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1 INTRODUCAO

Este Relatério Técnico € parte integrante da dissertacdo de mestrado do
curso de Mestrado Profissional do Programa de PoOs-Graduacdo em Gestao de
Servicos, da Escola de Enfermagem da Universidade Federal de Minas Gerais. A
autora tem como linha de pesquisa Politica, Planejamento e Avaliacdo em Saude e
foi orientada pela professora doutora Mirela Castro Santos Camargos.

A dissertacdo teve como objetivo geral, avaliar a cobertura dos Centros de
Atencao Psicossocial de Minas Gerais, em suas diversas modalidades, apontando
possiveis vazios assistenciais. Por objetivos especificos: avaliar e comparar a taxa
de cobertura dos CAPS (todas as modalidades) em 2011, antes da pactuacédo da
Rede de Atencdo Psicossocial, com a de 2018, tendo como base a Portaria de
Consolidacao 3/2017; analisar a distribuicdo da taxa de CAPS por microrregiao e
macrorregiao; e comparar a taxa de internacdo em hospitais gerais e especializados
de 2008 a 2018, verificando se a taxa de internacdo estd associada (positiva ou

negativamente) com o crescimento da taxa de cobertura de CAPS em Minas Gerais.

2 OBJETIVOS

O presente relatorio teve como objetivos:
- Analisar a distribuicdo da taxa de cobertura de CAPS por microrregido e
macrorregiao de saude.
- Avaliar a taxa de producéo dos CAPS, averiguando se estdo atendendo a

populacdo da microrregido de saude.

3 METODOLOGIA

Este estudo conta com dados populacionais ja coletados, de livre acesso.
Investigou-se a taxa de cobertura dos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS),
tendo como fonte a base de dados do Departamento de Informética do SUS
(DATASUS), do Ministério da Saude.




Taxa de cobertura de CAPS por microrregido e macrorregido de saude

O levantamento dos CAPS existentes nos anos analisados foi realizado por
meio do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), pois, segundo
Noronha et al. (2014), ele contém dados sobre os estabelecimentos de saude do
Brasil, pertencentes ou ndo ao SUS, trazendo informacbes sobre as equipes, 0s
equipamentos e 0s servicos ambulatoriais e hospitalares.

Para fins de analise, considerou-se o Plano Diretor de regionalizacdo (PDR),
vigente em 2019, e constante na Deliberacdo 1.979 (MINAS GERAIS, 2014), com 77
microrregifes e 13 macrorregifes de saude. As taxas de cobertura foram estimadas
para os anos de 2011 e 2018, por microrregides de saude, assim como a construcao
dos mapas. Isso porque, quando calculadas por macrorregido, os dados mostraram
que todas estavam cobertas por CAPS, 0 que encobriria a realidade vivenciada
pelas microrregifes. Contudo, durante a analise descritiva, optou-se por mostrar 0s
resultados agrupados por macrorregifes de saude.

Com o objetivo de visualizar a disposicdo dos territorios, segundo a
localizagdo dos CAPS e as taxas de cobertura no estado de Minas Gerais, foram
construidos mapas, utilizando o TabWin', com as devidas informacdes.

Seguindo o que foi proposto por Borges et al. (2015) para o Brasil e unidades
da federacdo, para avaliar a cobertura dos CAPS no estado de Minas Gerais por
microrregides de saude, utilizou-se como parametro a taxa de cobertura CAPS por
100 mil habitantes, presente na Pactuagédo Unificada de Indicadores do Relatério de
Indicadores de Monitoramento e Avaliacdo do Pacto pela Saulde, atualizado de
acordo com parametros estabelecidos na Portaria de Consolidacéo 3/2017 (BRASIL,
2017; BRASIL, 2010b), conforme férmula descrita a seguir:

Taxa de cobertura CAPS por 100 mil habitantes = [(NUmero CAPS | x 0,15) +
(Numero CAPS 1l x 0,7) + (Niumero CAPS IlIl x 1,5) + (Niumero CAPS i x 0,7) +
(Numero CAPS ad Il x 0,7) + (Numero CAPS ad Ill x 1,5)] / populacdo x 100.000

! Tabwin é um programa/aplicativo do Ministério da Satde que permite tabular informacoes
disponiveis nos sistemas de informacdo do SUS. Para maiores informacdes, acesse o manual,
disponivel em: http://vigilancia.saude.mg.gov.br/index.php/download/manual-tabwin/



http://vigilancia.saude.mg.gov.br/index.php/download/manual-tabwin/

Segundo o indicador presente no Pacto pela Saude, a taxa de cobertura do
CAPS reflete o estado e as modificacbes da rede extra-hospitalar de saude mental
no longo do tempo. Como regra geral, tem sido considerada como parametro para
uma conformacao ideal da rede a propor¢cdo de um CAPS para cada 100.000
habitantes (BRASIL, 2010b).

O Quadro 1 apresenta os tipos de CAPS, populacao atendida e o parametro
populacional estabelecido na Portaria de Consolidacédo 3/2017 para habilitacdo dos
servicos em municipios e ou regides (BRASIL, 2017). A informacdo sobre o
pardmetro para implantacdo e habilitacdo é a utilizada nas formulas descritas,
adotando o valor previsto em portaria para CAPS dividido por 100.000. Ou seja, para

CAPS |, por exemplo, indicado para municipios ou regidées com populacédo acima de

15.000, o valor incluido na férmula é 0,15.

Quadro 1 - Tipos de Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS) de acordo com
populacdo atendida e parametro para implantacéo

e Parametro para
de Populagdo Atendida imol ~ hp ilitach
CAPS implantacé&o e habilitac&o
CAPS Pessoas com transtornos mentais graves e persistentes e Municipios ou regides com
| também com necessidades decorrentes do uso de crack, populacdo acima de 15.000
alcool e outras drogas de todas as faixas etarias. (0,15%)
CAPS Pessoas com transtornos mentais graves e persistentes e Municipios ou regides com
I também com necessidades decorrentes do uso de crack, populacdo acima de 70.000
alcool e outras drogas de todas as faixas etarias. (0,7%
CAPS | Pessoas com transtornos mentais graves e persistentes, Mumcugms ouregioes com
, : ~ . populacdo acima de 150.000
i proporcionando servigcos de atencdo continua. (1,59
CAPS Criancas e adolescentes com transtornos mentais graves Municipios ou regides com
i e persistentes e 0s que fazem uso de crack, alcool e populacdo acima de 70.000
outras drogas. (0,7%)
Adultos ou criangas e adolescentes, considerando as Municipios ou regides com
CAPS normativas do Estatuto da Crianga e do Adolescente - ! reg
) populacdo acima de 70.000
ad Il (ECA), com necessidades decorrentes do uso de crack, (0,7%)
alcool e outras drogas. '
CAPS Adultos ou criancas e adolescentes, considerando as Municipios ou regiées com
ad Il normativas do ECA, com necessidades de cuidados populacdo acima de 150.000
clinicos continuos. (1,5%)
Adultos ou criancas e adolescentes, considerando as Municipios com mais de
) . 500.000 habitantes ou
CAPS normativas do ECA, com quadros graves e intenso L
. . . capitais de estados,
ad IV sofrimento decorrentes do uso de crack, &lcool e outras
d buscando atender as cenas
rogas.
de uso de drogas

Fonte: Adaptado da Portaria de Consolidagéo 3/2017.
Nota: * Valores referentes a formula utilizada para célculo da taxa de cobertura.
** Criado em 2017, sem habilitagcdo em Minas Gerais no momento da pesquisa e excluido da
andlise.




Além da taxa de cobertura CAPS por 100 mil habitantes, foram analisadas as
informacdes obtidas por modalidade de CAPS, o que permitiu avaliar possiveis
demandas e vazios assistenciais. Todas as estimativas de taxa de cobertura foram
calculadas para os anos de 2011 e 2018, possibilitando comparacdes.

Para o célculo das taxas por modalidade de CAPS, cujas formulas derivam da
anteriormente apresentada, foram consideradas trés opc¢des de agrupamento: CAPS
I, CAPS Il e CAPS Il (Saude Mental, excluindo os CAPS para populacbes
especificas); CAPS i (Infantojuvenil) e CAPS ad (Alcool e Drogas, incluindo os CAPS
ad Il e CAPS ad IlI).

Para calculo da taxa de CAPS I, CAPS Il e CAPS Il (Saude Mental, excluindo

os CAPS para populacdes especificas):

Taxa de cobertura CAPS Saude Mental por 100 mil habitantes = [(NUmero CAPS |
x 0,15) + (Numero CAPS Il x 0,7) + (Niumero CAPS Il x 1,5)] / populagdo x
100.000

Para céalculo da taxa de cobertura de CAPS i (infantojuvenil):

Taxa de cobertura CAPS i por 100 mil habitantes = [(NUmero CAPS i x 0,7)] /
populacao x 100.000

Para célculo da taxa de cobertura de CAPS ad (Alcool e Drogas, incluindo ad
Il e CAPS ad Ill):

Taxa de cobertura CAPS Alcool e Drogas por 100 mil habitantes = [(Nimero CAPS
ad Il x 0,7) + (Numero CAPS ad Ill x 1,5)] / populacdo x 100.000

Durante a analise, para classificar o indicador taxa de cobertura CAPS por
100 mil habitantes, utilizou-se o parametro disponivel em publicagdo do Ministério da
Saude (BRASIL, 2015b), conforme apresenta o Quadro 2. Nos casos com taxa de
cobertura de CAPS igual a zero, optou-se por incluir como parametro o termo vazio

assistencial.




Quadro 2 - Parametros de classificacdo do indicador taxa de cobertura CAPS por
100 mil habitantes

CLASSIFICACAO VALOR
Muito boa Igual ou acima de 0,71
Boa Entre 0,51 e 0,70
Regular Entre 0,36 e 0,50
Baixa Entre 0,21 e 0,35
Insuficiente Entre 0,01 e 0,20
Vazio assistencial 0,0

Fonte: Adaptado de Brasil (2015b, p. 11).
Taxa de producao de CAPS por microrregido de saude

No intuito de verificar se os CAPS estdo atendendo a populagédo da
microrregido, optou-se por incluir uma analise da producdo desses servicos, de
janeiro a dezembro de 2018, por local de residéncia. Neste caso, para cada
microrregido de saude, foram estimadas as taxas de producdo da populacdo da
sede e da populagdo ndo sede dos servicos. Cabe esclarecer que, por populacao
sede, entende-se aquela que reside no municipio onde situa o CAPS e, por
populacdo ndo sede, compreende-se 0s habitantes dos demais municipios da
microrregido que sdo atendidos pelo Centros de Atencdo Psicossocial. Além disso, o
calculo é por servico sede do CAPS. Por isso, é importante ressaltar que a
microrregido pode apresentar mais de um CAPS com a mesma modalidade.

Para o calculo da taxa de producao sede foi utilizado a seguinte formula:

Taxa de producdo sede = n.° de procedimentos prestados a populacéo residente
no municipio sede do CAPS / producéo total x 100

Para o calculo da taxa de producado nao sede, foi utilizado a seguinte formula:

N

Taxa de producdo nédo sede = n.° procedimentos prestados a populacdo nao
residente na sede do municipio com CAPS / producéo total x 100

A producdo de CAPS é realizada no Registro das A¢Bes Ambulatoriais de
Saude (RAAS) e os dados também estdo disponiveis no DATASUS. A analise
realizada ndo teve como foco o tipo de procedimento prestado, mas, o total dos
procedimentos realizados, por local de residéncia do sujeito atendido.

Com base nas informacgdes da producédo e na populagdo dos municipios sede

e nao sede, foi possivel analisar como estao distribuidos os atendimentos prestados.
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As andlises foram descritas por microrregido, sendo a taxa da producdo por
municipios que possuem CAPS habilitado, de acordo com o tipo. Assim, como na
analise de cobertura, os CAPS foram agrupados de trés formas: CAPS I, CAPS Il e
CAPS lll (Saude Mental, excluindo os CAPS para populacdes especificas); CAPS i
(Infantojuvenil); e CAPS ad (élcool e drogas, incluindo os CAPS ad Il e CAPS ad ).

Foram excluidos da andlise da taxa de producdo os registros cujo local de
residéncia constava em outro estado e local indeterminado, pois, 0 primeiro caso,
nao foi interesse da pesquisa e, o segundo, nao foi possivel classificar a origem do
municipio como sede ou ndo sede.

Na andlise da taxa de producdo, foram encontrados um total de 4.068.752
registros em Minas Gerais, em 2018. Desse total, foram desprezados 1.335
procedimentos que tinham como local de residéncia um municipio de outro estado e,
2.048.217, cujo municipio era indeterminado (cédigo de producdo 999999). Dessa
forma, para analise das taxas de producdo dos CAPS, foram utilizados um total de
2.019.200 procedimentos faturados com a identificacdo de procedéncia, ou seja,
municipio do estado de Minas Gerais. Chama atencdo a producdo de dois
municipios de Minas Gerais, pois, 100% dos registros, constam como
indeterminado, um deles é S&o Vicente de Minas (macrorregido Centro Sul e
microrregido Sao Jodo Del Rei), com um total de 6.251 procedimentos e, 0 outro,
tamonte (macrorregido sul e microrregido Sao Lourenco), com 3.034

procedimentos.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO POR MACRORREGIAO

4.1 Macrorregiao Centro

A macrorregido de saude Centro é onde esta localizada a capital do estado,
Belo Horizonte. Esta macrorregido possui 103 municipios, agrupados em 10
microrregibes: Belo Horizonte/Caeté/Nova Lima (13 municipios); Betim (13
municipios); Contagem (trés municipios); Curvelo (11 municipios); Guanhaes (11
municipios); Itabira (13 municipios); Ouro Preto (trés municipios); Jodo Monlevade
(cinco municipios); Sete Lagoas (24 municipios) e Vespasiano com sete municipios
(MINAS GERAIS, 2014). As taxas de cobertura por tipo de CAPS desta
macrorregiao estdo descritas na Tabela 1.

Tabela 1 - Taxas de cobertura da macrorregiao de saude Centro, por microrregiao e
tipo de CAPS, em 2011 e 2018

. - S CAPSi CAPS ad
Microrregido I, 1lell
2011 2018 2011 2018 2011 2018

Belo Horizonte/

Caeté/ Nova Lima 0,46 0,46 0,07 0,08 0,07 2,28
Betim 0,47 0,52 0,11 0,10 0,00 0,21
Contagem 0,18 0,44 0,09 0,16 0,18 0,87
Curvelo 0,40 0,54 0,00 0,00 0,00 0,00
Guanhaes 0,00 0,26 0,00 0,00 0,00 0,00
Itabira 0,32 0,49 0,32 0,30 0,00 0,70
Ouro Preto 0,18 0,54 0,00 1,13 0,41 0,70
Jodo Monlevade 0,64 0,61 0,00 0,00 0,00 0,00
Sete Lagoas 0,17 0,19 0,17 0,16 0,00 0,70
Vespasiano 0,21 0,35 0,00 0,43 0,49 1,40

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

A andlise dos dados de taxa de cobertura da macrorregido Centro permite
considerar que, para CAPS i, em 2011, as microrregides Curvelo, Guanhaes, Ouro
Preto, Jodo Monlevade e Vespasiano apresentavam vazio assistencial e nenhuma
delas apresentou cobertura boa ou muito boa. Em 2018, houve uma alteragdo neste
cenario, sendo que a microrregido Ouro Preto teve uma taxa de cobertura muito boa.
As microrregides Belo Horizonte/Caeté/Nova Lima, Betim, Contagem e Sete Lagoas

possuiam taxas de cobertura classificadas como insuficiente. Porém, Itabira tinha

12




taxa de cobertura baixa e Vespasiano regular. Curvelo, Guanhdes e Joao
Monlevade continuaram apresentando vazio assistencial em 2018 para CAPS 1.
Quanto ao CAPS ad, em 2011, as seguintes microrregibes estavam com vazio
assistencial: Betim, Curvelo, Guanhaes, Itabira, Jodo Monlevade e Sete Lagoas. Em
2018, também houve uma mudanca positiva dos CAPS ad, contudo, trés
microrregides continuaram com vazio: Curvelo, Guanhéaes e Jodo Monlevade. As
microrregides de Belo Horizonte/Caeté/Nova Lima, Contagem, Itabira, Ouro Preto,
Sete Lagoas e Vespasiano passaram a ter uma cobertura boa ou muito boa. Para
CAPS |, 1l e Illl, apenas Guanhaes apresentou em 2011 vazio assistencial e, em
2018, todas as microrregides de saude da macrorregido centro possuiam taxas de
cobertura para CAPS |, Il e lll, variando de insuficiente a boa.

Na Tabela 2, é apresentada a taxa de producédo nos diversos tipos de CAPS
por microrregido de saude da macrorregido centro, segundo o0 municipio de
residéncia do paciente, em 2018. Nela, € possivel observar que, geralmente, os
procedimentos dos CAPS estavam concentrados no municipio sede, que € onde se

localizam esses centros.

Tabela 2 - Distribuicdo da producado dos procedimentos prestados nos diversos tipos
de CAPS por microrregido de salde, segundo municipio de residéncia do paciente,
macrorregido Centro, 2018

Microrregi&o | cAPSad | CAPSi | CAPSlliell Pforijor@éo
a
populacéo
do
municipio
sede na
Microrregido

Sede Nao Sede Sede Na&ao Sede Sede Nao Sede

Belo Horizonte/Nova

Lima/Caeté
Belo Horizonte 95,4 4,6 100,0 - 99,9 0,1 73,7
Caeté - - - - 100,0 - 1,3
Nova Lima 100,0 - - - 100,0 - 2,8
Ribeirdo das Neves 100,0 - 99,6 0,4 99,9 0,1 9,8
Sabara - - 100,0 - 100,0 - 4,0
Santa Luzia - - 99,3 0,7 99,4 0,6 6,4
Betim
Betim 99,7 0,3 99,9 0,1 99,8 0,2 60,2
Brumadinho - - - - 100,0 0,0 55
Esmeraldas - - - - 99,6 0,4 9,8
Igarapé - - - - 100,0 - 59
S&o Joaquim de Bicas - - - - 100,0 - 4,3
(Continua...)

Fonte: Dados da pesquisa
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Tabela 2 - Distribuicdo da producao dos procedimentos prestados nos diversos tipos
de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do paciente,

macrorregido Centro, 2018

Microrregio | CAPSad CAPSi | cAPsIliell PFOPdOFGF?lO
a
populacéo
Sede Nao Sede Sede N&o Sede Sede Nao Sede mundigipio
sede na
Microrregiao
Contagem
Contagem 100,0 - 100,0 - 99,7 0,3 75,7
Ibirité 99,9 0,1 99,9 0,1 99,6 0,4 20,6
Sarzedo - - - - 99,8 0,2 3,7
Curvelo
Curvelo - - - - 92,1 7.9 43,1
Felixlandia - - - - 99,9 0,1 8,2
Trés Marias - - - - 100,0 0,0 17,3
Guanhées
Conceicdo do Mato Dentro - - - - 100,0 - 15,3
Rio Vermelho - - - - 75,7 24,3 11,2
Itabira
Bardo de Cocais - - - - 100,0 - 13,7
Itabira 93,2 6,8 92,2 7.8 97,1 29 50,6
Santa Barbara - - - - 100,0 - 13,1
S&o Gongalo do Rio Abaixo - - - - 99,9 0,1 4,6
Jodo Monlevade
Joado Monlevade - - - - 96,4 3,6 57,1
Séao Domingos do Prata - - - - 93,4 6,6 12,5
Ouro Preto
Itabirito - - 100,0 - 99,2 0,8 27,7
Mariana - - 100,0 - 100,0 - 32,4
QOuro Preto 99,7 0,3 99,9 0,1 100,0 - 39,9
Sete Lagoas
Pompéu - - - - 100,0 - 7,1
Sete Lagoas 99,9 0,1 99,4 0,6 100,0 - 53,2
Vespasiano
Lagoa Santa 100,0 - - - 100,0 - 19,5
Matozinhos - - - - 100,0 - 11,6
Pedro Leopoldo - - - - 100,0 - 19,7
Vespasiano 100,0 - 96,8 3,2 99,3 0,7 38,7

Fonte: Dados da pesquisa

(Conclusao)

Na microrregido Belo Horizonte/Caeté/Nova Lima, que possui 13 municipios,

sendo que seis deles possuem CAPS, foi possivel verificar que todos, praticamente,

s6 atendem a populagdo do municipio sede do servico. Assim, apesar de ter uma

cobertura regular para CAPS |, Il e lll, por exemplo, quando se analisa a producéo,

observa-se que alguns municipios ndo estdo sendo atendidos nesses centros. O

mesmo ocorre nas microrregidoes de Betim, Contagem, Curvelo, Itabira, Joao
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Monlevade, Ouro Preto, Sete Lagoas e Vespasiano. O comportamento é o0 mesmo
para CAPS I, Il e lll, ad e i.

Para a macrorregido Centro, na microrregido Guanhaes, o municipio de Rio
Vermelho € o uUnico que tem um comportamento diferente, demonstrando um
atendimento para populagdo propria (76%) e, também, para usuéarios de outros
municipios da microrregiao (24%).

4.2 Macrorregiao Centro Sul

A macrorregido Centro Sul possui 51 municipios, distribuidos em trés
microrregides: 15 pertencentes a microrregido Barbacena, 18 municipios pertencem
a microrregido Conselheiro Lafaiete/Congonhas e, 18, a microrregido Séo Jodo Del
Rei (MINAS GERAIS, 2014). As taxas de cobertura por tipo de CAPS dessa

macrorregiao estdo descritas na Tabela 3.

Tabela 3 - Taxas de cobertura da macrorregidao de saude Centro Sul, por
microrregido e tipo de CAPS, em 2011 e 2018

. . CAPS CAPS i CAPS ad
Microrregiao I, llell
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Barbacena 0,31 0,63 0,00 0,00 0,00 0,63
Conselheiro Lafaiete/ 0,64 1,03 0,00 0,23 0.24 188
Congonhas
S&o0 Jodo Del Rei 0,13 0,42 0,00 0,00 0,00 0,70

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Parametros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

Em 2011, a macrorregido Centro Sul apresentava vazio assistencial para
CAPS i nas microrregides de Barbacena e Sdo Jodo Del Rei, persistindo em 2018.
Na microrregido Conselheiro Lafaiete/Congonhas, em 2011, era vazio e, em 2018, a
taxa de cobertura era classificada como insuficiente. Para CAPS ad, todas as
microrregides apresentaram aumento de 2011 para 2018, ficando entre boa e muito
boa. Em relagédo a CAPS |, Il e lll, houve uma mudanca positiva das taxas nas trés
microrregides de 2011 para 2018, sendo que na microrregido Sao Joao Del Rei foi
classificada como regular, Barbacena como boa e Conselheiro Lafaiete/Congonhas,

muito boa.
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A andlise dos dados da taxa de producdo da macrorregido Centro Sul (Tabela
4) demonstra que na microrregiao Barbacena, os CAPS ad e |, Il e Ill produziram em
torno de 85% para a populacédo da sede e, 15%, para a populacdo ndo sede, sendo
vazio assistencial para CAPS i, conforme apontado anteriormente. Na microrregiao
Conselheiro Lafaiete/Congonhas, o CAPS ad de Congonhas, praticamente, sé
produziu para a populacdo prépria, porém, o CAPS I, Il e Ill, ficou em torno de 87%
da producédo para a populacdo da sede. Em Conselheiro Lafaiete, o0 CAPS ad e
CAPS |, Il e Illl, produziram, aproximadamente, 30% para a populacdo da
microrregido. O CAPS i, praticamente, s6 produziu para a populacdo sede. Os
municipios de Ouro Branco e Piranga produziram para a populacédo residente no
municipio sede. Na microrregido Sao Joao Del Rei, 0 municipio de Bom Sucesso s6
produziu para a populacado residente. Sdo Jodo Del Rei produziu em mais de 50%
para a populacdo nao sede para CAPS ad e, em torno de 23%, para a populagao
nao sede no CAPS |, Il e Il

Tabela 4 - Distribuicdo da producao dos procedimentos prestados nos diversos tipos
de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do paciente,
macrorregiao Centro Sul - 2018

Microrregido CAPS ad CAPS i ‘ CAPS |, Il elll Pro%orgao
a
populacéo
5 5 5 do
Sede Nao Sede Sede Nao Sede Sede Nao Sede municipio
sede na
Microrregido
Barbacena
Barbacena 84,5 15,5 - - 85,2 14,8 57,4
Conselheiro
Lafaiete/Congonhas
Congonhas 93,1 6,9 - - 87,2 12,8 17,5
Conselheiro Lafaiete 72,6 27,4 93,2 6,8 70,7 29,3 41,2
Ouro Branco - - - - 100,0 - 12,6
Piranga - - - - 97,1 2,9 5,7
Sao Joao Del Rei
Bom Sucesso - - - - 99,9 0,1 7,3
Séao Joao Del Rei 46,3 53,7 - - 77,5 22,5 37,4

Fonte: Dados da pesquisa
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4.3 Macrorregiao Jequitinhonha

A macrorregional Jequitinhonha é composta por 23 municipios e as seguintes
microrregides: Diamantina com 15 municipios e Minas Novas/Turmalina/Capelinha
com oito municipios (MINAS GERAIS, 2014). A Tabela 5 demonstra as taxas de
cobertura por microrregido de saude da macro Jequitinhonha.

Tabela 5 - Taxas de cobertura da Macrorregido de Saude Jequitinhonha, por
microrregido e tipo de CAPS, em 2011 e 2018

. .N CAlFS CAPS | CAPS ad
Microrregiao I, 11 elll
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Diamantina 0,42 0,50 0,00 0,00 0,00 0,70
Minas Novas/
Turmalina/ Capelinha 0,13 0,36 0,00 0,00 0,00 0,70

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificagdo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

A macrorregido Jequitinhonha ndo possuia cobertura em CAPS i em 2011 e
2018, ou seja, € uma macrorregido com vazio assistencial para essa modalidade.
Para CAPS ad, as duas microrregides eram vazio assistencial em 2011 e, em 2018,
estavam classificadas com boa taxa de cobertura. A taxa de cobertura de CAPS |, I
em 2011,

Novas/Turmalina/Capelinha.

e Il era, regular em Diamantina e insuficiente em Minas
Em 2018, houve aumento da taxa nas duas
microrregides, sendo que na classificagdo manteve regular na microrregido de
Diamantina e passou de insuficiente para regular na microrregido Minas
Novas/Turmalina/Capelinha.

Como ja foi relatado na andlise da taxa de cobertura, a macrorregido
Jequitinhonha é vazio assistencial para CAPS i. Conforme apresenta a Tabela 6,
para CAPS ad e CAPS I, Il e lll, o municipio de Diamantina produziram em torno de
30% para a populacdo ndo sede, os demais municipios, praticamente, s6 atenderam

a populagéo propria.

17




Tabela 6 - Distribuicdo da producao dos procedimentos prestados nos diversos tipos
de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do paciente,
macrorregiao Jequitinhonha, 2018

Microrregi&o | CAPS ad CAPSi | CAPSllielll PFO%OrGF?lO
a
populacéo
Sede Nio Sede Sede Nio Sede Sede Nio Sede | do municipio
sede na
Microrregido
Diamantina
Diamantina 68,4 31,6 - 70,4 29,6 27,9
Itamarandiba - - - 99,5 0,5 20,2
Minas Novas/Turmalina/
Capelinha
Capelinha - - - 97,9 2,1 30,3
Minas Novas 95,2 4.8 - 92,2 7,8 25,2
Turmalina - - - 97,6 2,4 15,9

Fonte: Dados da pesquisa

4.4 Macrorregiao Leste

A macrorregido Leste possui 86 municipios e € composta por sete

microrregifes: Caratinga, com 13 municipios; Coronel Fabriciano/Tim6teo, com oito

municipios; Governador Valadares, com 24 municipios; Ipatinga, com 14 municipios;

Mantena, com oito municipios; Resplendor com oito municipios e Santa Maria do
Suacui/Sao Jodo Evangelista, com 11 municipios (MINAS GERAIS, 2014). As taxas

de cobertura por tipo de CAPS dessa macrorregido estéo descritas na Tabela 7.

Tabela 7- Taxas de cobertura da macrorregido de saude Leste, por microrregiao e
tipo de CAPS, em 2011 e 2018

. . Lol CAPS i CAPS ad
Microrregiéo I, [lell

2011 2018 2011 2018 2011 2018
Caratinga 0,44 0,42 0,00 0,35 0,00 0,70
Coronel Fabriciano/ 0,32 0,37 0,00 0,00 0,00 0,00
Timoteo
Governador 0,17 0,16 0,00 0,16 0,17 0,35
Valadares
Ipatinga 0,23 0,28 0,00 0,00 0,00 0,00
Mantena 0,22 0,43 0,00 0,00 0,00 0,70
Resplendor 0,17 0,50 0,00 0,00 0,00 0,00
Santa Maria do
Suagui/ Sao Jodo 0,00 0,44 0,00 0,00 0,00 0,00
Evangelista

Fonte: Dados da pesquisa

Nota: Pardmetros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50) Baixa (0,21 a 0 35) Insuficiente (0,01 a 0.20) e Vazio Assistencial (Q)
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A macrorregido Leste era vazio assistencial para CAPS i em 2011 e, em
2018, apenas as microrregidbes Caratinga e Governador Valadares apresentaram
taxa de cobertura para CAPS i, sendo baixa e insuficiente, respectivamente. As
demais microrregides mantinham vazio assistencial para CAPS i. Em relagédo a
CAPS ad, Caratinga (boa), Governador Valadares (baixa) e Mantena (boa)
aumentaram a taxa de cobertura de 2011 para 2018, as outras microrregibes
apresentaram vazio assistencial. Para CAPS I, Il e Ill, apenas Santa Maria do
Suacui/S&o Jodo Evangelista era vazio assistencial em 2011 e, em 2018, todas as
regidbes possuiam taxa de cobertura, variando de insuficiente, no caso de
Governador Valadares, a regular, que € o caso de Resplendor.

Verificando os dados da macrorregido Leste sobre a producdo (Tabela 8),
observa-se que na microrregido de Caratinga, 0 municipio de Caratinga produziu em
torno de 80% para a populacdo propria e, 20%, para a microrregido, tanto no CAPS i
como no CAPS I, Il e lll. O CAPS ad de Caratinga produziu, aproximadamente, 87%
para a populacdo propria. O municipio de Inhapim, praticamente, produziu para a

populacédo prépria.
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Tabela 8 - Distribuicdo da producao dos procedimentos prestados nos diversos tipos
de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do paciente,
macrorregiao Leste, 2018

Microrregi&o \ CAPS ad \ CAPS i \ CAPS 1, ll el Propdo“?éo
a
populacéo
do
Sede N&o Sede Sede N&o Sede Sede N&o Sede municipio
sede na
Microrregido
Caratinga
Caratinga 86,8 13,2 81,4 18,6 81,0 19,0 45,2
Inhapim - - - - 90,4 9,6 12,0
Coronel
Fabriciano/Timéteo
Coronel Fabriciano - - - - 100,0 - 47,4
Jaguaracu - - - - 60,0 40,0 14
Governador Valadares
Governador Valadares ’ 77,0 ’ 23,0 ’ 89,0 ’ 11,0 ‘ 88,5 ‘ 115 64,9
Ipatinga
Belo Oriente - - - - 100,0 - 6,5
Ipaba - - - - 100,0 - 4,5
Ipatinga - - - - 100,0 - 64,3
Santana do Paraiso - - - - 99,9 0,1 8,4
Mantena
[tabirinha 95,3 4,7 - - - - 16,4
Sao Félix de Minas - - - - 85,2 14,8 4,8
Resplendor
Aimorés - - - - 100,0 - 28,2
Conselheiro Pena - - - - 100,0 - 25,6
Resplendor - - - - 85,7 14,3 19,5
Santa Maria do
Suacgui/Sao Joao
Evangelista
Pecanha - - - - 100,0 - 17,3
Santa Maria do Suagui - - - - 69,5 30,5 14,4
S0 Jodo Evangelista - - - - 100,0 - 15,6

Fonte: Dados da pesquisa

Na microrregido de Coronel Fabriciano, o municipio de Coronel Fabriciano sé

produziu para a populacédo da sede e, Jaguaracu, produziu 60% para a populacéo

da sede e, 40%, para populacdo ndo sede. Na microrregido de Governador

7

Valadares, o municipio de Governador Valadares é sede para todos os CAPS

existentes, sendo que produziu no CAPS ad 77% para populacdo propria e, nos

demais CAPS, em torno de 11% da populacéo nao sede.
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Na microrregio de lIpatinga, todos os municipios e CAPS existentes.
Praticamente, produziram apenas para a populacdo sede. Na microrregido de
Mantena, Itabirinha produziu, principalmente, para a populacdo propria, enquanto
Séo Félix de Minas produziu em torno de 85% para a populacéo sede e, 15%, para a
populacdo ndo sede. A producdo do CAPS de Mantena néo consta no sistema, o
gue deve ser um alerta aos gestores e profissionais. A microrregidao Resplendor,
tanto Aimorés como Conselheiro Pena, produziram apenas para populacao
residente no municipio sede e, Resplendor, produziu em torno de 85% para
populacao sede e, 15%, para a populagéo ndo sede. A microrregido Santa Maria do
Suacui/S&o Jodo Evangelista, enquanto Pecanha e S&o Jodo Evangelista
produziram apenas para populacéo prépria, Santa Maria do Suacui teve em torno de

30% da producéo voltada para a populac¢do nao sede.

4.5 Macrorregido Leste do Sul

A macrorregido Leste do sul € composta por trés microrregides: Manhuacu,
Ponte Nova e Vigcosa e possui um total de 53 municipios. A micro Manhuagu possui
23 municipios, a micro Ponte Nova tem 21 municipios e, Vigcosa, nove municipios
(MINAS GERAIS, 2014). A Tabela 9 apresenta as taxas de cobertura por

microrregido da macro leste do sul.

Tabela 9 - Taxas de cobertura por microrregido da macrorregiao Leste do sul, por
tipo de CAPS, em 2011 e 2018

. . CAPS CAPS | CAPS ad
Microrregiao I, llell
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Manhuagu 0,49 0,51 0,00 0,41 0,00 0,70
Vicosa 0,11 0,73 0,00 0,00 0,00 0,00
Ponte Nova 0,07 0,33 0,00 0,00 0,00 0,00

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

A comparagéo entre os anos de 2011 e 2018 na macrorregido Leste do sul,
demonstra que houve mudanca positiva na cobertura em todas as microrregioes
para taxa de cobertura de CAPS I, Il e Ill, sendo que, para 2018, as micros
Manhuagu e Vigosa estdo com classificagdo boa e muito boa, respectivamente e,

Ponte Nova, ainda apresenta uma cobertura baixa. Os vazios dessa macrorregiao
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precisam ser observados, pois as microrregides de Vigcosa e Ponte Nova néo
possuem CAPS i e CAPS ad.

Na macrorregido Leste do sul, a analise da producédo (Tabela 10) permite
considerar que na microrregiao Manhuacu para CAPS |, 1l e Ill, Abre Campo,
Lajinha, Mutum e Simonésia, praticamente, s6 produziram para a populacdo da
sede. Ipanema produziu em torno de 78% para a populacao sede e, 22%, nao sede.
Manhumirim produziu em torno de 15% para a populacdo nédo sede. Para CAPS i,
Matip6 produziu mais de 50% para populacédo ndo sede. Manhuacu para CAPS i,
praticamente, s6 produziu para a populacdo sede, para CAPS ad produziu quase
30% para a populacéo nédo sede e, em torno de 11%, para populacdo nao sede no
CAPS |, Il e lll. Cabe ressaltar que nessa microrregido, a producao do CAPS do

municipio de Santa Margarida ndo consta no sistema.

Tabela 10 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, Macrorregido Leste do sul, 2018

Microrregi&o CAPS ad \ CAPS i \ CAPS I, llelll Pf°pd°;95°

populacéo

Sede N&o Sede Sede N&o Sede Sede N&o Sede mur?igipio

sede na
Microrregido
Manhuagu
Abre Campo - - - - 100,0 - 3,9
Ipanema - - - - 78,1 21,9 5,7
Lajinha - - - - 92,0 8,0 5,8
Manhuacgu 71,3 28,7 99,7 0,3 88,8 11,2 25,9
Manhumirim - - - - 84,5 15,5 6,6
Matipd - - 43,0 57,0 - - 55
Mutum - - - - 100,0 - 7,8
Simonésia - - - - 91,0 9,0 57
Ponte Nova
Ponte Nova ‘ - ‘ - ‘ - ‘ - ‘ 84.4 ‘ 15,6 28,1
Vigosa

Pedra do Anta - - - - 82,9 171 2,3
S&o Miguel do Anta - - - - 51,4 48,6 50
Vigosa - - - - 91,4 8,6 56,8

Fonte: Dados da pesquisa

Na microrregiao

populacdo néo sede e,

Ponte Nova, o CAPS

85%, para a sede. Na

produziu em torno de 15% para a

microrregido Vigcosa, 0 municipio de
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Vicosa, praticamente, s6 produziu para a populacdo propria. Pedra do Anta teve
uma producao em torno de 17% para a populagéo néo sede e, Sdo Miguel do Anta,

produziu mais de 48% para a populacéo nao sede.

4.6 Macrorregiao Nordeste

A macrorregido Nordeste € composta por oito microrregides: Aguas Formosas
(oito municipios), Almenara (15 municipios), Aracuai (seis municipios); Itaobim (seis
municipios), Nanuque (trés municipios), Padre Paraiso (quatro municipios), Pedra
Azul (quatro municipios); e Tedfilo Otoni/Malacacheta/ltambacuri (17 municipios),
totalizando 63 municipios na macrorregido (MINAS GERAIS, 2014). A Tabela 11

demonstra as taxas de cobertura por microrregido da macrorregido Nordeste.

Tabela 11 - Taxas de cobertura por microrregido da macrorregido Nordeste, por tipo
de CAPS, em 2011 e 2018

. - S CAPSi CAPS ad
Microrregiéo I, Ilell
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Aguas Formosas 0,26 0,50 0,00 0,00 0,00 0,70
Almenara 0,17 0,49 0,00 0,38 0,00 0,00
Aracuai 0,79 0,95 0,00 0,00 0,00 0,70
Itaobim 0,37 0,37 0,00 0,86 0,00 0,70
Nanuque 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Padre Paraiso 0,00 0,48 0,00 0,00 0,00 0,00
Pedra Azul 0,29 0,84 0,00 0,00 0,00 0,70
Tedfilo
Otoni/Malacacheta/

Itambacuri 0,22 0,40 0,00 0,22 0,00 0,70

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacdo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

A analise das taxas de cobertura para CAPS i, em 2018, considerou que a
macrorregido Nordeste ainda possuia vazio assistencial nas microrregides Aguas
Formosas, Aracuai, Nanuque, Padre Paraiso e Pedra Azul, sendo que, apenas
Itaobim, apresentou uma cobertura muito boa. Em 2011, a macrorregidao nao
possuia CAPS ad, porém, em 2018, apenas as microrregides Almenara, Nanuque e
Padre Paraiso ainda apresentavam vazio assistencial, sendo que as demais tinham
taxa de cobertura boa. Para CAPS I, Il e lll, em 2018, apenas a microrregiao de

Nanuque ainda apresentava vazio assistencial.
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As taxas de produgcao da macrorregido Nordeste, demonstradas na Tabela
12, apresentam que na microrregido Aguas Formosas, no municipio de Machacalis,
mais de 40% da producéo foi para a populacdo ndo sede, o municipio de Aguas
Formosas tanto no CAPS ad como nos I, Il e Ill, produziram em mais de 25% para a
populacdo ndo sede. Na microrregido Almenara, 0os municipios de Almenara,
Divisépolis, Jequitinhonha, Joaima e Rubim produziram, praticamente, para a

populacao sede. Jacinto produziu em torno de 10% para a populacéo nao sede.

Tabela 12 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregiao de salde, segundo municipio de residéncia do
paciente, macrorregido Nordeste, 2018

Microrregi&o | CAPSad \ CAPS i | CAPSI llelll | Proporgéo

da
populacéo
do
municipio
sede na
Microrregido

Sede Na&o Sede Sede Nao Sede Sede Nao Sede

Aguas Formosas

Aguas Formosas 75,1 24,9 - - 71,6 28,4 32,2
Machacalis - - - - 58,2 41,8 11,9
Almenara
Almenara - - - - 100,0 - 22,9
Divisépolis - - - - 96,7 3,3 59
Jacinto - - - - 89,2 10,8 6,8
Jequitinhonha - - 100,0 - 99,5 0,5 13,9
Joaima - - - - 94,2 5,8 8,5
Rubim - - - - 93,9 6,1 5,6
Aracuai
Aracuai 91,6 8,4 - - 92,5 75 40,9
Virgem da Lapa - - - - 74,2 25,8 15,3
Iltaobim
Itaobim 80,4 19,6 48,3 51,7 90,6 9,4 26,1
Medina - - - - 99,6 0,4 25,8
Padre Paraiso
Carai - - - - 97,2 2,8 37,6
Padre Paraiso - - - - 91,1 8,9 32,0
Pedra Azul
Aguas Vermelhas - - - - 86,0 14,0 25,0
Cachoeira de Pajeu - - - - 80,7 19,3 17,4
Pedra Azul 100,0 - - - 99,9 0,1 45,1
Tebfilo Otoni/
Malacacheta/ltambacuri
Itambacuri - - - - 96,1 3,9 7,1
Malacacheta - - - - 100,0 - 5,8
Novo Cruzeiro - - - - 93,8 6,3 9,6
Poté - - - - 68,7 31,3 51
Teofilo Otoni 88,7 11,3 87,2 12,8 100,0 - 431

Fonte: Dados da pesquisa

Na microrregido Aracuai, Virgem da Lapa produziu em torno de 25% para a

populacdo ndo sede nos CAPS 1, Il e Ill e, Aracuai, tanto no CAPS ad como nos
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CAPS 1, 1l e lll, produziram, praticamente, para a populacdo sede. Em relacdo a
microrregido Itaobim, no municipio de Medina, os procedimentos registrados foram,
guase em sua totalidade, para a populacdo sede. Itaobim para I, Il e Il também,
praticamente, produziram para a populacdo sede, porém, para CAPS i ,produziu
mais de 50% para a populacdo ndo sede e, no CAPS ad, em torno de 20% para a
populacao ndo sede.

A microrregido Padre Paraiso, tanto o municipio de Padre Paraiso como
Carai, produziram, quase que totalmente, para a populacdo sede. A microrregido
Pedra Azul, o CAPS ad de Pedra Azul s6 produziu para a populacdo propria, 0s
CAPS |, 1l e lll de Pedra Azul também, praticamente, produziram para a populacéo
sede. Os CAPS |, Il e lll de Aguas Vermelhas produziram em torno de 14% para a
populacdo ndo sede e, Cachoeira do Pajel, produziu em torno de 19% para a
populacdo ndo sede. A microrregido Tedfilo Otoni/Malacacheta/ltambacuri apenas o
municipio de Poté produziu em torno de 30% para a populacdo ndo sede, os demais
municipios, praticamente, s6 produziram para a populacédo sede, sendo que Tedfilo

Otoni produziu mais de 10% nos CAPS ad e i para a populacdo ndo sede.

4.7 Macrorregido Noroeste

A macrorregido noroeste possui 33 municipios, com trés microrregifes: Patos
de Minas com 18 municipios, Jodo Pinheiro formado por trés municipios e Unai com
12 municipios (MINAS GERAIS, 2014). As taxas de cobertura por tipo de CAPS
dessa macrorregido estao descritas na Tabela 13.

Tabela 13 - Taxas de cobertura por microrregidao da macrorregido Noroeste, por tipo
de CAPS, em 2011 e 2018

. x CAPS CAPS i CAPS ad
Microrregiéo I, 11 elll
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Patos de Minas 0,25 0,37 0,00 0,00 0,00 1,12
Jo&o Pinheiro 0,22 0,20 0,00 0,00 0,00 0,00
Unai 0,18 0,37 0,00 0,00 0,00 0,00

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacdo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).
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A macrorregidao Noroeste ndo possuia taxa de cobertura de CAPS i e, apenas
a microrregido Joao Pinheiro, apresentou em 2018 cobertura muito boa para CAPS
ad. Para a taxa de cobertura de CAPS I, Il e lll todas as microrregides possuiam
taxas, contudo, classificadas como insuficiente para Jodo Pinheiro e regular para
Patos de Minas e Unai.

Conforme descrito anteriormente e como apresenta a Tabela 14, a
macrorregido noroeste apresentou vazio assistencial para CAPS i. Em relacdo aos
CAPS ad somente a microrregido Patos de Minas possuia esse tipo de CAPS,
sendo que os dois servigos existentes, em Patos de Minas e Carmo do Paranaiba,
produziram, praticamente, apenas para a populacéo da sede. Em relacdo a CAPS |,
Il e lll, na micro Jodo Pinheiro, o servi¢o existente produziu 100% para a populacao
sede, na micro Unai e Patos de Minas, a situacdo ndo é muito diferente, pois os
servigos existentes produziram 100% para a populagéo sede ou ndo chegaram a 5%
para a populacao ndo sede.

Tabela 14 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregiao de salde, segundo municipio de residéncia do

paciente, Macrorregido Noroeste, 2018
Microrregiéo \ CAPS ad \ CAPSIi CAPS |, Il elll PVOPdOarG"?‘O
populacéo
do
Sede N&o Sede Sede N&o Sede Sede N&o Sede municipio
sede na
Microrregido

Joao Pinheiro

1000 | - 65,3

Jodo Pinheiro
Patos de Minas
Carmo do Paranaiba 100,0 - - - 100,0 - 8,5
Patos de Minas 98,1 1,9 - - 98,4 1,6 42,5
Presidente Olegario - - - - 100,0 - 55
Sao Gotardo - - - - 98,5 15 9,9
Vazante - - - - 98,2 1,8 5,8
Unai

Buritis - - - - 99,5 0,5 9,1
Paracatu - - - - 100,0 - 33,9
Unai - - - - 100,0 - 30,8

Fonte: Dados da pesquisa
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4.8 Macrorregiao Norte

A macrorregido Norte é composta por 86 municipios e nove microrregiées
assim nomeadas: Brasilia de Minas/S&o Francisco (16 municipios), Coracdo de
Jesus (cinco municipios), Francisco Sa (seis municipios), Janauba/Monte Azul (15
municipios), Januaria (cinco municipios), Manga (cinco municipios), Montes
Claros/Bocaitva (11 municipios), Pirapora (sete municipios) e Salinas/Taiobeiras
sdo 16 municipios (MINAS GERAIS, 2014). A Tabela 15 apresenta as taxas de

cobertura por microrregido da macrorregiao Norte.

Tabela 15 - Taxas de cobertura por microrregido da macrorregiao Norte, por tipo de
CAPS, em 2011 e 2018

CAPS .
Microrregido I, 1lell Chzs! CHFE Ee
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Brasilia de
Minas/Sao Francisco 0,25 0,30 0,00 0,00 0,00 0,61
Coracéo de Jesus 0,00 0,32 0,00 0,00 0,00 0,00
Francisco Sa 0,42 0,61 0,00 0,00 0,00 0,00
Janauba/Monte Azul 0,06 0,41 0,26 0,25 0,00 0,54
Januéria 0,14 0,73 0,00 0,00 0,00 0,00
Manga 0,00 0,26 0,00 0,00 0,00 0,00
Montes
Claros/Bocaituva 0,19 0,17 0,00 0,00 0,30 1,40
Pirapora 0,32 0,31 0,50 0,50 0,50 0,70
Salinas/Taiobeiras 0,43 0,68 0,00 0,34 0,00 0,00

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Parametros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

A andlise dos dados permite afirmar que as microrregides de Brasilia de
Minas/S&o Francisco, Coracdo de Jesus, Francisco S4, Januaria, Manga e Montes
Claros/Bocailva, tanto em 2011 como em 2018, apresentavam vazio assistencial
para CAPS i, sendo que as outras microrregides apresentavam taxas que podem ser
classificadas como regular ou baixa. Para CAPS ad, as taxas de Montes
Claros/Bocailva e Pirapora aumentaram de 2011 para 2018, passando para muito
boa e boa respectivamente. Ainda sobre CAPS ad, Brasilia de Minas/S&o Francisco
e Janauba/Monte Azul, deixaram de ser vazio assistencial e passaram a ter taxas
boas em 2018. Coragdo de Jesus, Francisco Sa, Januaria, Manga e
Salinas/Taiobeiras ainda possuiam vazio assistencial para alcool e drogas em 2018.
Em relacédo as CAPS |, Il e lll, com excecao de Montes Claros/Bocailva e Pirapora

que tiveram uma pequena diminuicdo (devido ao aumento populacional), todas as

27




outras microrregides tiveram aumento na taxa de cobertura, variando entre baixa e
muito boa.

Conforme apresenta a Tabela 16, cada microrregido da macrorregido Norte
se comporta de uma maneira. Desse modo, a descricdo ocorreu segundo a
microrregido. Na microrregido Brasilia de Minas/S&o Francisco, ndo havia CAPS i, o
CAPS ad de Brasilia de Minas produziu em torno de 57% para a populacédo da sede
e 43% para a populacdo ndo sede. Em relacdo as CAPS |, Il e Ill, em todos os
municipios que possuem o servico, a producéao foi de mais de 90% para a populacdo

sede e menos de 10% para a populacdo nao sede.

Tabela 16 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, Macrorregido Norte, 2018

Proporcéo
Microrregido CAPS ad CAPS i CAPS I, Il e lll da
populacéo

do
municipio
sede na
Microrregido

Sede Nao Sede Sede Nao Sede Sede Nao Sede

Brasilia de Minas/Sao

Francisco
Brasilia de Minas 57,3 42,7 - - 95,4 4,6 13,1
Mirabela - - - - 92,1 7,9 5,5
Séao Francisco - - - - 96,1 3,9 22,7
S&o Joao da Ponte - - - - 99,2 0,8 10,2
Varzelandia - - - - 93,3 6,7 7,8
Coracgéo de Jesus
Coracéo de Jesus - - - - 86,5 13,5 55,9
Francisco Sa
Capitdo Enéas - - - - 95,3 4,7 20,4
Francisco Sa - - - - 100,0 - 35,3
Grao Mogol - - - - 87,4 12,6 21,2
Janalba/Monte Azul
Jaiba - - - - 99,8 0,2 13,8
Janauba 88,3 11,7 62,5 37,5 95,2 48 25,7
Monte Azul - - - - 95,5 4,5 7,6
Porteirinha - - - - 89,5 10,5 13,7
Januaria
Itacarambi - - - - 98,6 1,4 15,7
Januaria - - - - 98,8 1,2 58,3
Manga

Manga -] - - - | 657 | 343 | 32,6
Montes Claros/Bocaillva

Bocaillva 96,4 3,6 - - 93,4 6,6 9,9
Montes Claros 98,5 1,5 - - 99,5 0,5 80,4

(Continua...)

Fonte: Dados da pesquisa
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Tabela 16 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, Macrorregido Norte, 2018

Proporcéao
Microrregiao CAPS ad CAPSIi CAPS I, Il elll da
populacéo

do
municipio
sede na
Microrregido

Sede Nao Sede Sede Nao Sede Sede Nao Sede

Pirapora
Buritizeiro - - - - 100,0 - 19,1
Pirapora - - 93,8 6,2 100,0 0,0 38,4
Véarzea da Palma 95,9 4,1 - - 98,3 1,7 26,8
Salinas/Taiobeiras
Salinas - - 69,6 30,4 93,2 6,8 19,9
Taiobeiras - - - - 75,8 24,2 16,3

(Conclusao)

Fonte: Dados da pesquisa

Os CAPS |, Il e Ill da microrregidao Coragéao de Jesus produziram em torno de
86% para a populacdo sede e 14% ndo sede. A microrregido Francisco Sa, sé
possui CAPS I, Il e lll, sendo que o municipio de Francisco Sa produziu apenas para
a populacdo sede. Capitdo Enéas teve 95% da producdo direcionada para a
populacao sede e, Grao Mogol, em torno de 87% da producao foi para a populacao
sede e, 13%, para populacao ndo sede.

Na microrregido Janauba/Monte Azul o CAPS i do municipio de Janauba,
Unico da microrregido, produziu em torno de 37% para a populacao nao sede, ainda
em Janauba, o CAPS ad produziu por volta de 12% para a populacdo ndo sede.
Com relacdo aos CAPS |, Il e lll existentes na microrregido, com excecao de
Porteirinha que produziu mais de 10% para a populacdo ndo sede, os demais
servigos produziram mais de 95% para a populacéo sede, ficando a populagdo néao
sede com menos de 5% da producao apresentada.

A microrregido Januaria ndo possuia CAPS i e CAPS ad. Os CAPS I, Il e 1l
situados nos municipios de Itacarambi e Januaria produziram, praticamente, apenas
para a populacdo sede (99%). A microrregido Manga também néo possuia CAPS i e
ad, os CAPS I, Il e Il existentes produziram em torno de 34% para a populacdo nao
sede. A microrregido Montes Claros/Bocaiuva ndo possuia CAPS i e, tanto os CAPS
ad existentes como os CAPS |, Il e Ill, que estdo nos municipios de Montes Claros e

Bocaiuva, produziram cada um, menos de 10% para a populacdo ndo sede.
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A microrregido Pirapora possuia CAPS ad, CAPS i e CAPS |, Il e lll e todos
comportaram praticamente da mesma maneira, ou s6 produziram para a populagéo
sede ou produziram para a populacédo ndo sede em menos de 10%. A microrregiao
Salinas/Taiobeiras ndo possuia CAPS ad. O municipio de Salinas possuia um CAPS
I, que produziu em torno de 30% para a populacdo ndo sede. Os CAPS |, Il e lll
produziram menos de 10% para a populacdo ndo sede. O municipio de Taiobeiras

com CAPS I, Il e Ill produziram mais de 20% para populacdo néo sede.

4.9 Macrorregiao Oeste

A macrorregiao Oeste tem 54 municipios e é composta pelas microrregides
de Bom Despacho (sete municipios), Divindpolis/Santo Antbnio do Monte (13
municipios), Formiga (nove municipios), Itatna (quatro municipios), Para de Minas
(oito municipios) e Santo Anténio do Amparo/Campo Belo com 13 municipios
(MINAS GERAIS, 2014). As taxas de cobertura por tipo de CAPS dessa

macrorregiao estdo descritas na Tabela 17.

Tabela 17 - Taxas de cobertura por microrregido da macrorregido Oeste, por tipo de
CAPS, em 2011 e 2018

. . CAPS CAPS i CAPS ad
Microrregiéo I, [lell
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Bom Despacho 0,15 0,28 0,00 0,00 0,00 0,00
Divindpolis/Santo
Antdnio do Monte 0,26 0,47 0,00 0,00 0,00 0,32
Formiga 0,24 0,76 0,00 0,00 0,00 0,00
Itatina 0,61 0,69 0,00 0,00 0,61 0,70
Para de Minas 0,40 0,69 0,00 0,00 0,00 1,40
Santo Anténio do
Amparo/Campo Belo 0,31 0,56 0,00 0,68 0,36 0,73

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

Analisando a Tabela 17, de taxa de cobertura da macrorregido Oeste, é
possivel observar que houve mudanca de 2011 para 2018 na taxa de cobertura de
CAPS i, de vazio para boa na microrregido Santo Anténio do Amparo/Campo Belo,
as demais microrregides apresentaram vazio assistencial tanto em 2011 como em
2018. Para CAPS ad, a microrregido Itauna e Santo Anténio do Amparo/Campo Belo

ndo apresentaram vazio em 2011, mas aumentaram a taxa de cobertura de CAPS

30




ad para boa e muito boa respectivamente, em 2018. Par4 de Minas era vazio em
2011 para CAPS ad e passou para muito boa em 2018. Outra microrregido que
modificou foi Divindpolis/Santo Antbénio do Monte, que era vazio em 2011 e, em
2018, passou a ter uma taxa de cobertura regular para CAPS ad. Bom Despacho e
Formiga ainda apresentaram vazio assistencial para CAPS ad em 2018. Em relacao
as CAPS |, Il e lll, todas as microrregides da macrorregido Oeste apresentaram
aumento da taxa de cobertura, variando entre baixa até muito boa.

A Tabela 18 apresenta a taxa de producdo da macrorregido Oeste. As
microrregides dessa macrorregido se comportaram quase da mesma forma, sendo
que os servicos produziram 100% para a populagdo do municipio sede ou menos de
10% para a populacdo ndo sede. A excecdo ocorre na microrregido Santo Antdnio
do Amparo/Campo Belo, pois no municipio de Oliveira, tanto o CAPS ad como o
CAPS i, produziram mais de 10% e 30%, respectivamente, para a populacdo nao
sede.

Tabela 18 - Distribuicéo da producédo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, macrorregido Oeste, 2018

Microrregido | cAPSad | CAPSi | CAPSlliell Pror:joe:céo

populacéo
do

municipio

sede na
Sede Nao Sede Sede N&o Sede Sede N&o Sede |Microrregido
Bom Despacho
Bom Despacho - - - - 98,5 15 46,9
Luz - - - - 100,0 - 17,0
Divinépolis/
Santo Antdénio do Monte
Arcos - - - - 100,0 - 8,4
Carmo do Cajuru - - - - 100,0 - 4,7
Claudio - - - - 100,0 - 6,0
Divinopolis 100,0 - - - 96,9 3,1 49,6
Lagoa da Prata - - - - 100,0 - 10,9
Santo Anténio do Monte - - - - 100,0 - 59
Formiga
Bambui - - - - 99,8 0,2 18,1
Formiga - - - - 100,0 - 51,4
Pimenta - - - - 97,1 2,9 6,6
(Continua...)

Fonte: Dados da pesquisa
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Tabela 18 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, macrorregido Oeste, 2018

Microrregiao | cAPSad | CAPSi | CAPS|,lielll F’fOPdOfgﬁo
a
populacéo
do
municipio
sede na
Sede Nao Sede Sede N&o Sede Sede N&o Sede |Microrregido

Bom Despacho

Italina
Itaguara - - - - 90,0 10,0 10,8
Italina 99,9 0,1 - - 99,4 0,6 75,1
Para de Minas
Nova Serrana 100,0 - - - 100,0 - 40,2
Para de Minas 99,7 0,3 - - 99,9 0,1 37,5
Pitangui - - - - 99,9 0,1 11,2

Santo Antonio do
Amparo/Campo Belo

Campo Belo - - 94,8 52 96,0 4,0 26,4
Candeias - - - - 98,1 1,9 7,3
Oliveira 86,5 13,5 66,7 33,3 91,1 8,9 20,3
Santo Antdnio do Amparo - - - - 98,3 1,7 9,0

(Conclusao)
Fonte: Dados da pesquisa

4.10 Macrorregiao Sudeste

A macrorregido Sudeste é composta por 94 municipios e oito microrregides,
sendo elas: Além Paraiba (cinco municipios), Carangola (11 municipios), Juiz de
Fora/Lima Duarte/Bom Jardim de Minas (25 municipios), Leopoldina/Cataguases (10
municipios), Muriaé (11 municipios), Santos Dumont (trés municipios), Sdo Jo&o
Nepomuceno/Bicas (nove municipios) e Uba com 20 municipios (MINAS GERAIS,
2014). A Tabela 19 apresenta as taxas de cobertura por microrregido da

macrorregiao sudeste.
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Tabela 19 - Taxas de cobertura por microrregidao da macrorregiao Sudeste, por tipo
de CAPS, em 2011 e 2018

. - CAPS CAPS i CAPS ad
Microrregiao I, el
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Além Paraiba 0,27 0,26 0,00 0,00 0,00 0,00
Carangola 0,48 0,47 0,00 0,55 0,56 0,70
Juiz de Fora/Lima
Duarte/Bom Jardim
de Minas 0,24 0,49 0,11 0,10 0,11 0,22
Leopoldina/Cataguas
es 0,09 1,07 0,00 0,00 0,00 0,70
Muriaé 0,42 0,58 0,00 0,00 0,00 0,86
Santos Dumont 0,30 0,30 0,00 0,00 0,00 0,00
Séo Jodo
Nepomuceno/Bicas 0,22 0,41 0,00 0,00 0,00 0,00
Uba 0,24 0,41 0,00 0,22 0,00 0,48

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacdo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

A macrorregido Sudeste apresentou, ainda em 2018, as seguintes
microrregibes com vazio assistencial para CAPS ii Além Paraiba,
Leopoldina/Cataguases, Muriaé, Santos Dumont e Sao Jodo Nepomuceno/Bicas.
Chama atencéo que, com excecédo de Carangola que estava com taxa de cobertura
boa, as demais microrregides foram classificadas em baixa ou insuficiente para
CAPSIi.

Em relacdo a CAPS ad, comparando 2011 e 2018, houve um aumento na
taxa de cobertura da maioria das microrregioes, sendo que, apenas as microrregides
de Além Paraiba, Santos Dumont e Sdo Jodo Nepomuceno/Bicas, ainda eram
vazios assistenciais em 2018. Para as CAPS I, Il e lll, a macrorregido estava com
taxa de cobertura em todas as microrregides, variando entre baixa e muito boa, em
2018.Analisando a taxa de producdo da macrorregiao Sudeste (Tabela 20), nas
microrregides Além Paraiba e Santos Dumont, os servigos existentes produziram
menos de 3% para a populagcédo ndo sede. Na microrregidao Carangola os CAPS |, Il
e Il produziram menos de 10% para a populacdo nao sede. Para CAPS ad essa
producao é diferente, produzindo mais de 10% para a populacdo néo sede e ,CAPS
i, mais de 30% da producao foi para populacdo ndo sede. Na microrregiao Juiz de
Fora/Lima Duarte/Bom Jardim de Minas, os unicos CAPS ad e i estavam no
municipio de Juiz de Fora e, praticamente, s6 produziram para a populacdo do

municipio sede. Os CAPS |, Il e lll, 0 municipio de Juiz de Fora produziu em torno de
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24% para a populacdo ndo sede, Matias Barbosa e Rio Novo produziram mais de
30% para a populagédo nao sede e, Lima Duarte, foi 0 Unico que produziu menos de

10% para a populagcéo nao sede.

Tabela 20 - Distribuicdo da producédo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, macrorregido Sudeste, 2018

Microrregi&io | CAPSad \ CAPSIi | CAPS|, lielll | Proporgéo

da
populacéo
do
municipio
sede na
Microrregido

Sede Nao Sede Sede Nao Sede Sede Nao Sede

Além Paraiba

Além Paraiba HE - HE - | 996 | 04 | 61,7
Carangola

Carangola 86,7 13,3 67,0 33,0 90,1 9,9 25,7

Divino - - - - 92,9 7,1 15,5

Espera Feliz - - - - 98,9 11 19,3

Tombos - - - - 94,4 5,6 6,4

Juiz de Fora/Lima
Duarte/Bom Jardim de

Minas
Juiz de Fora 99,8 0,2 100,0 - 76,0 24,0 82,0
Lima Duarte - - - - 91,3 8,7 2,4
Matias Barbosa - - - - 64,8 35,2 2,1
Rio Novo - - - - 67,7 32,3 1,3
Leopoldina/Cataguases
Astolfo Dutra - - - - 100,0 - 7,7
Cataguases 98,1 1,9 - - 99,9 0,1 40,9
Leopoldina - - - - 88,2 11,8 28,8
Palma - - - - 97,2 2,8 3,6
Muriaé
Eugendpolis - - - - 56,4 43,6 6,5
Muriaé 92,4 7,6 - - 99,1 0,9 62,2
Sao Francisco do Gloria - - - - 58,9 41,1 2,8
Santos Dumont
Santos Dumont HE - | - - 973 | 27 | 91,7
Sao Joao
Nepomuceno/Bicas
Bicas - - - - 44,9 55,1 19,8
S&0 Jodo Nepomuceno - - - - 100,0 - 36,1
Uba
Ervalia - - 94,2 5,8 98,1 1,9 6,0
Rio Pomba - - - - 55,1 449 5,7
Senador Firmino - - - - 52,1 47,9 2,5
Uba 84,3 15,7 - - 94,0 6,0 36,3
Visconde do Rio Branco - - - - 89,7 10,3 13,4

Fonte: Dados da pesquisa
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Na microrregido Leopoldina/Cataguases, ndo havia CAPS i. O CAPS ad, de
Cataguases, produziu menos de 2% para a populacdo ndo sede. Em relacdo aos
CAPS |, 1l e lll, o municipio de Astolfo Dutra e Cataguases s6 produziram para a
populacdo propria. Palma produziu menos de 3% para populacdo ndo sede e,
Leopoldina, produziu em torno de 10% para a populacdo nédo sede. A microrregiao
Muriaé ndo possui CAPS i, o CAPS ad e os CAPS |, Il e lll do municipio de Muriaé
produziram, praticamente, para a populacao sede. Os CAPS |, Il e lll de Eugenopolis
e Sao Francisco do Gloria, produziram mais de 40% para a populacdo ndo sede. Na
microrregido de Santos Dumont sé haviam os CAPS |, Il e Ill e os servi¢os estavam
situados no municipio de Santos Dumont e, praticamente, s6 produziram para a
populacao propria.

A microrregido Sdo Jodo Nepomuceno/Bicas, sO tinha os CAPS |, Il e lll,
sendo que no municipio de S&o Jodo Nepomuceno s6 produziram para a populacao
sede. Bicas produziu mais de 50% para a populacdo ndo sede. Na microrregido Uba
o CAPS ad produziu em torno de 84% para a populacédo sede e, 16%, ndo sede. Ja
o CAPS i de Ervélia produziu, praticamente, para a populacédo sede. Em relacdo aos
CAPS |, Il e lll, dos municipios de Ervalia e Uba produziram, basicamente, para a
populacdo do municipio sede. Visconde do Rio Branco produziu em torno de 10%
para a populacdo ndo sede. Nessa microrregidao, quem mais produziu para a

populacao ndo sede foi Rio Pomba e Senador Firmino, com mais de 40% cada.

4.11 Macrorregiao Sul

A macrorregido Sul possui 153 municipios, divididos em 12 microrregides:
Alfenas/Machado (17 municipios), Guaxupé (nove municipios), Itajuba (15
municipios), Lavras (10 municipios), Passos/Piumhi (18 municipios), Pocos de
Caldas (cinco municipios), Pouso Alegre (33 municipios), S&o Lourenco (24
municipios), Sao Sebastido do Paraiso (seis municipios), Trés Coracdes (seis
municipios), Trés Pontas (cinco municipios) e Varginha com cinco municipios
(MINAS GERAIS, 2014). As taxas de cobertura por tipo de CAPS dessa
macrorregiao estao descritas na Tabela 21.
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Tabela 21 - Taxas de cobertura por microrregidao da macrorregido Sul, por tipo de
CAPS, em 2011 e 2018

Microrregiao |,C||Aepﬁ| CAPS i CAPS ad
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Alfenas/Machado 0,05 0,26 0,00 0,00 0,00 0,00
Guaxupé 0,10 0,19 0,00 0,00 0,00 0,00
Itajuba 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,70
Lavras 0,82 0,76 0,00 0,00 0,00 0,70
Passos/Piumhi 0,62 0,58 0,00 0,00 0,00 1,40
Pocos de Caldas 0,07 0,36 0,00 0,00 0,00 0,70
Pouso Alegre 0,20 0,27 0,00 0,00 0,00 0,70
Séo Lourenco 0,28 0,55 0,00 0,27 0,28 0,57
Sao Sebastido do
Paraiso 0,71 0,68 0,00 0,56 0,00 0,70
Trés Coracdes 0,56 0,64 0,00 0,00 0,00 0,70
Trés Pontas 0,25 0,68 0,00 0,00 0,00 0,00
Varginha 0,38 0,50 0,00 0,35 0,00 0,70

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

A andlise da taxa de cobertura de CAPS i na macrorregido Sul, em 2018,
apresentou varios vazios assistenciais, mais especificamente, em nove das 12
microrregides: Alfenas/Machado, Guaxupé, Itajuba, Lavras, Passos/Piumhi, Pocos
de Caldas, Pouso Alegre, Trés Coracdes e Trés Pontas. Ainda sobre CAPS i, S&o
Lourenco, Sao Sebastido do Paraiso e Varginha eram vazio assistencial em 2011 e
mudaram positivamente o cenario, sendo em 2018 baixa em Sao Lourenco, boa em
S&do Sebastido do Paraiso e baixa em Varginha. Para CAPS ad, em 2018, os vazios
foram nas trés microrregides: Alfenas/Machado, Guaxupé e Trés Pontas. As outras
microrregides tiveram modificacao positiva, sendo que as taxas variaram entre boa e
muito boa.

Para a taxa de cobertura dos CAPS I, Il e lll, apenas a microrregido de Itajuba
ainda apresentou vazio assistencial em 2018. Contudo, é importante ressaltar a
cobertura insuficiente, baixa ou regular nas regides Alfenas/Machado, Guaxupé,
Pocos de Caldas, Pouso Alegre e Varginha. As demais microrregioes tiveram
coberturas boas e muito boas em 2018.

A producgdo da macrorregido Sul comporta-se de maneira distinta nas varias
microrregides e municipios, dessa forma, sera descrita por microrregido. Na
microrregido Alfenas/Machado e Varginha todos os CAPS (ad, i e I, Il e lll)

produziram, basicamente, para a populacdo sede. E importante destacar que a
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producdo do municipio de El6i Mendes, da microrregido de Varginha, ndo consta no
sistema.

Na microrregido Guaxupé, s6 haviam CAPS |, Il e Ill, no municipio de Nova
Resende o CAPS produziu apenas para a populacdo sede e, Guaxupé, menos de
10% para a populacdo ndo sede. Na microrregido Itajubd, s6 havia o CAPS ad,
sendo que este produziu menos de 5% para a populacéo ndo sede. Na microrregiao
de Lavras, os CAPS ad e I, Il e lll existentes também produziram em menos de 5%
para populacdo néo sede. A microrregido Passos/Piumhi ndo diferiu muito do que foi
observado nessa macrorregiao, nao havia CAPS i e, tanto os CAPS ad como os
CAPS |, 1l e lll existentes, produziram menos de 10% para a populacdo nao sede.
Na microrregido Pocos de Caldas, a producdo é quase 100% para a populacao
sede.

Na microrregido Pouso Alegre, percebe-se que ha uma maior producdo em
alguns servicos para a populacdo ndo sede. O CAPS ad do municipio de Pouso
Alegre produziu mais de 20% a populacdo ndo sede. Os CAPS I, Il e Ill desse
municipio produziram em torno de 14% para a populacédo ndo sede. Os CAPS |, Il e
Il de Cambui e Santa Rita do Sapucai produziram mais de 10% para a populacao
nao sede e, o de Extrema, produziu em torno de 5% para a populacdo nao sede.
Congonhal e Camanducaia s6 produziram para a populacéo propria.

Na microrregido Sao Lourenco, o Unico CAPS i da microrregido, situado em
Carmo de Minas e, os CAPS |, Il e lll de Baependi, Cruzilia, Iltanhandu e Passa
Quatro, produziram quase que exclusivamente para a populacdo sede. Nessa
microrregido, o municipio de S&o Lourenco produziu de forma diferente, sendo que o
CAPS ad produziu em torno de 20% para a populacédo nao sede e os CAPS I, 1l e lll
produziram mais de 10% para a populagcéo néao sede.

Na microrregido Sao Sebastido do Paraiso todos os CAPS existentes
produziram, basicamente, para a populacdo sede. As microrregides de Trés
Coragcbes e Trés Pontas tiveram o mesmo comportamento de produzir, quase
exclusivamente, para a populagdo sede. Todas essas informacdes estdo na Tabela
22.
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Tabela 22 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos
diversos tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia
do paciente, macrorregidao Sul, 2018

Microrregiéo

| cAPS ad

CAPS i

‘ CAPS |, Il e lll

Sede Nao Sede Sede Na&o Sede Sede Nao Sede

Proporcéo
da
populacéo
do
municipio
sede na
Microrregiao

Alfenas/Machado

Alfenas - - - - 100,0 - 24,7
Campos Gerais - - - - 100,0 - 8,9
Guaxupé
Guaxupé - - - - 90,2 9,8 32,1
Nova Resende - - - - 100,0 - 10,3
Itajuba
ltajuba | 975 | 25 - - - - 471
Lavras
Lavras 99,5 0,5 - - 95,0 50 56,0
Perddes - - - - 96,8 3,2 11,6
Passos/Piumhi
Alpinépolis - - - - 100,0 - 6,8
Céssia - - - - 99,8 0,2 6,1
Passos 100,0 - - - 100,0 - 39,1
Piumbhi 93,8 6,2 - - 99,7 0,3 11,8
Pocos de Caldas
Andradas - - - - 99,6 0,4 17,4
Pocos de Caldas 98,4 1,6 - - 100,0 - 71,1
Pouso Alegre
Camanducaia - - - - 100,0 - 4,0
Cambui - - - - 87,2 12,8 54
Congonhal - - - - 100,0 - 2,2
Extrema - - - - 94,5 5,5 6,5
Pouso Alegre 79,1 20,9 - - 86,0 14,0 27,2
Santa Rita do Sapucai - - - - 85,6 14,4 7,8
Séo Lourencgo
Baependi - - - - 100,0 - 7,3
Carmo de Minas - - 100,0 - - - 5,6
Cruzilia - - - - 100,0 - 5,9
Itanhandu - - - - 93,6 6,4 5,8
Passa Quatro - - - - 100,0 - 6,2
S&o Lourengo 80,0 20,0 - - 87,2 12,8 17,3
Séo Sebastido do
Paraiso
Monte Santo de Minas - - - - 99,9 0,1 17,1
Sao Sebastido do Paraiso | 94,0 6,0 96,7 3,3 97,2 2,8 56,1
Trés Coracdes
Campanha - - - - 92,7 7,3 12,5
Trés Coracdes 100,0 - - - 97,8 2,2 59,5
Trés Pontas
Boa Esperanca - - - - 99,6 0,4 32,0
Trés Pontas - - - - 100,0 - 45,2
Varginha
Sao Gongalo do Sapucai - - - - 100,0 - 12,7
Varginha 99,9 0,1 100,0 - 100,0 - 67,3

Fonte: Dados da pesquisa
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4.12 Macrorregiéo Triangulo do Norte

As trés microrregides: ltuiutaba, Patrocinio/Monte Carmelo e Uberlandia
compdem a macrorregidao Triangulo do Norte, com 27 municipios no total e cada
micro com nove municipios (MINAS GERAIS, 2014). A Tabela 23 aponta as taxas de

cobertura por microrregido da macrorregiao Triangulo do Norte.

Tabela 23 - Taxas de cobertura por microrregiao da macrorregido Triangulo do
Norte, por tipo de CAPS, em 2011 e 2018

. .N S CAPSi CAPS ad
Microrregiéo I, [lell
2011 2018 2011 2018 2011 2018
[tuiutaba 0,00 0,44 0,00 0,00 0,00 0,00
Patrocinio/Monte
Carmelo 0,46 0,44 0,00 0,00 0,00 0,77
Uberlandia/Araguari 0,10 0,39 0,09 0,08 0,17 0,87

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacdo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).

Analisando a Tabela 23, observou-se que, para a taxa de cobertura de CAPS
[, 1l e lll, todas as microrregides puderam ser classificadas como regular em 2018,
sendo que houve uma leve diminuicdo na microrregidao Patrocinio/Monte Carmelo,
devido ao aumento da populacdo. Também em 2018, com relacdo a CAPS i, ainda
existia vazio assistencial em ltuiutaba e Patrocinio/Monte Carmelo. Em
Uberlandia/Araguari verificou-se uma taxa de cobertura insuficiente. Para CAPS ad
Patrocinio/Monte Carmelo e Uberlandia aumentaram as taxas de cobertura para
muito boa em 2018 e, ltuiutaba, apresentou vazio assistencial para esse tipo de
CAPS.

A Tabela 24 mostra a producdo da macrorregidao Triangulo do Norte. Na
microrregido ltuiutaba os dois municipios que possuiam CAPS |, Il e lll produziram
exclusivamente para a populacdo sede, no caso de Santa Vitéria ou, mais de 97%
para a populacdo sede, em ltuiutaba. A microrregido Patrocinio/Monte Carmelo
comportou-se parecido com a de ltuiutaba, sendo que o municipio de Monte
Carmelo s6 produziu para a populagdo propria no CAPS |, Il e lll. O municipio de
Patrocinio produziu em torno de 96% tanto no CAPS ad, como nos CAPS |, Il e lll

para a populacdo sede. Na microrregido Uberlandia/Araguari, percebeu-se que 0s
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servigos existentes produziram 100% para a populagéo sede ou, menos de 5%, para
a populacéo néo sede.

Tabela 24 - Distribuicdo da producédo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregido de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, Macrorregido Triangulo do Norte, 2018

] N ’ ’ ] ’ Proporgéo da
Microrregido CAPS ad CAPSIi CAPS I, Il elll populacéo do
municipio
sede na
Sede N&o Sede Sede N&o Sede Sede N&o Sede Microrregido

ltuiutaba

ltuiutaba - - - - 97,0 3,0 53,5
Santa Vitéria - - - - 100,0 - 10,1

Patrocinio/Monte Carmelo

Monte Carmelo - - - - 100,0 - 24,5

Patrocinio 96,3 3,7 - - 96,3 3,7 46,3

Uberlandia/Araguari

Araguari 96,3 3,7 - - 99,7 0,3 12,9
Monte Alegre de Minas - - - - 99,8 0,2 2,3
Prata - - - - 100,0 - 31
Tupaciguara - - - - 99,5 0,5 2,8
Uberlandia 100,0 - 100,0 - 100,0 0,0 75,4

Fonte: Dados da pesquisa

4.13 Macrorregiéo Triangulo do sul

A macrorregido Triangulo do Sul é composta por trés microrregides: Araxa,
Frutal/lturama e Uberaba, com um total de 27 municipios. As microrregiées Araxa e
Uberaba possuem oito municipios cada e, a de Frutal/lturama, é composta por 11
municipios (MINAS GERAIS, 2014). As taxas de cobertura por tipo de CAPS dessa

macrorregiao estdo descritas na Tabela 25.

Tabela 25 - Taxas de cobertura por microrregido da macrorregido Triangulo do Sul,
por tipo de CAPS, em 2011 e 2018

. x CAPS CAPS i CAPS ad
Microrregiéo I, 11elll
2011 2018 2011 2018 2011 2018
Araxa 0,00 0,45 0,00 0,00 0,00 0,00
Frutal/lturama 0,43 0,47 0,00 0,00 0,00 0,00
Uberaba 0,41 0,41 0,19 0,17 0,19 0,36

Fonte: Dados da pesquisa
Nota: Pardmetros para classificacéo da cobertura: Muito boa (acima de 0,71), Boa (0,51 a 0,70),
Regular (0,36 a 0,50), Baixa (0,21 a 0,35), Insuficiente (0,01 a 0,20) e Vazio Assistencial (0).
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Comparando 2011 e 2018, apenas a microrregidao de Uberaba apresentou
taxa de cobertura em CAPS ad e CAPS i, sendo que, em 2018, ainda era
insuficiente para CAPS i e regular para CAPS ad. Araxa. Frutal/lturama
apresentaram vazios assistenciais nesses tipos de CAPS. Em 2018, para os CAPS |,
Il e Ill, as microrregifes de Araxa e Frutal/lturama apresentaram aumento de taxa de
cobertura e, Uberaba, se manteve, sendo que as taxas de todas as microrregioes
sao regulares.

A Tabela 26 apresenta a producéao da macrorregido Triangulo do Sul. Para a
microrregido Araxa, percebeu-se que os CAPS |, Il e Ill do municipio de Araxa
produziram em torno de 6% para a populacdo ndo sede. Ibi& produziu, quase
exclusivamente, para a populacdo sede. Na microrregido Frutal/lturama, a producéo
de Frutal foi em torno de 8% para a populacdo ndo sede e, Iturama, mais de 99%
dos procedimentos foram para a populacdo prépria. A microrregido Uberaba se
comportou como as outras duas, sendo que todos 0s servigos existentes produziram

100% para populacédo sede ou menos de 10% para populacéo nao sede.

Tabela 26 - Distribuicdo da producdo dos procedimentos prestados nos diversos
tipos de CAPS por microrregiao de saude, segundo municipio de residéncia do
paciente, macrorregido Triangulo do Sul, 2018

Microrregi&o | CAPSad | CAPSi | CAPS |, llelll | Proporgéo
da

populacéo
= = ~ do

Sede Nao Sede Sede N&o Sede Sede N&o Sede municipio

sede na
Microrregido
Araxa
Araxa - - - - 93,8 6,2 56,2
Ibia - - - - 99,5 0,5 134
Frutal/lturama
Frutal - - - - 91,2 8,8 32,8
lturama - - - - 99,4 0,6 21,6
Uberaba

Conceicéo das Alagoas - - - - 97,3 2,7 6,6
Sacramento - - - - 98,4 1,6 6,3
Uberaba 99,7 0,3 100,0 - 98,9 1,1 79,6

Fonte: Dados da pesquisa
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Apesar de muitas microrregides do estado apresentarem elevadas taxas de
coberturas, quando analisada a producdo, percebeu-se que muitos Sservicos,
praticamente, s6 atendem a populacdo do municipio sede do CAPS, sugerindo que
0s vazios podem ser maiores que o0s apresentados com a andlise das taxas de
coberturas.

E importante avaliar caso a caso, pois existem microrregibes com Varios
CAPS e, por isso, pode ser que a maior parte dos atendimentos sejam mesmo para
a populacdo sede e, outras, podem apresentar apenas um CAPS e, mesmo assim,
nao atenderem a populacdo da microrregido. Contudo, a realidade encontrada
permite inferir que é necessario estabelecer mais claramente o papel dos servigos
nas microrregides de saude e nas macrorregides, além de deixar explicito quais
municipios sdo referéncia para os demais da microrregido. E fundamental que os
pactos com 0s municipios de atendimento estejam disponibilizados em sistema de
informacéo para consulta tanto dos gestores sede dos CAPS como para 0s que Sao
referenciados.

Ainda sobre a producdo, vale destacar que mais da metade dos
procedimentos foram desprezados da analise, pois ndo estavam completos no
sistema, com dado “municipio de residéncia” sendo registrado como
‘indeterminado”. Esta informacéo € importante, pois retrata uma falha que precisa
ser observada pelos gestores municipais de saude. Surgem algumas reflexdes que
merecem atencdo, tais como: saber se as informacfes sobre o municipio de
residéncia sdo preenchidas pelos profissionais ou se eles sabem sobre a
importancia de todos os dados a serem inseridos no sistema; e se 0s profissionais
que fazem o langcamento da producdo sédo os mesmos que atendem o paciente e, se
isso, interfere na forma como o dado é lancado. Além disso, é necessario verificar se
0s gestores tém ciéncia dos dados que estdo sendo langcados. Pesquisas futuras

poderéo ser realizadas com objetivo de verificar essas questdes.
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