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Causas Externas de Morbidade e Mortalidade

* I[mportante problema de saude global

* Grande impacto social, econdmico e a saude

— Saude individual a curto e longo prazo, sobrecarga nos servicos de
saude

— 158.657 mortes em 2017
— 1,2 milhao de hospitalizacoes

— Custo direto ao servico de saude de 1,4 bilhao de reais

DISQUE



Vigilancia de Caus

Mortalidade

Sistema de Informacoes
sobre Mortalidade
SIM

as Externas

Morbidade

Sistema de Informacoes
Hospitalares
SIH

Limitacoes

Casos graves
Dados restritos a vitima
Descricao sucinta
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Sistema de Informacoes sobre Mortalidade

e Criadoem 1975

* |Informacoes:
— Dados sobre causa basica e causas associadas de 6bito (CID-10)
— Informacdes demograficas do individuo

 Limitado a desfechos letais

DISQUE
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Sistema de Informacoes Hospitalares

Criado em 1981

Logica de gestao/financeira

— Monitoramento da producao e gestao de pagamentos por internacdes em
hospitais publicos

Informacoes:
— Causa basica da internacao (CID-10)
— Informacdes demograficas do individuo

Limitado a internacoes em hospitais publicos

DISQUE
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MARCOS LEGAIS PARA UMA VIGILANCIA DE
VIOLENCIAS E ACIDENTES




statuto da Crianca ¢
_do Adolescente

Marcos Legais

Lei n2 8.069/1990 — Estatuto da Crianca e do Adolescente
- Notificacdo compulsdria de maus-tratos contra criancas ao conselho tutelar

Lei n2 10.778/2003 - Notificacdo compulséria de violéncia contra mulheres atendidas
nos servicos de saude para a autoridade sanitaria local

Lei n2 10.741/2003 - Notificacdo compulsdria de maus-tratos contra idosos atendidos
nos servicos de saude para a autoridade sanitdria local e Conselho do Idoso/Ministério
Publico




Suicidio.

L]

Marcos Legais

Lei n? 13.146/2015 — Estatuto da Pessoa com Deficéncia
- Notificacdo compulséria de violéncia contra pessoas com deficiéncia atendidas em
servicos de saude a autoridade sanitaria local e a autoridade policial

Lei n2 13.819/2019 — Politica Nacional de Prevencdo da Automutilacdo e do Suicidio
- Notificacdo compulsdria de casos de automutilacdo e tentativa de suicidio atendidos
em servicos de saude ou em escolar a autoridade sanitaria local




Politica Nacional de Reducao da
Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias

* Promocao da adocao de comportamentos e de ambientes seguros
e saudaveis

 Monitorizacao da ocorréncia de acidentes e de violéncias

* Sistematizacao, ampliacao e consolidacao do atendimento pré-
hospitalar

e Assisténcia Interdisciplinar e intersetorial as vitimas de acidentes e
de violéncias

Portaria MS/GM N." 737 de 16/5/01
Publicada no DOUN." 96
Segéo 1 - de 18/5/01

e Estruturacao e consolidacao do atendimento voltado a
recuperacao e a reabilitacao

* Capacitacao de recursos humanos

Apoio ao desenvolvimento de estudos e pesquisas

Brasilia-OF



Politica Nacional de Promocao da Saude

MINSTERI DA SAODE v

Politica Nacional de

Promocao da Saude (PNPS)

Revisao da Portaria MS/GM n° 687,
de 30 de marco de 2006

Brasilia - DF
2015

Alimentacao saudavel
Pratica corporal/atividade fisica
Prevencao e controle do tabagismo

Reducao da morbimortalidade em decorréncia do uso
abusivo de alcool e outras drogas

Redu¢ao da morbimortalidade por acidentes de
transito

Prevenc¢ao da violéncia e estimulo a cultura de paz

Promoc¢ao do desenvolvimento sustentavel

PATRIA AMADA
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Vigilancia de Violéncias e Acidentes

VIVA SINAN VIVA INQUERITO

a R ( )
Servicos de saude publicos e privados Servicos sentinela e urgéncia e emergéncia
\ S \ S
g ) e )
Coleta de dados continua 30 dias de coleta de dados
L ) PlantGes aleatdrios de 12 horas

\ J
( )
Ficha de Notificagao Individual de Violéncia -

Interpessoal/Autoprovocada

Ficha padronizada de notificacao

At .
LAUEE Sl [5G IR e s Via Unica: Vigilancia epidemiolégica
22 via: Vigilancia epidemiolégica L
\_ J

et | e [ BRASIL
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Componente Sentinela — Viva inquérito

e Sexta edicao (2017)
— 23 Capitais e 13 Municipios
— 121 servicos de urgéncia e emergéncia

* Coleta de dados em turnos aleatorios (diurnos e noturnos) de
12 horas, em um periodo de 30 dias

* Amostra estimada de 1.500 a 2.000 atendimentos por
unidade

DISQUE
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nstrumento de coleta de dados

Republica Federativa do Brasil -
Mir?islél-io da Satide VIVA Inq uérito E M. do atendimento J_@ N. do Turno Sorteado J
>4 Secretaria de Vigilancia em Saude 2017 |
Definicéo de caso: Vitima de violéncia ou acidente atendida pela primeira vez neste servico, em turno sorteado, em decorrencla desta violéncia ou acldente.
com ou sem lesdo fisica.
UF J E Municipio de atendimento 5 Unidade de Salde Cadigo fCNES) J
[}
8 |
o Concorda em participar da pesquisa? [ 7 | Data do atendimento E Dia da semana do atendimento Hora do atendimento
g 1-8im (vitima) 5-Nao (vitima) , (00:00 - 23:59)
2 2-Sim (familiar) 6-Nao (familiar) . 2-Segunda 5-Quinta
a 3-Sim (acompanhante)  7-Nao (acompanhante) 1-Domingo 3-Terca  6-Sexta
4-Sim (corpo clinico) 8-MNao (corpo clinico) | | | I 4-Quarta  7-Sabado
] Qual o seu nome completo? Qual o nome completo da sua mae? J
Qual a data de seu nascimento? Qual sua idade (em anos)? Sexo  1-Masculino Qual a sua raga ou cor da pele? (LER)
| 2-Feminino 1-Branca 3-Amarela 5-Indigena
I | | | L 1 | [ 998 Ignarado 9-lgnorado 2-Prefa 4-Parda 9-Ignorado
8| [16] Vocs estudou até que série ou grau? 1-Analfabeto/sem escolaridade  4-Ens Médio D Atualmente vocé frequenta D
] 2-1°Ciclo Ens Fund(1° ao 5% ano) 5-Ens Superior  g.ignorado creche/escola/faculdade/universidade?
g 3-2°Ciclo Ens Fund(6° ao 9? ano) 8-Nao se aplica 1-Sim  2-Ndo 9-Ignorado
@ | [18| Vocé esta gestante? Qual a sua ocupagao? Vocé atualmente realiza alguma atividade Vocé possul algum plano de salide ou
2 . D remunerada? D convénio médico? D
§ 1-Sim 2-Ndo 8-Nao se Aplica 9-Ignorado 1-Sim  2-Nao 9-lgnorado 1-Sim  2-Ndo 9-Ignorado
§ @ Wocé possui algum tipo de deficiéncia permanente? ‘_] ESe sim, gual tipo de deficiéncia? 1-Sim 2-Nao 8-No se aplica 9-lgnorado Outras deficiancias/
§ 1-Sim  2-Nao  9-lgnorado 1 D Fisica |:| Intelectual |:| Visual |:| Auditiva Sindromes J
=] E Qual a sua orientagéo sexual? D Qual a sua identidade de género? 3-Homem transexual D
F 1-Heterossexual ~ 3Bissexual  g.gnorado 1-Travesti 2-Mulher transexual 8-Nao se aplica
2-Homossexual (gay/lésbica) 8-Nao se aplica 9-Ignorado
Qual meio de locomogao utilizou para chegar até aqui? o ... ’ Procurou atendimento em outro servigo de salde, por essa
- porte coletivo P .
1-Apé 3 - Viatura policial 5 - Ambulancia 8- Outro ocorréncia. antes de vir para este local? D
2 - Veiculo particular 4 - SAMU 6 - Resgate 9 - Ignorado 1-Sim  2-Ndo  9-lgnorado
28|UF Municipio de residéncia Bairro de residéncia (DDD} Telefone
&
2 - 1 [ I [ J
2 @Zona de residéncia D Pais (se residente fora do Brasil) Vocé é: {LE:?ERI dsad I:’
2 1-Cigano -Aldeado 5-Pop. privada de liberdade  7-Outro
1-Urbana 9-Ignorado 5 qu | 4-Pessoaem g poy camposagualfioresta  8-Nenhum
2-Rural -Quilombola  sjtuagao de rua




Dia da semana da ocorréncia

1-Domingo

@Dala da ocorréncia @
O O l

3-Terca

2-Segunda 4-Quarta 6-Sexta
5-Quinta  7-Sabado

D Hora da ocorréncia
J (00:00 - 23:59)

01-Residéncia 03-Escola
02-Habitagdo coletiva 04-Local de pratica esportiva

L Local de ocorréncia

05-Bar ou similar  07-Comércio/servicos 09-Outro
06-Via publica 08-Industrias/construgdo  99-Ignorado

Pais de ocorréncia

.

1 UF Municipio de ocorréncia E Bairro de ocorréncia
|

2 - Rural

m Zaona de ocorréncia D
l 1-Urbana 9 - Ignorado J

PERGUNTAR: O que aconteceu? Como? (anotar o relato sucinto no verso do formulario)

E Vocé considera essa ocorréncia como... (Ler):

-

1-Intencional 2-Nao intencional 3-Nao sabe

9-Ilgnorado

06-Ferimento por arma de fogo

02-Corpo estranho . o
po 07-Acidentes com animais

03-Afogamento

Tipo de ocorréncia D
1-Acidente de transporte  3-Queimadura acidental 5-Lesdo autoprovocada 9-lgnorado
o 2-Queda acidental 4-Outros Acidentes 6- Agressdo/maus-tratos/intervenco por agente publico J
o .
€ Acidente de transporte Queda acidental Queimadura acidental
£ . -
2 ipo de vitima |:| Meio de locomogao da D Ij
(o] vitima . )
1-Pedestre Tipo de queda 51|Tipo de queimadura
3 2-Condutor 1-A pé 5-Veiculo de transp P g l:l:] D
§ 3-Passageiro 2-Automdvel pesado Outra parte envolvida
= 4-Outro 3-Motocicleta g-Outro ,
Bici 1-Automaével
8| o-lgnorado 4-Bicicleta  g-Ignorado 2-Motocicleta 01-Mesmo nivel  08-Telhado/laje 1-Fogo/chama
21 . . - 3-Veiculo de transporte 02-Buraco 09-Outros niveis 2-Substéncia quente
= No momento do acidente, vocé usava 1'3_”‘ 2'”‘*‘?, pesado 03-Leito/bergo/rede 3-Objeto quente
g alaum desses equipamentos? (LER) gil g:&;;%gp '@ 14 Bicicleta 04-Outra mobilia ~ 99-Ignorado 4-Corrente elstrica
&| [ cinto de seguranga o 5-Objeto fixo 05-Andaime 5-Substancia quimica
Dispositivo de retencéo para 6-Animal 06-Escada/degrau 6-Outros
I:] Capacete transporte de criangas 7-Outra 07-Arvore 9-Ignorado
[ ] cetutar D Ouro____ 9-Ignarado
e AN
Outros acidentes
@ 04-Envenenamento/Intoxicagéo 08-Queda de objetos sobre pessoa 12-Outros |:|:|
01-Sufocagio/engasgamento 05-Ferimento por objeto perfurocortante  09-Choque contra objetos/pessoa 99-Ignorado

10-Entorse (torgao)
11-Compressao dentro/entre objetos

Lesao autoprovocada

@ Meio utilizado D Foi tentativa de
suicidio?
1-Envenenamento 5-Arma de fogo
2-Obj. perfurocortante 6-Outro 1-Sim
3-Precip. lugar 2.Nao
elevado 9-Ignorado 9-Ignorado

4-Enforcamento

'

Agressao/maus-tratos/Intervencao por ag. legal publico

D Natureza da agressdo || [56] Meio de agresséo
1-Fisica 01-Forga corporal / 06-Subst/obj quente/
2-Sexual espancamento corrente elétrica
3-Psicolégica 02-Obj. perfurocortante  07-Envenenamento

4-Negligéncia/abandono 03-Arma de fogo 08-Outro
5-Outro 04-Obj. contundente
05-Ameaga 99-Ignorado

SVS - CGDANT - VIVAZ2017 - 04/07/2017
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57| Provavel autor da agressao

D @ Sexo do provavel autor da

D 59| Numero de envolvidos

D @ Vocé suspeita que o

[]

[}
‘S - . agressao agressor usou bebida
% 1-Paiimée 5-Ag. legal publico g a‘iioélica?u e
5 g:gﬂ?:gfa:nr:ﬁ:r;(a}fEx- ?-gﬁzrgonhemdo 1-Masculino  3-Ambos os sexos | 1-Um 9-Ignorado 1-Sim 9-Ignorado
[+] - P . ini: - | i i o
8| 4Amigolconhecido 9-lgnorado 2-Feminino 9-lgnorado 2-Dois ou mais 2-Nao
o
3 61| A ocorréncia se deu durante o 62| Voceé utilizou drogas ilicitas nas seis horas 63| Vocé ingeriu bebida alcoodlica nas seis horas
a
w trabalho ou no trajeto para o anteriores & ocorréncia? anteriores & ocorréncia?
w t 5
= rabalho?
o 1-Sim 9-Ignorado 1-Sim 9-Ignorado 1-Sim 9-Ignorado
g 2-Ndo 2-Ndo 2-Néo

£

Leséo/Evolugédo

E Natureza da leséo (considerar somente a lesdo principal)

01-Sem leséo fisica 03-Corte/lacerago 05-Fratura 07-Traumatismo dentario

02-Contusdo

04-Entorsefluxagdo 06-Amputacdo 08-Traumatismo créanio-encefalico 10-Intoxicagdo

11-Queimadura
12-Outra

09-Politraumatismo

Ll

E Parte do corpo atingida (considerar somente a lesdo principal)

01-Boca/dentes 05-Térax/dorso 09-Genitais/anus

02-Outra regido da cabega/face 06-Abdome/quadril 10-Muiltiplos érgaos/regides
03-Pescogo 07-Membros superiores  88-Nao se aplica
04-Coluna/medula 08-Membros inferiores  99-lgnorado

66| Evolugio na emergéncia (primeiras 24 horas)
1-Alta 4-Evasao/fuga
2-Internagdo hospitalar 5-Obito
3-Encaminhamento para outros 9-lgnorado
Senvigos

]

67| Nome e codigo do entrevistador

Data do preenchimento

S

SVS - CGDANT -

VIVA 2017 - 04/07/2017

Secretaria de Vigilancia
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Ministério
da Saude
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Componente Continuo - Viva/Sinan

e 2009 — Incorporacao da notificacao ao Sistema de Informacoes
de Agravos de Notificacao (Sinan)

e 2011 — Inclusao das violéncias na lista nacional de agravos de
notificacao compulsoria

* 2014 — Notificacao de violéncia sexual e tentativa de suicidio
passa a ter carater imediato (24 horas apos o atendimento)




Componente Continuo - Viva/Sinan

4 ) 4 )
Obrigacao legal de notificar casos de Elemento-chave para o cuidado integral as vitimas de
violéncia contra criancas e adolescentes, violéncia, acionamento da linha de cuidado e protecao,
mulheres, idosos e pessoas com deficiéncia e garantia dos direitos humanos do individuo
g J g J

( )
Visibilizar ao problema, compreender sua

magnitude e gravidade e descrever o perfil
das vitimas

\. J

PATRIA AMADA
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Viva/Sinan - Objeto de Notificacao

* Vigilancia Continua — Viva/Sinan

OBJETO DE NOTIFICACAO

Casos suspeitos ou confirmados

Homens e mulheres em todos os ciclos de vida

Doméstica VIOLENCIA COMUNITARIA
(intrafamiliar) Sexual Autoprovocada (extrafamiliar)

¥

Trafico de Trabalho Trabalho . .
pessoas escravo infantil Notificar violéncias contra:
Criancas, adolescentes,
) S mulheres, pessoas idosas,
populacao LGBT




Secretaria de Vigilancia Ministério
em Saude - SVS da Saude

Ficha de Notificacao Individual

Republica Federativa do Brasil SINAN
Ministério da Saude SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAO N°
FICHA DE NOTIFICAGAO INDIVIDUAL
Caso suspeito ou confirmado de violéncia domeéstica/intrafamiliar, sexual, autoprovocada, trafico de pessoas, trabalho escravo, trabalho
infantil, tortura, intervengdo legal e violéncias homofébicas contra mulheres e homens em todas as idades. No caso de violéncia

extrafamiliar/comunitaria, somente serdo objetos de notificagdo as violéncias contra criangas, adolescentes, mulheres, pessoas idosas,
pessoa com deficiéncia, indigenas e populagio LGBT.

“ﬂ Tipo de Notificagéo 2 - Individual J
| 2] Agravoldoenga  yjOLENCIA INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA Cédig"\;g;mo) Jl@Datalda Totifirag?ilo B J
3 ‘EUFIE Municipio de notificagdo | Cédigo (IBGE) J
] | I O I
§ | [£) et Notteotwa L {kiiie e it e S e rar + v Tudr & Ui

. g Cadigo Unidade
{ Nome da Unidade Notificadora 9 Data da ocorréncia da violéncia

UnidadedeSal’Jde ‘Cf’figc"‘CNElS)l ‘ J L J

Nome do paciente J Tatalde r‘laSCilmeTtO o J

1-Hora : Gestante
E (Ou) Idade 2-Dia J Sexo M- Masculino D ’ 1-1°Trimestre  2-2°Trimestre 3-3°Trimestre D J Raga/Cor D

3-Més T-_I;ﬁomrlanc;go 4- Idade gestacional ignorada 5-N&o  6- N&o se aplica 1-Branca  2-Preta 3-Amarela
| | 4 - Ano 9-Ignorado 4-Parda_ 5-Indigena _ 9- Ignorado

[16]Escolaridade (]
0-Analfabeto  1-1% a 4° série incompleta do EF (antigo primario ou 1° grau) 2-4® série completa do EF (antigo primario ou 1° grau)

3-57 4 82 série incompleta do EF (antigo ginasio ou 1° grau) 4-Ensino fundamental completo (antigo ginasio ou 1° grau)  5-Ensino médio incompleto (antigo colegial ou 2° grau )
6-Ensino médio completo (antigo colegial ou 2° grau ) 7-Educacéo superior incompleta  8-Educag&o superior completa  9-lgnorado  10- N&o se aplica

17| Numero do Cartéo SUS 18] Nome da mae
IIIII\III\IIJ

[ |
UF Municipio de Residéncia Cadigo (IBGE) ’ Distrito
.

N I N
22| Bairro JE Logradouro (rua, avenida,...) |Cédigo

Notificacéio Individual

E Numero JEComplemento (apto., casa, ...) J Geo campo 1

-

E Geo campo 2 J Ponto de Referéncia J CEP
\

I I S
[30](DDD) Telefone Zona , e 2-Rural [] HE Pais (se residente fora do Brasil)
L]

| ‘ ‘ | 3 - Periurbana 9 - Ignorado

Dados de Residéncia




Ficha de Notificacao Individua

Dados Complementares

Dados da Pessoa Atendida

Dados da Ocorréncia

@ Nome Social

J Ocupagéo

@ Situag&o conjugal / Estado civil

1 - Solteiro

2 - Casado/unido consensual

3-Viivo 4-Separado 8-N&oseaplica 9 - Ignorado

\

E Orientagéo Sexual
1-Heterossexual
2-Homossexual (gay/lésbica)

3-Bissexual D Identidade de género:  3-Homem Transexual
8-N&o se aplica 1-Travesti 8-Nao se aplica
9-Ignorado 2-Mulher Transexual ~ 9-lgnorado

[38] Possuialgum tipo de []
deficiéncia/ transtorno?

1- 8im 2- Nao 9- Ignorado

UF m Municipio de ocorréncia
L)

1- Sim 2- Nao 8-N&o se aplica 9- Ignorado
[| Transtorno mental [ ] Outras
D Transtorno de comportamento

‘ Cédigo (IBGE) Distrito
I O |

Se sim, qual tipo de deficiéncia /transtorno?
[ ] Deficiéncia Fisica
[ ] Deficiéncia Intelectual

[ ] Deficiéncia visual
[ |Deficiéncia auditiva

Bairro

Cadigo

J Logradouro (rua, avenida,...)

E Numero Complemento (apto., casa, ...)

| |
J Geo campo 4

J Geo campo 3

|
J
11
J

Ponto de Referéncia

Z
J ?IjaUrbana 2 - Rural D

J E Hora da ocorréncia
00:00 - 23:59 horas
3 - Periurbana 9 - Ignorado ( ) | |

Local de ocorréncia
01 - Residéncia
02 - Habitag&o coletiva
03 - Escola

04 - Local de pratica esportiva
05 - Bar ou similar
06 - Via publica

, L |
07 - Comércio/servigos 53| Ocorreu outras vezes?
I = 1-Sim 2-Nao 9 -Ignorado
08 - Industrias/construgao

09 - Outro A lesao foi autoprovocada?
99 - Ignorado 1-Sim 2-Nao 9 -Ignorado

=

SVS 15.06.2015

Secretaria de Vigilancia
em Saude - SVS

Ministério
da Saude
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Ficha de Notificacao Individual

fEO?Snfo‘t’i'S;%r;C'a 01-Sexismo 02-Homafobia/Lesbofobia/Bifobia/Transfobia 03-Racismo 04-Intoleréincia religiosa 05-Xenofobia 1
por: 06-Conflito geracional 07-Situagdo de rua 08-Deficiéncia 09-Outros 88-Nao se aplica 99-lgnorado
% 56 Tipo de violéncia 1-Sim  2-Né&o 9- Ignorado Meio de agress&o 1-Sim  2-N&o 9- Ignorado
E D Fisica UTraﬁco de seres humanos u Forca corporall :] ((:)Dbl_{.a g?erfuro- D Arma de fogo
= || PsicolégicaiMoral || Financeira/Econémica __|Intervengzo legal espancamento ] Substancia/ " | Ameaca
| Tortura " | Negligéncia/Abandono || Outros || Enforcamento Db quente = outro
| sexual __ | Trabalho infantil ———————— | {[_]Obj. contundente | |ntoxicagao
_ ﬂ Se ocorreu violéncia sexual, qual o tipo? 1- Sim 2 - Ndo 8 - N&o se aplica 9- Ignorado
3 || Assédio sexual | Estupro " | Pornografia infanti | | Exploraggo sexual | outros
@ _/
w
£ @ Procedimento realizado 1-Sim 2-N&o 8-N&oseaplica 9-Ignorado
‘% || Profilaxia DST | Profilaxia Hepatite B | Coleta de sémen [ ] Contracepgao de emergéncia
> D Profilaxia HIV D Coleta de sangue || Coleta de secregéio vaginal [ ] Aborto previsto em lei )
E Namero de | [61] Vinculo/grau de parentesco com a pessoa atendida ~ 1-Sim  2-N&o 9-Ignorado  (62] Sexo do provavel | (63|Suspeita de
envolvidos . . autor da violéncia uso de alcool
D l: Pai D Ex-Cénjuge D Amigos/conhecidos D Policial/agente E
T g 1-Um |: Mae D Namorado(a) D Desconhecido(a) da lei 1 - Masculino E 1- Sim
SE fn-aigms ou | | Padrasto | | Ex-Namorado(a) | | Cuidador(a) || Propria pessoa || 2 - Feminino 2-Nao
=] . -
E-‘S' 9 - Ignorado I: Madrasta D Filho(a) |:| Patrao/chefe D Qutros g gr:é)r?dgs Sexos 9- Ignorado
= P = -
c s |_ Conjuge [_| Irmao(a) |_| Pessoa com relagéo institucional
oF
- Ciclo de vida do provavel autor da violéncia: | |
1-Crianga (0 a 9 anos) 3-Jovem (20 a 24 anos) 5-Pessoa idosa (60 anos ou mais)
2-Adolescente (10 a 19 anos) 4-Pessoa adulta (25 a 59 anos) 9-Ignorado




Ficha de Notificacao Individual

|E| Encaminhamento: 1-Sim 2-Ndo 9-lgnorado Delegacia de Atendimento &
£ D Conselho do Idoso |:| Mulher
£ D Rede da Saude (Unidade Basica de Saude,hospital,outras) Del . Atendi » D Outras del .
I 1
5 | |Rede daAssisténcia Social (CRAS, CREAS, outras) [_] Delegacia de Atendimento a0 Idoso wres celegacias
= x Centro de Referéncia dos Direitos I—l Justiga da Infancia e da
£ Rede da Educacéo (Creche, escola, outras) Humanos Juventude
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Viva/Sinan — Evolucao das notificacoes

2017
307.367 notificacoes
14.373 unidades de saude notificantes
71,6% dos municipios notificando violéncias

2011
107.530 notificacdes
5.898 unidades de saude notificantes
38,0% dos municipios notificando violéncias

Evolugao da cobertura (% de mun. notificantes) do

2011 2017
Viva/Sinan, 2011 a 2017
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