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DIABETES E

HIPERTENSAO

ESTIMA-SE" QUE

DE PESSOAS TEM
HIPERTENSAO ARTERIAL

SISTEMICA
NORTE 1,9 milhao
NORDESTE 9,8 milhdes
CENTRO-OESTE 2,6 milhdes
SUDESTE 14,0 milhoes
SUL 5,5 milhoes

ESTIMA-SE" QUE

TEM DIABETES MELLITUS

NORTE 566,8 mil
NORDESTE 2,7 milhoes
CENTRO-OESTE 821,1 mil
SUDESTE 4,1 milhdes
SUL 1,4 milhao

ATENGAO:

Por se tratar de estimativas, € necessario utilizar as informagdes com cautela,

visto a possibilidade de imprecisao inerente a todo processo de estimativa. 02

Fonte: SISAB?, 2020.
‘Numero estimado para indicadores do Previne Brasil?. Para mais informagoes, acesse: https.//aps.saude.gov.br/gestor/financiamento



https://aps.saude.gov.br/gestor/financiamento

CONSULTAS B

CADAS [ RO

NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

DE CONSULTAS PARA
PESSOAS COM HIPERTENSAO
ARTERIAL SISTEMICA NA

ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

DE CONSULTAS PARA
PESSOAS COM DIABETES
MELLITUS NA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE

N° DE CONSULTAS REALIZADAS EM 2019

NORTE 1,7 milhao 710 mil
NORDESTE 10,8 milhdes = 4,0 milhdes
CENTRO-OESTE 1,4 milhao 588 mil
SUDESTE | 11,7 milhdes = 4,9 milhdes

SUL 2,5 milhdes 1,1 milhdo

DE PESSOAS COM HIPERTENSAO
ARTERIAL SISTEMICA CADASTRADAS
NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

DE PESSOAS COM DIABETES
MELLITUS CADASTRADAS NA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
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Fonte: SISABt, 2020.
O percentual de cadastrado foi calculado por meio da divisao do numero de cadastrados na APS pelo numero estimado (PrevineBrasil?) de
pessoas com as comorbidades (hipertensao arterial sistemica e diabetes mellitus), para o primeiro semestre de 2020.



HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA

PERCENTUAL DE PESSOAS CADASTRADAS®
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Fonte: SISAB?, 2020.

O percentual de cadastrado foi calculad

or meio da divisao do numero de cadastrados na APS pelo numero estimado (PrevineBrasil?) de
pessoas com as comorbidades (hipertensao arterial sistemica e diabetes mellitus), para o primeiro semestre de 2020.
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Fonte: SISAB!, 2020.
O percentual de cadastrado foi calculado por meio da divisao do numero de cadastrados na APS pelo numero estimado (PrevineBrasil?) de
pessoas com as comorbidades (hipertensao arterial sistemica e diabetes mellitus), para o primeiro semestre de 2020.
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Fonte: SISAB!, 2020.
O percentual de cadastrado foi calculado por meio da divisao do numero de cadastrados na APS pelo numero estimado (PrevineBrasil?) de
pessoas com as comorbidades (hipertensao arterial sistemica e diabetes mellitus), para o primeiro semestre de 2020.
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Percentual de pessoas com hipertensao arterial
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Fonte: SISAB!, 2020.
O percentual de cadastrado foi calculado por meio da divisao do numero de cadastrados na APS pelo numero estimado (PrevineBrasil?) de
pessoas com as comorbidades (hipertensao arterial sistemica e diabetes mellitus), para o primeiro semestre de 2020.
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Fonte: SISAB!, 2020.
O percentual de cadastrado foi calculado por meio da divisao do numero de cadastrados na APS pelo numero estimado (PrevineBrasil?) de
pessoas com as comorbidades (hipertensao arterial sistemica e diabetes mellitus), para o primeiro semestre de 2020.
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Fonte: SISAB!, 2020.
O percentual de cadastrado foi calculado por meio da divisao do numero de cadastrados na APS pelo numero estimado (PrevineBrasil?) de
pessoas com as comorbidades (hipertensao arterial sistemica e diabetes mellitus), para o primeiro semestre de 2020.



NTERNACOES

POR [—IIPERTENSAO ARTERIAL
SISTEMICA E DIABETES MELLITUS

NO BRASIL

EM 2019, FORAM REALIZADAS EM 2019, FORAM REALIZADAS
INTERNAQQES POR INTERNACOES POR
HIPERTENSAO ARTERIAL DIABETES MELLITUS
SISTEMICA

d 21.630 INTERNACOES d 68.317 INTERNACOES
Q 30.571 INTERNAGOES Q 67.792 INTERNAGOES

Os numeros representam internacdes de HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA e
DIABETES MELLITUS. Ao considerar as internacoes por agravos destas condicoes, 0 numero
sera consideravelmente maior que os supracitados.

N° DE INTERNACOES EM 2019

NORTE 6.2mil 13,9 mil
NORDESTE 199 mil = 43,6 mil
CENTRO-OESTE 3.6 mil 9,3 mil
SUDESTE 16,5 mil = 48,8 mil

SUL  58mil 20,3 mil

Fonte: DATASUSS, 2020.
"Numero total de internacdes pelas condicdes Diabetes Mellitus e Hipertensao Essencial para o ano de 2019.
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CUSTO Dt

INTERNACOES

POR !—IIPERTENSAO ARTERIAL
SISTEMICA E DIABETES MELLITUS

VALOR DE INTERNAGOES
POR HIPERTENSAO
ARTERIAL SISTEMICA,
BRASIL.

VALOR DE INTERNACOES
POR DIABETES MELLITUS,
BRASIL.

Os valores utilizados aqui representam apenas internacoes de HIPERTENSAO
ARTERIAL SISTEMICA e DIABETES MELLITUS. Ao considerar as internagcoes por

complicacoes e doencgas secundarias a essas, 0s valores serao consideravelmente maiores
que os apresentados.

[

1

Fonte: DATASUSS, 2020.
“Valor total das internagoes pelas condigcoes Diabetes Mellitus e Hipertensao Essencial para o0 ano de 2019.



OBITOS

POR HIPERTENSAO ARTERIAL
SISTEMICA E DIABETES MELLITUS

NUMERO DE OBITOS POR , ,

HIPERTENSAO ARTERIAL NUMERO DE OBITOS POR

SISTEMICA, BRASIL. DIABETES MELLITUS, BRASIL.
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N° DE OBITOS EM 2018

NORTE 1,3mil 4,9 mil
NORDESTE | 7,6 mil 20,1 mil
CENTRO-OESTE ! 1,3 mil = 4,1 mil
SUDESTE 11,8 mil 24,9 mil

SUL 3.6 mil 10,9 mil

DOS OBITOS POR HIPERTENSAO DOS OBITOS POR DIABETES
ARTERIAL SISTEMICA EM 2018 MELLITUS EM 2018 FORAM
FORAM MORTALIDADE PRECOCE MORTALIDADE PRECOCE

Os valores utilizados aqui representam apenas obitos por HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA e DIABETES
MELLITUS. Ao considerar os causados por complicacdes e doengas secundarias a €ssas, os valores serao
consideravelmente maiores que 0s apresentados.
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Fonte: SVS, 20204 DATASUS, 20205.
" O percentual de mortalidade precoce foi calculado por meio da divisao do numero de obitos prematuros (faixa etaria de 30 a 69 anos) por
Hipertensao Arterial Sistémica ou Diabetes Mellitus, dividido pelo numero total de obitos pelas comorbidades referidas.



OBITOS

POR HIPERTENSAO ARTERIAL
SISTEMICA E DIABETES MELLITUS

DOS OBITOS POR CONDICOES

SENSIVEIS A APS FORAM POR , B
HIPERTENSAO ARTERIAL DOS OBITOS POR CONDICOES

SISTEMICA EM 2018 SENSIVEIS A APS FORAM POR
DIABETES MELLITUS EM 2018

PERCENTUAL DE OBITOS ENTRE
AS CAUSAS SENSIVEIS A APS

NORTE 5,4% 19,5%
NORDESTE 7.1% 18,7%
CENTRO-OESTE 5.5% 16,5%
SUDESTE 6.3% 13.3%

SUL 5.5% 16,8%

Os valores utilizados aqui representam apenas obitos por HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA e DIABETES
MELLITUS. Ao considerar os causados por complicacdes e doencas secundarias a €ssas, os valores serao
consideravelmente maiores que 0s apresentados.
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Fonte: DATASUS, 20205.
‘Numero de obitos pelas condicoes Diabetes Mellitus e Hipertensao Essencial para o ano de 2018, bem como o numero de obitos por
condicdes sensiveis a APS, cujo a lista esta disponivel na Portaria N° 221, de 17 de abril de 200868,



SERIE TEMPORAL

HIPERTENSAO ARTERIAL

Série de tendéncia temporal do percentual de adultos (218 anos) que
referiram diagnostico médico de hipertensao arterial, nas capitais dos
estados brasileiros e o Distrito Federal, 2010 a 2019. VIGITEL.

PERCENTUAL DE

CAPITAL 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 INCREMENTO TENDENCIA
Aracaju 22,0 233 266 247 229 229 283 261 236 251 2,2 Estacionaria
Belém 175 1009 179 204 191 212 20,9 20,7 209 1073 3,1 Crescente
Belo Horizonte 255 224 259 245 240 279 266 255 265 258 2.7 Crescente
Boa Vista 188 170 166 180 177 174 20,3 21,0 186 204 4,2 Crescente
Campo Grande 23,5 240 259 215 254 252 257 239 260 249 1,8 Estacionaria
Cuiaba 22,0 214 252 263 253 21,8 249 240 237 228 0.7 Estacionaria
Curitiba 23,0 220 242 223 227 228 223 231 216 211 -1.4 Decrescente
Florianépolis 208 187 21,7 205 231 213 22,7 215 208 216 1,9 Estacionaria
Fortaleza 211 173 20,8 21,3 24,0 221 1909 19,3 22,0 21,2 1,5 Estacionaria
Goiania 21,5 211 229 216 238 221 225 230 222 243 1,8 Crescente
Jodo Pessoa 254 21,0 257 244 255 254 278 244 266 256 3.3 Crescente
Macapa 104 19,0 19,3 199 204 191 271 214 221 233 6.1 Crescente
Maceid 24,3 222 26,7 250 277 294 240 266 271 268 3.2 Estacionaria
Manaus 181 186 190 19,3 193 214 171 20,9 233 184 3,4" Crescente
Natal 221 249 248 255 257 247 242 259 232 245 05 Estacionaria
Palmas 138 129 172 152 152 157 166 161 186 176 6.9 Crescente
Porto Alegre 255 257 262 256 292 280 269 256 251 282 1,2 Estacionaria
Porto Velho 183 168 189 190 21,0 19,7 210 20,9 180 196 25 Estacionaria
Recife 249 261 269 279 284 274 240 263 265 284 15 Estacionaria
Rio Branco 230 210 224 223 232 236 262 195 224 185 -2,0 Estacionaria
Rio de Janeiro 20,2 2098 29,7 287 281 306 295 307 312 280 0.6 Estacionaria
Salvador 212 212 257 231 255 257 266 260 245 252 4.4 Crescente
Sao Luis 188 177 182 196 166 179 19,7 166 159 169 -2,9 Estacionaria
Sao Paulo 229 225 235 248 254 24,7 234 245 249 244 1.8 Estacionaria
Teresina 210 20,7 209 211 228 216 198 208 229 224 1,5 Estacionaria
Vitéria 24,5 250 24,7 248 270 249 222 262 252 2473 -0,2 Estacionaria
Distrito Federal 23,1 20,2 2309 223 242 204 188 182 21,7 285 1,7 Estacionaria

*Estatisticamente significativo (valor de p <0,05)

9 capitais apresentaram tendéncia crescente de adultos com hipertensao arterial. Curitiba
foi a unica capital que apresentou uma tendéncia decrescente, com diminuigao anual de
1,4% . As demais apresentaram tendéncias estacionarias.

Fonte: VIGITEL, 2010, 2011, 2012, 2013, 2014, 2015, 2016, 2017, 2018, 2019716
Realizou-se a regressao linear por meio da tecnica de Prais-Winsten e verificagcao de autocorrelagao com o teste de Durbin e Watson para

analise de tendéncia, classificando-as em crescentes, decrescentes ou estacionarias.
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SERIE TEMPORAL

DIABETES

Série de tendéncia temporal do percentual de adultos (218 anos) que
referiram diagnostico médico de diabetes, nas capitais dos estados
brasileiros e o Distrito Federal, 2010 a 2019. VIGITEL.

PERCENTUAL DE

CAPITAL 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 INCREMENTO TENDENCIA
Aracaju 6.6 5,6 6,0 6.3 7.2 71 1072 6.9 6,8 7.3 6.4 Estacionaria
Belém 4.9 573 55 55 7.6 6.3 7.4 6,2 7.0 6,8 0,1 Crescente
Belo Horizonte 57 5.5 0,6 7.6 7.4 7.5 9.1 8,2 7.5 8,0 0,8" Crescente
Boa Vista 390 46 55 46 50 46 68 81 55 70 14,1 Crescente
Campo Grande 51 58 65 066 7.7 7.9 0.2 7.7 71 59 4,6 Estacionaria
Cuiaba /2 52 69 68 74 63 76 58 69 70 2,0 Estacionaria
Curitiba 65 47 84 6.1 81 72 85 72 68 70 5.4 Estacionaria
Florianépolis 6.3 59 7.3 55 83 0,7 06,7 5.4 6.5 6,1 -11 Estacionaria
Fortaleza 57 7.3 0,7 7.5 7.4 6,2 7.3 7.6 9.5 7.4 6.5 Crescente
Goiania 6.5 41 54 51 62 70 69 72 62 66 8,9 Crescente
Joao Pessoa 46 47 59 65 70 62 80 7.3 72 68 11.7° Crescente
Macapa 4.6 53 49 406 55 46 96 60 5,4 52 6.5 Estacionaria
Maceio 67 55 73 72 83 73 85 78 84 82 8,5 Crescente
Manaus 4.1 4.2 4,9 5.2 7.4 7.2 4.9 7.0 7.4 6,0 13.4" Crescente
Natal 58 58 80 72 78 78 110 68 79 73 6.8 Estacionaria
Palmas 3.9 2.7 4.3 3,0 4.1 3.9 6,2 4.5 55 4.7 15,0" Crescente
Porto Alegre 6.8 6,3 8,0 7.8 8,6 8,7 6.3 8,0 7.9 8,6 4.3 Estacionaria
Porto Velho 48 43 50 53 54 55 71 75 63 406 3.7 Estacionaria
Recife 51 58 77 61 74 76 86 73 7.2 8.1 9,3 Crescente
Rio Branco 54 49 60 46 62 67 68 62 52 49 0,8 Estacionaria
Rio de Janeiro 87 6,2 7.8 7.4 9.2 88 9,0 8,8 0.8 8.3 7.4 Crescente
Salvador 4.2 55 6,0 5.9 7.4 7.4 7.4 6,6 6.3 0,7 10,7 Estacionaria
S&o Luis 50 47 55 49 44 44 76 52 063 64 7.9 Crescente
S&o Paulo 7.1 5.9 9.3 8,2 9.5 77 96 8.3 7.7 7.9 3.6 Estacionaria
Teresina 49 50 51 kK5 554 65 69 56 63 63 7.6 Crescente
Vitéria 49 71 74 67 81 66 79 85 69 64 4.4 Estacionaria

Distrito Federal 44 47 66 53 67 70 84 73 67 77 14.4° Crescente
*Estatisticamente significativo (valor de p <0,05)

14 capitais apresentaram tendéncia crescente de adultos com diabetes. As demais
apresentaram tendéncias estacionarias.
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Fonte: VIGITEL, 2010, 2011, 2012, 2013, 2014, 2015, 2016, 2017, 2018, 2019716
Realizou-se a regressao linear por meio da tecnica de Prais-Winsten e verificagcao de autocorrelagao com o teste de Durbin e Watson para
analise de tendéncia, classificando-as em crescentes, decrescentes ou estacionarias.
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