. Esse processo
pode ser incorporado por todas as chefias e coordenadorias, porém, sugere-se que a Coordenadoria do
SUAS e a Geréncia de Vigilancia Socioassistencial e Informagbes coordene esse processo, de modo a
garantir que o presente diagndstico de fato, chegue ao conhecimento e seja discutido por toda a rede. Por
fim, as acOes, estratégias e sugestdes aqui apresentadas constituem uma contribuicdo ao fortalecimento

do trabalho social ja desenvolvido pela SEMAS em Parnamirim.
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