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1. APRESENTAGAO

O presente Plano de Trabalho 1 — Servicos em Atencdo Primaria a Saude
consolida o planejamento estratégico e operacional das acdes do Projeto SAUDE
MAIS no Municipio de Carira, Sergipe. Este documento foi elaborado em
conformidade com o Termo de Colaboragao n° 01/2024, celebrado entre a Secretaria
Municipal de Saude de Carira/SE e o Instituto Nacional de Apoio ao Servico Publica
(INASP), e em atendimento ao Termo Aditivo que formalizou a repactuagao do projeto
mediante comprovada ampliacdo da demanda assistencial e da complexidade dos
servicos ofertados a populacao.

O Projeto SAUDE MAIS fundamenta-se na concepgdo ampliada de saude
adotada pelo Sistema Unico de Saude, reconhecendo a promocdo da saude como
eixo estruturante das politicas publicas e das praticas desenvolvidas no ambito da
Atencéo Primaria a Saude. Essa abordagem compreende a saude como resultado
das condig¢des sociais, econdmicas, culturais e ambientais em que as pessoas vivem,
superando uma visao restrita ao atendimento assistencial e a resposta a agravos ja
instalados.

Alinhado as diretrizes nacionais mais recentes, o projeto incorpora a promogao
da saude como estratégia permanente de fortalecimento da autonomia dos individuos
e das comunidades, da reducgao das iniquidades sociais e da melhoria das condi¢cdes
de vida no territorio. Conforme orienta o Ministério da Saude, a promoc¢ao da saude
deve ser integrada ao planejamento, a execugao e a avaliagdo das agdes do SUS,
articulando cuidado, participacao social e atuacao intersetorial, especialmente no nivel
da Atengao Primaria a Saude (Brasil, 2023)'.

Nesse sentido, as acgdes previstas neste Plano de Trabalho foram concebidas
para operar no territorio de forma ativa, continua e participativa, valorizando o
protagonismo comunitario, o vinculo entre equipes e populagdo e a construgao

compartilhada de praticas de cuidado. A promocéo da saude, portanto, ndo é tratada

" BRASIL. Ministério da Saude. Monitoramento e avaliagdo em promogé&o da satide [recurso
eletrénico]. Brasilia: Ministério da Saude, 2023. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/monitoramento_avaliacao_promocao_saude.pdf. Acesso
em: 18 dez. 2025.
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como atividade complementar, mas como componente central da estratégia de
organizacao dos servigos ofertados no Municipio de Carira.

A reorganizacéo do projeto por blocos de atuagado, estabelecida por meio do
aditivo contratual, tem como finalidade assegurar maior clareza na definicdo de
escopos, maior precisao na aplicagao dos recursos publicos e maior transparéncia na
prestacdo de contas. O Bloco 1, objeto deste plano, dedica-se exclusivamente aos
Servigos em Atencdo Primaria a Saude, reconhecendo este nivel de atengcdo como
eixo estruturante do Sistema Unico de Saude (SUS) e como principal porta de entrada
da populagao ao sistema.

Atencao Primaria a Saude, conforme definida na Politica Nacional de Atengcao
Basica (Portaria GM/MS n° 2.436/2017), constitui o fundamento organizacional do
SUS, responsavel pelo cuidado longitudinal, pela coordenagao da rede e pela oferta
de acgbes de promocgéao, prevengao, tratamento e reabilitagcdo. Em municipios como
Carira, onde se observa extenséo territorial consideravel, presenga significativa de
populacao rural e desafios histéricos de acesso, o fortalecimento da APS revela-se
estratégico para a promog¢ao da equidade e a garantia do direito universal a saude.

A necessidade de expansdo e qualificacdo dos servicos de APS em Carira
tornou-se ainda mais evidente com a implementagdo do Projeto Carira Acolhe,
iniciativa municipal que passou a ofertar atendimento multiprofissional especializado
para rastreio, diagnostico precoce e acompanhamento continuo de pessoas
neurodivergentes em todas as fases do desenvolvimento. Esse avango programatico,
aliado ao crescimento expressivo da procura por servigos de saude no territério,
fundamentou a celebracdo do Termo Aditivo e a consequente elaboracéo deste plano
de trabalho especifico para a Atencéo Primaria.

Este documento estrutura-se de forma a garantir coeréncia entre o diagndstico
situacional, os objetivos propostos, a descricdo detalhada dos servigos, as metas
estabelecidas e 0s recursos necessarios para sua execucgao. Sua elaboragao pautou-
se em analise técnica, em dados oficiais de saude e em instrumentos de planejamento
do SUS, especialmente o Plano Municipal de Saude, assegurando alinhamento com
as prioridades sanitarias locais.

A execucdo deste Plano de Trabalho visa ndao apenas cumprir com 0s
compromissos estabelecidos no Termo de Colaboragdo e em seu aditivo, mas,
sobretudo, gerar impacto positivo e mensuravel na qualidade de vida da populagao de
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Carira. Espera-se, com isso, ampliar o acesso, qualificar o cuidado, fortalecer o vinculo
entre servicos e comunidade e consolidar a Atengdo Primaria como centro
coordenador e ordenador da Rede de Atencdo a Saude no municipio, em estrita
observancia aos principios do SUS e ao mandato constitucional que garante a saude

como direito de todos e dever do Estado.

1.1 Contextualizagdo do Projeto SAUDE MAIS no Municipio de Carira

O presente Plano de Trabalho integra e operacionaliza o Projeto SAUDE MAIS,
iniciativa desenvolvida no &mbito da parceria entre o Municipio de Carira, Sergipe, por
meio da Secretaria Municipal de Saude, e o Instituto Nacional de Apoio a Gestao
Publica (INASP). O projeto origina-se da necessidade concreta de fortalecer a gestao
publica da saude e qualificar a oferta de servigos assistenciais, especialmente em
contextos territoriais marcados por limitagdes estruturais, dispersdo populacional e
desigualdades sociais persistentes.

Carira, municipio de pequeno porte com forte presenca de populagao rural,
enfrenta desafios historicos relacionados ao acesso integral e oportuno aos servigos
publicos de saude. Nesse cenario, o Projeto SAUDE MAIS assume carater estratégico
ao propor um modelo de atuagao integrada, que combina apoio técnico, assistencial
e gerencial, voltado a ampliacdo do acesso, a humanizagéo do cuidado e a melhoria
continua dos indicadores de saude da populagao.

O Bloco 1, objeto especifico deste Plano de Trabalho, concentra-se
exclusivamente nos Servicos em Atencao Primaria a Saude, reconhecendo este nivel
de atencdo como eixo estruturante do Sistema Unico de Saude e principal porta de

entrada preferencial da populacéo ao sistema.

1.2 A Atenc¢ao Primaria a Saude como eixo estruturante do SUS

A Atencéao Primaria a Saude constitui o fundamento organizacional do Sistema
Unico de Saude desde sua institucionalizacéo pela Constituicdo Federal de 1988. Ao
estabelecer a saude como direito de todos e dever do Estado, a Carta Magna
inaugurou um modelo de atencdo baseado na universalidade do acesso, na
integralidade do cuidado e na equidade como principio orientador das politicas

publicas.
|
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No Brasil, a Atencao Primaria ndo se limita a prestacdo de cuidados basicos.
Ela compreende um conjunto ampliado de ac¢des individuais, familiares e coletivas,
incluindo promogédo da saude, prevengdo de agravos, diagnostico, tratamento,
reabilitagdo, redugdo de danos, cuidados paliativos e vigilancia em saude,
desenvolvidas a partir de praticas de cuidado integrado e gestao territorializada.

A Politica Nacional de Atencao Basica, regulamentada pela Portaria GM/MS n°
2.436, de 21 de setembro de 2017, reforca esse entendimento ao definir a APS como
coordenadora do cuidado e ordenadora das Redes de Atencdo a Saude. Cabe a
Atengao Primaria acompanhar o usuario ao longo do tempo, estabelecer vinculo,
reconhecer vulnerabilidades e garantir fluxos adequados para os demais niveis de
atencdo, quando necessario.

Conforme destacado na literatura, a efetividade da Atencao Primaria a Saude
(APS) esta diretamente associada a presencga de atributos essenciais, tais como
acesso de primeiro contato, longitudinalidade, integralidade e coordenag&o do cuidado
(Malta et al., 2022?. Em Carira, a garantia desses atributos mostra-se fundamental
para superar desafios historicos de fragmentagéo e assegurar um cuidado continuo e
resolutivo a populagao.

Em municipios como Carira, a centralidade da APS torna-se ainda mais
evidente. E na Atencdo Primaria que se concentram as maiores possibilidades de
intervencgao precoce, de reducao de internagdes evitaveis e de promog¢ao da qualidade
de vida, especialmente entre gestantes, criancas, pessoas idosas e individuos com

condigdes cronicas de saude.

1.3 Justificativa técnica da segmentag¢ao do planejamento por blocos

A elaboracao deste Plano de Trabalho decorre diretamente da reorganizagao
do planejamento geral do Projeto SAUDE MAIS, com a segmentacdo das agbes por

blocos especificos de servigos. Tal reorganizacao foi formalizada pelo Termo Aditivo

2 MALTA, Deborah Carvalho et al. Monitoramento das metas dos planos de enfrentamento das
Doengas Crdnicas Nao Transmissiveis: resultados da Pesquisa Nacional de Saude, 2013 e 2019.
Epidemiologia e Servigos de Salde, Brasilia, v. 31, n. spe1, p. 1-17, 2022. DOI: 10.1590/S1679-
49742022000100024. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/ress/a/rcnccdSt7J6tBNpMGd45YRF/?format=pdf&lang=pt. Acesso em: 18 dez.
2025.
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ao Termo de Colaboragao vigente, em resposta a ampliagcado comprovada da demanda
assistencial e a maior complexidade das acgdes desenvolvidas no territério,
impulsionadas também pela implementacéo do Projeto Carira Acolhe.

A segmentacdo por blocos atende a critérios técnicos, administrativos e
operacionais. Do ponto de vista da gestao publica, permite maior clareza na definicéo
de escopo, maior precisdo na aplicagdo dos recursos financeiros e maior
transparéncia na prestacdo de contas. Do ponto de vista assistencial, possibilita o
aprofundamento técnico na descricdo das agdes, servigos e metodologias adotadas
em cada area de atuacao.

O Bloco 1, dedicado aos Servigos em Atengao Primaria a Saude, concentra as
acdes assistenciais, multiprofissionais e territoriais vinculadas diretamente a APS,
evitando sobreposicbes com outros blocos e assegurando coeréncia interna ao

planejamento.

1.4 Abrangéncia territorial e populagao adscrita

As acdes previstas neste Plano de Trabalho abrangem todo o territorio do
Municipio de Carira, incluindo a sede urbana e as areas rurais, respeitando
integralmente os principios da territorializagdo, da adscricdo de clientela e da
responsabilidade sanitaria das equipes de Atencao Primaria a Saude.

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o
municipio possui populagdo estimada em aproximadamente 19.939 habitantes,
distribuida em uma extensa area territorial. Essa configuragdo demografica impde
desafios especificos relacionados a logistica de acesso, a continuidade do cuidado e
a organizagao dos servigos.

A Atencdo Primaria a Saude, organizada a partir das Unidades Basicas de
Saude e da Estratégia Saude da Familia, assume papel central na organizagdo do
cuidado, garantindo acompanhamento longitudinal, identificagdo precoce de riscos e
articulacao efetiva com os demais pontos da rede de atencéo.

Este Plano de Trabalho considera as especificidades sociais, econbmicas e
epidemioldgicas do territério, priorizando grupos em situagao de maior vulnerabilidade

e adotando estratégias que promovam a equidade no acesso aos servigos de saude.
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1.5 Metodologia de elaboragao do Plano de Trabalho

A elaboracgéo do presente Plano de Trabalho fundamentou-se em uma analise
situacional detalhada do territorio, no levantamento sistematico de demandas
assistenciais, na revisdo do marco normativo da Atencdo Primaria a Saude e na
articulagdo com os instrumentos de planejamento do SUS, com especial destaque
para o Plano Municipal de Saude de Carira.

A metodologia adotada segue o ciclo do planejamento em saude preconizado
pelo Ministério da Saude, que articula diagnéstico situacional, definicgdo de
prioridades, planejamento de agdes, execugdo, monitoramento e avaliagdo continua
(Brasil, 2009)3. Esse ciclo assegura que as intervengbes propostas sejam
fundamentadas em evidéncias, sensiveis ao contexto local e integradas aos
instrumentos formais de gestdo do SUS, especialmente o Plano Municipal de Saude
de Carira.

Adotou-se uma abordagem técnico-participativa, que considerou informagdes
e perspectivas provenientes da Secretaria Municipal de Saude, dados extraidos dos
sistemas oficiais de informagdo em saude e a experiéncia acumulada do INASP na
execugao de projetos em municipios de pequeno e médio porte do Nordeste brasileiro.

O documento foi estruturado para garantir uma coeréncia légica e operacional
entre o diagndstico realizado, os objetivos tragados, os servigos a serem ofertados, as
metas estabelecidas e a aplicacado dos recursos. Mais do que um instrumento formal,
este Plano de Trabalho constitui uma ferramenta viva de gestéo estratégica, destinada
a orientar a execugao das acgdes, o monitoramento dos resultados e a avaliagao

continua da politica de Atengao Primaria a Saude no municipio de Carira.

2. OBJETO

O presente item tem por objetivo explicitar, de forma clara e objetiva, o escopo

de atuacdo do Plano de Trabalho 1 — Servigos em Atencado Primaria a Saude,

3 BRASIL. Ministério da Saude. Sistema de Planejamento do SUS (PlanejaSUS): uma construgéo
coletiva — trajetéria e orientagbes de operacionaliza¢do. Brasilia: Ministério da Saude, 2009. 318 p.
(Série B. Textos Basicos de Saude). Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/planejaSUS _livro_1a6.pdf. Acesso em: 18 dez. 2025.
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delimitando o objeto geral e os objetos especificos que orientam a execugao das
acgdes previstas. Ao definir com precisdo o que constitui o objeto deste plano, busca-
se assegurar coeréncia entre as atividades propostas, as metas estabelecidas e a
aplicacdo dos recursos publicos, bem como garantir seguranga administrativa e

juridica na execucado do Projeto SAUDE MAIS no Municipio de Carira.

2.1 Objeto geral do Plano de Trabalho 1

O presente Plano de Trabalho tem como objeto geral a organizacao, execucéo,
acompanhamento e qualificacdo dos Servicos em Atencdo Primaria a Saude no
Municipio de Carira, Sergipe, no ambito do Projeto SAUDE MAIS, por meio da
definicdo de acbes assistenciais, multiprofissionais e territoriais, alinhadas as
diretrizes do Sistema Unico de Saude.

Este Plano de Trabalho visa assegurar a ampliagdo do acesso da populagéao
aos servigos de saude, o fortalecimento da Atengao Primaria como porta de entrada
preferencial do SUS e a melhoria da resolutividade das agdes desenvolvidas no
territorio, considerando as especificidades sociais, demograficas e epidemioldgicas do
municipio.

O objeto ora definido contempla a execug¢do de atividades continuadas,
orientadas pelos principios da universalidade, integralidade e equidade, contribuindo
para a coordenacdo do cuidado e para a articulagéo efetiva da Atengao Primaria com

os demais pontos da Rede de Atencao a Saude.

2.2 Objeto especifico do Bloco 1 — Servigos em Atencao Primaria a Saude

Constitui objeto especifico do Bloco 1 a implementagao e o desenvolvimento
de um conjunto integrado de Servigos em Atencao Primaria a Saude, compreendendo
agdes de acolhimento, atendimento multiprofissional, acompanhamento longitudinal
dos usuarios, promogao da saude, prevengdo de agravos e apoio psicossocial,
realizados de forma continua no territério do Municipio de Carira.

Incluem-se no escopo deste bloco as atividades executadas por equipes
multiprofissionais vinculadas a Ateng¢ao Primaria, bem como agcdes complementares
voltadas ao fortalecimento do cuidado integral, a ampliagdo da capacidade resolutiva

das Unidades Basicas de Saude e a qualificagdo dos processos de trabalho.
|

Instituto Nacional de Apoio ao Servigo Piblico - INASP - CNPJ n° 29.099.982/0001-00
Largo 02 de Julho, n° 334, 1° andar, sala 04 - Centro. Paripiranga - BA - CEP: 48.430-000 - (75) 9956-6304 / (75) 9969-1352



./ INASP

INSTITUTO NACIONAL DE APOIO AO SERVIGO PUBLICO 11

O Bloco 1 concentra, portanto, as acdes diretamente relacionadas a Atencao
Primaria a Saude, excluindo aquelas vinculadas a outros niveis de atencédo ou a

projetos especificos que compdem os demais blocos do Projeto SAUDE MAIS.

2.3 Delimitagao do escopo assistencial e operacional

O escopo assistencial deste Plano de Trabalho abrange exclusivamente os
servigos desenvolvidos no ambito da Atencdo Primaria a Saude, compreendendo
atendimentos individuais e coletivos, agdes territoriais, acompanhamento de familias
e individuos, atividades educativas e intervengcdes multiprofissionais, conforme as
diretrizes da Politica Nacional de Atencao Basica.

Do ponto de vista operacional, o presente plano delimita as agbes a serem
executadas, os profissionais envolvidos, os fluxos de atendimento, os instrumentos de
registro e monitoramento e os recursos necessarios para a efetiva implementagéo dos
servigos previstos.

Ficam explicitamente excluidas deste escopo acdes de média e alta
complexidade, procedimentos hospitalares, servigos especializados nao vinculados a
Atencdo Primaria e atividades que integrem outros blocos do Projeto SAUDE MAIS,
evitando sobreposigcdo de competéncias e assegurando clareza na execugao e na

prestacédo de contas.

2.4 Articulagao com o Termo de Colaboracao e Termo Aditivo

O presente Plano de Trabalho encontra-se diretamente vinculado ao Termo de
Colaboracao firmado entre o Municipio de Carira e o Instituto Nacional de Apoio ao
Servigo Publico, INASP, bem como ao respectivo Termo Aditivo que instituiu a
reorganizagao do projeto em blocos especificos de atuagao.

As acdes, metas e recursos descritos neste documento observam
integralmente as disposi¢des contratuais vigentes, respeitando os limites de
execugao, os prazos estabelecidos e as responsabilidades atribuidas as partes
envolvidas.

A articulagéo entre este Plano de Trabalho e os instrumentos juridicos que o
fundamentam assegura coeréncia administrativa, segurancga juridica e transparéncia

na aplicagao dos recursos publicos, permitindo o adequado acompanhamento da
|
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execucao fisico-financeira e a avaliagao dos resultados alcancados no dmbito dos
Servicos em Atencao Primaria a Saude.

A cogestdo apresenta-se como estratégia promissora para enfrentar
fragilidades recorrentes no trabalho em APS, como a sobrecarga das equipes, a
escassez de profissionais e a desarticulagdo entre os pontos de atencéo. Pesquisa
realizada com equipe do Sul do Brasil destacou que a incorporagao de ferramentas
como consultas compartilhadas, projetos terapéuticos, reuniées de equipe e educagéo
permanente pode qualificar o processo de trabalho e fortalecer a responsabilizacao
coletiva (Vendruscolo et al., 2025)*. No contexto de Carira, a adogdo de praticas
cogestivas pode potencializar a atuagao dos ACS, melhorar a coordenacéao do cuidado

e promover ambientes de trabalho mais colaborativos e menos hierarquicos.

3. JUSTIFICATIVA

Este topico apresenta as razdes técnicas, legais, administrativas e sociais que
fundamentam a execucgéo do Plano de Trabalho 1 — Servigos em Atencao Primaria a
Saude no Municipio de Carira. A justificativa articula o marco normativo do Sistema
Unico de Saude as especificidades territoriais e as demandas assistenciais
identificadas, evidenciando a necessidade de fortalecimento da Atencdo Primaria
como eixo estruturante da politica municipal de saude e como estratégia central para

a ampliagao do acesso e da qualidade do cuidado ofertado a populacéao.

3.1 Marco legal e normativo da Aten¢ao Primaria a Saude

A justificativa para a implementacdo do presente Plano de Trabalho
fundamenta-se, inicialmente, no marco constitucional e infraconstitucional que rege o
Sistema Unico de Satde no Brasil. A Constituicdo Federal de 1988 estabelece a satde

como direito social fundamental e dever do Estado, devendo ser garantida mediante

4 VENDRUSCOLO, Carine; BALDISSERA, Maristela Izaak; ZOCCHE, Denise Antunes de Azambuja.
Cogestao na atencgao primaria: possibilidades e desafios de uma equipe no Sul do Brasil.
Enfermagem em Foco, Brasilia, v. 16, e-2025036, 2025. DOI: https://doi.org/10.21675/2357 -
707X.2025.v16.e-2025036. Disponivel em: https://doi.org/10.21675/2357-707X.2025.v16.e-2025036.
Acesso em: 18 dez. 2025.
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politicas publicas que assegurem acesso universal e igualitario as agcdes e servigos
para sua promogao, protecao e recuperacgao.

No ambito infraconstitucional, a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990,
organiza o SUS e define a Atengéo Primaria a Saude como componente essencial da
politica de saude publica, responsavel por agdes continuas e integradas no territorio.
Esse entendimento é reforgado pela Politica Nacional de Atengao Basica, atualmente
regulamentada pela Portaria GM/MS n°® 2.436, de 21 de setembro de 2017, que atribui
a APS a funcgao de porta de entrada preferencial do sistema, coordenadora do cuidado
e ordenadora das Redes de Atencgao a Saude.

Dessa forma, a execucao de agdes voltadas ao fortalecimento da Atencéao
Primaria a Saude nao constitui mera opgcdo administrativa, mas cumprimento direto
de preceito constitucional e legal, especialmente no contexto dos municipios, onde se

materializa, de forma mais concreta, o direito a saude da populagao.

3.2 Diagnéstico situacional da Aten¢ao Primaria a Saude no Municipio de
Carira

O Municipio de Carira apresenta caracteristicas demograficas, territoriais e
sociais que impactam diretamente a organizagao e a oferta dos servigos de saude.
Trata-se de um territorio com significativa extensdo rural, populagéo distribuida de
forma dispersa e dependéncia majoritaria da rede publica para acesso a atengdo em
saude.

Essas condi¢cdes impdem desafios relacionados a acessibilidade geografica, a
continuidade do cuidado e a capacidade de resposta dos servigcos diante de demandas
crescentes e diversificadas. A Atengao Primaria, nesse cenario, assume papel central
na identificacdo precoce de agravos, no acompanhamento longitudinal dos usuarios e
na reducao de internagdes por condi¢cdes sensiveis a APS.

Observa-se, ainda, a presenca de demandas reprimidas em areas como saude
mental, acompanhamento de pessoas com condi¢cdes crbnicas, atencdo a saude da
mulher, da crianca e do idoso, além da necessidade de fortalecimento das acdes de
promocgao da saude e prevencao de agravos. Esses fatores justificam a ampliacéo e

qualificacdo dos servigos ofertados no ambito da Atencao Primaria a Saude.

3.2.1 Perfil demografico e territorial
|
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O perfil demografico do municipio evidencia populagdo predominantemente
adulta, com crescimento progressivo da populacdo idosa, o que implica maior
demanda por acompanhamento continuo, cuidado longitudinal e manejo de condi¢des
cronicas. A presenca significativa de populacao residente em areas rurais reforga a
necessidade de estratégias de cuidado territorializadas, sensiveis as especificidades
locais.

A dispersao populacional e as limitacbes de transporte publico impactam o
acesso regular aos servigos de saude, tornando indispensavel a organizagao de uma
Atencao Primaria resolutiva, capaz de atender as necessidades da populagcdo no
préprio territorio, reduzindo deslocamentos desnecessarios e sobrecarga dos servigos

de média e alta complexidade.

3.2.2 Perfil epidemioldgico e demandas assistenciais

O perfil epidemiolégico do municipio revela predominancia de condigdes
cronicas nao transmissiveis, como hipertensao arterial e diabetes mellitus, além de
demandas recorrentes relacionadas a saude mental, ao uso problematico de alcool e
outras drogas e as condi¢des associadas ao envelhecimento.

No campo da saude materno-infantil, embora haja avancgos, persistem desafios
relacionados ao acompanhamento adequado do pré-natal, ao cuidado integral da
crianga e a prevengao de agravos evitaveis. Esses elementos reforgam a necessidade
de agdes continuas e integradas no ambito da Atencéo Primaria a Saude.

A auséncia de acompanhamento sistematico e multiprofissional tende a agravar
essas condi¢des, aumentando o risco de complicacdes, internacdes evitaveis e custos
adicionais ao sistema de saude, o que justifica investimentos estratégicos na

qualificagao da APS.

3.3 Justificativa administrativa e organizacional

Do ponto de vista administrativo, a execucédo do presente Plano de Trabalho
justifica-se pela necessidade de reorganizar e qualificar os processos de trabalho da
Atencao Primaria a Saude, promovendo maior eficiéncia na utilizacao dos recursos

publicos e melhor articulagao entre as equipes e os servigos ofertados.
|
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A segmentacao do planejamento em blocos especificos permite maior clareza
na definicdo de responsabilidades, maior precisdo no acompanhamento da execucgao
e maior transparéncia na prestacdo de contas. O Bloco 1, ao concentrar-se
exclusivamente nos Servicos em Atencdo Primaria a Saude, possibilita
aprofundamento técnico e operacional, evitando sobreposicdo de agdes e
fragmentagao do cuidado.

Além disso, a parceria com o Instituto Nacional de Apoio ao Servigo Publico,
INASP, contribui para o fortalecimento da capacidade institucional do municipio,
oferecendo suporte técnico, metodolégico e assistencial compativel com as

necessidades locais.

3.4 Justificativa social e impacto esperado

Sob a perspectiva social, a implementagao deste Plano de Trabalho justifica-se
pelo compromisso com a reducéo das desigualdades em saude e com a ampliagao
do acesso da populagdo a servigos publicos de qualidade. A Atencdo Primaria a
Saude, quando organizada de forma resolutiva e humanizada, constitui instrumento
fundamental de promocéao da cidadania e de protecéo social.

O fortalecimento da APS no Municipio de Carira contribui para a melhoria da
qualidade de vida da populagao, para o aumento da satisfacdo dos usuarios com os
servicos de saude e para a consolidacdo de vinculos entre profissionais e
comunidade. Espera-se, ainda, impacto positivo nos indicadores de saude,
especialmente aqueles relacionados as condi¢des sensiveis a Atencdo Primaria.

Assim, o presente Plano de Trabalho justifica-se ndo apenas por sua viabilidade
técnica e legal, mas por sua relevancia social e sanitaria, reafirmando o compromisso
do Municipio de Carira com a efetivagao do direito a saude e com o fortalecimento do

Sistema Unico de Salude em nivel local.

4. OBJETIVOS

Este item explicita os objetivos que orientam a execug¢ao do Plano de Trabalho
1 — Servigos em Atencgao Primaria a Saude, estabelecendo a diregao estratégica das

acoes previstas e a finalidade das intervencdes a serem desenvolvidas no territério do
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Municipio de Carira. Os objetivos aqui definidos decorrem do diagnéstico situacional
apresentado, das diretrizes do Sistema Unico de Saude e da Politica Nacional de
Atencédo Basica, buscando assegurar coeréncia entre a justificativa, a descricdo dos

servicos, as metas estabelecidas e a aplicacdo dos recursos publicos.

4.1 Objetivo geral

Fortalecer, organizar e qualificar os Servigos em Atencao Primaria a Saude no
Municipio de Carira, Sergipe, no ambito do Projeto SAUDE MAIS, assegurando
acesso ampliado, cuidado integral, acompanhamento longitudinal dos usuarios e
maior resolutividade das acdes desenvolvidas no territério, em consonancia com os
principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude.

O presente objetivo geral orienta-se pela concepgao da Atengao Primaria como
porta de entrada preferencial do SUS, coordenadora do cuidado e ordenadora das
Redes de Atencao a Saude, contribuindo para a melhoria dos indicadores de saude e

para a reducao das desigualdades no acesso aos servigos publicos de saude.

4.2 Objetivos especificos

S&o objetivos especificos do Plano de Trabalho 1:

a) Ampliar o acesso da populagéo aos servigos de Atengao Primaria a Saude,
garantindo acolhimento qualificado e atendimento continuo no territério do
Municipio de Carira.

b) Qualificar os processos de trabalho das equipes de Atengédo Primaria, com
énfase na organizagdo do cuidado, no acompanhamento longitudinal dos
usuarios e na abordagem multiprofissional.

c) Fortalecer as agbes de promog¢ao da saude e prevengao de agravos,
priorizando grupos em situagao de maior vulnerabilidade social e sanitaria.

d) Ampliar a capacidade resolutiva da Atencdo Primaria a Saude, reduzindo
encaminhamentos desnecessarios para outros niveis de atengao e
prevenindo internagdes por condicdes sensiveis a APS.

e) Integrar agbes assistenciais, educativas e territoriais, promovendo cuidado
integral e humanizado, centrado nas necessidades dos individuos, familias

e comunidades.
.|
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f) Qualificar o acompanhamento de pessoas com condi¢ées cronicas nao
transmissiveis, assegurando monitoramento regular e intervengdes
oportunas.

g) Fortalecer a articulagao da Atencao Primaria com os demais pontos da Rede
de Atencdo a Saude, garantindo continuidade do cuidado e fluxos

assistenciais adequados.

4.3 Alinhamento com o Plano Municipal de Saude

Os objetivos estabelecidos neste Plano de Trabalho encontram-se alinhados as
diretrizes, objetivos e metas definidos no Plano Municipal de Saude do Municipio de
Carira, respeitando o planejamento ascendente do SUS e os instrumentos de gestao
vigentes.

Esse alinhamento assegura coeréncia entre as a¢des executadas no ambito do
Projeto SAUDE MAIS e as prioridades definidas pela gestdo municipal de saude,
contribuindo para a efetividade das politicas publicas e para o fortalecimento da
capacidade de planejamento e gestdo do sistema local de saude.

Ao articular-se com o Plano Municipal de Saude, o presente Plano de Trabalho
reforca o carater estratégico da Atengcéo Primaria a Saude e sua centralidade na

organizacao do cuidado e na promog¢ao da saude da populagao.

4.4 Contribuicao para os indicadores do Previne Brasil

Os objetivos definidos neste Plano de Trabalho contribuem diretamente para o
alcance e a melhoria dos indicadores monitorados no d&mbito do Programa Previne
Brasil, especialmente aqueles relacionados ao acompanhamento pré-natal, a saude
da crianga, ao controle de condi¢gdes cronicas e a ampliagdo do acesso a Atengao
Primaria.

A qualificagdo do acolhimento, do acompanhamento longitudinal e das a¢des
multiprofissionais impacta positivamente indicadores como consultas de pré-natal,
cobertura de acompanhamento de hipertensos e diabéticos e agdes de promogao da
saude, fortalecendo o desempenho do municipio no financiamento da Atengao

Primaria.
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Dessa forma, o Plano de Trabalho 1 articula objetivos assistenciais e
estratégicos, contribuindo simultaneamente para a melhoria da qualidade do cuidado
ofertado a populagéo e para o fortalecimento do financiamento da Atengao Primaria a

Saude no Municipio de Carira.

5. DESCRIGAO DOS SERVICOS EM ATENGAO PRIMARIA A
SAUDE

Nesta parte descreve-se os servicos a serem executados no ambito da Atencao
Primaria a Saude no Municipio de Carira, especificando a organizagéo do cuidado, os
fluxos assistenciais e as agdes multiprofissionais previstas no Plano de Trabalho 1. A
descrigao dos servigos busca assegurar clareza quanto as atividades desenvolvidas,
a forma de operacionalizagado das agdes e a articulagdo com a Rede de Atengao a
Saude, garantindo coeréncia entre os objetivos estabelecidos, as metas definidas e

0s recursos aplicados.

5.1 Organizagao da Atenc¢ao Primaria a Saude no Municipio de Carira

Os Servigos em Atencao Primaria a Saude no Municipio de Carira organizam-
se a partir das Unidades Basicas de Saude, estruturadas segundo os principios da
territorializacdo, adscricdo de clientela e responsabilidade sanitaria. A Atencgao
Primaria constitui o primeiro contato da populacdo com o sistema de saude,
assumindo papel central na coordenacao do cuidado e na articulagdo com os demais
pontos da Rede de Atencéo a Saude.

A organizagdo dos servigos considera as especificidades territoriais do
municipio, a distribuigdo populacional entre zona urbana e rural e as demandas
epidemioldgicas identificadas. As agdes sao planejadas de forma a garantir acesso
oportuno, continuidade do cuidado e resolutividade, evitando fragmentagcdo da
atencao e encaminhamentos desnecessarios.

A organizagao territorial da APS no municipio segue as orientagdes do
PlanejaSUS, que destaca a territorializagdo ndo apenas como delimitagdo geografica,
mas como processo dindmico de conhecimento da realidade local, identificacdo de

vulnerabilidades e pactuagao de responsabilidades sanitarias (Brasil, 2009). Essa
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abordagem fortalece a capacidade das equipes em planejar agcbes contextualizadas e

promover equidade no acesso

5.2 Estratégia Saude da Familia e territorializacdao do cuidado

A Estratégia Saude da Familia constitui o principal modelo de organizagédo da
Atencao Primaria a Saude no municipio, orientando as praticas assistenciais e a
relagdo entre equipes e comunidade. A territorializacdo do cuidado permite o
conhecimento aprofundado da realidade local, das condi¢des de vida da populagao e
dos principais fatores de risco a saude.

A territorializagdo na ESF né&o se limita a delimitagdo geografica, mas implica
construgcao de vinculo, responsabilizagcdo sanitaria e adaptagdo das praticas as
necessidades locais, elementos centrais para a longitudinalidade do cuidado.
Conforme evidenciado no estudo de Malta et al. (2022), o monitoramento de metas de
enfrentamento as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs) reforca a
necessidade de agdes integradas e continuas na APS, como a redugao da inatividade
fisica e 0 aumento da cobertura de exames preventivos, que dependem diretamente
do vinculo e da proximidade com a populacdo. Em Carira, esse processo é
potencializado pelo conhecimento préximo que os ACS tém das familias e dos
territorios rurais, facilitando a identificagdo de riscos e a adesédo a intervengdes
preventivas.

As equipes atuam de forma integrada, desenvolvendo agdes assistenciais,
educativas e de vigilancia em saude, com foco no acompanhamento longitudinal das
familias adscritas. Essa organizagao fortalece o vinculo entre profissionais e usuarios,

elemento essencial para a efetividade das acdes de Atengao Primaria.

5.3 Acolhimento e escuta qualificada

O acolhimento constitui diretriz fundamental dos servigos de Atengao Primaria
a Saude, sendo compreendido como pratica continua de escuta qualificada,
identificacdo de necessidades e orientagdo adequada dos usuarios. O acolhimento
nao se restringe a recepgao, mas envolve toda a equipe, em todos os momentos do

cuidado.
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No ambito deste Plano de Trabalho, o acolhimento é desenvolvido de forma
humanizada, respeitando as singularidades dos usuarios e priorizando situacdes de
maior vulnerabilidade. A escuta qualificada contribui para a organizagao dos fluxos de
atendimento, para a resolutividade das demandas e para a construgao de vinculos

duradouros entre equipe e comunidade.

5.4 Atendimento multiprofissional na Atengao Primaria a Saude

Os servicos descritos neste Plano de Trabalho contemplam atendimento
multiprofissional, reconhecendo que as necessidades de saude da populacdo
extrapolam o modelo estritamente biomédico. A atuagdo integrada de diferentes
categorias profissionais amplia a capacidade de resposta da Atengcdo Primaria e
contribui para o cuidado integral.

As acgdes multiprofissionais sdo desenvolvidas de forma articulada com as
equipes de Atencdo Primaria, respeitando protocolos, fluxos e prioridades

estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude.

5.4.1 Psicologia

O atendimento psicolégico no ambito da Atencéo Primaria a Saude tem como
objetivo promover saude mental, prevenir agravos e oferecer suporte psicossocial aos
usuarios. As agdes incluem atendimentos individuais, escutas qualificadas,
orientagdes familiares e atividades coletivas, conforme a demanda identificada no
territorio.

A atuacdo do profissional de psicologia contribui para o enfrentamento de
situacbes de sofrimento psiquico, transtornos mentais comuns e impactos
psicossociais associados as condi¢coes de vida da populacéo, fortalecendo o cuidado

integral.

5.4.2 Fonoaudiologia

Os servigos de fonoaudiologia na Atengao Primaria a Saude concentram-se na

promog¢ao da comunicagao humana, prevencgao de agravos e identificagdo precoce de
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alteragdes relacionadas a fala, linguagem, audigdo e degluticdo. As agdes incluem
avaliagao, orientagcdo e acompanhamento, especialmente de criancas e idosos.
A insercdo da fonoaudiologia na APS contribui para intervengdes precoces,

reducao de agravos e melhoria da qualidade de vida dos usuarios.

5.4.3 Terapia Ocupacional

A terapia ocupacional atua na promogao da autonomia, da funcionalidade e da
participagdo social dos usuarios, considerando suas atividades de vida diaria e
contextos de vida. No ambito da Atencido Primaria, as acdes incluem avaliacao
funcional, orientagcdo e acompanhamento de individuos e familias.

Esse servico é especialmente relevante no cuidado de pessoas com
deficiéncia, idosos e individuos com limitacbes funcionais temporarias ou

permanentes.

5.4.4 Servigo Social

O servigo social na Atengdo Primaria a Saude tem papel fundamental na
identificacdo de vulnerabilidades sociais, orientagao sobre direitos e articulacdo com
a rede de protecéao social. As agdes desenvolvidas contribuem para o enfrentamento

dos determinantes sociais da saude e para a garantia de acesso aos servigos publicos.

5.5 Atengao a saude da mulher

As acdes de atengdo a saude da mulher incluem acompanhamento pré-natal,
planejamento reprodutivo, agbées de prevengao do cancer do colo do utero e da mama,
além de orientacgdes voltadas a promogao da saude ao longo do ciclo de vida.

A Atencdo Primaria constitui espago privilegiado para o cuidado integral da

mulher, garantindo acesso, vinculo e acompanhamento continuo.

5.6 Atencao a saude da crianga e do adolescente

A atencao a saude da crianca e do adolescente envolve acompanhamento do

crescimento e desenvolvimento, agdes de imunizagado, orientagdo as familias e
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prevencao de agravos. As ag¢des sao desenvolvidas de forma continua, considerando
as especificidades de cada fase do desenvolvimento.
A Atencdo Primaria desempenha papel central na promocido de um

desenvolvimento saudavel e na identificacdo precoce de situagdes de risco.

5.7 Atencao as condigdes cronicas nao transmissiveis

O cuidado as pessoas com condigbes crbnicas, como hipertensao arterial e
diabetes mellitus, constitui prioridade da Atencao Primaria a Saude. As agdes incluem
acompanhamento regular, orientagdes sobre autocuidado, monitoramento clinico e
intervengdes multiprofissionais.

A organizacao do cuidado as condi¢des cronicas contribui para a redugao de

complicagdes, internagdes evitaveis e custos adicionais ao sistema de saude.

5.8 Articulagcao com a Rede de Atencao a Saude

Os servicos de Atencao Primaria a Saude articulam-se com os demais pontos
da Rede de Atencdo a Saude, assegurando continuidade do cuidado e fluxos
assistenciais adequados. Quando necessario, 0os usuarios sao encaminhados para
outros niveis de aten¢gdo, com acompanhamento e retorno garantidos a APS.

A articulagado da APS com os demais pontos da rede € condicio indispensavel
para a efetiva coordenagcao do cuidado, atributo essencial para o enfrentamento de
problemas complexos como as Doencgas Crbnicas Nao Transmissiveis (DCNTs). Malta
et al. (2022) destacam que o sucesso de politicas publicas em DCNTs depende da
integragcdo entre prevencgao, diagndstico e tratamento, reforgando a necessidade de
sistemas de saude bem articulados. No contexto de Carira, essa articulagao exige a
implementacgao de fluxos claros, sistemas de referéncia e contrarreferéncia funcionais,
além de comunicacao efetiva entre profissionais dos diferentes niveis de atencao,
assegurando continuidade e resolutividade no cuidado.

Essa articulacdo fortalece a coordenacdo do cuidado e contribui para a

efetividade do sistema de saude como um todo.

5.9 Acdes Extramuros e Mobilizagao Comunitaria em Territérios
Prioritarios
|
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A Atencao Primaria a Saude no Municipio de Carira adotara agdes extramuros
como componente estratégico da organizagado do cuidado, em consonancia com 0s
principios da universalidade, equidade e integralidade do Sistema Unico de Saude,
conforme disposto no art. 196 da Constituicdo Federal e nos arts. 2° e 7° da Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990. Tais a¢des respondem a necessidade de ampliar
O acesso aos servicos de saude em territorios caracterizados por barreiras
geograficas, baixa densidade de servicos e maior vulnerabilidade social,
especialmente nas zonas rurais, assentamentos, povoados distantes e areas com
cobertura irregular de Atengao Primaria.

As agbes extramuros propostas neste Plano de Trabalho dialogam diretamente
com a concepgao contemporanea de promog¢ao da saude adotada pelo Ministério da
Saude, que enfatiza a centralidade do territério e a necessidade de atuacao para além
dos muros institucionais dos servigos de saude. Essa perspectiva reconhece que as
condigdes de vida, trabalho, moradia e sociabilidade influenciam de forma decisiva os
processos de saude e adoecimento, exigindo estratégias que alcancem a populagao
em seus espacos cotidianos (Brasil, 2009).

Ao priorizar areas rurais, assentamentos e territérios de dificil acesso, o Projeto
SAUDE MAIS contribui para a redugdo das desigualdades no acesso aos servigos e
fortalece o principio da equidade, um dos pilares do SUS. As acdes extramuros
permitem identificar demandas invisibilizadas pela rotina dos servigos, ampliar a
escuta qualificada e estabelecer vinculos mais solidos entre as equipes de Atencao
Primaria e a comunidade, promovendo cuidado longitudinal e resolutivo.

Essa abordagem territorial ativa também potencializa a integragéo entre agdes
assistenciais, educativas e de vigilancia em saude, qualificando o planejamento local
e a tomada de decisdo baseada em evidéncias do territorio. Conforme orienta o
Ministério da Saude, a promog¢ao da saude exige intervengdes continuas, articuladas
e sensiveis aos contextos locais, sendo as ag¢des extramuros instrumento estratégico
para a efetivacdo desse modelo de atengcao no ambito da Atencédo Primaria (Brasil,
2023).

Em conformidade com a Politica Nacional de Ateng¢ao Basica, instituida pela
Portaria GM/MS n° 2.436, de 21 de setembro de 2017, a atuacido extramuros reafirma
o carater territorial, proativo e comunitario da APS, deslocando o eixo do cuidado para
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0 espaco onde as pessoas vivem, trabalham e constroem suas relagdes sociais. Essa
abordagem reconhece o territério como categoria central do planejamento em saude,
compreendido ndo apenas como delimitagdo geografica, mas como espaco social
dindmico, marcado por determinantes sociais, culturais, econdmicos e ambientais que
influenciam o processo saude-doenca.

As acdes extramuros serdo operacionalizadas por meio de mutirbes de saude
tematicos periddicos, planejados a partir da anadlise dos dados do Sistema de
Informagdo em Saude para a Atengao Basica, SISAB, do perfil epidemioldgico local,
dos indicadores pactuados no ambito da gestdo municipal e da escuta qualificada das
comunidades. A definicdo das areas prioritarias e das tematicas abordadas sera
realizada de forma articulada entre a Secretaria Municipal de Saude, as Equipes de
Saude da Familia e as liderancas comunitarias, respeitando o principio da participacao
social, previsto na Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990.

Os mutirbes contardo com equipes multiprofissionais moveis, integrando
médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, agentes comunitarios de saude e,
conforme a demanda identificada, profissionais de saude mental e apoio psicossocial.
A logistica das acbes contemplara veiculos adequados, estrutura minima para
atendimentos clinicos e educativos, insumos essenciais e conectividade para registro
em tempo real das informagdes, assegurando a integragdo com o prontuario eletrénico
e a continuidade do cuidado.

Apos cada agao extramuros, os usuarios identificados com necessidade de
acompanhamento serdo devidamente referenciados as Equipes de Saude da Familia
de origem, com garantia de contrarreferéncia e acompanhamento longitudinal,
respeitando os atributos essenciais da Atencdo Primaria a Saude, especialmente a

coordenacgao do cuidado e o vinculo.

5.10 Educacgao Popular em Saude e Promogao da Saude com Enfoque
Comunitario

A educagao popular em saude sera adotada como eixo transversal das agbes
da Atencao Primaria a Saude no Municipio de Carira, reconhecida como instrumento
fundamental para a promogao da autonomia dos sujeitos, o fortalecimento do controle
social e a construcido de praticas de cuidado compartilhadas. Essa diretriz encontra

respaldo no art. 7° incisos Il e VIIl, da Lei n° 8.080/1990, que estabelece a
|
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integralidade da assisténcia e a participagdo da comunidade como principios
organizadores do SUS, bem como na Politica Nacional de Promogao da Saude.

A Educacgéao Popular em Saude, conforme orientagées do Ministério da Saude,
constitui estratégia fundamental para a promog¢ado da saude, na medida em que
valoriza os saberes populares, o dialogo horizontal e a participagcdo ativa da
comunidade nos processos de cuidado. Essa abordagem reconhece os usuarios do
SUS como sujeitos de direitos e protagonistas na construgdo de praticas que
favoregam modos de vida mais saudaveis e solidarios (Brasil, 2023).

No ambito deste Plano de Trabalho, a educagao popular em saude € concebida
como processo continuo e territorializado, voltado ndo apenas a transmissao de
informacdes, mas ao fortalecimento da capacidade critica das comunidades para
intervir sobre os determinantes sociais da saude. Essa perspectiva amplia o alcance
das acbes da Atencdo Primaria, deslocando o foco exclusivo da prevencao de
doencas para a promog¢ao do bem-estar, da convivéncia comunitaria e da cidadania
em saude.

Ao adotar metodologias participativas e linguagens acessiveis, as agdes
educativas previstas contribuem para a construgdo de vinculos entre equipes e
populagdo, para o fortalecimento do controle social e para a consolidacdo de uma
cultura de cuidado compartilhado. Essa diretriz estd em consonadncia com a
compreensao de que a promogao da saude deve ser planejada, executada e avaliada
de forma integrada as demais acbdes da Atencédo Primaria, conforme preconizado
pelas politicas nacionais vigentes (Brasil, 2023).

As acdes educativas serdo desenvolvidas com metodologias participativas,
linguagem acessivel e valorizagdo dos saberes populares, em consonancia com as
melhores praticas de educacdo em saude no ambito da Atencao Primaria. A estratégia
adotada reconhece que a promocdo da saude nao se limita a transmissao de
informagdes, mas envolve processos continuos de didlogo, escuta, problematizagao
da realidade local e fortalecimento das capacidades individuais e coletivas para o
cuidado com a saude.

Serdo realizadas rodas de conversa comunitarias mensais em diferentes
microterritérios urbanos e rurais, abordando temas prioritarios como alimentacao
saudavel, atividade fisica, preveng¢ao de doencgas crénicas, saude mental, direitos dos

usuarios do SUS e uso racional de medicamentos. Oficinas tematicas serao
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direcionadas a publicos especificos, como gestantes, cuidadores de idosos,
adolescentes e trabalhadores rurais, considerando suas necessidades, contextos de
vida e condicdes de trabalho.

As campanhas educativas integradas ao calendario nacional de saude e as
feiras de saude comunitarias complementardo as agbes educativas, articulando
atividades preventivas, educativas e ludicas, com foco na promog¢ao de habitos
saudaveis e no fortalecimento do vinculo entre a populacéo e os servicos de saude.
Todos os materiais educativos produzidos serao culturalmente adequados a realidade
do municipio, utilizando linguagem simples, ilustragdes locais e formatos acessiveis.

A efetiva participagdo popular e o controle social sdo pilares do SUS, mas
enfrentam desafios estruturais e operacionais. Revisdo integrativa sobre o tema
identificou como obstaculos frequentes a baixa capacitacdo dos conselheiros, a
influéncia politico-partidaria, o distanciamento entre representantes e representados,
a falta de infraestrutura dos espacos deliberativos e a escassa rotatividade dos
membros (Gomes; Orfao, 2021). Para superar essas fragilidades, € fundamental
garantir a pluralidade de representantes, critérios transparentes de escolha,
democratizacao da informagao e investimento em educagao permanente. No ambito
do Projeto SAUDE MAIS, tais licdes orientam a construgdo de mecanismos de
participagdo que sejam n&o apenas formais, mas efetivamente capazes de influenciar

a tomada de decisao e a fiscalizagcado das acdes em saude.

5.11 Identidade Visual e Estratégia de Comunicagao para a Atengao
Primaria a Saude de Carira

A estratégia de comunicagdo da Atengdo Primaria a Saude no Municipio de
Carira sera orientada pelos principios da publicidade, transparéncia e eficiéncia da
administragao publica, conforme previsto no art. 37 da Constituicdo Federal, e pela
diretriz da humanizagado do cuidado no ambito do SUS. A comunicacéo publica em
saude sera compreendida como ferramenta estratégica para o fortalecimento do
vinculo, a ampliagdo do acesso a informacéao e o estimulo a participagao social.

Sera desenvolvida uma identidade visual unificada para as agdes da APS, com
0 objetivo de facilitar o reconhecimento das iniciativas de saude pela populagao,
fortalecer a credibilidade institucional e ampliar a adesao as acdes ofertadas. A criagao

do mascote “Saudinho de Carira” e do selo visual “APS Carira — Cuidado perto de
|
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vocé€” contribuird para a construgdo de uma imagem acolhedora, proxima e
territorializada dos servigos de saude.

Os canais de comunicagdo comunitaria incluirdo radio local, carro de som,
materiais impressos, painéis informativos e grupos de comunicagdo digital,
respeitando as especificidades de acesso a informagédo nos territérios urbanos e
rurais. A estratégia também contemplara a divulgacdo de informacdes sobre os
servigos disponiveis, horarios de atendimento, ag¢des extramuros, reunides do
Conselho Municipal de Saude e canais de ouvidoria, fortalecendo a transparéncia e o

controle social.

5.12 Educacao Permanente e Capacitagcao das Equipes da Atencao
Primaria a Saude

A educacao permanente em saude sera adotada como diretriz estruturante da
gestdo do trabalho na Atencdo Primaria a Saude no Municipio de Carira, em
conformidade com a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude, instituida
pela Portaria GM/MS n° 198, de 13 de fevereiro de 2004, e com as diretrizes da Politica
Nacional de Atenc¢ao Basica. A qualificacdo continua das equipes é condicido essencial
para a resolutividade, a humanizagdo do cuidado e a efetividade das agbes no
territorio.

O programa de educagao permanente sera desenvolvido pelo INASP, em
articulagdo com a Secretaria Municipal de Saude, e direcionado aos Agentes
Comunitarios de Saude, enfermeiros, médicos, técnicos de enfermagem e demais
profissionais que atuam na APS. As tematicas abordadas contemplarao
territorializagao e planejamento local em saude, protocolos clinicos da APS, vigilancia
em saude, humanizagao do cuidado, saude mental, saude rural e trabalho em equipe
multiprofissional.

A metodologia adotada privilegiara abordagens problematizadoras, com uso de
situacdes reais do territério, estudos de caso, simulagdes e rodas de experiéncia,
articulando teoria e pratica. As formagbes ocorrerdo em formato hibrido, com
encontros presenciais e atividades mediadas por tecnologia, respeitando a dindmica
de trabalho das equipes e a realidade do municipio.

A avaliacdo das acbes de educagao permanente considerara tanto a

participacdo dos profissionais quanto os impactos observados na organizagdo do
|
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processo de trabalho e na qualidade do cuidado ofertado, reforcando a logica da

gestao orientada por resultados e o principio da eficiéncia da administracdo publica.

6. METAS

Este item apresenta as metas que orientam a execucao do Plano de Trabalho
1 — Servigcos em Atencado Primaria a Saude, compreendendo-as como instrumento
essencial de planejamento, gestdo e avaliagdo das agdes publicas. A definicdo de
metas claras e mensuraveis atende ao principio da eficiéncia, consagrado no art. 37
da Constituicao Federal, na medida em que permite racionalizar o uso dos recursos
publicos, orientar a tomada de decisdes e avaliar, de forma objetiva, os resultados
alcancados pela politica de saude no territério.

Ao estabelecer metas quantitativas e qualitativas, o Plano de Trabalho busca
assegurar que os servigos ofertados produzam impactos concretos na melhoria do
acesso, da resolutividade e da qualidade do cuidado em Ateng¢ao Primaria a Saude,
evitando a execucéao de ac¢des dissociadas de resultados. As metas constituem, assim,
referéncia fundamental para o monitoramento da execugao, a corregao de rumos € a
transparéncia na prestacado de contas, fortalecendo a gestao publica orientada por
resultados e 0 compromisso com o interesse coletivo.

A incorporacdo de metas relacionadas as acbes de promog¢ao da saude,
educacao popular e mobilizacdo comunitaria reafirma o entendimento de que essas
dimensdes constituem objeto legitimo de planejamento, monitoramento e avaliagao
no ambito do SUS. De acordo com o Ministério da Saude, a promog¢ao da saude deve
ser acompanhada por indicadores e processos avaliativos capazes de evidenciar tanto
resultados quantitativos quanto transformacgdes nos modos de viver, cuidar e participar
da vida comunitaria (Brasil, 2023).

Dessa forma, este Plano de Trabalho adota uma abordagem avaliativa
ampliada, que reconhece a complexidade das ac¢des de promogao da saude e a
necessidade de instrumentos capazes de captar seus efeitos no territério. Essa
orientacado fortalece a gestdo publica baseada em evidéncias, contribui para a
transparéncia na aplicagao dos recursos e assegura maior aderéncia das acdes as

necessidades reais da populacao de Carira.

Instituto Nacional de Apoio ao Servigo Piblico - INASP - CNPJ n° 29.099.982/0001-00
Largo 02 de Julho, n° 334, 1° andar, sala 04 - Centro. Paripiranga - BA - CEP: 48.430-000 - (75) 9956-6304 / (75) 9969-1352



./ INASP

INSTITUTO NACIONAL DE APOIO AO SERVIGO PUBLICO 29

6.1 Fundamentos conceituais e normativos da definicao de metas na
Atencao Primaria a Saude

As metas estabelecidas neste Plano de Trabalho 1 — Servigos em Atencéao
Primaria a Saude constituem elemento central do processo de planejamento, gestao
e avaliacdo das agdes desenvolvidas no Ambito do Projeto SAUDE MAIS no Municipio
de Carira. No contexto da gestdo publica em saude, as metas n&o se limitam a
parametros numéricos ou compromissos formais, mas representam instrumentos
estratégicos capazes de orientar a organizagédo dos servigos, racionalizar a utilizagao
dos recursos publicos e qualificar a tomada de decisao.

A definicdo de metas claras, mensuraveis e factiveis atende diretamente ao
principio da eficiéncia da administragao publica, consagrado no art. 37 da Constituigdo
Federal, ao mesmo tempo em que dialoga com os principios estruturantes do Sistema
Unico de Saude, especialmente a universalidade, a equidade e a integralidade,
previstos no art. 196 da Constituicdo Federal e nos arts. 2° e 7° da Lei n°® 8.080/1990.
Nesse sentido, as metas assumem papel fundamental na materializagao do direito a
saude, ao permitir que as agdes planejadas se traduzam em resultados concretos para
a populacéo.

Do ponto de vista normativo, a utilizacdo de metas encontra respaldo na
legislagdo do SUS, que orienta a organizagao dos servigos de saude segundo critérios
de integralidade, resolutividade e racionalidade na aplicagdo dos recursos. A Lei n°
8.080/1990 estabelece que as agbes e servicos de saude devem ser organizados de
forma a garantir atendimento adequado as necessidades da populagéo, o que exige
instrumentos capazes de avaliar se os objetivos propostos estao sendo efetivamente
alcancados.

A definicio de metas no ambito da APS alinha-se aos principios do
planejamento estratégico situacional, que pressupde a construgdo de pactos, a
analise de cenarios e a definicdo de nds criticos a serem superados (Brasil, 2009).
Nesse sentido, as metas deste plano foram construidas a partir da analise dos
problemas prioritarios de saude no territério, considerando capacidade operacional e
viabilidade politico-institucional.

No campo da gestdo da Atencdo Primaria, as metas cumprem funcao

estratégica ao permitir a identificacéo de prioridades, a organizagao do processo de
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trabalho das equipes e o direcionamento dos esforgcos para problemas de maior
impacto sanitario. Ao mesmo tempo, contribuem para a transparéncia da gestao, na
medida em que tornam explicitos os compromissos assumidos e os resultados
esperados, fortalecendo o controle social e a prestagao de contas a sociedade.

A adocao de metas esta alinhada as diretrizes da Politica Nacional de Atencéao
Basica, instituida pela Portaria GM/MS n° 2.436/2017, que reconhece a APS como
porta de entrada preferencial do sistema, ordenadora do cuidado e coordenadora da
Rede de Atencdo a Saude. Para cumprir essas fungdes, torna-se imprescindivel a
utilizagdo de instrumentos que permitam acompanhar o desempenho dos servigos,
avaliar sua resolutividade e promover ajustes continuos na organizagao do cuidado.

As metas deste Plano de Trabalho foram construidas de forma articulada aos
instrumentos formais de planejamento do SUS no ambito municipal, especialmente o
Plano Municipal de Saude, a Programacgao Anual de Saude e o Relatério Anual de
Gestdo. Essa articulagdo assegura coeréncia entre planejamento estratégico,
execugao das agdes e prestagcado de contas, evitando a fragmentagéo das iniciativas
e fortalecendo a governanga da politica municipal de saude.

Além disso, as metas consideram a capacidade operacional instalada, a
disponibilidade de recursos humanos e financeiros, o perfil epidemiologico e as
especificidades territoriais do Municipio de Carira, respeitando o principio da
viabilidade administrativa. Essa abordagem evita a definicdo de objetivos
desconectados da realidade local e reforga a responsabilidade na gestao dos recursos
publicos, garantindo que os compromissos assumidos sejam exequiveis e passiveis
de acompanhamento.

Por fim, as metas foram definidas a partir de critérios técnicos e administrativos,
considerando indicadores epidemioldgicos, diretrizes ministeriais, pactuagdes
interfederativas e as demandas identificadas no territorio. Essa constru¢ao dialogada
reforca o carater participativo do planejamento em saude e contribui para a
legitimidade das agdes propostas.

O monitoramento sistematico de metas em saude constitui ferramenta
essencial para a qualificagdo da gestao e a reorientagao de politicas. Estudo nacional
que avaliou o alcance das metas de enfrentamento as Doencas Crbnicas Nao
Transmissiveis (DCNTs) entre 2013 e 2019 revelou que, embora tenham sido

alcangados avangos em indicadores como a redugao da inatividade fisica e a
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ampliagdo da cobertura do exame Papanicolau, persistiram desafios significativos,
como o0 aumento das prevaléncias de hipertensao, diabetes, obesidade e consumo
abusivo de alcool (Malta et al., 2022). Tais achados reforcam a necessidade de
sistemas de monitoramento continuos e capazes de identificar ndo apenas o
cumprimento de metas, mas também tendéncias epidemioldgicas que demandam

ajustes nas estratégias de intervencéo.

6.2 Metas quantitativas

As metas quantitativas deste Plano de Trabalho foram estabelecidas com base
na capacidade operacional da Ateng¢ao Primaria a Saude no Municipio de Carira, na
demanda assistencial identificada no territério e nas diretrizes nacionais para a APS.
Tais metas visam ampliar o acesso aos servigos, qualificar o acompanhamento dos
usuarios e fortalecer a resolutividade das acdes desenvolvidas no ambito da Atencao
Primaria.

Constituem metas quantitativas prioritarias:

a) Ampliar em, no minimo, 20% o numero de atendimentos realizados no

ambito da Atencéo Primaria a Saude ao longo do periodo de execugao do
Plano de Trabalho.

b) Garantir acompanhamento regular de, no minimo, 70% das pessoas
cadastradas com diagndstico de hipertensado arterial e diabetes mellitus,
com registro sistematico nos sistemas oficiais de informagdo em saude.

c) Assegurar a realizagdo de, no minimo, seis consultas de pré-natal para
gestantes acompanhadas pela Atencdao Primaria, conforme protocolos
vigentes do Ministério da Saude.

d) Ampliar a cobertura de acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento de criangas na faixa etaria prioritaria, com registros
atualizados nas Unidades Basicas de Saude.

e) Realizar atendimentos multiprofissionais de acordo com a demanda
identificada no territério, garantindo oferta continua dos servigos previstos
neste Plano de Trabalho.

As metas relacionadas ao acompanhamento de condigbes crénicas nao

transmissiveis dialogam diretamente com uma das principais prioridades da Atencéo

Instituto Nacional de Apoio ao Servigo Piblico - INASP - CNPJ n° 29.099.982/0001-00
Largo 02 de Julho, n° 334, 1° andar, sala 04 - Centro. Paripiranga - BA - CEP: 48.430-000 - (75) 9956-6304 / (75) 9969-1352



L.} INASP

INSTITUTO NACIONAL DE APOIO AO SERVIGO PUBLICO 3 2

Primaria a Saude no contexto brasileiro, uma vez que hipertensao arterial e diabetes
mellitus figuram entre as principais causas de morbimortalidade e internacdes
evitaveis. O acompanhamento regular desses usuarios pela APS contribui para a
prevencdo de complicacdes, a redugao de custos assistenciais e a melhoria da
qualidade de vida da populagao.

No que se refere a atencdo a saude da mulher e da crianca, as metas
relacionadas ao pré-natal e ao acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
infantil alinham-se as diretrizes nacionais de cuidado longitudinal, com impacto direto
na reducdo da morbimortalidade materno-infantii. O cumprimento dessas metas
pressupde organizacdo do processo de trabalho das equipes, qualificacdo dos
registros e articulagdo com os demais pontos da Rede de Atencéo a Saude.

As metas quantitativas poderao ser ajustadas ao longo da execugéo do Plano
de Trabalho, a partir da avaliagao periddica dos resultados alcangados, respeitando
as caracteristicas do territorio e a capacidade instalada dos servigos, sem prejuizo dos

compromissos assumidos.

6.3 Metas qualitativas

As metas qualitativas deste Plano de Trabalho tém por finalidade promover a
melhoria continua da qualidade do cuidado ofertado a populacao, fortalecendo
praticas humanizadas, resolutivas e integradas no ambito da Atencdo Primaria a
Saude. Diferentemente das metas quantitativas, as metas qualitativas concentram-se
na transformacdo dos processos de trabalho, das relagdes de cuidado e da
organizacao dos servigos.

Constituem metas qualitativas do Plano de Trabalho:

a) Qualificar o acolhimento e a escuta dos usuarios, promovendo atendimento
humanizado, respeitoso e sensivel as situagdes de maior vulnerabilidade
social e sanitaria.

b) Fortalecer o vinculo entre as equipes de Atengao Primaria e a comunidade,
assegurando acompanhamento longitudinal e cuidado centrado nas

necessidades dos usuarios.
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c) Integrar de forma efetiva as ag¢des multiprofissionais aos processos de
trabalho da Atencado Primaria, promovendo abordagem interdisciplinar e
compartilhamento de responsabilidades.

d) Qualificar os registros em prontuarios e sistemas de informagdo em saude,
assegurando fidedignidade dos dados e suporte a tomada de deciséo pela
gestao.

e) Promover praticas de educagdo em saude voltadas a autonomia dos
usuarios, ao autocuidado e a corresponsabilizagdo no manejo de condi¢des
crénicas e na promogao da saude.

As metas qualitativas reforcam o compromisso do Plano de Trabalho com a

humanizagédo do cuidado, a valorizagdo do vinculo e a centralidade do usuario no
processo assistencial, elementos essenciais para a efetividade da Ateng¢ao Primaria e

para a consolidagdo do SUS no territdrio.

6.4 Indicadores de monitoramento e avaliagao

O monitoramento das metas estabelecidas neste Plano de Trabalho sera
realizado por meio de indicadores assistenciais, administrativos e de processo,
compativeis com os sistemas oficiais de informagao em saude e com os instrumentos
de gestdo do SUS. A utilizacdo de indicadores permite acompanhar de forma
sistematica o desempenho dos servicos, identificar avangos e desafios e subsidiar a
tomada de decisoes.

Entre os principais indicadores de acompanhamento, destacam-se:

a) Numero de atendimentos realizados na Atencao Primaria a Saude.

b) Percentual de wusuarios com condigdes crénicas acompanhados

regularmente.

c) Cobertura de acompanhamento pré-natal.

d) Registros de atendimentos multiprofissionais realizados.

e) Indicadores do Programa Previne Brasil relacionados a Ateng&o Primaria.

Os indicadores serao analisados periodicamente, permitindo a avaliacdo do
cumprimento das metas, a identificagdo de desigualdades de acesso e a necessidade

de ajustes nas estratégias adotadas.
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6.5 Utilizagao dos resultados do monitoramento para reorientagao das
acoes

Os resultados obtidos a partir do monitoramento dos indicadores nao terao
carater meramente descritivo, mas serao utilizados como instrumento estratégico de
gestado para a reorientagao das agdes da Atengao Primaria a Saude. A analise critica
dos dados permitira identificar fragilidades nos processos de trabalho, gargalos
assistenciais e oportunidades de melhoria na organizac¢ao do cuidado.

O monitoramento e a avaliagdo sistematica das metas em saude constituem
ferramentas essenciais para o aprendizado institucional e a tomada de decisao
baseada em evidéncias, conforme os principios do PlanejaSUS (Brasil, 2009). Esse
processo vai além da verificagdo de cumprimento numérico, permitindo identificar
fragilidades na organizagao dos servigos, processos de trabalho a serem reorientados
e oportunidades de inovagdo. Um exemplo pratico dessa abordagem é o estudo de
Malta et al. (2022), que, ao monitorar as metas de enfrentamento as DCNTs no Brasil
com dados da PNS (2013 e 2019), ndo apenas mediu progressos (como a redugao
da inatividade fisica), mas também evidenciou areas criticas que demandam
readequacao de politicas — como o0 aumento do consumo de alcool e das prevaléncias
de obesidade e diabetes. Essa analise voltada para resultados e processos contribui
diretamente para a qualificacdo permanente da APS, fortalecendo sua capacidade de
dar uma resposta efetiva e adaptada as demandas complexas do territorio.

A utilizacao sistematica dos resultados do monitoramento contribuira para o
aprimoramento continuo das agdes, orientando ajustes no planejamento, redefinicao
de prioridades e fortalecimento da resolutividade dos servigcos. Essa pratica reforca a
cultura de avaliagdo no ambito da gestdo municipal e materializa o principio da

eficiéncia na administragao publica.

6.6 Instrumentos e periodicidade de avaliagao

A avaliagao das metas estabelecidas neste Plano de Trabalho sera realizada
de forma continua, sistematica e integrada ao processo de gestao da Ateng&o Primaria
a Saude, compreendida como componente estruturante do planejamento e da
execugao das agdes, e nao como etapa meramente posterior ou acessoéria. Nessa

perspectiva, a avaliagao assume papel estratégico enquanto pratica permanente de
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analise critica, aprendizado institucional e reorientacdo dos processos de trabalho, em
consonancia com as diretrizes nacionais de monitoramento e avaliagdo no ambito do
Sistema Unico de Salde, que reconhecem a centralidade da avaliagdo para a
qualificacdo das politicas publicas e para a melhoria dos resultados em saude.

O processo avaliativo adotado neste Plano de Trabalho orienta-se pela logica
da gestao por resultados, articulando de forma indissociavel o planejamento das
metas, a execugdo das agdes e a analise sistematica do desempenho alcangado.
Trata-se de uma abordagem que privilegia ndo apenas o alcance quantitativo das
metas pactuadas, mas também a compreensao qualitativa dos processos de trabalho
desenvolvidos nos servigos de Atencao Primaria, considerando o contexto territorial,
as condicdes institucionais e as especificidades da populacéo atendida.

A avaliacdo das metas combinara dimensdes quantitativas e qualitativas,
mediante o uso integrado de diferentes fontes de informacéao, tais como registros
administrativos, relatorios técnicos, dados oriundos dos sistemas oficiais de
informacéo em saude e instrumentos de acompanhamento produzidos pelas préprias
equipes. Essa articulagdo assegura coeréncia entre os objetivos previstos, as
atividades executadas e os resultados observados, fortalecendo a capacidade
analitica da gestdo municipal e das equipes envolvidas.

Constituem instrumentos centrais para a avaliagao das metas:

a) Relatérios mensais de atividades, elaborados pelas equipes técnicas
responsaveis pela execugdo das acgodes, contendo a descricdo detalhada das
atividades realizadas, o volume de atendimentos e procedimentos executados, a
identificacdo de obstaculos operacionais, bem como os encaminhamentos adotados
para sua superacao. Esses relatdrios possibilitam o acompanhamento continuo do
desempenho das metas e favorecem a identificacdo precoce de desvios,
inconsisténcias ou necessidades de ajuste no planejamento.

b) Relatdrios trimestrais de monitoramento das metas, com analise consolidada
dos indicadores quantitativos e qualitativos definidos no Plano de Trabalho. Esses
relatérios permitirdo a comparacao sistematica entre metas previstas e resultados
alcangados, a identificagdo de tendéncias ao longo do tempo e a avaliagdo do grau
de efetividade das agdes implementadas. Seu conteudo subsidiara a tomada de
decisao da gestao municipal, orientando eventuais reprogramagdes e a priorizagao de
estratégias mais aderentes as necessidades do territério.
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c) Reunides periddicas de avaliagao, realizadas com participagao das equipes
técnicas e da gestdo municipal, concebidas como, espagos coletivos de reflexao
critica e pactuagdo. Nessas reunides, os resultados do monitoramento serao
discutidos a luz da realidade local, permitindo a analise dos processos de trabalho, a
redefinicdo de fluxos, a readequacado de estratégias e o fortalecimento da
corresponsabilidade entre gestdo e equipes na condugdo das acbes da Atencao
Primaria.

A periodicidade da avaliagao foi definida de modo a assegurar equilibrio entre
acompanhamento sistematico e viabilidade operacional, possibilitando a realizagao de
corregdes oportunas no planejamento e evitando a cristalizagdo de praticas pouco
efetivas. Essa dinamica favorece a adocédo de estratégias mais adequadas as
demandas da populacéo, fortalece a l6gica da melhoria continua dos servigos publicos
de saude e contribui para a consolidacdo de uma cultura avaliativa no ambito da
Atencédo Primaria a Saude.

Cabe destacar que os instrumentos e a periodicidade de avaliagao descritos
neste item tém como finalidade especifica 0 acompanhamento do cumprimento das
metas pactuadas e o aprimoramento interno da gestao e dos processos de trabalho.
Os mecanismos institucionais ampliados de monitoramento, avaliagdo global,
transparéncia e prestagao de contas, bem como a articulagdo com as instancias de
controle social, encontram-se detalhadamente descritos no Capitulo 8 deste Plano de
Trabalho.

Ao incorporar a avaliagdo como componente estruturante da gestédo orientada
a resultados, o Plano de Trabalho reafirma o compromisso com a efetividade das
acdes, a racionalidade no uso dos recursos publicos e a responsabilidade
administrativa na execugao do Plano de Trabalho 1 — Servigos em Atencao Primaria a
Saude, fortalecendo a capacidade institucional do municipio de produzir respostas

qualificadas, oportunas e alinhadas ao interesse coletivo.

7. PLANO DE APLICAGAO DOS RECURSOS — ATENGCAO
PRIMARIA A SAUDE

Os recursos financeiros destinados a execucao do presente Plano de Trabalho

referem-se exclusivamente ao Bloco 1 — Servicos em Atencdo Primaria a Saude,
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conforme previsto no Termo de Colaboracao firmado entre o Municipio de Carira e o
Instituto Nacional de Apoio ao Servigo Publico, INASP, bem como no respectivo Termo
Aditivo vigente.

A aplicagao dos recursos foi planejada de forma a garantir a sustentabilidade
dos servigos, a continuidade das agdes assistenciais e a qualificagdo dos processos
de trabalho da Atencdo Primaria a Saude, respeitando os principios da legalidade,
economicidade, eficiéncia e transparéncia na utilizagdo dos recursos publicos.

A composicao financeira apresentada contempla custos diretos e indiretos
necessarios a execugao das acgoes previstas neste Plano de Trabalho, incluindo
recursos humanos, insumos, logistica, sistemas de gestdo, capacitagdo e apoio
administrativo, todos diretamente vinculados a oferta dos servicos em Atengao
Primaria a Saude no territério do Municipio de Carira.

Os valores mensais e anuais foram definidos com base na capacidade
operacional do projeto, na demanda assistencial identificada e nos parametros
estabelecidos no instrumento juridico vigente, assegurando compatibilidade entre
recursos aplicados, metas estabelecidas e servicos descritos nos capitulos anteriores.

A estruturacao do plano financeiro adotou como referéncia a organizagao dos
servigos em componentes de custeio, de modo a permitir a identificagdo clara das
despesas, sua vinculagdo as agdes assistenciais e sua correspondéncia com as
metas definidas neste Plano de Trabalho. A classificacdo dos itens de despesa
observa critérios de natureza do gasto, periodicidade e finalidade, possibilitando o
acompanhamento sistematico da execucéo financeira e a compatibilizagdo entre
planejamento, execugao e controle.

A seguir, apresenta-se o demonstrativo financeiro do Bloco de Servigos em
Atencao Primaria a Saude, com discriminagao dos itens de custeio, periodicidade e

valores correspondentes.

SERVIGCOS EM ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE
COMPOSICAO COM INSUMOS E SERVICOS
I|TV|E DESCRIGCAO %T UNIDADE MENSAL ANUAL
REMUNERAC R$ R$
1 | OFERTA DE SERVICOS 12 | oES 210716,50|  2.528.598,10
R$ R$
2 | INSUMOS APLICADOS 12 | VERBA 18.749.81 224.997.73
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3 |LOGISTICA APLICADA 12 | VERBA R$ R$
’ 8.879,08 106.548,98
4 | Prootssos o OF 12 | LOCACAO 7.677,%? 92.124,?2
5 |CAPACITACAO 12 | VERBA 0701 'zi 17 498’@
6 |GESTAO DE PESSOAL 12 | VERBA 12 47,§f 3 4_973%?
7 | GESTAO DE PROCESSOS 12 | VERBA 0.0 45?% (085 48;2
8 |CUSTEIO INDIRETO SEDE 12 | VERBA 9_045% 108_548’32
VALOR TOTAL 285.1 5323 3.421 .83923

O demonstrativo financeiro evidencia a predominancia dos custos relacionados

a oferta direta de servicos assistenciais, especialmente aqueles vinculados aos
recursos humanos, o que é compativel com a natureza da Atencao Primaria a Saude,
caracterizada pelo cuidado continuo, territorializado e multiprofissional. Os demais
itens de custeio apresentam fungcdo complementar e estruturante, assegurando
condigdes operacionais, tecnoldgicas e administrativas para a efetiva execugéo das
acoes previstas.

O item Oferta de Servigos corresponde aos custos relacionados a remuneragao
dos profissionais envolvidos na execucao das agdes assistenciais e multiprofissionais
da Atencao Primaria a Saude, constituindo o principal componente do custeio do Bloco
1.

Os Insumos Aplicados compreendem materiais necessarios a execugao das
atividades assistenciais, educativas e de apoio ao cuidado, assegurando condigdes
adequadas para o atendimento a populagao.

A Logistica Aplicada contempla despesas relacionadas ao suporte operacional
das agdes no territdrio, incluindo deslocamentos, organizagcao de fluxos e apoio a
execucao das atividades.

Os Sistemas de Gestao e Processos referem-se a utilizagcdo de ferramentas e
solugdes tecnoldgicas necessarias ao registro, monitoramento e acompanhamento
das agdes desenvolvidas, contribuindo para a qualificacdo da gestao e da prestacao
de contas.

A Capacitacdo abrange agdes de educagdo permanente voltadas aos
profissionais envolvidos, com foco na qualificagdo das praticas assistenciais e no

aprimoramento dos processos de trabalho da Atengao Primaria.
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A Gestao de Pessoal e a Gestdao de Processos correspondem aos custos
administrativos e operacionais necessarios ao gerenciamento eficiente do Plano de
Trabalho, assegurando articulagdo entre equipes, cumprimento de metas e adequada
execucao das acdes previstas.

O Custeio Indireto de Sede refere-se as despesas de apoio administrativo e
estrutural indispensaveis a execug¢do do projeto, devidamente proporcionais e
vinculadas ao Bloco 1.

O plano de aplicagédo dos recursos apresentado assegura coeréncia entre os
servigos ofertados, as metas estabelecidas e os valores previstos, orientando a
execugao financeira segundo o principio da eficiéncia e a légica da gestao orientada
por resultados. A organizagdo do custeio permite o monitoramento continuo da
execucao, a corregcao de eventuais desvios e a transparéncia na utilizacdo dos
recursos publicos, garantindo viabilidade financeira e responsabilidade administrativa

na execucao do Plano de Trabalho 1 — Servigos em Atenc¢ao Primaria a Saude.

8. MONITORAMENTO, AVALIAGAO E PRESTAGAO DE
CONTAS

O monitoramento institucional, a prestagdo de contas e o fortalecimento do
controle social constituem dimensdes essenciais para a legitimidade, a
sustentabilidade e a efetividade das a¢des desenvolvidas no ambito do Sistema Unico
de Saude. No contexto deste Plano de Trabalho, tais dimensbes extrapolam o
acompanhamento técnico das metas e assumem papel estratégico na garantia da
correta aplicagao dos recursos publicos, na conformidade legal da parceria firmada e
na ampliagao da participagao social na gestado da saude municipal.

Este capitulo descreve os mecanismos institucionais de monitoramento global
da parceria, os procedimentos formais de prestacdo de contas e as estratégias de
transparéncia e controle social que serao adotadas durante a execug¢ao do Plano de

Trabalho, em consonancia com o0s principios constitucionais da legalidade,
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impessoalidade, moralidade, publicidade e eficiéncia, bem como com as diretrizes

normativas que regem a gestdo publica e o SUS (BRASIL, 2014)5..

8.1 Monitoramento institucional da execugao da parceria

O monitoramento institucional da parceria integra-se ao ciclo de gestao do SUS,
devendo articular-se aos instrumentos formais de planejamento e avaliagdo, como o
Relatério Anual de Gestdao e a Programacao Anual de Saude, conforme orienta o
PlanejaSUS (BRASIL, 2009). Essa integracao assegura que a execugao do projeto
esteja alinhada as prioridades sanitarias municipais e a governanga do sistema local
de saude.

O monitoramento institucional da execugao da parceria sera realizado de forma
sistematica, integrada e articulada entre o INASP e a Secretaria Municipal de Saude,
com o objetivo de assegurar a aderéncia das acbes aos objetivos pactuados, o
cumprimento das obrigag¢des estabelecidas no instrumento juridico e a conformidade
da execucao fisica e financeira.

Diferentemente do acompanhamento operacional das metas, descrito no
Capitulo 6, o monitoramento institucional possui carater mais amplo e estratégico,
incidindo sobre a governanga da parceria, a regularidade dos processos
administrativos, a coeréncia entre planejamento, execugéao e resultados, bem como a
observancia das normas legais e administrativas aplicaveis.

Serdo adotados, entre outros, os seguintes mecanismos de monitoramento
institucional:

e acompanhamento peridédico da execucgao fisica e financeira do Plano de

Trabalho;

o verificacdo da compatibilidade entre as despesas realizadas e as rubricas
aprovadas;

« analise da regularidade documental e contratual da parceria;

e avaliacdo do cumprimento dos prazos, fluxos administrativos e

responsabilidades pactuadas;

5 BRASIL. Ministério da Saude. Para entender o controle social na satide. Brasilia: Ministério da
Saude, 2014. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/para_entender_controle_social_saude.pdf. Acesso em: 18
dez. 2025.
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« articulagdo permanente entre as equipes técnicas e administrativas do INASP

e da Secretaria Municipal de Saude.
Esse monitoramento institucional permitira identificar riscos, fragilidades ou
inconformidades de forma tempestiva, possibilitando a ado¢cado de medidas corretivas
e preventivas que preservem a integridade da parceria e a continuidade das agoes

desenvolvidas.

8.2 Prestacao de contas técnica e financeira

A prestacdo de contas sera realizada em estrita observancia a legislagcao
vigente, especialmente a Lei n° 13.019/2014 e aos atos normativos correlatos,
assegurando transparéncia, rastreabilidade e responsabilidade na utilizacdo dos
recursos publicos.

A prestacdo de contas compreendera tanto a dimensao técnica quanto a
dimenséo financeira da execugéo, de modo a permitir a avaliagéo integrada entre as
acdes realizadas, os resultados alcangados e os recursos empregados.

Serao apresentados:

e Relatérios técnicos periddicos, contendo a descricdo das atividades
desenvolvidas, a analise do cumprimento dos objetivos pactuados, a sintese
dos resultados obtidos e a avaliagédo global da execuc¢ao;

e Relatérios financeiros, com demonstrativo detalhado das despesas
realizadas, organizadas por rubrica orcamentaria, acompanhadas dos
respectivos documentos comprobatérios, tais como notas fiscais, recibos,
contratos e extratos bancarios da conta especifica da parceria;

e Relatdrio final de prestacéo de contas, apresentado ao término da vigéncia
da parceria, consolidando as informagdes técnicas e financeiras de todo o
periodo de execucgao, incluindo andlise comparativa entre o previsto e o
executado.

A prestacdo de contas sera estruturada de forma clara, objetiva e acessivel,

permitindo sua anadlise pelos 6rgaos gestores, pelos 6rgdos de controle interno e
externo e pelas instancias de participagao social, fortalecendo a confianga institucional

e a credibilidade da parceria.
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8.3 Transparéncia ativa e acesso a informacgao

A transparéncia ativa constitui principio fundamental da administracéo publica
e elemento indispensavel para o fortalecimento do controle social no SUS, conforme
disposto na Lei n® 12.527, de 18 de novembro de 2011 — Lei de Acesso a Informacéao
(LAI), e em conformidade com as diretrizes de protecdo de dados e seguranga da
informacgao estabelecidas para a gestdo em saude, que orientam a disponibilizagdo
proativa de informagdes de interesse publico e a garantia do acesso universal e
democratico a informacéao (Brasil, 2025).

Nesse sentido, o INASP compromete-se a adotar praticas sistematicas de
divulgacao de informacdes relativas a execugéao do Plano de Trabalho, assegurando
amplo acesso da sociedade as informagdes de interesse publico.

Serao disponibilizados, em meios digitais e fisicos, conforme a realidade local:

« relatérios de execucao técnica e financeira;

« informacgdes sobre objetivos, metas e agbes desenvolvidas;
e dados sintéticos sobre resultados alcangados;

e esclarecimentos sobre a utilizagao dos recursos publicos.

A divulgacdo das informag¢des observara critérios de clareza, linguagem
acessivel e periodicidade, de modo a possibilitar a compreensao por diferentes
publicos, respeitando-se, quando aplicavel, os limites legais relativos a protecao de
dados pessoais, conforme orientagdes do Guia Basico para Privacidade de Dados e
Seguranga da Informagdo do Ministério da Saude (Brasil, 2025)%, e ao sigilo
administrativo previsto na Lei n® 12.527/2011.

A transparéncia ativa sera compreendida ndo apenas como obrigacao legal,
mas como estratégia de fortalecimento da gestéo publica, da legitimidade institucional

e da confianca entre poder publico, entidade executora e sociedade.

8.4 Controle social e participagcao da comunidade

¢ BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Satide € Ambiente. Departamento de Anélise
Epidemiologica e Vigilancia de Doengas Nao Transmissiveis. Guia Basico para Privacidade de Dados e
Seguranca da Informacéo. Brasilia, DF: Ministério da Saude, 2025. 44 p. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guiabasico privacidade seguranca informacao.pdf. Acesso em: 18
dez. 2025.
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O controle social é principio estruturante do SUS e expressido concreta da
gestdo democratica das politicas publicas de saude. Em consonancia com esse
principio, o Plano de Trabalho prevé o estimulo permanente a participacdo das
instancias de controle social no acompanhamento da execugao da parceria.

O INASP atuara de forma articulada com o Conselho Municipal de Saude,
participando, sempre que solicitado ou pactuado, de reunides e espacgos de dialogo
destinados a apresentacao dos resultados, a prestagcdo de esclarecimentos e ao
recebimento de contribuigdes e recomendacgoes.

Além disso, serdo mantidos canais permanentes de comunicagdo com a
comunidade, tais como ouvidoria, e-mail institucional e outros meios acessiveis,
destinados ao recebimento de duvidas, sugestdes, manifestacbes e eventuais
denuncias relacionadas a execucio das acgdes.

Sempre que pertinente, poderdao ser realizadas estratégias de avaliagao
participativa, como féruns, rodas de conversa ou consultas junto a usuarios e
profissionais, contribuindo para que a experiéncia concreta dos servigos e do territorio

subsidie o aperfeicoamento das agdes desenvolvidas (BRASIL, 2023)’.

8.5 Integracao entre monitoramento, avaliagao e controle social

O conjunto de mecanismos descritos neste capitulo articula-se de forma
complementar aos instrumentos de avaliagdo das metas apresentados no Capitulo 6,
compondo um sistema integrado de acompanhamento, avaliagdo e accountability da
parceria.

Essa integracao assegura que o monitoramento institucional, a prestagao de
contas e o controle social ndo se configurem como procedimentos meramente formais,
mas como praticas efetivas de qualificacdo da gestdo, de otimizagdo do uso dos
recursos publicos e de fortalecimento do compromisso com o interesse coletivo.

Ao adotar esse modelo, o Plano de Trabalho reafirma sua aderéncia aos
principios do SUS, as exigéncias legais da administracdo publica e as melhores

praticas contemporaneas de governanga em saude, consolidando uma gestao

" BRASIL. Ministério da Saude. Monitoramento e avaliagdo em promogéo da satide [recurso
eletrénico]. Brasilia: Ministério da Saude, 2023. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/monitoramento_avaliacao_promocao_saude.pdf. Acesso
em: 18 dez. 2025.
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transparente, responsavel e orientada para resultados concretos para a populagao
(Gomes; Orfao, 2021)8.

9. DECLARAGAO DO EXECUTOR DO PLANO DE
TRABALHO

Na qualidade de representante legal da OSC, declaro, para fins de prova
junto & SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CARIRA, SERGIPE, para que
surta os efeitos e sob a pena das leis, que inexiste qualquer débito em Mora ou
situacado de inadimpléncia com o Tesouro Municipal, qualquer érgao ou entidade a
qualquer nivel da esfera Publica, que impeca a transferéncia de recursos de dotagdes

consignadas nos or¢gamentos do Municipio, na forma deste plano de Trabalho.

Pede Deferimento,

Paripiranga, 19/12/2025
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Local e data Concedente

8 GOMES, José Felipe de Freitas; ORFAO, Nathalia Halax. Desafios para a efetiva participacdo
popular e controle social na gestdo do SUS: reviséo integrativa. Saude em Debate, Rio de Janeiro, v.
45, n. 131, p. 1199-1213, out./dez. 2021. DOI: 10.1590/0103-1104202113118. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/sdeb/a/mnGCSGkFNYjRshXhxGMk95m/. Acesso em: 18 dez. 2025.
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