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Perfil de Saude 2022

O perfil de saude constitui a primeira fase na constru¢cdo de um Plano Local de
Saude.

Trata-se de um documento aberto, dindmico e em permanente atualizacao,
devendo este refletir, por um lado, uma melhoria nos procedimentos de recolha £
de dados e a sua fiabilidade e, por outro, monitorizar as mudancas operadas nos
diferentes indicadores, identificando novos problemas e novas necessidades de
salde da populacéo, novos servicos, avaliar os recursos disponiveis e redefinir
prioridades.
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A caracterizagao sociodemogréfica da populagdo, o estado de salde e os seus
determinantes, permitem estabelecer os eixos de atuacdo, fundamentar
decisdes e definir as prioridades de intervengdo, promovendo a eficacia das
politicas e uma articulagédo coordenada entre os diversos setores. :

A Unidade de Saude Publica (USP) da Unidade Local de Salde do Baixo g Alentojo Cenvel,
Alentejo, EPE (ULSBA, EPE) elaborou o Perfil de Salude com base em
indicadores criteriosamente escolhidos de modo a refletir os problemas regionais
e locais considerados mais pertinentes a data, sendo, portanto, a sua selegdo e
constru¢do um processo dindmico, participado e consensualizado.

Numa perspetiva de rentabilizacdo do tempo, otimizacdo de recursos e RO
aproveitamento do trabalho existente, o Perfil Local de Saude apresentado,
assenta a sua estrutura no modelo e metodologia ja testada nos Perfis
Regionais de Saude, estando a informacgéo alinhada com o trabalho produzido
pelas cinco Administragbes Regionais de Saude (ARS) na consecucao de
objetivos comuns e harmonizados. 4

Fonte: https://www.ccdr-a.gov.pt/mapas/

O Plano Local de Saude é um instrumento de apoio a gestdo na tomada de decisdes técnicas, politicas e organizacionais, sendo uma
ferramenta estratégica virada para a agdo, no sentido da melhoria da satde das populacdes, reducéo das desigualdades e ganhos em
saude.

Enquanto instrumento estratégico, deve ser conhecido e amplamente divulgado por todos os responséaveis com potencial em melhorar a
qualidade de vida da populacéo, pelo que se pretende um documento participado e com elevado nivel de compromisso e envolvimento.

ULS Baixo Alentejo

O Perfil de Saude pretende apresentar um diagnéstico da
saude da populacéo da area geografica de influéncia da
Unidade Local de Saude do Baixo Alentejo (ULSBA) e serve
de base para a construcédo do Plano Local de Saude. Este
documento tem a preocupacéo de ser um retrato socio-
demografico da populacéo e dar informagdes sobre os estilos
de vida, o ambiente, os fatores sociais e de saude que
afetam o estado de salde. Sendo um documento estratégico,
este Perfil Local de Saude foi construido para apoiar a
tomada de deciséo e a intervencao, tendo em vista a

melhoria da satde ao nivel da ULSBA.

ULSBA USP
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Aspetos a destacar

Quem somos?

Em 2022, o Baixo Alentejo abrangia uma populacdo residente de
115.237 habitantes, representando cerca de 24,5% da populagdo da
ARS Alentejo (ARSA) (471 322). Nos Ultimos censos (2011 e 2021) a
populagdo do Baixo Alentejo decresceu (-9,3%, 11 829 habitantes),
valor percentual superior ao decréscimo registado na ARSA (-8,1%, 41
177 habitantes), tendo-se registado no Continente também um
decréscimo (-1,9%, 191 712 habitantes). O indice de Envelhecimento
em 2022 (211,8) é inferior ao da ARSA (224,6) e superior ao do
Continente (188,0). A esperangca de vida a nascenca (78,3) tem
aumentado e tem um valor ligeiramente inferior ao da regido Alentejo
(79,8) e ao Continente (80,8). A taxa bruta de natalidade, em 2022 foi
de 8,1%o, um valor superior & ARSA (7,5%0) e de valor ligeiramente
superior ao Continente (8,0%o).

Como vivemos?

O numero de desempregados inscritos no IEFP, em dezembro de
2022 (4 202), mostra uma evolugéo crescente face ao més homélogo
de 2021 (4 169), existindo mais desempregados do sexo feminino (2
224) comparativamente ao sexo masculino (1 978). Nos Ultimos censos
(2011 e 2021) o nivel de escolaridade da populacdo na ULSBA
melhorou (+3,8%, 12,2% da populagdo possui ensino superior). No
entanto, a ULSBA continua a ter cerca de 16,5% da populagdo sem
escolaridade, valor superior ao da ARSA (15,6%) e ao do Continente
(13,0%). A taxa de analfabetismo (6,4%) mostra uma evolucédo
decrescente, no entanto com valor superior a ARSA (6,0) e ao
Continente (3,0).

O setor terciario € a principal fonte de emprego (67,0%) com valor
ligeiramente inferior ao da ARSA (68,1%) e inferior ao do Continente
(72,3%). A propor¢do de pensionistas em 2021 (418,1%. na
populagdo 15 e mais anos) e a proporcdo de beneficiarios do RSI
(52,9%0 na populacdo 15 e mais anos) apresentam valores superiores
a ARSA e ao Continente. A taxa de criminalidade (35,2%o) mostra
uma tendéncia crescente, apresentando valor superior a ARSA
(34,4%o0) e ao Continente (31,4%o).

O ganho médio mensal dos trabalhadores por conta de outrem na
ULSBA, no Uultimo ano de que se disp6e informacgdo (2021), foi de 1
237,8€. O concelho de Castro Verde apresenta o maior ganho médio
mensal (2 038,8€), sendo este valor superior ao do Alentejo (1 154,0€)
e ao do Continente (1.294,1€). O poder de compra per capita, em
2019, registou no concelho de Beja e Castro Verde os maiores valores
(respetivamente 105,3 e 105,5) superiores aos da ARSA (90,8) e ao
Continente (100,6).

Relativamente a indicadores ambientais, 91% da populagdo é
servida por sistemas publicos de abastecimento de agua, 87% por
sistemas de drenagem de aguas residuais e sdo recolhidos residuos
urbanos, na ordem de 589 kg/habitante.

Que escolhas fazemos?

A propor¢do de nascimentos em mulheres com idade inferior a 20
anos na ULSBA tem diminuido ao longo dos anos, registando -se no
triénio 2020-2022 o valor de 7,8% superior ao da ARSA (4,5%) e ao
Continente (1,9%). A evolugcdo da proporgdo de nascimentos em
mulheres com idade superior a 35 anos na ULSBA no ultimo triénio
2020-2022 (27,3%) apresenta valores inferiores & ARSA (30,2%) e ao
Continente (33,7%).
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Nos determinantes de saude, verifica-se que a propor¢do de
inscritos por abuso do tabaco (14,2%), abuso crénico do alcool
(1,4%) e de drogas (0,5%) apresenta valores superiores na ULSBA
comparativamente & ARSA e Continente, sendo mais prevalentes
entre os homens.

O excesso de peso na ULSBA (18,5%) apresentou uma proporgdo de
inscritos ligeiramente inferior em relacdo & ARSA (19,7%) e ao
Continente (22,4%).

Que Saude temos?

A proporcéo de nascimentos pré-termo (8,0%) no ultimo triénio tem
valor superior & ARSA (7,5%) e ao Continente (7,2%). As criancas
com baixo peso a nascencga (9,5%) registam no Gltimo triénio, valor
também superior & ARSA (8,7%) e ao Continente (8,2%).

A taxa de mortalidade infantil (3,5%) aumentou no dltimo triénio
(2020-2022) e assume valores superiores & ARSA (2,9%) e ao
Continente (2,5%0), bem como para a generalidade das suas
componentes.

No triénio 2019-2021, analisando a mortalidade proporcional por
grandes grupos de causas de morte, para todas as idades e ambos
0s sexos destacam-se, pelo seu maior peso relativo, as doengas do
aparelho circulatério, apresentando a ULSBA (32,4 %) taxa superior a
ARSA (29,6%) e ao Continente (27,8%), seguida dos tumores
malignos, a ULSBA (19,6%) apresenta taxa inferior a ARSA (20,1%) e
ao Continente (23,3%) e as doencas respiratérias, a ULSBA (7,6%)
apresentar também taxa inferiores a ARSA (8,8%) e ao Continente
(9,2%).

Em 2018 e 2019, a taxa de mortalidade padronizada pela idade (<
65 anos) na regiao da ULSBA (240,0%0) apresenta valores superiores
a regido Alentejo (211,3%o) e ao Continente (181,3%o), para todas as
causas de morte, destancando-se as taxas de mortalidade motivadas
por tumores malignos, doencas do aparelho circulatério, doencgas
enddcrinas, nutricionais e metabdlicas, nomeadamente Diabetes.

Em termos de nimero médio de anos de vida potencialmente
perdidos, a ULSBA (13,2) apresenta valores superiores a regido
Alentejo (12,6) e ao Continente (12,7) no que repeita a todas as
causas de morte, destancando-se tumores malignos, diabetes e
causas externas de morte. Por outro lado a ULSBA (8,7) apresentam
um nimero médio de anos potenciais de vida perdidos inferior ao
registado na regido Alentejo (10,1) e ao Continente (10,5), no que se
refere @ mortalidade por doengas do aparelho circulatorio.

Na morbilidade, medida pela proporcédo de inscritos nos cuidados de
salde primérios, destacam-se as alteracdes do metabolismo dos
lipidos, hipertensdo arterial, obesidade, perturbacbes depressivas,
diabetes, osteoartrose do joelho, doengas dos dentes e gengivas (7
anos) e diabetes com valores superiores a ARSA e ao Continente,
para ambos 0s sexos.

A taxa de incidéncia de sida, em 2017, (0,0%o) regista um valor inferior
ao ano transato, e com valores inferiores a regido Alentejo (1,7%o) e ao
Continente (2,3%q). A taxa de infegdo VIH, em 2017, (0,0%0) também
diminuiu em relacédo a 2016, e também diminuiu comparativamente
aos valores da regido Alentejo e do Continente (2,9%o. e 10,3%o
respetivamente). Por Ultimo, a tuberculose, com taxas de notificagéo e
incidéncia ligeiramente inferiores ao ano anterior (16,9%. e 16,0%0
respetivamente), superiores a regido (12,8%. e 11,8%. respetivamente)
e inferiores ao Continente (18,5%. e 17,1%. respetivamente).
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Perfil de Saude 2022

Baixo Alentejo

QUEM SOMOS?

Populacéo Residente
Piramides Etarias

Indices Demogréaficos
Natalidade

Esperanca de Vida

Populacdo Residente

POPULAGAO RESIDENTE (ESTIMATIVA 2022), POR SEXO E POR GRUPO ETARIO

o Total 0 al4 anos 15 a 64 anos 65 e + anos
Local de Residéncia
HM H M HM M HM H M HM H M
Continente 9974165 4765525 5208640 1284542 658 145 626397 6274719 3064922 3209797 2414904 1042458 1372446
ARS Alentejo 471 322 230717 240 605 57 784 29 604 28180 283 756 144 733 139 023 129 782 56 380 73 402
Baixo Alentejo 115 237 56 591 58 646 14 828 7676 7152 68 999 35399 33 600 31410 13516 17 894
HM - Homens e Mulheres | H - Homens | M - Mulheres Fonte: Instituto Nacional de Estatistica, Instituto Publico (INE, IP - extragdo em junho 2023)
EVOLUGAO DA POPULAGAO RESIDENTE ENTRE OS RECENSEAMENTOS DE 2001, 2011, 2021
_ ) Crescimento Populacional
A Populacdo Residente
Local de Residéncia de 2001 a 2011 de 2011 a 2021
2001 2011 2021 Numero % NUmero %
Continente 9869 343 10 047 621 9 855 909 178 278 1,8 -191 712 -1,9
ARS Alentejo 535 753 509 849 468 672 -25 904 -4.8 -41 177 -8,1
Baixo Alentejo 135 105 126 692 114 863 -8 413 -6,2 -11 829 -9,3

Piramides Etarias

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

PIRAMIDES ETARIAS BAIXO ALENTEJO, 2001 e 2022
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Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

PIRAMIDES ETARIAS CONTINENTE E BAIXO ALENTEJO (ESTIMATIVAS 2022)

10 8 6 4 2 0 2 4 6 8

DO Homens (Continente)
Homens (ULS Baixo Alentejo)

I Mulheres (Continente)
= Mulheres (ULS Baixo Alentejo)

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
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PIRAMIDES ETARIAS BAIXO ALENTEJO, 2011 e 2022
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Fonte: INE, IP (extrag&o em junho 2023)

PIRAMIDES ETARIAS DA ARS ALENTEJO E BAIXO ALENTEJO (ESTIMATIVAS 2022,
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[ |
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® Mulheres (ULS Baixo Alentejo)

Fonte: INE, IP (extrag&o em junho 2023)
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QUEM SOMOS?

indices Demograficos

INDICES DEMOGRAFICOS (2001, 2011, 2021 e 2022)

Local de Residéncia 2001 2011 2021 2022

indice de Envelhecimento

Continente 104,8 130,7 183,7 188,0

ARS Alentejo 175,1 191,6 223,4 224,6

Baixo Alentejo 177,1 185,7 211,6 211,8
indice de Dependéncia de Jovens

Continente 23,7 22,6 20,6 20,5

ARS Alentejo 21,7 21,0 20,4 20,4

Baixo Alentejo 22,1 21,7 21,5 21,5
indice de Dependéncia de Idosos

Continente 24,8 29,6 37,8 38,5

ARS Alentejo 38,0 40,3 45,5 45,7

Baixo Alentejo 39,2 40,3 45,5 45,5

Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)

EVOLUGAO DO INDICE DE DEPENDENCIA DE JOVENS, 1991-2022
30 1

25‘\\A
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——~ Continente —— ARS Alentejo Baixo Alentejo

Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)

Natalidade

EVOLUGAO DO INDICE DE ENVELHECIMENTO, 1991-2022
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Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

EVOLUCAO DO INDICE DE DEPENDENCIA DE IDOSOS, 1991-2022
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Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

EVOLUGAO DO NUMERO DE NADOS VIVOS (2001, 2011, 2021, 2022)

Local de Residéncia 2001 2011 2021 2022
Continente 106 479 91701 75795 79 845
ARS Alentejo 4423 4091 3540 3520
Baixo Alentejo 1121 1016 969 930

Fonte: INE, IP (extragéo em junho 2023)

EVOLUGAO DA TAXA BRUTA DE NATALIDADE (/1000 HABITANTES) (2001, 2011, 2021, 2022)

Local de Residéncia 2001 2011 2021 2022
Continente 10,8 9,1 7,6 8,0
ARS Alentejo 8,3 8,0 75 75
Baixo Alentejo 8,3 8,0 8,4 8,1

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

EVOLUGAO DO INDICE SINTETICO DE FECUNDIDADE (ISF) (2001, 2011, 2021, 2022)

Local de Residéncia 2001 2011 2021 2022

Continente 1,44 1,35 1,35 1,44
ARS Alentejo 1,32 1,39 1,57 1,56
Baixo Alentejo 1,36 1,41 1,80 1,72

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

O indice Sintético de Fecundidade (ISF) é o nimero médio de criangas vivas nascidas por mulher
em idade fértil (dos 15 aos 49 anos de idade), admitindo que as mulheres estariam submetidas as
taxas de fecundidade observadas no momento. O nimero de 2,1 criangas por mulher é
considerado o nivel minimo para assegurar a substituicdo de geracdes, nos paises mais
desenvolvidos.
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EVOLUGAO DA TAXA BRUTA DE NATALIDADE (/1000 HABITANTES), 1996-2022
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Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)

EVOLUGAO DO INDICE SINTETICO DE FECUNDIDADE (ISF), 1996-2022
ISF
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Fonte: INE, IP (extrag&o em junho 2023)




Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUEM SOMOS?

Esperanca de Vida

ESPERANGA DE VIDA A NASCENGA, TRIENIOS 1996-98, 2000-02, 2010-2012 E 2019-21

) 1996-98 2000-02 2010-2012 2019-21
Esperanca de vida
HM H M HM H M HM H M_ | HM__H M

Continente 75,8 72,2 79,4 76,9 73,5 80,2 79,9 76,8 82,8 80,8 77,8 83,6
Alentejo * 76,7 73,3 79,9 79,3 76,4 82,0 79,8 76,7 82,8
Baixo Alentejo 75,6 - - 77,8 - - 78,3 - -

HM - Homens e Mulheres | H - Homens | M - Mulheres Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)

* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013)

EVOLUGAO DA ESPERANGA DE VIDA A NASCENGA, TRIENIOS 1996-1998 A 2014-2016

Anos

1999-01
2000-02
2001-03
2002-04
2003-05
2004-06
2005-07
2006-08
2007-09
2008-10
2009-11
2010-12
2011-13
2012-14
2013-15
2014-16
2015-17
2016-18
2017-19
2018-20
2019-21

—— Continente —— Alentejo Baixo Alentejo

Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)
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Perfil de Saude 2022

Baixo Alentejo

COMO VIVEMOS?

Educacéo

Situacéo Perante o Emprego
Suporte Social

Economia

Ambiente - Saneamento Basico

Seguranca

Educacao

TAXA DE ANALFABETISMO E TAXA ABANDONO ESCOLAR (2001, 2011, 2021 E 2022), TAXA BRUTA DE PRE-

ESCOLARIZAGAO E TAXA DE ESCOLARIZAGAO (2003/04, 2010/11, 2020/21 E 2021/22)

DISTRIBUIGAO (%) DA POPULAGAO RESIDENTE POR NIVEL DE
ESCOLARIDADE MAIS ELEVADO COMPLETO (CENSOS 2001, 2011 E 2021)

Local de Residéncia 2001 2011 2021 2022 % 100 -

Taxa de analfabetismo HE L2
Continente 8,9 52 3,0 - o | i ve W 27 O "
ARS Alentejo 17,1 10,6 6,0 - - 202 191
Baixo Alentejo 18,2 11,1 6,4 - :

Taxa de abandono escolar
Continente 2,7 15 - -

ARS Alentejo 1,7 - -
Baixo Alentejo 3,0 2,2 - -

2003/2004

Local de Residéncia

2010/2011 2020/2021

Taxa bruta de pré-escolarizagédo

Continente 77,5 87,2 95,0 -
Alentejo * 88,3 100,8 105,6 -
Baixo Alentejo 95,6 103,7 102,2 - 2001 | 2011 | 2021

Taxa de escolarizagdo no ensino superior Continente ARS Alentejo Baixo Alentejo
Continente 28,8 33,3 41,7 42,9
Alentejo * 189 208 26,7 287 “Nenhum = Basico * Secundario ®PG6s Secundario ® Superior
Baixo Alentejo 21,6 20,1 26,4 26,6

Fonte: INE, IP (extrag&o em junho 2023)

* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013)

Situacdo Perante o Emprego

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

NUMERO DE DESEMPREGADOS INSCRITOS NO INSTITUTO DE EMPREGO E FORMAGAO
PROFISSIONAL (IEFP), VARIACAO HOMOLOGA E DESEMPREGADOS INSCRITOS POR 1000
HABITANTES DA POPULAGAO ATIVA (15+ ANOS)

Local de Residéncia dez/20 dez/21 dez/22
Ndmero de desempregados inscritos no IEFP
Continente 375 150 327 128 291 353
ARS Alentejo 17 740 15625 15453
Baixo Alentejo 4737 4169 4202
Homens 2240 1866 1978
Mulheres 2 497 2303 2224
Variagdo homéloga* do n° de desempregados inscritos no IEFP
Continente 30,2 -12,8 -10,9
ARS Alentejo 18,9 -11,9 -1,1
Baixo Alentejo 14,7 -12,0 0,8
Desempregados inscritos no IEFP / 1000 habitantes (15+ anos)
Continente 43,2 37,6 33,5
ARS Alentejo 42,9 37,8 37,4
Baixo Alentejo 47,2 41,5 41,8

Fonte: Instituto do Emprego e Formagao Profissional, Instituto Publico (IEFP,IP - extragdo em junho 2023)

* Variacao do nimero médio de desempregados inscritos nos Centros de
Emprego face ao més homélogo do ano anterior

saile
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EVOLUGAO MENSAL DO NUMERO DE DESEMPREGADOS INSCRITOS NO INSTITUTO DE
EMPREGO E FORMAGAO PROFISSIONAL (IEFP) NA BAIXO ALENTEJO , POR GENERO (JAN-04
A DEZ-22)

6000 -
5000 -
4000 -
3000 -

2000 -

Desemprego registado (IEFP)

1000 -

Homens ———Mulheres

Fonte: IEFP, IP (extracdo em junho 2023)
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Baixo Alentejo

COMO VIVEMO

VARIACAO HOMOLOGA DO NUMERO DE DESEMPREGADOS INSCRITOS NO INSTITUTO DE

EMPREGO E FORMAGAO PROFISSIONAL (IEFP) NA ARS ALENTEJO E NA BAIXO ALENTEJO
(JAN-05 A DEZ-22)
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Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023)

DISTRIBUIGAO (%) DA POPULAGAO EMPREGADA POR SETOR DE ATIVIDADE ECONOMICA
(CENSOS 2011 E 2021)

A . . Setor
Local de Residéncia Setor Terciario

Secundario

Censos 2011

Continente 2,9 26,9 70,2

ARS Alentejo 10,5 20,8 68,7

Baixo Alentejo 12,3 18,8 68,9
Censos 2021

Continente 2,9 24,8 72,3

ARS Alentejo 131 18,9 68,1

Baixo Alentejo 15,0 18,0 67,0

Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023)
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EVOLUGAO MENSAL DOS DESEMPREGADOS INSCRITOS NO INSTITUTO DE EMPREGO E
FORMACAO PROFISSIONAL (IEFP) / 1000 HABITANTES DA POPULAGCAO ATIVA (15+ ANOS)
NO CONTINENTE, NA ARS ALENTEJO E NA BAIXO ALENTEJO (JAN-04 A DEZ-22)
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Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

DISTRIBUIGAO (%) DA POPULAGAO EMPREGADA POR SETOR DE ATIVIDADE ECONOMICA
(CENSOS 2011 E 2021)
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Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

COMO VIVEMOS?

Suporte Social

INDICADORES DE SUPORTE SOCIAL, 2021

Subsidios de Desemprego da
Seguranca Social

Rendimento Social de Insergéo Pensionistas da Seguranca Social

Local de Residéncia Proporcéo da Proporcao da Proporcéo da

Numero de 1aca Numero de ~ Valor médio anual Nuamero de 1aca
beneficiarios popuiagao pensionistas [PREGED (€) beneficiarios populagao
(%o, 15+ anos) (%o, 15+ anos) (%o, 15+ anos)
Continente 237 164 28,0 2899735 341,6 5873 391 251 45,4
ARS Alentejo 14 213 34,3 172 643 417,0 5079 18 761 45,3
Baixo Alentejo 5 336 52,9 41 981 418,1 4741 4244 42,1
Fonte : INE, IP (extracdo em junho 2023)

EVOLUGAO DOS BENEFICIARIOS DO RENDIMENTO SOCIAL DE INSERGAO DA SEGURANGA EVOLUGAO DOS PENSIONISTAS DA SEGURANGA SOCIAL /1000 HABITANTES DA
SOCIAL POR 1000 HABITANTES DA POPULAGAO ATIVA (15+ ANOS), 2007-2022 POPULAGAO ATIVA (15+ ANOS), 2004-2022
g 901 2 500 -
3 o
+ + ]
2 60 - g 3901
€ 50 ‘%‘ 300 -
o] 1 =
5 g 250 -
g 40 <200
o
g 301 S 150 -
S - < 100 -

10 A 50 4

0
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
—— Continente ——ARS Alentejo Baixo Alentejo —— Continente —— ARS Alentejo Baixo Alentejo
Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023) Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

Economia

GANHO MEDIO MENSAL DE TRABALHADORES POR CONTA DE OUTREM E PODER DE COMPRA PER CAPITA

Ganho médio mensal de trabalhadores por conta de outrem (€) Poder de Compra per capita

Local de Residéncia

2015 2019

Continente 1084,6 1096,7 1209,9 12941 100,5 100,8 100,7 100,6
Alentejo * 982,2 9944 1067,8 1154,0 87,3 88,0 91,0 90,8
Baixo Alentejo 991,7 1025,9 1129,8 1237,8 79,7 81,2 85,9 86,3
Aljustrel 991,1 1084,4 11843 1278,8 76,7 81,2 88,9 90,6
Almodovar 761,0 815,8 904,7 978,5 67,3 72,3 80,8 81,3
Alvito 881,1 899,0 1003,3 1039,8 61,4 63,6 68,0 67,6
Barrancos 756,3 770,0 8254 933,6 61,6 58,7 65,0 65,1
Beja 966,4 1008,4 1102,3 1182,2 110,8 105,6 107,1 105,3
Castro Verde 1578,1 1620,6 1796,2 2038,8 82,6 98,8 102,4 105,5
Cuba 824,0 880,5 954,7 1083,3 67,7 64,5 66,4 68,6
Ferreira do Alentejo 973,8 871,7 979,5 1092,3 68,4 70,2 75,4 72,9
Mértola 761,4 791,0 861,4 919,2 58,4 61,3 66,8 68,7
Moura 854,7 863,5 935,5 988,5 67,9 71,8 77,8 77,2
Ourique 740,1 77,7 892,7 971,2 64,6 65,9 74,1 77,8
Serpa 792,6 817,1 888,6 968,4 65,3 66,7 72,6 74,6
Vidigueira 829,1 862,4 956,3 1 063,6 65,4 66,9 72,8 74,7

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013)

saile

5 © sz B e @ usen @use

-11-



Perfil de Satude 2022 Baixo Alentejo

COMO VIVEMOS?

Ambiente - Saneamento Béasico e Residuos

INDICADORES ABASTECIMENTO DE AGUA, AGUAS RESIDUAIS E RESIDUOS

Proporcgéo de Alojamentos (%) servidos por Residuos urbanos

Local de Residéncia i i
abastecimento de agua drenagem de aguas residuais recolhidos por habitante (kg/ hab.) recol::lbt?; :f;?gf:; in)te por
2011 2020 2011 2020 2011 2021 2011 2021
Continente 94,0 96,0 80,0 85,0 487,0 510,0 72,0 114,0
Alentejo * 89,0 92,0 74,0 82,0 539,0 568,0 58,0 104,0
Baixo Alentejo 88,0 91,0 83,0 87,0 547,0 589,0 58,0 131,0
* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013) Fonte: INE, IP (extragéo em junho 2023)
Seguranca
INDICADORES DE CRIMINALIDADE (2011, 2012, 2022) EVOLUGAO DA TAXA DE CRIMINALIDADE (/1000 HABITANTES), 1998-2022
Local de Residéncia 2011 2021 2022 2 45
Taxa de Criminalidade (/1000 habitantes) .§ 0
Continente 39,3 28,0 314 2 L
ARS Alentejo 27,9 27,8 34,4 8
Baixo Alentejo 255 29,5 352 S 307
Taxa de crimes contra a integridade fisica (/1000 habitantes) 25 1
Continente 5,6 45 5.2 20 1
ARS Alentejo 49 49 6,2 15 4
Baixo Alentejo 4,3 5,2 6,4 10 -
Taxa de condugdo com alcoolemia superior a 1,2 (/1000 habitantes) 5
Continente 2,2 1,4 2,1 0 — — R
ARS Alentejo 20 19 30 §gS88388862889:228858¢8°¢8§
. . = NN NN NN NNNNNNNNNNNNNNNNN
Baixo Alentejo 1,8 2,0 2,8
Fonte: INE, IP (extrago em junho 2023) —— Continente —— ARS Alentejo ~——— Baixo Alentejo

saile
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Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
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Perfil de Saude 2022

Baixo Alentejo

QUE ESCOLHAS FAZEMOS?

Nascimentos em Mulheres em Idade de Risco
Determinantes de Salde - Registo nos Cuidados de Saude Primarios

Nascimentos em Mulheres em Idade de Risco

EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE NASCIMENTOS EM MULHERES COM IDADE INFERIOR
A 20 ANOS (1996-98, 2000-02, 2010-12, 2020-22) (MEDIA ANUAL POR TRIENIO)
2020-22

Local de Residéncia 1996-98 000-02 -

Continente 6,6 58 3,7 1,9
ARS Alentejo 10,3 8,6 5.3 4,5
Baixo Alentejo 12,2 9,3 7,3 7,8

Fonte : INE, IP (extrag&o em junho 2023)

EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE NASCIMENTOS EM MULHERES COM IDADE INFERIOR
A 20 ANOS, 1996-2022 (MEDIA ANUAL POR TRIENIOS)

%

14

12

10

84

64

44

24

0
W O O 4 N M ¥ W ©O©W N~ O 0 O 4 N M < N O N~ 0 0 0 +4 o
© 9 9% 8 8 2068 Q& o g g g g sogq &
R O O - I I I T B T T Y Sy S - M-
O O O O © O O O © O © © © O d o o od d od o4 od d o o
o O O O ©O O O O O O O O 0O O O O 0O O O O O O O O O
222 2RIJIRK/K/RKIRVEKER/LIIRKRRILR]R

Continente —— ARS Alentejo Baixo Alentejo

Fonte : INE, IP (extracdo em junho 2023)

Determinantes de Salde - Registo nos Cuidados de Saude Primarios

EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE NASCIMENTOS EM MULHERES COM IDADE IGUAL OU
SUPERIOR A 35 ANOS (1996-98, 2000-02, 2010-12, 2020-22) (MEDIA ANUAL POR TRIENIO)

Local de Residéncia 1996-98 000-02 | 2010-12

Continente 11,0 13,8 23,6 33,7
ARS Alentejo 9,8 12,6 21,0 30,2
Baixo Alentejo 9,7 12,7 20,8 27,3

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE NASCIMENTOS EM MULHERES COM IDADE SUPERIOR
OU IGUAL A 35 ANOS, 1996-2022 (MEDIA ANUAL POR TRIENIOS)

%

40 4

35 4

30 4

25 -

20 -

15 - ————

—

10"/

5<

0
® 2 O H N T W ON®DO A N®M TR ON©Q DO o N
2 9 9 2 Q9 9 Q95 6o o ddg g o g o oo aa g
© I~ © O O d N M g W © K~ © O O 4 N M < 1 © N~ 0 0O O
D O O O O O O O O O O O O O d d d o4 4 o4 4 o4 4 o4 o
2833888888 8888gc3s23383 38
222 3RIRIAAIR/RRAIRRKAIRIRKRIRIRKR]IRIR/RRR
—— Continente —— ARS Alentejo Baixo Alentejo

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)

PROPORGAO DE INSCRITOS (%) POR DIAGNOSTICO ATIVO, DEZEMBRO 2022 (ORDEM DECRESCENTE)

Continente

Diagnéstico ativo (ICPC-2)

HM

Excesso de peso (T83) 22,4 22,2 22,6 19,7
Abuso do tabaco (P17) 12,0 15,2 9,1 13,6
Abuso crénico do alcool (P15) 1,6 3,0 0,3 1,3
Abuso de drogas (P19) 0,6 0,9 0,3 0,5

HM - Homens e Mulheres | H - Homens | M - Mulheres

ARS Alentejo

ULS Baixo Alentejo

HM H M
20,9 18,5 17,1 19,8
10,9 14,3 17,2 11,5
0,1 14 2,8 0,1
0,2 0,5 0,8 0,3

Fonte : SIARS e BI CSP (extracdo em junho 2023)

PROPORGCAO DE INSCRITOS (%) POR DIAGNOSTICO ATIVO NA ULS BAIXO ALENTEJO, POR SEXO, DEZEMBRO 2019 E 2022 (ORDEM DECRESCENTE)

Homens Mulher:
w1 Excesso de peso (T83) I 08
13,5 15,6
ey Abuso do tabaco (P17) . s
16,3 10,6
22'3 . Abuso crénico do alcool (P15) [ 2‘1
os i 03
07 Abuso de drogas (P19) | 0s
25 20 15 10 5 0
% w2022 2019 0 5 10 15 20 % 25

REPUBLICA

PORTUGUESA SNSFuRoes
sadoe

;E_. © uisea @US_P

Fonte : SIARS (extracdo em junho 2023)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

Nascimentos Pré-Termo e Baixo Peso a Nascenca
Mortalidade
Obitos e Taxa Bruta de Mortalidade
Mortalidade Infantil e Componentes
Mortalidade Proporcional
Taxa de Mortalidade Padronizada pela idade (TMP), < 65 anos
Nimero médio de anos potenciais de vida perdidos (APVP) e Taxa padronizada de /
Morbilidade - Registo nos Cuidados de Saude Primarios
VIH /sida
Tuberculose

Nascimentos Pré-Termo e Baixo Peso a Nascenca

EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE NASCIMENTOS PRE-TERMO (1996-98, 2000-02, 2010- EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE CRIANGAS COM BAIXO PESO A NASCENGA (1996-98,
12, 2020-22) (MEDIA ANUAL POR TRIENIO) 2000-02, 2010-12, 2020-22) (MEDIA ANUAL POR TRIENIO)
Local de Residéncia 1996-98 | 2000-02 | 2010-12 | 2020-22 Local de Residéncia 1996-98 | 2000-02 | 2010-12 | 2020-22
Continente 6,8 6,0 7,7 7,2 Continente 6,5 7,2 8,4 8,2
ARS Alentejo 7,2 6,3 7,1 75 ARS Alentejo 6,8 75 8,7 8,7
Baixo Alentejo 5,4 6,7 7,4 8,0 Baixo Alentejo 6,2 7,2 8,5 9,5
Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023) Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE NASCIMENTOS PRE-TERMO, 1996-2022 (MEDIA ANUAL EVOLUGAO DA PROPORGAO (%) DE CRIANGAS COM BAIXO PESO A NASCENGA,
POR TRIENIOS) 1996-2022 (MEDIA ANUAL POR TRIENIOS)
Y %
% 11 11
10 10
9 9
8 8
7 7
6 6
5 5
4 4
3 3
2 2
1 1
0 0
8888883885883 393393532384849 8888838388588 3493332353384+7§
8523838838865 83832J93238853828% R EEEEEEE - IR -
$838588S88cS88cE88E8ER8EEER®: $883:5888888C888c8E8REEEERER
—— Continente —— ARS Alentejo ~——— Baixo Alentejo — Continente —— ARS Alentejo ~——— Baixo Alentejo
Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023) Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)
Obitos e Taxa Bruta de Mortalidade
EVOLUGAO DO NUMERO DE OBITOS, 1996-2022 EVOLUGAO DA TAXA BRUTA DE MORTALIDADE (/1000 HABITANTES), 1996-2017
S = 20
Local de Residéncia 2011 2021 < 18
=
Continente 99 706 97 992 119 595 118 489 § 16 \/\/\/\/\/\/\/\/\/\
=
ARS Alentejo 7 455 7220 8249 7897 ?o' 14
=]
Baixo Alentejo 2060 2007 2173 2081 8 12 \__’\_,\/\’__\/‘/—/f
= 10
Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023) g 8
- £
EVOLUGAO DA TAXA BRUTA DE MORTALIDADE (/1000 HABITANTES), 1996-2022 2 6
e g 4
Local de Residéncia E
o 2
Continente 10,1 9,7 12,1 11,9 % 0
. ~ ©° N PN NSO D P A RO N A D 0.0 A 29 O AN A
ARS Alentejo 139 142 175 167 e S
Baixo Alentejo 15,3 15,8 18,8 18,0

—— Continente —— ARS Alentejo ~———Baixo Alentejo
Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023)

Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

Mortalidade Infantil e Componentes

EVOLUGAO DE INDICADORES DE MORTALIDADE INFANTIL E COMPONENTES NA BAIXO ALENTEJO (1996-98 A 2020-22)

2000-02 2014-16 | 20
Taxa de mortalidade infantil (/1000 nv) 4,8 54 35 3,8 4,1 3,8 4,9 52 4,1
Taxa de mortalidade neonatal (/1000 nv) 3,7 3,1 2,8 1,7 1,7 1,7 3,1 4,5 3,8 3,2
Taxa de mortalidade neonatal precoce (/1000 nv) 2,0 2,3 2,2 1,4 1,4 1,4 2,4 3,5 2,8 2,5
Taxa de mortalidade pés-neonatal (/1000 nv) 1,1 2,3 0,6 2,1 2,4 2,1 1,7 0,7 0,3 0,4
Taxa de mortalidade fetal tardia (/1000 nv + fm) 39 5,6 53 3,1 3,8 4,5 4,9 3,8 2,1 1,1
Taxa de mortalidade perinatal (/1000 nv + fm) 59 7,9 7,6 4,5 51 5,8 7,3 7,3 4,8 3,5
nv - vados vivos ; fm - fetos mortos Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (/2000 NADOS VIVOS), 1996-2017 (MEDIA EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE NEONATAL (/1000 NADOS VIVOS), 1996-2017
ANUAL POR TRIENIOS) (MEDIA ANUAL POR TRIENIOS)
@ R 8 5
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Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023) Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE NEONATAL PRECOCE (/1000 NADOS VIVOS), 1996~ EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE POS-NEONATAL (/1000 NADOS VIVOS), 1996-2017
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Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023) Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE FETAL TARDIA (/1000 (NV+FM 28+ SEM)), 1996-2017 EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE PERINATAL (/1000 (NV+FM 28+ SEM)), 1996-2017
(MEDIA ANUAL POR TRIENIOS) (MEDIA ANUAL POR TRIENIOS)
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Fonte: INE, IP (extrag@o em junho 2023) Fonte: INE, IP (extracdo em junho 2023)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

UE SAUDE TEMOS?

Mortalidade Proporcional

MORTALIDADE PROPORCIONAL POR GRANDES GRUPOS DE CAUSAS DE MORTE NO TRIENIO 2019-2021, PARA TODAS AS IDADES E AMBOS OS SEXOS

<
% 35 S

30
25
20
15
m Continente
10

mARS Alentejo

= Baixo Alentejo

SSA - Sinais, Sintomas e Achados Fonte : INE, IP (extragdo em junho 2023)

MORTALIDADE PROPORCIONAL POR GRANDES GRUPOS DE CAUSAS DE MORTE NO TRIENIO 2019-2021, PARA AS IDADES INFERIORES A 75 ANOS E AMBOS OS SEXOS
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. m Continente
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SSA - Sinais, Sintomas e Achados Fonte: INE, IP (extragdo em junho 2023)
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Perfil de Satde 2022

Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

MORTALIDADE PROPORCIONAL NA BAIXO ALENTEJO NO TRIENIO 2019-2021, POR GRUPO ETARIO PARA OS GRANDES GRUPOS DE CAUSAS DE MORTE, AMBOS OS SEXOS

100
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<1 1-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

Outras causas
Causas externas
SSA néo classificados
= Afecgdes no periodo perinatal
= Doencas ap geniturinario
= Doencas sistema osteomuscular
= Doencas ap digestivo
= Doencas ap respiratorio
Doengas ap circulatério
= Doencas sistema nervoso
Transtornos mentais e
comportamentais
Doengas enddcrinas
® Doencas do sangue
“ Tumores malignos

= Algumas doencas infeciosas e
parasitarias

9 505k, © | SNS T E—' © usea

SSA - Sinais, Sintomas e Achados

usp

Fonte: INE, IP (extragéo em junho 2023)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

Taxa de Mortalidade Padronizada pela idade (TMP), < 65 anos

A probabilidade de morrer aumenta com a idade, pelo que se usa a taxa de mortalidade padronizada pela idade (TMP) para retirar (ou atenuar) esse efeito e obter um
valor Unico que permita a comparacéo de diferentes populagdes com estruturas etérias distintas. Os valores da TMP apresentados ndo podem ser comparados com
os valores das anteriores edi¢des dos PeLS porque a populacéo padréo utilizada é diferente (populagéo padréo europeia de 2013).

EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE PADRONIZADA (/100000 HABITANTES) NOS ANOS 2018 E 2019, NA POPULAGAO COM IDADE INFERIOR A 65 ANOS E AMBOS OS SEXOS

Continente Alentejo * Baixo Alentejo
Grandes grupos de causas de morte
Todas as causas de morte 185,5 181,3 194,6 211,3 240,7 240,0
Algumas doencas infeciosas e parasitarias 5,8 4,9 5,2 55 4,1 71
Tuberculose 0,7 0,5 0,3 0,5 1,0 0,0
VIH/SIDA (infecg&o por virus da imunodeficiéncia humana) 2,8 2,3 2,3 2,1 1,1 1,3
Tumores malignos 77,6 77,4 72,6 80,5 84,0 87,1
Tumor maligno da traqueia, bronquios e pulméo 14,5 15,0 13,8 13,1 14,5 16,4
Tumor maligno do célon, reto e anus 8,5 8,0 8,8 12,0 6,8 14,5
Tumor maligno da mama 6,4 7,0 54 7,3 8,7 59
Tumor maligno do estémago 6,1 59 4,4 53 4,9 1,9
Tumor maligno do pancreas 4,2 3,6 3,4 3,0 2,1 3,8
Tumor maligno do figado e das vias biliares intra-hepaticas 4,5 4,1 3,7 4,8 4,9 3,7
Leucemia 1,9 2,3 1,2 3,5 0,0 53
Tumor maligno da bexiga 1,4 1,1 1,1 1,5 0,9 1,0
Melanoma maligno da pele 0,8 0,9 1,0 0,6 0,9 0,0
Doencas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns
transfornos imurgllité\rios ’ ° ’ 06 0.6 11 03 11 9.9
Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 4,9 4,3 54 6,4 7,9 8,0
Diabetes mellitus 3,0 2,4 3,2 4,1 58 59
Perturbagdes mentais e do comportamento 1,3 1,9 1,3 2,0 2,9 5,9
Deméncia 0,4 0,3 0,3 0,2 0,0 0,9
Abuso de alcool 0,4 0,5 0,3 0,8 0,9 3,0
Doencas do sistema nervoso e dos orgéos dos sentidos 57 5,0 6,7 57 6,0 3,5
Doenca de Parkinson 0,2 0,2 0,2 0,0 0,0 0,0
Doenca de Alzheimer 0,2 0,2 0,2 0,0 0,0 0,0
Doencas do aparelho circulatério 31,1 30,5 37,4 38,2 40,4 38,7
Doengas isquémicas do coragédo 13,0 13,4 13,8 15,7 15,4 18,7
Enfarte agudo do miocérdio 9,0 8,8 11,4 12,1 13,5 14,7
Doencas cerebrovasculares 8,3 75 10,0 8,7 10,5 9,4
Doencas do aparelho respiratério 8,0 6,4 7,6 6,5 15,0 9,9
Pneumonia 2,8 1,8 3,1 2,5 7,2 2,1
Doenca pulmonar obstrutiva crénica 2,0 15 2,6 2,2 59 59
Doencas do aparelho digestivo 10,9 11,9 12,1 14,5 18,7 13,7
Doenca croénica do figado e cirrose 6,2 6,6 6,1 6,3 9,9 4,0
Doencas da pele e do tecido celular subcutaneo 0,2 0,2 0,3 0,2 0,0 0,0
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 0,8 0,9 1,0 14 0,0 0,9
Doencas do aparelho geniturinario 1,3 14 1,1 2,1 0,9 1,9
Complicagdes da gravidez, parto e puerpério - - - - - -
Algumas afe¢8es originadas no periodo perinatal 2,5 2,0 3,1 2,1 4,0 5.2
Malformalgﬁfes congénitas, deformidades e anomalias 24 27 23 33 52 59
cromossomicas
Sintomas, sinais, exames anormais, causas mal definidas 9,5 9,0 12,1 10,6 17,8 12,9
Causas de morte externas 21,9 21,4 24,8 31,1 32,7 37,5
Acidentes e sequelas 11,3 10,5 14,6 17,1 16,5 24,5
Acidentes de transporte e sequelas 6,0 6,0 8,4 13,4 14,3 17,4
S’l:,vjs;zz :Sci(()i:r;t::sq Seizg)actos causados por objetos lancados, 15 15 1,2 14 0,9 31
Envenenamento acidental 0,7 0,8 0,5 0,5 0,0 0,9
Lesdes autoprovocadas intencionalmente e sequelas 6,5 6,5 57 10,5 6,7 8,9
* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013) Fonte : INE, IP (extracdo em junho 2023)

(-) néo aplicavel
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE PADRONIZADA (/100000 HABITANTES) NOS ANOS 2018 E 2019, NA POPULAGAO COM IDADE INFERIOR A 65 ANOS E SEXO MASCULINO

Continente Alentejo * Baixo Alentejo
Grandes grupos de causas de morte
Todas as causas de morte 268,1 260,0 275,2 299,5 331,1 340,5
Algumas doencas infeciosas e parasitarias 9,4 7,5 8,8 7,9 6,1 10,2
Tuberculose 1,2 1,0 0,7 1,0 2,0 0,0
VIH/SIDA (infecg&o por virus da imunodeficiéncia humana) 4,6 3,4 4,1 3,2 2,1 2,5
Tumores malignos 103,6 100,4 98,3 101,4 104,1 114,8
Tumor maligno da traqueia, brénquios e pulmao 23,4 23,6 249 18,8 25,0 21,2
Tumor maligno do célon, reto e anus 11,3 10,1 12,0 16,2 7,9 24,7
Tumor maligno da mama 0,1 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0
Tumor maligno do estdémago 8,9 8,5 6,6 7,5 7,7 3,7
Tumor maligno do pancreas 59 5,0 4,9 5,6 4,1 7,6
Tumor maligno do figado e das vias biliares intra-hepaticas 7,7 7,3 53 8,2 58 75
Leucemia 2,2 2,9 1,5 4,2 0,0 3,9
Tumor maligno da bexiga 2,3 1,8 2,3 3,0 1,9 2,0
Melanoma maligno da pele 0,8 1,0 1,0 0,6 0,0 0,0
Doencas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns
transfornos imugitérios ’ ° ’ 0.7 0.8 18 03 21 19
Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 6,3 58 5,6 10,2 7,9 12,2
Diabetes mellitus 4,1 3,4 4,0 7,4 59 9,8
Perturbag8es mentais e do comportamento 1,8 2,8 1,6 2,7 19 8,0
Deméncia 0,6 0,4 0,6 0,0 0,0 0,0
Abuso de alcool 0,7 1,0 0,6 1,7 1,9 6,0
Doencas do sistema nervoso e dos orgéos dos sentidos 6,8 6,1 7,1 7,3 2,0 4,2
Doenca de Parkinson 0,2 0,3 0,3 0,0 0,0 0,0
Doenca de Alzheimer 0,2 0,2 0,0 0,0 0,0 0,0
Doencas do aparelho circulatério 48,5 48,6 51,6 58,2 65,3 52,7
Doencas isquémicas do coragéo 22,8 23,6 23,2 26,2 24,9 27,9
Enfarte agudo do miocérdio 15,7 15,2 19,3 20,8 23,0 23,6
Doencas cerebrovasculares 11,9 10,9 13,8 10,8 21,1 9,4
Doencas do aparelho respiratério 12,7 10,1 10,6 8,8 16,3 14,1
Pneumonia 4,7 2,8 4,6 35 8,4 4,2
Doenca pulmonar obstrutiva crénica 3,5 2,6 2,9 3,3 4,0 9,9
Doencas do aparelho digestivo 18,0 19,3 19,9 23,0 31,5 22,8
Doenca croénica do figado e cirrose 10,9 11,7 11,1 11,6 19,6 7,9
Doencas da pele e do tecido celular subcutaneo 0,4 0,4 0,3 0,3 0,0 0,0
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 0,6 1,0 1,3 0,6 0,0 0,0
Doencas do aparelho geniturinario 1,6 1,9 1,7 2,4 19 1,9
Complicagdes da gravidez, parto e puerpério - - - - - -
Algumas afe¢8es originadas no periodo perinatal 2,7 2,3 4,6 3,6 2,6 10,0
clzllr:;\)lrf:c:213::(13(5:“(:iecsacs‘.ongenltas, deformidades e anomalias 24 27 23 35 46 71
Sintomas, sinais, exames anormais, causas mal definidas 14,8 14,7 17,6 17,5 29,4 21,5
Causas de morte externas 36,9 35,1 41,3 50,5 55,4 57,3
Acidentes e sequelas 20,0 17,8 25,0 29,6 30,3 39,3
Acidentes de transporte e sequelas 10,7 10,3 14,7 22,8 26,1 26,9
(;m;?;zz ()ascn((’ijgtre:]lsq E elzw;actos causados por objetos lancados, 28 28 20 2.9 1.9 6.2
Envenenamento acidental 1,1 1,4 1,0 1,0 0,0 1,9
Lesdes autoprovocadas intencionalmente e sequelas 10,2 10,2 9,7 16,1 8,7 12,4
* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013) Fonte : INE, IP (extracdo em junho 2023)

(-) néo aplicavel
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

EVOLUGAO DA TAXA DE MORTALIDADE PADRONIZADA (/100000 HABITANTES) NOS ANOS 2018 E 2019, NA POPULAGAO COM IDADE INFERIOR A 65 ANOS E SEXO FEMININO

Continente Alentejo * Baixo Alentejo
Grandes grupos de causas de morte
Todas as causas de morte 111,7 111,2 117,0 126,0 149,0 137,4
Algumas doencas infeciosas e parasitarias 2,5 2,5 1,6 3,2 1,8 3,9
Tuberculose 0,2 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0
VIH/SIDA (infecg&o por virus da imunodeficiéncia humana) 1,2 1,3 0,6 1,0 0,0 0,0
Tumores malignos 54,7 57,1 48,2 60,6 64,3 59,7
Tumor maligno da traqueia, bronquios e pulméo 6,6 7,4 3,3 7,7 4,1 11,7
Tumor maligno do célon, reto e anus 6,0 6,1 59 8,0 59 4,4
Tumor maligno da mama 12,1 13,3 10,5 14,3 17,4 11,9
Tumor maligno do estdémago 3,7 3,6 2,3 3,1 2,1 0,0
Tumor maligno do pancreas 2,6 2,4 1,8 0,6 0,0 0,0
Tumor maligno do figado e das vias biliares intra-hepaticas 1,6 1,2 2,2 1,6 4,0 0,0
Leucemia 1,7 1,8 1,0 3,0 0,0 6,8
Tumor maligno da bexiga 0,5 0,4 0,0 0,0 0,0 0,0
Melanoma maligno da pele 0,8 0,8 0,9 0,6 1,9 0,0
Doencas do sangue e dos 6rgdos hematopoéticos e alguns
transfornos imugitérios ’ b ’ 05 05 03 0.4 0.0 0.0
Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 3,7 3,0 51 2,8 7,7 3,7
Diabetes mellitus 2,0 1,4 2,5 0,9 55 1,8
Perturbacdes mentais e do comportamento 0,9 1,1 1,0 1,2 3,9 3,7
Deméncia 0,3 0,3 0,0 0,3 0,0 18
Abuso de alcool 0,1 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0
Doencas do sistema nervoso e dos orgédos dos sentidos 4,7 4,1 6,4 4,1 10,3 2,7
Doenga de Parkinson 0,1 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0
Doenga de Alzheimer 0,2 0,2 0,3 0,0 0,0 0,0
Doencas do aparelho circulatério 15,6 14,5 23,9 18,9 15,4 24,4
Doengas isquémicas do coragéo 4,2 4,3 4,8 57 57 9,2
Enfarte agudo do miocardio 3,0 3,1 3,8 3,7 3,8 55
Doengas cerebrovasculares 51 4,6 6,4 6,8 0,0 9,6
Doencas do aparelho respiratério 3,8 3,2 4,7 4,2 13,7 5.5
Pneumonia 11 0,9 1,6 1,6 6,0 0,0
Doenca pulmonar obstrutiva crénica 0,7 0,5 2,2 1,2 7,7 1,8
Doencas do aparelho digestivo 4,6 5.3 4,5 6,3 55 4,4
Doenga crénica do figado e cirrose 1,9 2,1 1,3 1,3 0,0 0,0
Doencas da pele e do tecido celular subcutaneo 0,1 0,1 0,3 0,0 0,0 0,0
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 0,9 0,9 0,6 2,2 0,0 1,9
Doencas do aparelho geniturinario 1,0 1,0 0,7 1,7 0,0 1,8
Complicagdes da gravidez, parto e puerpério 0,3 0,3 0,4 0,0 0,0 0,0
Algumas afe¢des originadas no periodo perinatal 2,3 1,7 1,4 0,5 55 0,0
Malforma’gﬁgs congénitas, deformidades e anomalias 25 26 24 30 59 45
cromossémicas
Sintomas, sinais, exames anormais, causas mal definidas 4,9 3,8 6,7 3,9 58 4,1
Causas de morte externas 8,1 8,8 8,5 11,9 9,2 17,2
Acidentes e sequelas 3,2 3,7 4,3 4,6 2,1 9,3
Acidentes de transporte e sequelas 1,6 2,1 2,1 4,0 2,1 7,5
ggfgzzggsztﬂzﬁéggactos causados por objetos lancados, 03 04 0.3 0.0 0.0 0.0
Envenenamento acidental 0,3 0,3 0,0 0,0 0,0 0,0
Lesdes autoprovocadas intencionalmente e sequelas 3,0 3,0 1,7 4,9 4,6 54
* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013) Fonte : INE, IP (extragdo em junho 2023)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

NUumero médio de anos potenciais de vida perdidos (APVP) e Taxa padronizada de APVP

O ndmero de anos potenciais de vida perdidos (APVP) representa o nimero de anos que teoricamente uma determinada populagédo deixa de viver se morrer
prematuramente.

EVOLUGAO DO NUMERO MEDIO DE ANOS POTENCIAIS DE VIDA PERDIDOS, NOS ANOS 2018 E 2019

Continente Alentejo * Baixo Alentejo
Grandes grupos de causas de morte
Todas as causas de morte 13,0 12,7 12,4 12,6 13,0 13,2
Algumas doencas infeciosas e parasitarias 17,2 17,1 15,7 19,0 13,3 14,6
Tuberculose 15,9 14,3 12,5 10,0 10,0 -
VIH/SIDA (infec¢éo por virus da imunodeficiéncia humana) 20,1 19,0 18,5 24,2 27,5 37,5
Tumores malignos 11,0 10,8 10,0 10,3 10,7 10,9
Tumor maligno da traqueia, bronquios e pulmao 9,3 9,3 9,1 9,4 9,1 8,8
Tumor maligno do célon, reto e anus 10,7 10,1 8,1 9,0 9,2 9,3
Tumor maligno da mama 13,3 14,6 12,9 13,4 11,5 13,2
Tumor maligno do estdémago 10,2 10,3 9,0 8,7 9,2 7,5
Tumor maligno do pancreas 9,5 9,0 9,7 8,3 17,5 8,3
Tumor maligno do figado e das vias biliares intra-hepaticas 10,4 9,6 11,1 9,0 15,5 6,1
Leucemia 16,0 14,7 17,5 15,3 - 19,5
Tumor maligno da bexiga 6,9 8,4 7,9 9,8 5,8 10,0
Melanoma maligno da pele 12,7 12,5 11,1 8,8 12,5 -
Doencas do .sang_utla ? dos 6rgédos hematopoéticos e alguns 17.8 18,6 18,1 325 225 125
transtornos imunitarios
Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 11,1 10,4 8,1 10,4 8,1 11,3
Diabetes mellitus 8,1 7,8 6,2 9,2 6,3 9,5
Perturbacdes mentais e do comportamento 9,4 9,7 6,2 8,8 6,7 10,6
Deméncia 5,6 4,7 3,5 4,2 2,5 5,0
Abuso de alcool 12,3 10,2 58 9,6 7,5 15,8
Doencas do sistema nervoso e dos orgédos dos sentidos 17,3 15,2 20,2 12,9 29,2 15,0
Doenca de Parkinson 58 52 3,5 2,5 - -
Doenca de Alzheimer 4,8 4,6 5,0 2,5 - -
Doencas do aparelho circulatério 10,3 10,5 10,0 10,1 8,3 8,7
Doencas isquémicas do coragéo 10,6 11,2 9,7 10,6 9,7 11,7
Enfarte agudo do miocardio 10,9 11,4 10,2 10,4 10,4 10,8
Doengas cerebrovasculares 9,2 9,1 9,4 8,4 6,9 6,4
Doencas do aparelho respiratério 10,7 9,8 10,4 9,1 13,4 10,2
Pneumonia 11,6 11,0 15,5 10,9 15,6 12,5
Doenga pulmonar obstrutiva crénica 8,3 6,9 9,2 7,9 11,1 10,6
Doencas do aparelho digestivo 12,2 11,5 12,6 11,2 11,7 10,2
Doenca crénica do figado e cirrose 13,0 12,3 13,3 12,8 11,7 14,5
Doencas da pele e do tecido celular subcutaneo 8,3 9,8 75 7,5 - -
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 12,6 9,5 8,1 9,2 - 12,5
Doencas do aparelho geniturinario 8,1 9,0 6,9 11,0 4,2 5,0
Complicagdes da gravidez, parto e puerpério - - - - - -
Algumas afecdes originadas no periodo perinatal 69,1 68,6 69,5 69,5 69,5 69,5
Zilr:);:s%grz?:azongemtas, deformidades e anomalias 428 423 341 34.0 259 453
Sintomas, sinais, exames anormais, causas mal definidas 12,5 13,6 12,2 14,7 13,6 10,9
Causas de morte externas 20,4 20,5 20,8 22,2 24,7 23,9
Acidentes e sequelas 21,2 21,3 22,4 25,4 26,9 28,2
Acidentes de transporte e sequelas 25,3 26,1 26,9 29,9 29,0 35,2
gl;?;:fj:scfjr:::sqﬁ(;?;actos causados por objetos lancados, 142 12,8 13,9 175 5.0 192
Envenenamento acidental 21,6 18,8 12,5 12,5 - 12,5
Lesdes autoprovocadas intencionalmente e sequelas 19,6 20,1 16,8 19,3 20,3 19,5
* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013) Fonte : INE, IP (extrag&o em junho 2023)

(-) néo aplicavel
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

EVOLUGAO DA TAXA PADRONIZADA DE ANOS POTENCIAIS DE VIDA PERDIDOS (/100000 HABITANTES) NOS ANOS 2018 E 2019

Continente Baixo Alente

Alente]
Grandes grupos de causas de morte !

Todas as causas de morte 3303,8 32074 34713 37888 42931 4527,2
Algumas doencas infeciosas e parasitarias 114,1 100,1 90,2 114,8 77,0 105,5
Tuberculose 13,1 9,4 6,1 6,1 18,8 0,0
VIH/SIDA (infecg&o por virus da imunodeficiéncia humana) 59,5 45,5 43,7 49,3 27,1 45,9
Tumores malignos 1166,1 1158,3 1053,0 1196,7 1184,7 1392,5
Tumor maligno da traqueia, bronquios e pulméo 188,5 198,5 191,4 181,7 183,3 224,9
Tumor maligno do célon, reto e anus 125,2 116,6 125,3 159,1 101,8 192,8
Tumor maligno da mama 104,9 121,2 81,8 111,0 106,4 88,4
Tumor maligno do estdémago 87,1 82,8 60,4 66,9 76,8 26,5
Tumor maligno do pancreas 56,2 49,5 42,7 40,0 51,6 45,2
Tumor maligno do figado e das vias biliares intra-hepaticas 61,3 53,0 47,4 55,6 73,5 37,2
Leucemia 43,7 48,0 29,9 77,7 0,0 102,8
Tumor maligno da bexiga 16,4 14,1 16,8 19,9 15,5 19,0
Melanoma maligno da pele 13,3 15,3 11,7 10,6 11,0 0,0
Doencas do .sang_utla ? dos 6rgédos hematopoéticos e alguns 143 15,9 254 113 222 110
transtornos imunitarios
Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 84,9 71,9 77,1 108,3 129,0 146,8
Diabetes mellitus 39,9 33,8 40,4 63,9 75,2 89,3
Perturbacdes mentais e do comportamento 19,3 27,8 17,6 27,4 36,5 80,0
Deméncia 54 4,2 51 1,8 4,5 8,7
Abuso de alcool 6,1 7,0 2,6 10,5 6,6 45,8
Doencas do sistema nervoso e dos orgédos dos sentidos 142,6 115,2 184,2 109,0 238,2 97,7
Doenga de Parkinson 2,9 3,3 2,6 0,4 0,0 0,0
Doenga de Alzheimer 2,6 2,5 1,5 1,1 0,0 0,0
Doencas do aparelho circulatério 466,2 471,0 572,8 573,2 528,3 516,4
Doengas isquémicas do coragdo 189,4 202,0 197,9 232,8 202,2 266,9
Enfarte agudo do miocardio 134,4 134,5 165,5 178,8 180,1 201,0
Doencas cerebrovasculares 118,4 110,7 144,1 122,8 112,5 110,1
Doencas do aparelho respiratério 131,6 106,7 118,4 109,9 223,6 144,8
Pneumonia 49,2 33,8 60,7 44,2 127,5 49,5
Doenga pulmonar obstrutiva crénica 26,2 19,1 32,4 29,0 73,0 80,0
Doencas do aparelho digestivo 171,0 172,6 194,0 197,6 263,3 212,6
Doenga crénica do figado e cirrose 95,4 96,4 93,7 88,8 143,9 69,7
Doencas da pele e do tecido celular subcutaneo 3,0 3,7 2,2 1,1 0,0 0,0
Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 13,7 13,2 10,9 16,1 0,0 11,0
Doencas do aparelho geniturinario 18,1 22,9 17,5 49,7 11,1 17,5
Complicagdes da gravidez, parto e puerpério - - - - - -
Algumas afecdes originadas no periodo perinatal 161,8 131,4 195,2 135,9 257,6 329,2
Malforma’gﬁgs congénitas, deformidades e anomalias 1111 1157 88.1 1291 1411 266,8
cromossomicas
Sintomas, sinais, exames anormais, causas mal definidas 160,4 160,8 189,7 216,3 283,9 194,7
Causas de morte externas 507,8 503,5 620,5 774,6 896,7 994,1
Acidentes e sequelas 272,7 260,7 371,2 461,7 465,2 713,0
Acidentes de transporte e sequelas 162,3 174,6 239,2 403,0 408,6 590,0
(;g?eizz:;sztﬂzﬁéggactos causados por objetos lancados, 28,4 25,2 23,9 27,5 8.8 59,4
Envenenamento acidental 16,9 15,3 7,5 7,6 0,0 11,0
Lesdes autoprovocadas intencionalmente e sequelas 140,9 142,7 137,1 237,2 197,7 213,0
* Referente a regido Alentejo (NUTS Il - 2013) Fonte : INE, IP (extragdo em junho 2023)

(-) néo aplicavel
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Perfil de Saude 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

Morbilidade - Registo nos Cuidados de Saude Primarios

PROPORGAO DE INSCRITOS (%) POR DIAGNOSTICO ATIVO, DEZEMBRO 2022 (ORDEM DECRESCENTE)

Continente ARS Alentejo ULS Baixo Alentejo

Diagnostico ativo (ICPC-2)
M

HM H M

Alterac6es do metabolismo dos lipidos (T93) 25,0 23,9 26,0 26,9 24,2 29,6 27,2 24,2 30,1
Hipertensé&o (K86 ou K87) 22,3 20,8 23,5 27,1 24,1 30,0 26,9 23,6 30,1
Obesidade (T82) 13,7 11,6 15,6 14,4 11,8 16,9 14,4 12,0 16,7
Perturbacdes depressivas (P76) 10,9 4.8 16,5 12,8 54 19,9 13,0 55 20,3
Diabetes (T89 ou T90) 8,3 8,8 7,8 9,9 10,0 9,7 10,6 10,9 10,3
Osteoartrose do joelho (L90) 5,8 3,7 7,7 6,4 3,7 9,0 7,0 4,1 9,9
Doengas dos dentes e gengivas (7 anos) (D82) 4,6 4.4 4,7 51 4,9 53 6,3 5,9 6,6
Asma (R96) 3,4 3,0 3,8 3,1 2,7 3,6 3,0 2,7 3,3
Osteoartrose da anca (L89) 2,9 2,2 3,6 3,0 1,8 4,1 2,8 1,6 4,0
Doenga cardiaca isquémica (K74 ou K76) 1,8 2,3 1,3 2,5 2,8 2,3 2,6 3,0 2,3
Osteoporose (L95) 2,6 0,4 4,6 2,8 0,4 51 2,3 0,3 4,3
DPOC (R95) 1,4 1,8 1,0 15 2,0 1,1 2,0 2,7 14
Trombose / acidente vascular cerebral (K90) 1,3 1,4 1,2 1,6 1,8 1,5 1,6 1,7 1,5
Bronquite crénica (R79) 0,9 0,9 0,9 1,4 1,3 1,4 15 1,5 15
Deméncia (P70) 0,9 0,6 1,2 1,2 0,7 1,7 1,2 0,8 1,7
Enfarte agudo do miocardio (K75) 0,7 1,1 0,3 1,0 14 0,5 1,0 1,5 0,6
Neoplasia maligna da mama feminina (X76) 1,0 - 1,9 1,0 - 1,9 0,9 - 1,8
Neoplasia maligna do célon e reto (D75) 0,6 0,7 0,5 0,7 0,8 0,5 0,6 0,7 0,5
Neoplasia maligna da préstata (Y77) 0,6 1,4 - 0,6 1,3 - 0,5 1,0 -

Neoplasia maligna do brénquio / pulméo (R84) 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1
Neoplasia maligna do colo do Utero (X75) 0,1 - 0,3 0,1 - 0,2 0,1 - 0,2
Neoplasia maligna do estdmago (D74) 0,2 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1

HM - Homens e Mulheres | H - Homens | M - Mulheres Fonte: SIARS e BI CSP (extragdo em junho 2023)
- Nao aplicavel

PROPORGCAO DE INSCRITOS (%) POR DIAGNOSTICO ATIVO NA ULS BAIXO ALENTEJO, POR SEXO, DEZEMBRO 2019 e 2022 (ORDEM DECRESCENTE)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

VIH / sida

EVOLUGAO DA TAXA DE INCIDENCIA (/100000 HABITANTES) DE SIDA, 2007-2017

2007 2009 2009 2010 2013 2014 2015 2016 2017
Continente 8,1 6,9 6,9 7,3 6,1 5,9 4,9 3,5 3,1 3,3 2,3
ARS Alentejo 4,6 2,7 2,7 18 2,0 1,4 1,6 1,0 1,0 2,1 1,7
Baixo Alentejo 4,6 2,3 2,3 3,9 4,0 1,6 2,4 0,0 0,8 2,5 0,0

Fonte : Observatdrios Regionais de Salde (dados: DDI-URVE/INSA, IP)

EVOLUGAO DA TAXA DE INCIDENCIA (/100000 HABITANTES) DA INFEGCAO VIH (IAG+CRS+PA+SIDA), 2007-2017

2009 2009 2010 2011 2012 2015 2016
Continente 20,9 19,4 19,4 18,7 16,8 16,3 16,1 13,2 13,1 12,6 10,3
ARS Alentejo 8,0 7,0 7,0 4,1 57 4,0 6,8 51 6,2 5.2 2,9
Baixo Alentejo 10,7 3,1 3,1 7,1 11,1 5,6 4,8 4,9 6,6 9,2 0,0

Casos declarados até 30/06/2017. IAG - Infeccao Aguda; CRS - Complexo Relacionado com Sida; PA - Portadores

B . 3 N . D o Fonte : Observatorios Regionais de Satide (dados: DDI-URVE/INSA, IP)
Assintomaticos; sida - sindrome de imunodefeciéncia adquirida

EVOLUGAO DA TAXA DE INCIDENCIA (/100000 HABITANTES) DA INFEGAO VIH

EVOLUGAO DA TAXA DE INCIDENCIA (/100000 HABITANTES) DE SIDA , 2000-2017 (CRS+PA+SIDA), 2000-2017
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Fonte : Observatérios Regionais de Sadde (dados: DDI-URVE/INSA, IP) Fonte : Observatérios Regionais de Salde (dados: DDI-URVE/INSA, IP)
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Perfil de Satde 2022 Baixo Alentejo

QUE SAUDE TEMOS?

Tuberculose

EVOLUGAO DA TAXA DE NOTIFICAGAO (/100000 HABITANTES) DE TUBERCULOSE, 2006-2017

2008 2009 2010 2012 2016
Continente 30,6 28,9 27,8 26,6 25,5 25,6 23,8 22,6 21,6 19,1 18,5
ARS Alentejo 17,8 18,1 18,6 19,1 17,7 12,9 12,2 14,6 16,4 12,7 12,8
Baixo Alentejo 17,7 20,1 17,9 18,0 16,6 14,4 11,3 17,1 25,6 18,4 16,9

Fonte : Observatérios Regionais de Saude (dados: SVIG-TB, DGS)

EVOLUGAO DA TAXA DE INCIDENCIA (/100000 HABITANTES) DE TUBERCULOSE, 2006-2017

2008 2009 2010 2016
Continente 28,1 26,0 25,1 24,2 23,3 23,3 21,8 20,8 19,8 17,7 17,1
ARS Alentejo 14,9 17,1 16,5 18,3 16,3 11,7 11,0 13,6 15,4 12,3 11,8
Baixo Alentejo 17,7 19,3 17,1 18,0 15,8 13,6 11,3 14,7 23,1 18,4 16,0

Fonte : Observatérios Regionais de Saude (dados: SVIG-TB, DGS)

EVOLUGAO DA TAXA DE INCIDENCIA (/100000 HABITANTES) DE TUBERCULOSE,

DISTRIBUIGAO ESPACIAL DA TAXA DE INCIDENCIA MEDIA ANUAL DE TUBERCULOSE (/100000
2000-2017

HABITANTES) NA ARS ALENTEJO POR ACES/ULS, 2013-2017
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Fonte : Observatérios Regionais de Satde (dados: SVIG-TB, DGS) Legenda
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NOTA: O intervalo de valores usado nos mapas tem em considerag&o o valor I30,1 - 40,0
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LISTA DE SIGLAS E

ACeS
APVP
ARS, |.P.
CRS
CSP
DDI-URV
INSA, I.P.
DGS
DPOC
DSP

FM

H

HM

hab
ICPC-2
IEFP, I.P.
INE, I.P.
ISF

M

NUTS
NV

PA
PelLS
PSR

RSI

Sem
SIARS
Sida

SS

SSA
SVIG-TB
B

TMP
ULS

VIH

REPUBLICA

PORTUGUESA o SINS Fmreoows

ACRONIMOS

Agrupamento de Centros de Salde

Anos Potenciais de Vida Perdidos

Administragdo Regional de Salde, Instituto Publico

Complexo Relacionado com Sida

Cuidados de Saude Primarios

Departamento de Doengas Infecciosas - Unidade de Referéncia e Vigilancia Epidemiolégica
Instituto Nacional de Salde Dr. Ricardo Jorge, Instituto Publico
Direcgdo-Geral da Saude

Doencga Pulmonar Obstrutiva Crénica

Departamento de Satde Publica

Fetos Mortos

Homens

Homens e Mulheres

Habitantes

Classificagdo Internacional de Cuidados Primarios, 2.2 Edigéo - Diagnéstico Ativo (Morbilidade)
Instituto de Emprego e Formag&o Profissional, Instituto Publico
Instituto Nacional de Estatistica, Instituto Publico

indice Sintético de Fecundidade

Mulheres

Nomenclatura de Unidades Territoriais para Fins Estatisticos
Nados Vivos

Portadores Assintomaticos

Perfil Local de Saude

Perfil de Saude da Regido

Rendimento Social de Inser¢éo

Semanas

Sistema de Informacéo das ARS

Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida

Seguranga Social

Sinais, Sintomas e Achados

Sistema de Informacéo Intrinseco do Programa Nacional de Luta Contra a Tuberculose
Tuberculose

Taxa de mortalidade padronizada pela idade

Unidade Local de Saude

Virus da Imunodeficiéncia Humana

;E_; ©) uisea @usp
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META INFORMAGAO

QUEM SOMOS?

indice de envelhecimento

indice de dependéncia de jovens

indice de dependéncia de idosos

Taxa bruta de natalidade

indice sintético de fecundidade (ISF)

Esperanca de vida a nascenca

COMO VIVEMOS?
Designacéo

Taxa de analfabetismo

Taxa de abandono escolar

Taxa bruta de pré-escolarizac@o

Taxa de escolarizagdo no ensino
superior

Percentagem de populacéo por nivel de
escolaridade mais elevado completo

Variagdo homéloga do n°de
desempregados inscritos no IEFP

Desempregados inscritos no IEFP /1000
habitantes da populagéo ativa (15+
anos)

Percentagem de populacdo empregada
por sector de actividade econémica

Numero de beneficiarios do rendimento
social de insercdo da seguranca social

Beneficiarios do RSI da seguranca
social /1000 habitantes da populacéao
ativa (15+ anos)

NUmero de pensionistas da seguranga
social

Pensionistas da seguranca social /1000
habitantes da populagéo ativa (15+
anos)

Numero de beneficiarios de subsidios
de desemprego da seguranca social
Beneficiarios de subsidios de
desemprego da segurancga social /1000
habitantes da populacéo ativa (+15
anos)

Ganho médio mensal dos trabalhadores
por conta de outrem

Poder de Compra per capita
Proporgédo de alojamentos servidos por
abastecimento de agua (%)

Proporgé&o de alojamentos servidos por
drenagem de aguas residuais (%)

Residuos urbanos recolhidos por
habitante (kg/hab.)

Residuos urbanos recolhidos
seletivamente por habitante (kg/hab.)
Taxa de criminalidade

Taxa de crimes contra a integridade
fisica

Taxa de condugdo com alcoolémia
superior a 1,2

REPUBLICA

Rittois ©) | SNS T E_!L: ©) uisea @USP

Calculo

(Numero de pessoas com 65 ou mais anos /Nimero de pessoas com menos de 15 anos) x 100

(Numero de pessoas com menos de 15 anos / Nimero de pessoas com idades compreendidas entre
0s 15 e 0s 64 anos ) x 100

(Numero de pessoas com 65 ou mais anos / Nimero de pessoas com idades compreendidas entre os
15 e os 64 anos ) x 100

(Numero de nados-vivos / Populagéo residente estimada para o meio do ano) x 1000

Numero médio de criancas vivas nascidas por mulher em idade fértil (dos 15 aos 49 anos de idade),
admitindo que as mulheres estariam submetidas as taxas de fecundidade observadas no momento.
Valor resultante da soma das taxas de fecundidade por idades, ano a ano ou grupos quinquenais, entre
os 15 e os 49 anos, observadas num determinado periodo (habitualmente um ano civil).

Numero médio de anos que uma pessoa a nascenga pode esperar viver, mantendo-se as taxas de
mortalidade por idades observadas no momento.

Célculo

(Populacao residente com 10 e mais anos ("N&ao sabe ler nem escrever") / Populacao residente com 10
e mais anos) x 100

(Populagéo residente com idade entre 10 e 15 anos que abandonou a escola sem concluir 0 9° ano /
Populacéo residente com idade entre 10 e 15 anos) x 100

(Criancas inscritas na educagéo pré-escolar/ Populacéo residente com idade entre 3 a 5 anos) x 100

(Populagao residente com idade entre 10 e 15 anos que abandonou a escola sem concluir 0 9° ano /
Populacéo residente com idade entre 10 e 15 anos) x 100

(Ne de individuos residentes, por cada um dos niveis de escolaridade mais elevada, completada /
Populacédo média residente) x 100

Variacéo percentual observada face ao periodo (més ou trimestre) equivalente do ano anterior.

(N° de desempregados inscritos no IEFP / Populagdo média ativa) x 1000

(Ne de individuos empregados em determinado setor de atividade econémica / N° total de individuos
empregados, numa determinada area geografica e num determinado periodo de tempo) x 100

N° de pessoas que recebem a prestacéo denominada Rendimento Social de Insergéo, incluida no
subsistema de solidariedade e num programa de insercdo, de modo a lhes conferir e aos seus
agregados familiares, apoios adaptados a sua situagdo pessoal, que contribuam para a satisfagdo das

suas necessidades essenciais e que favorecam a progressiva inserc¢éo laboral, social e comunitaria.

(N° de beneficiarios do rendimento social de inser¢édo da Seguranga Social / Populacdo média ativa) x
1000

N° de titulares de uma prestagéo pecuniaria nas eventualidades de: invalidez, velhice, doenga
profissional ou morte.

(N° de pensionistas da Seguranca Social / Populacéo estimada ativa) x 1000

Ne° total de beneficiarios a quem foi concedido subsidio de desemprego e social de desemprego.
(N° de beneficiarios de subsidio de desemprego da Seguranca Social / Populacdo média ativa) x 1000

(Valor global em euros, de montantes em dinheiro e em géneros a pagar pelos empregadores aos seus
trabalhadores, como contrapartida do trabalho prestado / N° de trabalhadores por conta de outrém)

Pretende traduzir o poder de compra manifestado quotidianamente, em termos per-capita, nos
diferentes municipios ou regides, tendo por referéncia o valor nacional.

(N° total de alojamentos servidos por abastecimento de agua / N° total de alojamentos familiares
classicos) x 100

(N° total de alojamentos servidos por drenagem de aguas residuais / N° total de alojamentos familiares
classicos) x 100

Residuos urbanos recolhidos / Populagcdo média anual residente
Residuos urbanos recolhidos seletivamente / Populacdo média anual residente
(N° total de crimes / Populagdo média residente) x 1000

(Ne total de crimes contra a integridade fisica / Populagdo média residente) x 1000

(N° total de crimes por condugéo de veiculo com taxa de alcoolemia superior a 1,2 g/l / Populacédo
média residente) x 1000
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QUE ESCOLHAS FAZEMOS?
Designacéo

Proporcéo (%) de nascimentos em
mulheres com idade inferior a 20 anos

Proporcéo (%) de nascimentos em
mulheres com idade superior ou igual a
35 anos

Determinantes nos CSP (tabaco, alcool,
abuso de drogas, excesso de peso)

QUE SAUDE TEMOS?
Designacéo

Proporgéo (%) de nascimentos pré-
termo

Proporgéo (%) de criangas com baixo
peso a nascenca

Taxa bruta de mortalidade

Taxa de mortalidade infantil

Taxa de mortalidade neonatal

Taxa de mortalidade neonatal precoce
Taxa de mortalidade p6és neonatal

Taxa de mortalidade fetal tardia

Taxa de mortalidade perinatal

Mortalidade proporcional por causa de
morte

Mortalidade proporcional por causa de
morte para as idades < 75 anos

Mortalidade proporcional por causa de
morte por ciclo de vida

Taxa de mortalidade padronizada por
causas de morte, < 65 anos

NUumero médio de anos potenciais de
vida perdidos

Taxa padronizada de anos potenciais de
vida perdidos

Morbilidade nos CSP

Taxa de incidéncia de sida

Taxa de incidéncia da infeccao VIH
Taxa de notificag@o de tuberculose

Taxa de incidéncia de tuberculose

Célculo

(N° de nados vivos em mulheres com idade < 20 anos / N° total de nados vivos) x 100

(N° de nados vivos em mulheres com idade = 35 anos / N° total de nados vivos) x 100

N° de utentes com diagnoéstico ativo na lista de problemas, de acordo com a classificagdo ICPC-2 / N°
total de utentes com inscrigdo activa no ACeS(Regido) na data de referéncia do indicador) x 100

Célculo

(N° de nados vivos de gestacdes com menos de 37 semanas / N° total de nados vivos, numa
determinada area geogréafica e num determinado periodo de tempo) x 100

(N° de nados vivos com peso ao nascer inferior a 2.500 gramas / N° total de nados vivos, numa
determinada area geogréafica e num determinado periodo de tempo) x 100

(N° total de 6bitos / Populagdo média residente numa determinada area geogréfica, num determinado
periodo de tempo) x 1000

(N° total de 6bitos de criancas com menos de um ano de idade / N° de nados vivos) x 1000

(N° de ébitos de criangas com menos de 28 dias de idade / N° de nados vivos ) x 1000

(N° de ébitos de criangas com menos de 7 dias de vida / N° de nados vivos ) x 1000
(N° de dbitos de criangas com mais de 28 dias e menos de um ano de idade / N° de nados vivos ) x
1000

(N° de fetos mortos com mais de 28 semanas / N° de nados vivos e fetos mortos de 28 ou mais
semanas numa determinada area geografica e num determinado periodo de tempo) x 1000

(N° de fetos mortos de 28 ou mais semanas de gestacdo e n° de ébitos de nados vivos com menos de
7 dias de idade / N° de nados vivos e fetos mortos de 28 ou mais semanas, numa determinada area
geogréfica e num determinado periodo de tempo) x 1000

(N° de 6bitos por determinada causas/ N° de 6bitos por todas as causas, numa determinada area
geogréfica e num determinado periodo de tempo) x 100

(N° de 6bitos por grandes causas de morte em individuos com menos de 75 anos / N° total de 6bitos
em individuos com menos de 75 anos, numa determinada &rea geogréafica e num determinado periodo
de tempo ) x 100

(Ne de ébitos por grandes causas de morte por fases do ciclo de vida / N° total de ébitos, numa
determinada area geografica e num determinado periodo de tempo ) x 100

Taxas obtidas pelo método direto de padronizacéo, que consiste na aplicacéo das taxas de mortalidade
especificas por grupo etario a uma populacéo com idade inferior a 65 anos.

Anos potenciais de vida perdidos (Anos)/ Nimero de 6bitos com menos de 70 anos

(Taxa de anos potenciais de vida perdidos*Populacéo padréo)/ Total da populagdo padrédo europeia
com menos de 70 anos x 100 000

(N° de utentes com diagnéstico ativo na lista de problemas, de acordo com a classificagédo ICPC-2 / N°
total de utentes com inscri¢do ativa no ACeS ou Regiéo na data de referéncia do indicador) x 100

(N° de novos casos confirmados de sida / Populagédo média residente) x 100 000
(N° de novos casos de infe¢éo por VIH / Populagdo média residente) x 100 000

(Ne de casos notificados de tuberculose (todas as formas) / Populagdo média residente) x 100 000

(N° de novos casos confirmados de tuberculose (todas as formas) / Populagdo média residente) x 100
000
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