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Temos a missao de desenvolver politicas de saude, de forma integral, humanitaria,
universal e com equidade, contribuindo com a melhoria da qualidade de vida da popula¢io

amapaense.”
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APRESENTACAO

O Sistema Unico de Satde (SUS) ¢ uma das maiores conquistas do Brasil no campo da
satide publica. Criado pela Constitui¢ao Federal de 1988, o SUS visa garantir acesso universal,
integral e gratuito aos servigos de saude para toda a populagdo brasileira.

O planejamento do SUS ¢ uma tarefa complexa que envolve diversos niveis de governo
e muitos profissionais de satide, com o objetivo de assegurar que todos os brasileiros tenham
acesso a servigos de saude de qualidade, independentemente de sua condi¢do socioecondmica.
Isso inclui a prevengao de doengas, o tratamento de enfermidades e a promogao da satde. Seus
principios norteadores sdo guiados pela universalidade, qual visa garantir que todos os cidadaos
tenham direito ao acesso aos servigos de saude; pela integralidade em oferecer uma atengdo a
saude que inclua promogao, prevencdo, tratamento e reabilitacdo; pela equidade, no intuito de
reduzir as desigualdades no acesso aos servigos de saude, priorizando as populagdes mais
vulneraveis; pela descentralizagdo, transferindo a gestao dos servicos de saude para estados e
municipios, promovendo uma maior proximidade com as necessidades locais e a participagao
social por envolver a comunidade no processo de planejamento e controle social do SUS.

Na intencionalidade e nos niveis de aten¢do, cabe ao estado a responsabilidade de
coordenar o SUS em sua area de atuacdo, garantindo que as politicas federais sejam
implementadas e adaptadas as necessidades regionais. Isso inclui: elaborar planos estaduais de
saude; distribuir recursos financeiros e técnicos para os municipios e supervisionar a execucao
das politicas de satde.

Diversos instrumentos sao utilizados no planejamento do SUS para garantir a coeréncia
e eficiéncia do sistema. Os quais sdo: o plano de Satide como um documento estratégico que
define as prioridades e metas para um determinado periodo, geralmente de quatro anos. Ele ¢
elaborado nas trés esferas de governo e deve estar alinhado com o Plano Nacional de Saude; a
programagdo Anual de Satde (PAS) como um instrumento de operacionalizacdo do Plano de

Saude, detalhando as acdes e servigos que serdo executados a cada ano.
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A PAS permite ajustes e atualizagdes conforme as necessidades e realidades locais; e o
relatorio de gestdo como um documento de avaliagdo que descreve os resultados alcangados em
relacdo as metas estabelecidas no Plano de Saiude e na PAS. Ele ¢ fundamental para a
transparéncia e prestacdo de contas a sociedade.

Ademais a participacdo social ¢ um elemento central no planejamento do SUS,
garantindo que as necessidades e prioridades da populagdo sejam consideradas. Seus principais
mecanismos incluem: conselhos de satde: Instincias deliberativas e fiscalizadoras que
funcionam nos niveis federal, estadual e municipal, compostas por representantes do governo,
trabalhadores da satde e usuarios do SUS. As Conferéncias de Saude: Reunides periddicas que
mobilizam a sociedade para debater e definir diretrizes para as politicas de saude.

Para tanto, neste contexto, o planejamento do SUS enfrenta diversos desafios, como a
escassez de recursos financeiros, a desigualdade no acesso aos servigos de satide e a necessidade
de aprimorar a gestdo e a qualidade dos servicos. No entanto, existem também muitas
oportunidades, como o fortalecimento da atenc¢do primaria a satde (APS), a ampliagdo do uso
de tecnologias da informagao e a integrag@o das politicas de saude com outras politicas sociais.

A APS como porta de entrada do SUS e o principal ponto de contato da populagcdo com
o sistema de saude. Portanto, fortalecé-la significa ampliar a cobertura e a qualidade dos
servicos, garantindo um atendimento mais proximo e resolutivo. As tecnologias da informagao
tém o potencial de transformar o planejamento e a gestdo do SUS, permitindo uma melhor
integracao dos dados, maior eficiéncia na utilizacdo dos recursos € um atendimento mais agil e
personalizado e integracdo com outras politicas sociais ¢ fundamental para promover o bem-
estar da populacao e reduzir as desigualdades sociais.

Em corolario, o planejamento do SUS é um processo dindmico e participativo, essencial
para garantir que todos os brasileiros tenham acesso a servigos de saude de qualidade. Apesar

dos desafios, o SUS representa um compromisso com a justi¢a social e a equidade, sendo um
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exemplo para o mundo todo. Continuar aprimorando o planejamento e a gestao do SUS ¢
fundamental para construir um sistema de saude cada vez mais eficiente e inclusivo.

O Planejamento Estratégico da Saude do Estado do Amapé para o quadriénio 2024-
2027, retrata uma construcdo coletiva de informagdes, debates, oficinas, reunides internas ¢
externas com as areas técnicas da Secretaria Estadual de Saude do Amapa (SESA-AP),
consultores, entidades de controle social, o que possibilitou o didlogo, a identificacdo de
oportunidades de melhorias, a descentralizacdo de poder e a divisdo de responsabilidades nas
decisdes.

A metodologia utilizada para a constru¢cdo do Plano Estratégico da Saude reflete a
necessidade de tomada de medidas de gestdo cada vez mais assertivas e estratégicas acerca da
elaboracdo e desenvolvimento das politicas de saude no Amapd, baseadas na elaboragdo de
planos, projetos e programas.

Os objetivos do governo ¢ de promover a saude publica e o bem-estar da populagao, por
meio de politicas integradas e universais, com ado¢do de inovac¢do, modernizagdo € a
democratizagdo de acesso aos servigos de saude, em consonancia com o Art. 196 da
Constituicdo Federal: saude ¢ direito de todos e dever do Estado. Ademais, um dos passos
decisivos da nova gestdo vem sendo estabelecer um novo modelo de administragdo publica e
forma de governar, tendo a saide como prioridade imediata, absoluta e inegociavel. (PES;
SESA,2023).

Portanto, a Secretaria de Estado da Satide promove agdes estratégicas com vistas para o
fortalecimento da saude, identificando suas principais necessidades a serem supridas para o
periodo de 2024-2027.

Através do monitoramento, controle e avaliacdo das diretrizes, objetivos, metas,
indicadores pactuados e em coeréncia aos objetivos estratégicos de governo, este ano
apresentamos o Relatério Anual Detalhado dos Quadrimestre de 2025, na intengdo de

demonstrar os avancos, as dificuldades a as necessidades intervengdes para o desenvolvimento
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da Secretaria de Estado da Saude. avanco das estratégias descritas no Plano Anual de Satde da

Secretaria de Estado da Saude.
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RELATORIO ANUAL DO MONITORAMENTO E AVALIACAO DA
PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - ANO 2025

1. INTRODUCAO:

O planejamento estratégico da saude € essencial para garantir que 0s servigos sejam
eficazes e atendam as necessidades de saude da populagdo. Ele envolve a defini¢ao de objetivos,
metas e agdes para melhorar a qualidade e a acessibilidade dos servigos de satde. O
monitoramento ¢ a avaliagao sdo processos fundamentais para acompanhar o desempenho das
politicas e ajustar estratégias conforme necessario.

O estado do Amapa possui um Planejamento Estratégico Institucional da Saude que
orienta a defini¢ao de metas e indicadores. Além disso, o Plano Estadual de Saude estabelece
diretrizes para a gestdo do Sistema Unico de Satude (SUS) no periodo de 2024 a 2027, neste
governo. A Coordenadoria de Planejamento — COPLAN/SESA, através do Grupo de
Monitoramento ¢ Avaliagdo também desempenha um papel crucial na analise de dados sobre as
metas pactuadas e executadas, com o objetivo de estabelecer estratégias cruciais para o
desenvolvimento de politicas publicas de saude.

Com o apoio da equipe de consultoria do Hospital Alemao Oswaldo Cruz, o estado do
Amapa tem se beneficiado do Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do SUS
(PROADI-SUS), uma iniciativa que visa fortalecer a gestao e a capacidade técnica das equipes
de saude. Através desta estratégia ao longo dos anos de 2024 e 2025 foram realizadas oficinas
estratégicas. Estas oficinas, abordaram diversos temas chaves, facilitando o intercambio de
conhecimentos € melhores praticas. Neste percurso foram realizadas seis oficinas estratégicas:
Oficina 1 — Avaliagdo das necessidades e prioridades em saude; a Oficina 2 — Desenho das
estratégias para a gestdo eficiente de recursos; Oficina 3 — Avaliagdo e monitoramento das metas
pactuadas para a implementagao de politicas de saude; Oficina 4 — Identificagcdo dos principais

macro e microproblemas de satde; Oficina 5 — Descrevendo os nos criticos ¢ desenvolvendo
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planos estratégicos de intervengao e a Oficina 6 — Definindo planos de intervengdo. Assim,
permitindo que o Grupo de Trabalho de Monitoramento e Avaliagdo dos instrumentos de gestao
do SUS (GT-MA) pudesse qualificar suas metodologias de acompanhamento e intervengao
necessaria.

Partindo dessas estratégias e com a experiéncia percorrida em 2024, o GT-MA sentiu a
necessidade de fazer uma retrospectiva das diretrizes, objetivos, metas e indicadores do PES
2024-2027 para revisar a descricdo do DOMI estabelecido e para melhor efetivagdo da PAS
2025. A participagao de diversos atores possibilitou-se identificar oportunidades de melhoria e
fortalecer a capacidade técnica das equipes de saide da SESA, construindo uma base sélida
para o progresso continuo do sistema estadual de satide no Amapa. Foi realizado a revisdo do
Mapa Estratégico da Satude (triénio 2024 —2027), passando de 22 para 24 objetivos estratégicos
em decorréncia da andlise de algumas metas que estavam sem conexdo a algum objetivo
estabelecido anteriormente. Bem como a revisdo do quantitativo de metas, passando de 232
para 230 metas ativas distribuidas em 5 perspectivas (P1-5), nesta ordem: P1 — Resultados para
Sociedade (78 metas); P2 — Processo (37 metas); P3 — Financeiro (30 metas); P4 — Gestao e
regionalizacdo (63 metas); PS5 — Aprendizagem e Conhecimento (22 metas), de modo que
permitiu tabular melhor os dados.

Para a consolidagao das metas e indicadores estabelecidos, foi utilizada a plataforma
Monday. Uma ferramenta colaborativa que permiti monitorar o progresso das metas em tempo
real, facilitando a comunicag@o entre as equipes e garantindo a transparéncia e eficiéncia da
analise dos dados. Com a plataforma, foi possivel estruturar as atividades de acordo com as
cinco perspectivas delineadas, assegurando que todos os envolvidos tivessem acesso as

informacgdes necessarias para o cumprimento do preenchimento e analise das metas estipuladas.
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Portanto, o monitoramento e avaliacdo das metas da Programacao Anual de Satide (PAS)
2025 do Estado do Amapa constituem instrumentos essenciais para acompanhar a execugao das
acoes previstas no planejamento estadual de satide e subsidiar a tomada de decisdo da gestao,
alinhado a missao institucional de formular e executar politicas publicas de saude de forma

integrada, humanizada, universal e equitativa.
2. OBJETIVO:
2.1 Objetivo Geral:

Apresentar a analise do monitoramento e avaliagio das metas estabelecidas na

Programagao Anual de Saude do Estado do Amapa referente ao exercicio de 2025.
2.2 Objetivos Especificos:

e Avaliar o grau de execugdo das metas previstas na PAS 2025;

e Identificar avancos, desafios e limitacdes na implementacdo das agdes;

e Analisar o desempenho dos indicadores estratégicos da politica estadual de satde;
e Subsidiar o processo de planejamento, gestdo e tomada de decisdo da Secretaria de
Estado da Saude;

e  Contribuir para a elaboracdo do Relatorio Anual de Gestao (RAG) 2025.

3. LINHA DO TEMPO PARA A CONTRUCAO DO PLANEJAMENTO
ESTRATEGICO DA SESA — 2024-2027:

14
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A Linha do Tempo para a Constru¢do do Planejamento Estratégico da Secretaria de
Estado da Saude (SESA) — 2024-2027 consiste em um instrumento metodologico e
organizativo que sistematiza, de forma cronoldgica e integrada, as etapas, marcos e processos
necessarios a formulagdo do planejamento estratégico institucional. Essa linha do tempo orienta
o desenvolvimento do planejamento desde a fase preparatoria até a consolidacao,
monitoramento e avaliacdo das agdes estratégicas, assegurando coeréncia com os principios do
Sistema Unico de Satide (SUS), com os instrumentos de planejamento governamental e com as

necessidades de saude da populacao.

NOVA LINHA DO TEMPO - PLANEJAMENTO ESTRATEGICO

REVISAQ - PAS 2025
230 METAS

REVISAO - PAS 2026

228 METAS
REVISAO DO MAPA 28 INDICADORES PLANO DE
L BT S MATRIZ DE METAS PAS 2026
2024 -2027 COERENCIA PRIORITPARIAS
o OE DE GOVERNO
52 Motos OE SESA 5 PERSPECTIVAS COM L2 PIERE 2SSl

96 METAS PRIORITARIAS
3 RAS PRIORITARIAS
12 OE PRIORITARIOS

96 METAS
PRIORITARIAS

12 OF PRIORITARIOS

Figura 1. Fonte: elaboragdo Coplan, 2025
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Trata-se de um processo continuo e participativo, que articula momentos de analise
situacional, defini¢do de diretrizes, objetivos e metas, pactuagdes, alinhamento com o Plano
Plurianual (PPA), Programacdo Anual de Satde (PAS) e Relatorio Anual de Gestdo (RAG),
bem como etapas de monitoramento e avaliagdo sistematica dos resultados. A linha do tempo
permite visualizar a interdependéncia entre essas fases, promovendo maior previsibilidade,
transparéncia e racionalidade na tomada de decisdo.

No contexto do quadriénio 2024-2027, a linha do tempo do Planejamento Estratégico
da SESA incorpora a participagdo dos diversos atores institucionais, incluindo areas técnicas,
gestores, trabalhadores da satde, instancias de controle social e parceiros estratégicos,
fortalecendo a governanga, a integracao das politicas publicas e a corresponsabilizagao pelos
resultados. Além disso, orienta a adaptagdo do planejamento frente a cendrios dinamicos, riscos
emergentes e mudancas no perfil epidemioldgico, demografico e socioecondomico do estado.

Dessa forma, a Linha do Tempo configura-se como um referencial estruturante para a
organizag¢do do trabalho institucional, garantindo alinhamento entre visao de futuro, prioridades
estratégicas e execugdo das a¢des, com foco na melhoria continua da gestao e na qualificacdo

da atencdo a satide da populagdo ao longo do periodo 2024-2027.
4. PRIORIDADE SANITARIA:

A tomada de decisao para a defini¢do das prioridades sanitarias de saude no Estado do
Amapa para o exercicio de 2025 constituiu-se em um processo estratégico, técnico e
participativo, fundamentado na andlise situacional da saude da populacdo, nos resultados do
monitoramento ¢ avaliagdo das agdes desenvolvidas nos exercicios anteriores ¢ nas diretrizes
estabelecidas no Plano Estadual de Satde 2024-2027. Esse processo buscou assegurar a
coeréncia entre o planejamento, a execugdo e a avaliagao das politicas publicas de saude,

fortalecendo a gestdo do Sistema Unico de Satude (SUS) no 4mbito estadual.
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AMPLIAR ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE

m ORGANIZAR A RAS

= CARANTIR TRANSPARENCIA NOS GASTOS

= DESSENVOLVIMENTO DE PESSOAS

PRIORIDADES SANTITARIA

Figura 2. Fonte: elaborag@o Coplan, 2025.

Dessa forma, as prioridades sanitarias definidas para o ano de 2025 refletem um esforco
coletivo de planejamento e gestdo, sustentado por evidéncias, monitoramento sistematico e
avaliacdo permanente, reafirmando o compromisso do Estado do Amapd com o
desenvolvimento de politicas publicas de saude integrais, humanizadas e resolutivas, voltadas

a melhoria das condi¢des de vida e satide da populagao.
5. MAPA ESTRATEGICO DA SAUDE 2024-2027:

O mapa estratégico atual revisado em 2025 compde cinco (5) perspectivas (PE’s) e vinte

e quatro objetivos estratégicos (240E’s), assim dispostos no Quadro 1 a seguir:
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OE 01 — AMPLIAR ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE A POPULACAO

RESULTADOS PARA OE 02 — REDUZIR A MORTALIDADE MATERNA-INFANTIL POR CAUSAS EVITAVEIS
SOCIEDADE -N°01 OE 03 — REDUZIR, ELIMINAR/ ERRADICAR AS DOENCAS IMUNOPREVINIVEIS E TRANSMISSIVEIS
05 OE OE 04 — FORTALECER AS POLITICAS DE ATENGCAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULACAO

OE 24 — REDUZIR A MORTALIDADE POR CAUSAS EXTERNAS E DOENGAS NAO TRANSMISSIVEIS

OE 05 — ORGANIZAR AS REDES DE ATENCAO A SAUDE

OE 06 — INSTITUIR O SISTEMA DE TRANSPORTE SANITARIO

PROCESSOS - N° 02 OE 07 — ORGANIZAR E QUALIFICAR O ACESSO A ASSISTENCIA E O CONTROLE DA ATENCAO A
05 OE SAUDE

OE 08 — ESTRUTURA A ASSISTENCIA FARMACEUTICA E APERFEICOAR O ACESSO

OE 09 — ORGANIZAR E QUALIFICAR A SAUDE INDIGENA GARANTINDO A ASSISTENCIA A SAUDE

OE 10 - GARANTIR A TRANSPARENCIA DOS GASTOS EM SAUDE
FINANCEIRO - N° 03 OE 11 — APRIMORAR O MODELO DE GESTAO ORCAMENTARIA DO FES

04 OE OE 12 - AMPLIAR AS FONTES DE CAPTAGCAO DE PARA O FINANCIAMENTO DO SUS
OE 23 - GARANTIR A MANUTENGAO DA GESTAO DA REDE ESTADUAL DE SAUDE

OE 13 -~ PROMOVER A CULTURA DA GESTAO POR RESULTADOS
OE 14 - ESTRUTURAR E ORGANIZAR A VIGILANCIA
OE 15 — EXPANDIR E MODERNIZAR A REDE ESTADUAL DE SAUDE

REGI ON?AE?;;:((:) ;é) _N° 04 OE 16 — IMPLANTAR A POLITICA DE FORTALECIMENTO DA ATENCAO PRIMARIA
07 OF OE 17 - IMPLANTAR TECNOLOGIAS E INOVACOES EM SAUDE
OE 18 — IMPLEMENTAR MELHORIAS NA COMUNICACAO COM A SOCIEDADE E COLABORADORES
OE 19 — DESENVOLVER E AMPLIAR AS ATIVIDADES DE AUDITORIA, OUVIDORIA E CONTROLE
SOCIAL
APRENDIZAGEM E OE 20 — DESENVOLVER PESSOAS PARA VIABILIZAR A EXCELENCIA DA GESTAO
CONHECIMENTO - N° 05 OE 21 — REALIZAR O PLANEJAMENTO E ORGANIZACAO DA FORCA DE TRABALHO DO SUS
03 OE OE 22 - PROMOVER UM AMBIENTE DE TRABALHO SAUDAVEL

Quadro 1: Estratificagdo por perspectivas e objetivos estratégicos - mapa estratégico 2024- 2027 - ano de
execugdo 2025. Fonte: elaboragdo Coplan, 2025

Estes objetivos fazem parte do PPA, PES 2024-2027 e PAS 2025 nos repectivos
programas:

e Programa 0006 — Diretriz 1 : Gerenciameto administrativo — 13 metas;

e Programa 0013 — Diretriz 2: Planejamento e Gestdo do Sistema Unico de de Saude —

77 metas (Metas 25 extinta e Metas 78 inclusa), passando para 78 metas;

e Programa 0102 — Diretriz : Gestdo da Assisténcia Hospitalar — 43 metas;

e Programa 0105 — Diretriz 4: Atengdo Ambulatorial especializada — 11 metas (Meta

12 extinta);

e Programa 0090 — Diteriz 5 : Hematologia e Hemoterapia do estado do Amapa — 10

metas (Meta 5 extinta);

e Programa 0095 — Diteriz 6: Vigilancia em satide — 71 metas;

e Programa 0022 — Diretriz 7: Qualidade com Inclusdo na Reabilitagdo — 22 Metas

18
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WS - @G MAPA ESTRATEGICO 20242027 e

/

I
RPN

MISSAO: Desenvolver politicas de satde, de forma |ntegra|,] [ \

VISAO: Serreconhecida, até 2029, por eficiéncia e ]

humanitaria, universal e com equidade, contribuindo com a eficacia, compromisso e inovagio como instituigao
melhoria da qualidade de vida da populacdo amapaense

gestora das politicas de saide

competéncia, wvalorizagdo profissional, gestdo participativa e

VALORES : Integragao, transparéncia, ética, comprometimento,
exceléncia

DIRETRIZ DE GOVERNO:
PROMOVER A SAUDE PUBLICA E O BEM ESTAR DA POPULAGAO

~
J

RESULTADOS PARA
A SOCIEDADE

ORGANIZAR AS REDES DE ATENCAD A

INSTITUIR O SISTEMA DE TRANSPORTE

ORGANIZAR E QUALIFICAR O ACESSO
SANITARIO A ASSISTENCIA E O CONTROLE DA
ATENGAO A SAUDE
PROCESSOS .
ESTRUTURAR A ASSISTENCIA ORGANIZAR E QUALIFICAR A SAUDE
FARMAGEUTICA E APERFEIGOAR O

INDIGENA GARANTINDO A ASSISTENCIA

|{
=

FINANCEIRO

GESTAOE _
REGIONALIZAGAO

y, lll

APRENDIZAGEM E
CONHECIMENTO

Figura 3. Fonte: elaboragdo Coplan, 2025.
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6. OBJETIVOS ESTRATEGICOS (OE) E NUMERO DE METAS
RELACIONADAS:

O Plano Estadual de Saude (PES) para o quadriénio 2024 — 2027 possuia no inicio de
sua elaboragdo 22 objetivos estratégicos, contudo ao analisar as 232 metas relacionadas havia
OE’s que ndo se relacionavam a nenhuma meta descrita e ainda metas que j4 haviam sido
contempladas em anos anteriores ao quadriénio e uma relacionada a pandemia da Covid-19.
Portanto, foi necessario rever a descricdo dos respectivos OE’s em relagdo as cinco
perspectivas: resultados para a sociedade, processos, financeiro, gestdo e regionalizacdo e
aprendizagem e conhecimento, bem como o niimero de metas e as suas relagdes com o0s

objetivos estratégicos, assim totalizando 24 OE'’s.

80 METAS
78 METAS ATIVAS 22 METAS
02 METAS EXTINTAS 31 METAS ATIVAS

37 METAS 63 METAS
ATIVAS 62 METAS ATIVAS
01 META EXTINTA

Figura 4. Diagrama relacional entre perspectivas e nimero de metas.
Fonte: elaboragdo Coplan, 2025.

Com a reformulagdo das prioridades para o ano de 2025, houve a necessidade de alinhar
e fazer uma coeréncia entre os objetivos estratégicos de governo, os que delineavam o PES para
que contemplassem as prioridades sanitérias, ora definidas estrategicamente. Assim passamos
de 232 metas para 230 metas, vinte quatro (24) OE’s e cinco (5) perspectivas (P), conforme

mencionado no item 5 deste relatorio.

20

Av. Anhanguera, n° 265 - Beirol - CEP 68902-005 - Macapa-AP GoveRNo Do d5TADO
protocolo@saude.ap.gov.br / sesa@amapa.ap.gov.br secremarinoe SIRVAION|E T8

SAUDE

TRABALHANDO PELO AMAPA INTERD



=

4
=
/////th\\\\\

e

GOVERNO DO ESTADO DO AMAPA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GABINETE DE GESTAO E PLANEJAMENTO
COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO — COPLAN

Perfazendo uma coeréncia entre o PES e as estratégias de governo para o quadriénio
2024 — 2027, dos 24 OE’s, 12 OE’s correlacionam com os objetivos de governo e 5 deles
possuem o maior nimero de metas para serem alcancadas no quadriénio 2024-2027.

Sao eles:

P01 — Resultados para a sociedade: OE 01, OE 02, OE 03 ¢ OE 04

P02 — Processos: OE 05 e OE07

P03 — Financeiro: OE 11 e OE23

P04 — Gestao e Regionalizagdao: OE 14, OE 15 ¢ OE 26

P05 — Aprendizagem e conhecimento: OE 20

r | l — I |
P04 - GESTAQ E P05 - APRENDIZAGEM E P03 - P02 - P01 - RESULTADOS PARA
REGIONALIZACAO CONHECIMENTO FINANCEIRO PROCESSOS SOCIEDADE

OE 14- ESTRUTURAR e

5 OE 05 - ORGAMIZAR AS OE 01- AMPLIAR ACESSO
PESS0AS PARA VIABILIZAR REDES DE ATENGAO A t ADS SERVIGOS DE SAUDE
AVIGILANGIA AEXCELENCIA DA GESTAO SAUDE APOPULAGAD

OF 02 - REDUZIR A

e a) HONTAIGADCHATERNA
ESTADUAL DE SAUDE m:::j. INFANTIL POR CAUSAS
OE20- EVITAVEIS
DESENVOLVER
PESSOAS PARA
VIABILIZAR &
EMCELEMCIA DA
GESTAD

OE1- AMPLAR
ACESSO ADS
SERVICOS DE

OE 16 - IMPLANTAR A
POLITICADE ECRuLACED

FORTALECIMENTO DA
REGIONAL ZACAD
i i
80% 56,8% ag4% 49,2% 68.2% ﬂ

ATENGAD PRIMARIA
Figura 5. Diagrama relacional entre as PE’s, os OE’s e as diretrizes de governo.
Fonte: elaboragdo Coplan, 2025.

Na Figura 6 ¢ possivel observar que 80% das metas pactuadas para 2025 estdo
relacionadas com a PO1 — Resultados para a sociedade e OE 01 ( ampliar acesso aos servigos
de saude A populagio), 68,2% relacionadas a P05 — Aprendizagem e conhecimento e OE 20

(desenvolver pessoas para viabilizar a exceléncia da gestdo), 56,8% com a P02 — Processos: €

21
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o OEOQ7 (organizar e qualificar o acesso a assisténcia e o controle a atencao a saude), 49,2%
com P04 — Gestao e Regionalizacdo e o OE 14 (estruturar e organizar a vigilancia em satde )
e por fim 48,4% com a P03 — Financeiro e OE23 (organizar a manutencdo da gestdo da rede

estadual de saude).

PRINCIPAIS OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS AS
PERSPECTIVAS

& BE
Rits ; Q @ Q @I
w2l

OE 7 - ORGANIZAR E OF 23 - GARANTIR DESENVOLVER
OE 1- AMPLIAR QUALIFICAR O ACESSO AMANUTENCAO OE 14- PESSOAS PARA
:::jfc%‘:gz AASSISTENCIAE O DA GESTAO DA ES;RUT:”W‘: VIABILIZAR A
CONTROLE DA ORGANIZAR I
REDE ESTADUAL \ EXCELENCIA DA
SAUDE A ATENGAO A SAUDE VIGILANCIA

GESTAO

APREDIZAGEM E
CONHECIMENTO

POPULACAO DE SAUDE

RESULTADOS PARA A
SOCIEDADE

3 & . ® ®
80% 56,8% 48,4% 49,2% 68,2%

Figura 6. Diagrama Principais OE’s. Fonte: elaboragdo Coplan, 2025.

6.1 PROPORCIONALIDADE DE METAS, OBJETIVOS ESTRATEGICOS E
PERSPECTIVAS CORRELACIONADAS:

Existe a proporcionalidade das metas globais e seus respectivos OE’s e perspectivas

correlacionadas ao mapa estratégico para 2025. Definidas no quadro abaixo:
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PROPORCIONALIDADE DE METAS, OBJETIVOS ESTRATEGICOS E

PERSPECTIVAS
PERSPECTIVAS CORRELACIONADAS
RESULTADOS PARA 80% OE1 11,30E3 3,8%0E2 2,5% 0E4 2,5% OE 24
A SOCIEDADE
PROCESSO 58,8% - OE7 18,9% OE5 18,9% OE 8 2,7% OE 6 2,7% OE 9
FINANCEIRO 48,4% - OE 23 38,7% - OE 11 12,9% OE10 12,9% OE 10
GESTADE 3.2% OE17
49,2% OE 14 23,8% OE 19 "11.1% OE15 4,8% OE 13
REGIONALIZAGAO '
CAl 4.5% OF 16 3,2% OE 18
APRENDIZAGEM E 68,2% OE 20 18,2% OE 22 13,6% OE 21

CONHECIMENTO

Quadro 2. Proporcionalidade de Metas. Fonte: Monday/Coplan, 2025.

6.2 METAS POR QUADRIMESTRE - 2025:

As metas estdo distribuidas nas perspectivas por quadrimestres, sofrem uma permutacgao
com repeticdo, ou seja, algumas metas estdo presentes em todos ou em algum dos
quadrimestres. Portanto nos intervalos dos quadrimestres foram analisados os cumprimentos

das metas conforme o quadro 2 a seguir, por RDQA (relatério do quadrimestre anterior):

1° RDQA: programadas 136 metas (59,1% do total de metas para 2025).
2° RDQA: programadas 144 metas (62,6% do total de metas para 2025).
3° RDQA: programadas 188 metas (81,7% do total de metas para 2025).
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PERSPECTIVAS
g%lg}gﬁggi PARA 80 78 57 60 73
PROCESSOS 37 37 20 17 19
30 31 21 20 30
63 62 28 35 51
22 22 10 12 15
TOTAL 232 230 136 144 188

Quadro 2. Distribui¢do de metas por quadrimestre — 2025. Fonte: Monday/Coplan, 2025.

6.3 METAS PRIORITARIAS POR PERSPECTIVA:

Para o ano de 2025 ¢ prioridade a organiza¢ao das Redes de Aten¢do a Saude, a partir
do Plano Regional Integrado (PRI), contemplando 96 metas prioritarias programadas para o
quadriénio 2024 — 2027, envolvendo as cinco perspectivas estratégicas da satde.

Sao elas: Rede de Atencdo Materno-Infantil (Rede Alyne); Rede de Atengdo as

Urgéncias ¢ Emergéncias (RUE) e a Rede de Atengdo a Pessoa com Doengas Cronicas

(RAPDC).
PERSPECTIVAS

RESULTADOS PARA A

SOCIEDADE 22 27 26 39

PROCESSOS 5 9 12 15
9 7 10 16
4 5 14 19
2 2 4 7

TOTAL 0 2 66 %

Quadro 3. Distribui¢dao de metas prioritarias por quadrimestre — 2025.
Fonte: Monday/Coplan, 2025.
24
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7. METODOLOGIA:

O monitoramento das metas foi realizado por meio da plataforma Monday, que permite
o acompanhamento sistemdtico das acdes planejadas, indicadores e metas institucionais

vinculadas & Programac¢do Anual de Saude.
7.1 FONTE DE DADOS:

Os dados analisados foram extraidos dos seguintes sistemas e instrumentos de gestao:
» Plataforma Monday (painel de monitoramento da PAS);
» Sistemas de informa¢ao em satide do SUS;
» Relatorios das areas técnicas da SESA;

 Instrumentos de planejamento estadual (PES e PAS).
7.2 PROCESSO DE MONITORAMENTO:

O monitoramento ocorreu de forma continua durante o exercicio de 2025, envolvendo:
» Atualizagdo periddica das metas pelas areas técnicas responsaveis;
* Inser¢ao de evidéncias de execucgao das agdes;
 Classificagdo do status das metas na plataforma Monday;

» Consolidacao e andlise dos resultados pela area de planejamento da SESA.
7.3 CRITERIOS DE AVALIACAO:

Para fins de andlise, as metas foram classificadas conforme o grau de execugao:
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Classificacao

Critério

Meta alcangada

Execugdo > 100% da meta estabelecida

Meta em andamento

Meta pendente

Execucao inferior a 50%

Auséncia de execucao registrada

Meta que ndo houve a entrega pela area técnica

Quadro 4. Critério para analise do cumprimento das metas
programadas por quadrimestre — 2025.

Fonte: Monday/Coplan, 2025.

Para fins de avaliagao de desempenho adotamos o Quadro 5 abaixo com indicadores:

Classificacio do Indicador de s o ~ .
¢ . = Critérios Objetivos Interpretaciao Gerencial
Desempenho Avaliaciao
> 60% das metas programadas Indica boa capacidade de
. alcancadas no periodo; baixo planejamento, execugao e
Alto nivel de o .
~ percentual de metas ndo iniciadas ou | monitoramento; demonstra
Bom execugdo das . n . . SR
pendentes de envio; evidéncias maturidade institucional e
metas . . ~
registradas de forma adequada na efetividade das acdes
plataforma de monitoramento planejadas
Entre 30% e 59% das metas Indica avangos graduais na
Execuciio programadas alcangadas; presenca de execugdo, porém com
. metas em andamento; existéncia de fragilidades nos processos
Regular parcial das . . )
metas metas pendentes ou ndo iniciadas, de planejamento, registro de
sem comprometer totalmente a evidéncias ou articulagdo
analise entre areas técnicas
Indica comprometimento da
< 30% das metas programadas comp ~
. , efetividade das a¢des,
Baixo nivel de alcancadas; elevado percentual de .
. ~ R fragilidades graves na
Insuficiente execugdo das metas nao iniciadas ou pendentes de ~ .
. A . . gestdo, necessidade
metas envio; auséncia ou insuficiéncia de . ) ~
A (10 imediata de reprogramacao
evidéncias para analise . ~ .
e intervengdo gerencial

Quadro 5. Quadro — Indicador para Avaliagdo de Desempenho das metas
programadas para PAS —2025. Fonte: Monday/Coplan, 2025.
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8. ANALISE DAS METAS E INDICADORES POR PERSPECTIVAS E
QUADRIMESTRES

8.1 ANALISE GERAL:

A Programacao Anual de Satde de 2025 contemplou metas estratégicas distribuidas em
diferentes areas da gestdo estadual da saude.
De acordo com os registros consolidados na plataforma Monday, foi possivel observar

diferentes niveis de execu¢do das metas previstas.

8.1.1 Sintese do desempenho geral das metas para 2025:

Com base na sintese de desempenho das metas apresentada no relatério anual do
monitoramento e avaliacdo da programacgdo anual de saude, especialmente no Quadro 6 —
Sintese do desempenho quanto ao cumprimento das metas por quadrimestre — 2025, é possivel

identificar com clareza os maiores e os menores desempenhos ao longo do ano.

SITUACAO DAS METAS "RDOA % ZPI:J];“SJIDAD& 3" RDQA v
Metas alcancadas 47 23% 65 30% 130 59%
Metas em andamento 33 16% 68 31% 25 11%

27 13,4% 9 4,2% 9 3,9%
Total de metas 136 100% 144 100% 188 100%

Quadro 6. Sintese do desempenho quanto ao cumprimento das metas
programadas por quadrimestre — 2025.
Fonte: Monday/Coplan, 2025.

Importante informar que a andlise poderia ter sido mais fiel quanto aos resultados

alcancados, mas tivemos ao longo dos quadrimestres pendéncias no envio dos relatdrios
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quadrimestrais de diversas areas e pontos focais importantes, resultando em dificuldades de
analise do GT-MA.

A situagdo das metas pendentes de envio demonstra um impacto significativo na analise
global do desempenho da Programagdo Anual de Saude de 2025. A auséncia de relatorios
quadrimestrais de diversas areas dificultou o trabalho do GT-MA, comprometendo a precisdao
dos resultados avaliados e limitando o entendimento sobre o alcance das metas propostas. Além
disso, essas pendéncias indicam fragilidades no fluxo de informagdo e na gestao dos pontos
focais, evidenciando a necessidade de aprimorar os processos de monitoramento € comunicagao
entre as equipes responsaveis.

Por consequéncia, o percentual de andlise realizado pelo GT-MA ficou restrito (56%)),
afetando o acompanhamento continuo e a capacidade de intervencdo gerencial. Esse cenario
refor¢a a urgéncia de medidas corretivas para garantir o envio regular dos relatdrios e assegurar
transparéncia e efetividade nas acdes planejadas, prevenindo que falhas semelhantes

comprometam a avaliagdo em ciclos futuros.

Como podemos observar no quadro 7 abaixo:

SITUACAO DAS METAS | % DE ANALISE i Qg{,‘NTlDADE =
= o, o 0
PENDENTES DE ENVIO DO GT -MA RDOQA % | rD 0A % | RD QA %
RESULTADOS PARA A . . . .
SOCIEDADE 75% 14 17,5% 3 3,8% 4 5%
PROCESSOS 40% 6 16,2% 1 2,7% 1 2,7%
56% 8 25,8% 3 9,7% 8 25.8%
53% 10 15,9% 11 17,5% 14 | 222%
56% 0 0 0 0 0 0
TOTAL /MEDIA 56% 30 15% 18 6,74% | 27 11,14

Quadro 7. Situacdo das metas pendentes de envio ¢ o impacto sobre a analise da PAS 2025.
Fonte: Monday/Coplan, 2025.
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No periodo: das 230 metas ativas prevista no PPA 2024 — 2027, PAS 2025 tivemos os
seguintes quantitativos previstos de metas ndo programadas:

1° RDQA: 93 metas (45%)

2° RDQA: 81 metas (31,1%)

3° RDQA: 37 metas (15,9%)

Em se tratando de desempenho podemos inferir que:

Maior desempenho observado: O maior desempenho foi registrado no 3° RDQA 2025,

evidenciado pelo aumento expressivo no numero de metas alcancadas, totalizando 130 metas
concluidas, o que corresponde a 59% do total programado para o quadrimestre.

Esse resultado demonstra uma evolucao significativa da execucdo das ag¢des, quando
comparado aos quadrimestres anteriores: 1° RDQA: 47 metas alcancadas (23%) e 2° RDQA:
65 metas alcancadas (30%).

O crescimento continuo das metas alcangadas indica amadurecimento do processo de
monitoramento, maior articulagdo entre as areas técnicas e melhor utilizagdo da plataforma de
acompanhamento (Monday), refletindo avangos consistentes na implementagao das politicas de
satde ao longo do exercicio.

Menor desempenho observado: o menor desempenho foi identificado no 1° RDQA

(primeiro quadrimestre de 2025), caracterizado por baixo percentual de metas alcancadas:
apenas 23% (47 metas), elevado nimero de metas ndo programadas para o quadrimestre: 92
metas (45%), presenca relevante de metas ndo iniciadas (27 metas — 13,4%) e metas pendentes
de envio (30 metas — 15%)).

Esse cendrio inicial revela dificuldades no inicio do ciclo de execugdo, possivelmente
relacionadas a: processos de organizagdo e alinhamento das areas técnicas; adaptagdo aos
instrumentos de monitoramento; atrasos na alimenta¢ao de dados ¢ envio de evidéncias.

Esses fatores impactaram negativamente o desempenho no primeiro quadrimestre,

conforme evidenciado na sintese do relatorio.
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Portanto, o maior desempenho: 3° RDQA, com destaque para um aumento do percentual
de metas alcancadas (59%), indicando melhor consolidacdo das agdes planejadas, e o menor
desempenho: 1° RDQA, marcado por baixa execugdo, elevado numero de metas ndo
programadas e pendéncias operacionais. De forma geral, o relatério conclui que houve avangos

progressivos em grau regular de execugdo das metas ao longo de 2025, apesar dos desafios

iniciais, reforcando a importincia do monitoramento continuo e da gestdo baseada em

evidéncias.

8.1.2 Analise por Perspectivas e Metas 2024-2027 — PAS 2025 — RDQA:

A plataforma Monday.com ¢ uma plataforma de gestdo de trabalho que ajuda equipes a
organizar projetos, tarefas e fluxos de trabalho de forma eficiente. Ela oferece ferramentas para
colaboragdo, automacao de processos € integracao com outras aplicagoes.

A plataforma ¢ bastante flexivel e pode ser usada para diversas finalidades, como gestao

de projetos, desenvolvimento de software, marketing e operagdes.

SISTEMA OPERACIONAL PERSONALISA O ACOMPANHA EM TEMPO

(Work 0S) PROJETO

REAL O PROGRESSO
DAS TAREFAS

' ® INTEGRAR -SE COM
ECONOMIZA TEMPO REDUZ AS CHANCES DE [l OUTRAS FERRAMENTAS

monday..n ASTREIA O TEMED ERROS QUE VOCE JA UTILIZA
(COMO SLACK, GOOGLE

DRIVE OU OUTLOOK).

A IDEIA E PROMOVER COLABORAGAO EFICIENTE E DAR MAIS
TRANSPARENCIA AS ATIVIDADES, OTIMIZANDO O TEMPO DA EQUIPE

E AUMENTANDO A PRODUTIVIDADE.
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Tornou-se a partir de 2024 a ferramenta essencial para a gestdo colaborativa das metas
e indicadores do Plano Estadual de Saude e das programacdes anuais de saude, em especial a
de 2025. Com sua interface intuitiva e funcionalidades avangadas, Monday facilitou o
acompanhamento continuo do progresso das acgdes, garantindo que todos os envolvidos
pudessem visualizar as atualizagdes em tempo real e comunicar-se de forma eficaz.

Além disso, a plataforma possibilitou a criagdo de graficos detalhados e ilustrativos que
ajudaram a monitorar o alcance das metas ao longo dos quadrimestres de 2025, proporcionando
uma analise homogénea dos resultados e permitindo ajustes estratégicos conforme necessario.

O Grafico 1 demonstra a distribuigdo das metas da PAS 2025, vinculadas ao
Planejamento Estratégico 2024-2027, segundo as cinco perspectivas do Mapa Estratégico
2024-2027. Observa-se maior concentracdo de metas na perspectiva Resultados para a
Sociedade, que reune 78 metas, correspondendo a 34,3% do total, evidenciando o
direcionamento das acdes para o impacto direto na saude da populagdo. A perspectiva Gestao e
Regionalizagdo apresenta 63 metas (27,0%), refletindo o fortalecimento da governanga, da
organiza¢do dos servicos e da regionalizagdo da atengdo a satde. A perspectiva Processos
concentra 37 metas (15,9%), relacionadas a qualificacdo dos fluxos assistenciais e
administrativos. Na perspectiva Financeira, foram pactuadas 30 metas (13,3%), voltadas ao
aprimoramento da gestdo or¢amentaria e do financiamento do SUS. Por fim, a perspectiva
Aprendizagem e Conhecimento contempla 22 metas (9,4%), direcionadas ao desenvolvimento
de pessoas, inovagao e fortalecimento da capacidade institucional.

Esta distribui¢ao evidencia o alinhamento do planejamento estadual as prioridades
estratégicas, com foco nos resultados para a sociedade e no fortalecimento da gestao do Sistema

Unico de Saude, com desempenho geral regular (46,9%). Indicando avangos graduais na

execu¢do, porém com fragilidades nos processos de planejamento, registro de evidéncias ou

articulacao entre areas técnicas.
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Grafico 1 — Quantidades de metas distribuidas por perspectivas relacionada a PAS 2025.

Grafico

@ Resultado para a Sociedade 343% @ Gestio e Regionalizagdo: 27.0%
Processos: 15.9% @ Financeiro: 13.3%

Aprendizagem e Conhecim: 9.4%

Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY, 2025.

ANALISE DA P01 - RESULTADO PARA SOCIEDADE

No Gréfico 2 o desempenho das metas programadas e alcangadas no exercicio de 2025,
no ambito da perspectiva Resultados para a Sociedade (PO1) concentra agdes estratégicas
voltadas ao impacto direto das politicas publicas de satide sobre a populagdo. Ao longo do ano
planejado observa-se uma evolugdo progressiva no alcance das metas, indicando avangos na
execugao das acdes pactuadas e maior efetividade dos processos de monitoramento e avaliagao.

Os resultados demonstram que a perspectiva PO1 apresentou desempenho bom (60.4%),

refletindo o alinhamento das agdes desenvolvidas as prioridades sanitarias estabelecidas no
Planejamento Estratégico da Saude 2024-2027. O incremento no quantitativo de metas
alcancadas ao longo dos quadrimestres sinaliza o fortalecimento da capacidade institucional de
execu¢do, bem como a consolidagdo das estratégias voltadas a ampliagdo do acesso, a
integralidade do cuidado e a melhoria das condi¢des de saude da populacdo amapaense.
Faz-se um destaque a 14 metas pendentes de envio (24,5%) e 2 ndo iniciadas no 1°

RDQA, 3 metas pendentes (5%) e 3 ndo iniciadas no 2° RDQA e 4 metas pendentes no 3° RDQA
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(5,4%), que ndo puderam ser analisadas pela pendéncia do envio ou porque ndo foram
realizadas nos prazos regulamentares, dificultando a analise de 4reas importantes que impactam

significativamente no acesso dos usuarios aos servigos de saude do estado do Amapa.

Grafico 2 — Quantitativo de metas programadas alcancadas para a perspectiva
RESULTADOS PARA A SOCIEDADE (P01), no ano de 2025.

Resultado para Sociedade

s 1° RDQA 2025

21
= 20
14

10

2 2
0 A A
CONCLUIDO... ANDAMENT.. PENDENTE D... MNAQ INICIAD... META EXTINTA

Resultados para a Sociedade

N 2° RDQA 2025

40 39
c 30

20

Resultados para a Sociedade

5 3° RDQA 2025

25

4 2
D A ————————————
CONCLUIDO.. PENDENTE D.. META EXTINTA

Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025
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ANALISE DA P02 - PROCESSOS

O Grafico 3 apresenta o comportamento do quantitativo de metas programadas e
alcancadas no exercicio de 2025, referentes a perspectiva Processos (P02), a qual estd
diretamente relacionada a organizacdo, qualificacdo e eficiéncia dos fluxos assistenciais,
administrativos e operacionais do Sistema Estadual de Saude.

A andlise do grafico evidencia que, ao longo dos quadrimestres de 2025, houve avango
gradual no alcance das metas pactuadas, indicando evolu¢do no desempenho das areas
responsaveis ¢ maior maturidade dos processos de planejamento, monitoramento € execucao
das agdes. Observa-se que o incremento das metas alcangadas esta associado ao fortalecimento
da capacidade institucional, a melhor organiza¢do das redes de aten¢do a saude e a qualificacao

do acesso e do controle da assisténcia.

O desempenho apresentado pela perspectiva Processos (P02) pode ser classificado como

insuficiente (27%), indicando comprometimento da efetividade das agdes, fragilidades graves

na gestdo, necessidade imediata de reprogramagdo e intervencdo gerencial, mesmo que
refletindo esforcos continuos de reorganizagdo interna, aprimoramento dos fluxos de trabalho
e consolidagdo das estratégias operacionais definidas no Planejamento Estratégico da Satde
2024-2027. A progressao observada ao longo do ano sinaliza melhorias na articulagdo entre as
areas técnicas, bem como no uso dos instrumentos de gestdo e monitoramento, especialmente
a plataforma Monday.

Dessa forma, o grafico demonstra que, apesar dos desafios inerentes a complexidade
dos processos organizacionais, a perspectiva P02 apresentou tendéncia positiva de execugao,
contribuindo para o fortalecimento da gestdo e para a melhoria da eficiéncia das agdes
estratégicas da Secretaria de Estado da Saude no ano de 2025.

Destaque importante sdo as metas nao analisadas pela pendéncia de envios de areas
técnicas: 6 metas pendentes de envio (30%) no 1° RDQA, 1 meta pendente de envio (5,8%) no

2° RDQA e 1 meta pendentes de envio no 3° RDQA. Outro destaque sdo as metas as quais nao
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foram iniciadas no periodo e refletem um percentual sobre as metas programadas por
quadrimestres: 5 no 1° RDQA (25%), 5 ndo iniciadas (29,4%) e 5 ndo iniciadas no 3° RDQA
(26,3%).

Grafico 3 — Quantitativo de metas programadas alcancadas para a perspectiva
PROCESSOS (P02), no ano de 2025.

Processos

a 1° RDQA 2025
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Processos
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‘ 3° RDQA 2025
6
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CONCLUIDO... ANDAMENT.. NAO INICIAD.. PENDEMNTE D. META EXTINTA
Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.
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ANALISE DA P03 - FINANCEIRO

O Gréfico 4 apresenta o desempenho das metas programadas e alcangadas no ano de
2025, referentes a perspectiva Processo Financeiro (P03), a qual estd relacionada ao
aprimoramento da gestdo or¢amentaria, a transparéncia dos gastos, a ampliagdo das fontes de
financiamento e a garantia da sustentabilidade da gestdo da rede estadual de saude.

A anélise do grafico evidencia que, ao longo dos quadrimestres de 2025, a perspectiva
P03 apresentou uma evolugao significativa no quantitativo de metas alcancadas, com destaque
para o desempenho observado no 3° RDQA, quando se verificou um aumento expressivo no
cumprimento das metas pactuadas. Esse comportamento indica avangos importantes na
capacidade de execucdo financeira e no fortalecimento dos mecanismos de planejamento,
monitoramento e controle dos recursos publicos em saude.

Comparativamente aos quadrimestres iniciais, observa-se que o 1° e o 2° RDQA
apresentaram desempenho mais moderado, refletindo desafios comuns ao inicio do ciclo
orcamentario, tais como ajustes nos fluxos administrativos, adequag¢des nos processos de
execucdo financeira e necessidade de maior integracdo entre planejamento e execucao
or¢amentaria. Ainda assim, a progressdao ao longo do exercicio demonstra que tais entraves
foram gradualmente superados.

O desempenho da perspectiva Financeiro (P03) pode ser classificado como bom
(61,6%), considerando o avango continuo no alcance das metas ¢ a consolidacao das acdes
voltadas a qualificagdo da gestao financeira do SUS estadual. A utilizagdo da plataforma

Monday como instrumento de monitoramento contribuiu de forma significativa para a
organizac¢do das informagdes, 0 acompanhamento sistematico das metas e o suporte a tomada
de decisdo baseada em evidéncias.

Dessa forma, o Grafico 4 evidencia que a perspectiva financeira desempenhou papel

estratégico no fortalecimento da governanga e da sustentabilidade do sistema estadual de saude
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em 2025, contribuindo para maior eficiéncia na aplica¢do dos recursos publicos e alinhamento
as diretrizes estabelecidas no Planejamento Estratégico da Satude 2024-2027.

Importante relatar que algumas éareas técnicas ndo iniciaram metas previstas para o
periodo contabilizando um percentual de: 8 metas ndo iniciadas no 1° RDQA (38%) e 2 metas
nao iniciadas no 3° RDQA (26,6%). Bem como metas pendentes de envio 3 metas (15%) no 2°

RDQA e 8 metas pendentes no 3 ° RDQA (26,6%).

Grafico 4 — Quantitativo de metas programadas alcancadas para a perspectiva Processo
FINANCEIRO (P03), no ano de 2025.
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ANALISE DA P04 — GESTAO E REGIONALIZACAO

O Grafico 5 apresenta o quantitativo de metas programadas e efetivamente alcancadas
na perspectiva Gestdo e Regionalizacdo (P04) no ano de 2025, permitindo avaliar o grau de
aderéncia entre o planejamento pactuado e a execugdo/entrega no periodo. Observa-se que, em
2025, foram programadas 80 metas, 2 estdo extintas, totalizando 78 metas ativas (28 no 1°
RDQA, 35 no 2° RDQA e 51 no 3° RDQA), resultando em um percentual de cumprimento de
17,8% (5 metas foram concluidas) no 1° quadrimestre, 25,7% no 2° (9 metas concluidas) e
64,7% 3° quadrimestre (33 metas concluidas). Esse indicador sintetiza a capacidade de
implementagao da programacao anual dentro da perspectiva P04 e ¢ essencial para orientar
reprogramagdes e medidas corretivas.

Quando o percentual de alcance se mantém elevado (ex.: proximo ou acima do patamar
interno definido pela gestdo), o resultado sugere boa capacidade de coordenacado, articulacio
com areas envolvidas e adequagao do planejamento as condigdes reais de execugdo (recursos,
governanga, fluxos e prazos). Por outro lado, se o grafico evidencia diferenga relevante entre
metas programadas e alcangadas (gap de [X—Y] metas), isso aponta para restricdes operacionais

e/ou de governanga, que podem incluir: dependéncia de pactuacdes interinstitucionais,
atrasos em processos administrativos, rotatividade de equipes, limitagdes de financiamento,
mudangas de prioridade ao longo do exercicio, ou ainda metas com escopo superdimensionado
frente ao tempo disponivel. Na P04 no 1° e 2° RDQA nota-se visivelmente a dificuldade do
cumprimento das metas pactuadas, o que implica significativamente no processo de gestdo e
regionalizagdo da sauide no estado do Amapa. Na P04, o alcance de metas costuma depender de
fatores estruturantes — como coordenacao regional, maturidade de instrumentos de gestao,
capacidade de monitoramento, integragdo entre niveis de atencdo, e fluxos

regulatorios/logisticos. Assim, o desempenho observado no Grafico 5 indica o nivel regular

(36%) com ressalvas importantes de efetividade da gestdo em transformar diretrizes e
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pactuagdes em entregas concretas. O alcance estd aquém do programado. As areas técnicas
envolvidas necessitam reduzir gargalos (processos, pactuacdo, informag¢do, pessoas e recursos)
e refinar o desenho das metas (clareza, mensurabilidade, dependéncias e prazos).

Podemos inferir que esta diferenca entre o programado e o alcancado pode estar
associada a: Dependéncia de pactuacdo regional e intersetorial, que pode ampliar o tempo de
implementag¢do; Restricdes de capacidade instalada (recursos humanos, sistemas e
infraestrutura) para executar agdes de gestdo; Mudangas no cendrio de 2025 (repriorizagdes,
demandas emergenciais) que deslocam esforcos para outras frentes; Problemas de
evidéncia/registro: agdes realizadas, mas sem comprovagdao documental completa dentro do
periodo de referéncia; Metas com desenho pouco operacional (indicadores dificeis de medir,
prazos inadequados ou etapas nao explicitadas).

Ainda importante destacar que 10 metas (3,5%) no 1° quadrimestre e 11 (31,42%) no 2°
quadrimestre ndo foram encaminhadas por pendencias de envio, 10 metas ndo iniciadas no
1°RDQA, 1 ndo iniciada no 2° RDQA e 2 nio iniciadas no 3° RDQA inviabilizando a analise
das metas programadas e alcangadas para o periodo, revelando uma fragilidade importante,
dificultando a analise do alcance dos indicadores pactuados.

E cristalino que h4 uma necessidade de revisar o desenho das metas da P04 (clarificar
entregaveis, responsaveis, dependéncias e prazos intermediarios); fortalecer o monitoramento
quadrimestral com alertas precoces para metas em risco; Padronizar evidéncias e registros
(checklist documental e repositorio Unico), reduzindo subnotificagao do executado; Priorizar
metas estruturantes (governanca regional, instrumentos de planejamento, regulacdo e
integracdo de fluxos), por seu efeito multiplicador; Pactuar planos de mitigagdo para metas ndo
alcangadas, definindo ac¢des corretivas e reprogramacao quando aplicavel.

O resultado orienta o aprimoramento do planejamento e do monitoramento, com foco
na reducao de gargalos de implementagao e no fortalecimento de mecanismos de governanca e

registro que sustentem a execu¢do das metas no ciclo subsequente.
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Grafico 5 — Quantitativo de metas programadas alcancadas para a perspectiva GESTAO
e REGIONALIZACAO (P04), no ano de 2025.
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Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.

ANALISE DA P05 - APRENDIZAGEM E CONHECIMENTO

A P05 — Aprendizagem e Conhecimento contam com 22 metas ativas no conjunto anual,

mas elas ndo se distribuem de forma homogénea entre os quadrimestres. Conforme a propria
40
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distribuicdo por quadrimestre a P05 teve 10 metas programadas no 1° RDQA, 12 no 2° RDQA
e 15 no 3° RDQA. Esse aumento progressivo do volume programado sugere que parte
importante das entregas dessa perspectiva foi concentrada no final do exercicio, o que, por si
s0, tende a pressionar execugdo, evidéncias e consolida¢dao no ultimo periodo.

No 1° RDQA, o cendrio ¢ tipico de inicio de ciclo: ha presenca relevante de metas ainda
ndo programadas para o periodo e uma parcela menor ja aparece como concluida, indicando
que algumas entregas foram executadas mais cedo, mas grande parte do portfolio ainda estava
fora do recorte quadrimestral ou em estruturacao. No 2° RDQA, observa-se uma transi¢ao:
amplia-se o conjunto em acompanhamento, com crescimento de metas em andamento e
manutencdo de parte das metas ndo programadas, sugerindo que a perspectiva comeca a ganhar
tracdo, porém ainda com dependéncia de planejamento operacional (organizagao das atividades,
pactuagdo interna e estruturagdo de evidéncias). No 3° RDQA, quando também se registra o
maior quantitativo de metas programadas (15), nota-se a consolidacao do ciclo: o grafico passa
a apresentar maior materializacdo de entregas (metas concluidas) e um bloco expressivo de
metas em andamento, o que ¢ coerente com o padrdo global do relatorio, que aponta melhor

desempenho no 3° RDQA em comparagao aos quadrimestres anteriores.
O desenho do Grafico 6 sugere trés leituras gerenciais relevantes:
(a) Dependéncia de planejamento e sequenciamento de entregas.

A presenga de metas “nao programadas” nos primeiros quadrimestres, combinada
com o aumento do total programado no 3° RDQA, indica que parte das iniciativas
de P05 pode depender de etapas preparatorias (ex.: pactuagdo com areas, desenho
de acdes formativas, agendas e logistica, definicao de instrumentos e evidéncias) e,

por isso, tende a “migrar” para execu¢ao mais robusta no fim do ano;
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(b) Enfase em execucao parcial no encerramento do exercicio.

O volume expressivo de metas “em andamento” no 3° RDQA sugere que, embora
haja avango, uma fragdo relevante das entregas pode ter ficado em fase de conclusao
(execugdo parcial, pendéncia documental, validagdes e registros). Isso aponta
oportunidade de fortalecer o “fechamento” das metas: ndo apenas executar, mas

consolidar evidéncias e finalizar dentro do periodo;
(c) Necessidade de reforcar monitoramento e governanga de evidéncias.

Como o relatdrio destaca a importancia do uso da plataforma de monitoramento
(Monday) e do processo de evidéncias para analise das metas, o padrao observado
no grafico sugere que a P05 se beneficia quando ha rotina de atualizagdo,
alinhamento com responsaveis e padronizacdo do que constitui “meta concluida”.
Quanto mais cedo isso ocorre, menor tende a ser o represamento de entregas no

ultimo quadrimestre.

Atencdo Especializada (Hospitalar), Vigilancia em Saude e Gestdo do SUS que
transversalmente estdo relacionas as redes de atencdo a satde (RAS), prioritaria ao plano de
governo da saide para o Amapa. No grafico 7 podemos observar o percentual de metas
pactuadas na PAS 2025 e assim distribuidas: 29,9% das metas pactuadas estdo relacionadas a

Rede Alyne; 35% para RAPDC e 34,6% para RUE.
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Grafico 6 — Quantitativo de metas programadas alcancadas para a perspectiva
APRENDIZAGEM e CONHECIMENTO (P05), no ano de 2025.
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Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.

Em sintese, o Grafico 6 demonstra que a perspectiva Aprendizagem e Conhecimento
(POS5) apresentou um desempenho regular com evolugdo progressiva ao longo de 2025 e maior
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consolidacdo no 3° RDQA, periodo em que também houve maior volume de metas
programadas. O comportamento observado indica ganho de maturidade no acompanhamento e
avango na execug¢do, mas também evidencia a importancia de antecipar programacao, reduzir
concentragdo de entregas no final do ano e fortalecer a finalizagdo das metas para ampliar o

percentual de concluidas dentro do proprio exercicio.

8.1.3 ANALISE DAS METAS PRIORITARIAS — RAS 2025:

Para 2025 das 230 metas globais, foram estabelecidas 96 metas prioritarias a serem

alcangadas. Estas por suas vezes contemplam: os eixos da APS (Aten¢do Primaria a Saude),

Grafico 7 — % de metas por redes de atencio a saude — PAS 2025

PRI

@ REDE DOENCAS CRONICAS: 35.5% URGENCIA E EMERGENCIA: 34.6%

@ REDE ALYNE: 29.9%

Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.

O Grafico 7 evidencia uma evolucdo timida no desempenho de execugdo da PAS 2025
ao longo dos trés Relatérios Detalhados do Quadrimestre Anterior (RDQA), no que se refere as

metas programadas e relacionadas as RAS prioritérias.
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No global entre as redes de atencao e os quadrimestres podemos observar no Grafico 8
que o avango foi timido, pois foram conclusas apenas 23% das metas programadas, 10% das
metas ndo foram iniciadas no periodo, 10% delas pendentes de envio, 20% foram classificadas

em andamento, e 36% das metas ndo estavam programadas para o ano de 2025.

Grafico 8 — % de metas alcancadas nos 1°, 2° e 3° RDQA relacionadas as RAS prioritarias
(Alyne. RAPDC e RUE) — PAS 2025.
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Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.

= Sintese das Analises dos Graficos 9 a 13 — PAS 2025 por Perspectivas e

suas metas estratégicas e as trés Redes de Atencio a Satde prioritarias:

Os Gréficos 9 a 13 analisam o desempenho das metas da Programag¢do Anual de Satde
2025 sob as cinco perspectivas do Mapa Estratégico — Resultados para a Sociedade (P01),
Processos (P02), Financeiro (P03), Gestdo e Regionalizagdo (P04) e Aprendizagem e

Conhecimento (P05) — no ambito das Redes de Atengdo a Saude prioritarias: Rede Alyne,
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Rede de Atengdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE) e Rede de Atengdo a Pessoa com Doencas
Cronicas (RAPDC).

De forma geral, os resultados evidenciam desempenho global predominantemente

regular (30 a 59% das metas executadas), com avangos progressivos ao longo dos

quadrimestres, especialmente no 3° RDQA, porém ainda marcados por baixa execucao inicial,
metas em andamento, metas ndo iniciadas e fragilidades no registro de evidéncias, fatores que

impactaram a consolidag@o plena das entregas pactuadas.

Grifico 9 - PEO01 - RESULTADO PARA A SOCIEDADE: Demonstrativo da execucio das
metas executadas nas trés Redes de Atencao a Saude: Alyne, RAPDC e RUE — PAS 2025.
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Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.
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Grafico 10 — P02 —- PROCESSOS: : Demonstrativo da execucao das metas executadas nas
trés Redes de Aten¢do a Saude: Alyne, RAPDC e RUE — PAS 2025.
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Grafico 11 — P03- FINANCEIRO: : Demonstrativo da execucao das metas executadas nas
trés Redes de Atencao a Saude: Alyne, RAPDC e RUE — PAS 2025.

19 RDQA - REDE ALYNE
0
5
4

£

g3
2

1

NAD

2°RDQA = REDE ALYNE
0

s
4
3

H

2

o

PENDENTE D..

3°RDQA - REDE ALYNE

NAO INICIAD.

ANDAMENT.

coNGLUIDo.

concLDo..

PENDENTE D,

1°RDQA - DOENGAS CRONICAS

ANDAENT..

PENDENTED..

3° RDQA - DOENGAS GRONICAS
B

5
£
1

Za
2
1
o

NADINICIAD.

\\\\\\\\\\

ANDAENT.

nnnnnnnnn

coNoLUDO.

coneLuoo..

19 RDQA - URGENCIA £ EMERGENCIA
0
o

.

2
1

ANDAMENT..

2° RDQA = URGENCIA E EMERGENCIA

Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.

Av. Anhanguera, n° 265 - Beirol - CEP 68902-005 - Macapa-AP
protocolo@saude.ap.gov.br / sesa@amapa.ap.gov.br

nnnnnnnnn

PENOENTE D..
3°RDQA - URGENCIA E EMERGENCIA
0
s
£
Za r 9
2
1
'
PENDENTED. ’ NAO INICIAD.. jre— conoLue..
GOVERNO DO ASTADQ
SECRETARIADE

SAUDE

TRABALHANDO PELO AMAPA INTERD

coneLuo..

PENDENTED.

47



)

<l
GOVERNO DO ESTADO DO AMAPA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GABINETE DE GESTAO E PLANEJAMENTO
COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO — COPLAN

Grifico 12 — P04 — GESTAO E REGIONALIZACAO: Demonstrativo da execucio das
metas executadas nas trés Redes de Atencio a Saude: Alyne, RAPDC e RUE — PAS 2025.
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Grafico 13- P05 — APRENDIZAGEM E CONHECIMENTO: Demonstrativo da
execucdo das metas executadas para a perspectiva P01 -Resultado para a sociedade no
ambito das trés Redes de Atencio a Satide: Alyne, RAPDC e RUE — PAS 2025.
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= Resumo Analitico por Perspectiva:

P01 — Resultados para a Sociedade (Grafico 9):

e Desempenho global: Regular: Apresentou maior concentragdo de metas e
melhor desempenho relativo entre as perspectivas. Houve avancgos na
execucao das acodes voltadas ao impacto direto sobre a populagdo, porém
com heterogeneidade entre as redes e persistiram metas ndo iniciadas e
pendentes de envio, limitando a mensuragdo do impacto social.

P02 — Processos (Grafico 10)

e Desempenho global: Regular para Insuficiente: Avancos graduais ao
longo do exercicio, porém ainda com fragilidades operacionais, dificuldades
na organizagdo dos fluxos e baixa consolidagdo dos processos e elevado
percentual de metas em andamento e ndo iniciadas.

P03 — Financeiro (Grafico 11)

e Desempenho global: Regular: Evolucdo positiva no ultimo quadrimestre,
indicando maior capacidade de execucdo financeira e fragilidades no inicio
do ciclo or¢amentario e pendéncias de evidéncias comprometeram a analise
integral.

P04 — Gestao e Regionalizacio (Grafico 12)

e Desempenho global: Regular com ressalvas (gargalo estratégico): Baixa
execu¢ao nos dois primeiros quadrimestres e melhora no 3° RDQA.
Dependéncia de pactuagdes regionais, limitagdes de capacidade instalada e
falhas de monitoramento impactaram fortemente os resultados e considerada

a perspectiva com maior fragilidade estrutural em 2025.

P0S — Aprendizagem e Conhecimento (Grafico 13):
e Desempenho global: Regular: Evolucao progressiva, porém com

concentragao excessiva de metas no final do exercicio. Predominancia de

49

Av. Anhanguera, n° 265 - Beirol - CEP 68902-005 - Macapa-AP GOVERNG DO STADO
protocolo@saude.ap.gov.br / sesa@amapa.ap.gov.br secrerarinoe SIRVAIGN | 00

SAUDE
TRABALHANDO PELO AMARA INTERG




N
GOVERNO DO ESTADO DO AMAPA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GABINETE DE GESTAO E PLANEJAMENTO
COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO — COPLAN

metas em andamento indica necessidade de antecipar agdes de capacitagdo

e qualificar a governanga da aprendizagem organizacional.

= Resumo Analitico por Rede de Atencao a Saude:

Rede Alyne (Materno-infantil): Apresentou desempenho regular na

maioria das perspectivas, com avangos mais evidentes em P01 (Resultados
para a Sociedade). Fragilidades recorrentes em Processos (P02) e Gestdo e
Regionalizagdo (P04), impactando a consolidacao das agoes.

Rede de Atencao as Urgéncias e Emergéncias (RUE): rede com pior

desempenho relativo, sobretudo nas perspectivas P02, P04 e P05. Alta

complexidade operacional, dependéncia de pactuacdes regionais e
dificuldades de registro comprometeram os resultados e necessita de
intervengodes gerenciais estruturantes.

Rede de Atencio a Pessoa com Doencas Cronicas (RAPDC):

desempenho regular, com avangos graduais ao longo do exercicio. Melhor

desempenho relativo em POl e PO3 com fragilidades na integra¢do entre

APS, atenc¢ao especializada e vigilancia impactaram P02, P04 e P0OS.

Rede Desempenho
Perspectiva RUE RAPDC Global da
Alyne .
Perspectiva
P01 — RESULTADOS PARA A
SOCIEDADE Regular Regular Regular Regular
P02 — PROCESSOS Regular Insuficiente Regular Regulal: para
Insuficiente
Regular Regular Regular Regular
Regular com o
Regular rossalvas Regular Regular (critico)
Regular Regular Regular Regular

Quadro 8 — Sintese do desempenho por Perspectiva ¢ Rede de Atengdo a Satde (PAS 2025).
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Conclui-se que apos a analise integrada dos Graficos 9 a 13 evidencia que, em 2025, as

Redes de Atencdo a Satde prioritarias apresentaram desempenho global regular, com avangos

concentrados no ultimo quadrimestre, porém ainda limitados por fragilidades estruturais,
operacionais € de monitoramento. Destacam-se como principais gargalos as perspectivas
Processos (P02) e Gestdo e Regionalizacao (P04), especialmente no ambito da RUE.

Os resultados reforgam a necessidade de:

1. Antecipar a programagao das metas, evitando concentragdo de entregas no final do

exercicio;

2. Fortalecer o monitoramento quadrimestral € a governancga das redes;

3. Padronizar evidéncias e registros;

4. Priorizar metas estruturantes, com maior efeito sistémico sobre a regionalizagdo e a

organizacao do SUS.

9. ANALISE POR EIXO ESTRATEGICO

A definicao dos eixos estratégicos como prioridades de acdo para o ano de 2025 decorreu
de um processo técnico, participativo e orientado por evidéncias, fundamentado na analise
situacional da saude da populagdo, nas diretrizes do Plano Estadual de Saude 2024-2027, nos
compromissos pactuados no Plano Plurianual (PPA) e, especialmente, nos resultados do
monitoramento e avaliacdo das metas da Programacao Anual de Satde (PAS).

Os eixos estratégicos priorizados refletem areas consideradas estruturantes e indutoras
de resultados, capazes de produzir impacto direto e indireto sobre a organizacdo do Sistema
Unico de Satide (SUS), a qualidade da atengio, a regionaliza¢io dos servigos e a capacidade de
resposta as necessidades de saude da populagdo amapaense. A escolha desses eixos levou em

consideragdo trés critérios centrais: relevancia sanitaria, capacidade de inducao sistémica e

evidéncias de fragilidades identificadas no ciclo de monitoramento.
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Em primeiro lugar, os eixos relacionados a Aten¢do Primdria a Saude (APS) foram
priorizados por seu papel estratégico como porta de entrada preferencial do SUS, ordenadora
do cuidado e coordenadora das Redes de Atencdo a Saude. As andlises evidenciaram que o
fortalecimento da APS ¢ fundamental para ampliar o acesso, qualificar o acompanhamento
longitudinal dos usuarios, reduzir agravos evitaveis e promover maior resolutividade do
sistema. Assim, priorizar esse eixo em 2025 representa investir na base do modelo assistencial
e na reducao de desigualdades regionais.

O eixo da Atencao Especializada e Hospitalar também foi definido como prioridade em
funcdo da elevada demanda assistencial, da complexidade dos servicos e da necessidade de
aprimorar a articulagdo entre os diferentes niveis de aten¢d@o. O monitoramento da PAS 2025
demonstrou que fragilidades na organiza¢do da rede hospitalar e na integragdo com a APS
impactam diretamente o desempenho das Redes de Atengao a Saude, especialmente da Rede
Alyne e da Rede de Atencao as Urgéncias e Emergéncias (RUE). Dessa forma, a priorizagao

desse eixo busca fortalecer a capacidade instalada, otimizar fluxos assistenciais e
garantir maior efetividade no cuidado especializado.

A Vigilancia em Satde foi elencada como eixo prioritario considerando seu papel
transversal na identificacdo, monitoramento e resposta aos riscos € agravos a saude. Os
resultados do acompanhamento das metas evidenciaram a necessidade de fortalecer agdes
relacionadas a vigilancia epidemiologica, sanitaria, ambiental e a saude do trabalhador, bem
como de qualificar o uso da informacgao para subsidiar decisdes oportunas. A priorizagao desse
eixo em 2025 visa ampliar a capacidade do estado em antecipar cendrios, responder a eventos
emergentes e integrar vigilancia e atencao a satide de forma mais efetiva.

O eixo da Gestdo do SUS foi definido como prioridade estratégica por se constituir em
elemento estruturante para o alcance dos demais resultados. As andlises dos Graficos 9 a 13
evidenciaram que fragilidades nos processos de gestdao, na regionalizagao, no monitoramento
das metas e no registro de evidéncias impactaram significativamente o desempenho global da

PAS 2025, especialmente nas perspectivas Processos (P02) e Gestao e Regionalizagdo (P04).
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Assim, priorizar a gestdo do SUS em 2025 significa fortalecer a governanga, qualificar
o planejamento, aprimorar os mecanismos de monitoramento e avaliagdo e consolidar a cultura
de gestdao baseada em evidéncias.

De forma integrada, a escolha dos eixos estratégicos também considerou a centralidade
das Redes de Atenc¢do a Satude prioritarias — Rede Alyne, RUE e RAPDC — enquanto arranjos
organizativos capazes de estruturar o cuidado de forma regionalizada e continua. Os eixos
selecionados dialogam diretamente com os principais nds criticos identificados nessas redes,
permitindo direcionar esfor¢os para dreas com maior potencial de impacto sistémico e melhoria
dos resultados assistenciais.

Portanto, a priorizagdo dos eixos estratégicos para o ano de 2025 ndo se configurou
como uma decisdo isolada, mas como resultado de um processo analitico fundamentado no
monitoramento das metas, na identificacdo de fragilidades e na necessidade de induzir
mudangas estruturantes no sistema estadual de satde. Essa estratégia busca assegurar maior
coeréncia entre planejamento, execucdo e avaliacdo, orientando a alocacdo de esforgos e
recursos para areas essenciais ao fortalecimento do SUS e a melhoria das condic¢des de satide
da populagao do Estado do Amapa.

Outro no critico relevante diz respeito a regulacdo fragmentada, caracterizada por
processos pouco integrados, baixa interoperabilidade entre sistemas, fragilidade na defini¢ao
de critérios de acesso e dificuldades na gestdo das filas e dos fluxos regulatorios. Essa
fragmentagdo impacta diretamente a Rede de Atengao as Urgéncias e Emergéncias (RUE) e a
Atenc¢ao Especializada, dificultando o acesso oportuno e equitativo aos servigos de saude.
Diante disso, a priorizagdo do eixo Gestao do SUS torna-se estratégica, uma vez que a
qualificacdo da regulacdo, da governanca e dos instrumentos de gestao ¢ condic¢ao indispensavel
para a organizacao regional da atengdo e para a melhoria do desempenho das redes.

A auséncia ou fragilidade de protocolos clinicos e linhas de cuidado institucionalizadas
também foi identificada como nd critico central. A inexisténcia de protocolos atualizados e

pactuados entre os pontos da rede gera variabilidade na pratica clinica, inseguranca assistencial
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¢ descontinuidade do cuidado, além de dificultar o monitoramento e a avaliagdo dos
resultados. Esse cenario reforca a necessidade de priorizar eixos que integrem Atengdo a Saude,
Vigilancia em Satde e Gestdo, promovendo a padroniza¢do das praticas, a qualificagdo do

cuidado e o uso de evidéncias na tomada de decisdo clinica e gerencial.
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Figura 7. Eixos Assistenciais Prioritarios. Fonte: COPLAN/SESA/ MONDAY 2025.

A analise do desempenho da PAS 2025 também evidenciou uma governanga regional
fragil, marcada por dificuldades de pactuacao interfederativa, baixa capacidade de coordenagao
regional e limitada institucionalizagdo de espacos de decisdo compartilhada. Essa fragilidade
compromete a regionalizagdo da atengdo, a organizacdo das redes e a sustentabilidade das agdes

implementadas. Assim, a escolha dos eixos estratégicos priorizou o fortalecimento da Gestao e
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Regionalizagdo, reconhecendo que sem uma governanca regional robusta ndo ¢ possivel
consolidar as Redes de Atengdo a Saude nem garantir equidade no acesso aos servigos.

Outro no critico identificado refere-se a comunicagdo institucional inoperante, tanto no
fluxo interno entre areas técnicas quanto na comunicagdo com os municipios e demais atores
do sistema. A auséncia de canais estruturados, de rotinas de comunicacdo e de alinhamento
institucional impacta o planejamento, o monitoramento das metas, o registro de evidéncias e a
articulagdo das acdes entre os niveis de gestdo. Esse aspecto reforcou a priorizagdo de eixos
voltados a Gestao do SUS e a Aprendizagem e Conhecimento, reconhecendo a comunicagao
como elemento estratégico para a governanca, a integracao das redes e a consolidagdo da cultura
de gestdo baseada em evidéncias.

Por fim, destacou-se como no critico a expansdo fisica da rede de servicos sem a
correspondente sustentacdo operacional, seja em recursos humanos, financiamento, processos
de trabalho ou capacidade de gestao. A ampliagdao de estruturas sem planejamento integrado e
sem garantia de sustentabilidade compromete a eficiéncia do sistema e pode gerar servigos
subutilizados ou com baixa qualidade assistencial. Esse cendrio reforcou a necessidade de
priorizar eixos que promovam a qualificacio da gestdo, o planejamento integrado
fisico-financeiro e o desenvolvimento de pessoas, assegurando que a expansao da rede esteja
alinhada a capacidade operacional e as necessidades reais da populagao.

Dessa forma, a escolha dos eixos estratégicos prioritarios para 2025 representa uma
resposta direta e estruturada aos nos criticos identificados no monitoramento da PAS, buscando
enfrentar as causas estruturais das fragilidades observadas. A priorizagdo desses eixos visa
induzir mudancas sistémicas, fortalecer a integracao entre os niveis de atengdo, qualificar a
governanga regional, aprimorar os processos de gestdo e assegurar maior efetividade das Redes
de Atengdo a Saude, contribuindo para a consolida¢do de um SUS mais resolutivo, integrado e

sustentavel no Estado do Amapa.
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9.1 Analise da execuciio das metas relacionados aos Eixos prioritarios para PAS

2025

1° QUADRIMESTRE (ANALISE CRITICA)

Objetivo Estratégico

Analise Critica — Metas Programadas x Metas Alcancadas

Ampliar o acesso de
servigos de saude

No 1° quadrimestre, as metas apresentaram desempenho inferior
ao programado, evidenciando limitagdes estruturais persistentes,
como insuficiéncia de recursos humanos, gargalos operacionais e
dependéncia de insumos. A ampliagdo do acesso ocorreu de
forma pontual e desigual, sem impacto consistente sobre a oferta
assistencial a populacdo.

Fortalecer as politicas de
atengdo primaria a saude

As acdes concentraram-se majoritariamente em atividades
administrativas e de apoio técnico, sem evidéncias robustas de
implantacao efetiva da politica de Atengdo Primaria. Observa-se
distanciamento entre o planejamento estratégico e os resultados
alcan¢ados nos servigos.

Eliminar e erradicar as
doencgas
imunopreveniveis e
transmissiveis

Embora ndo tenham sido registrados casos de -circulagdo
endémica de doengas exantematicas, os resultados refletem a
manutencdo de acdes historicas, sem evidéncias claras de
fortalecimento estrutural no periodo. A sustentabilidade das agoes
permanece fragil diante da rotatividade de profissionais.

Reduzir a mortalidade
materna e infantil

As agdes executadas restringiram-se predominantemente ao
planejamento e pactuagao, sem comprovagdo de implantacao de
servigos estruturantes. O baixo grau de efetividade finalistica
indica risco relevante de nao alcance do objetivo estratégico.

Organizar as redes de
atenc¢ao a saude

As metas permaneceram em estagio inicial de execugdo,
limitadas a elaboracdo de fluxos e alinhamentos institucionais,
sem consolidacao pratica das redes de atengdo, comprometendo a
integracao dos servicos.

Implantar melhoria na
comunicagdo com a
sociedade

Os avangos observados foram incipientes e concentrados na
organizagdo interna dos canais institucionais, sem evidéncias
consistentes de ampliagdo da participagdo social ou retorno
efetivo das demandas da populacao a gestdo.

Desenvolver pessoas e
viabilizar a exceléncia
na gestao

As agdes mantiveram carater preparatorio, com planejamento de
capacitagdes e organizacdo institucional, sem resultados
concretos capazes de impactar a qualificagdo da gestdo no
periodo.

Quadro 9 — 1° RDQA - Analise da execugdo das metas relacionados aos Eixos prioritarios para PAS 2025.
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2° QUADRIMESTRE (ANALISE CRITICA)

Objetivo Estratégico

Analise Critica — Metas Programadas x Metas Alcancadas

Ampliar o acesso de
servigos de saude

Observou-se avanco pontual em relacdo ao 1° quadrimestre,
porém o desempenho global permaneceu aquém do
programado. A ampliagdo da producdo assistencial ndo foi
suficiente para superar os entraves estruturais nem garantir
acesso homogéneo a populacao.

Fortalecer as politicas de
atencdo primaria a saude

Houve intensificacdo das acdes de apoio técnico e
monitoramento, contudo os resultados ainda se concentram em
atividades-meio, sem consolida¢ao da Atencao Primaria como
eixo estruturante da rede de servigos.

Eliminar e erradicar as
doengas imunopreveniveis
e transmissiveis

Os resultados epidemiologicos mantiveram-se favoraveis,
porém fortemente dependentes da continuidade das acdes e da
capacidade operacional local. Persistem dificuldades na
transformagdo das capacitagdes em praticas sustentdveis nos
territorios.

Reduzir a mortalidade
materna e infantil

Apesar do aumento das agdes registradas, o desempenho
permaneceu limitado a esfera organizacional, sem implantacao
efetiva de servigos capazes de impactar os indicadores de
mortalidade, mantendo elevado o risco de ndo alcance da meta.

Organizar as redes de
atengdo a saude

Houve avangos formais na definicdo de fluxos e protocolos,
entretanto a auséncia de pactuagdes consolidadas e governanga
efetiva limitou a operacionalizagdo das redes, mantendo a
fragmentacao da assisténcia.

Implantar melhoria na
comunicagdo com a
sociedade

Verifica-se evolugdo em relagdo ao quadrimestre anterior,
porém ainda sem mecanismos sistematicos de avaliacdo do
impacto da comunicagdo na participacao social e na tomada de
decisdo da gestdo.

Desenvolver pessoas ¢
viabilizar a exceléncia na
gestao

Observa-se ampliagdo das agdes de capacitacao, contudo estas
ainda ndo se traduzem plenamente em fortalecimento da
capacidade institucional e melhoria consistente dos processos
de gestao.

Quadro 10 — 2° RDQA - Analise da execucdo das metas relacionados aos Eixos prioritarios para PAS 2025.
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3° QUADRIMESTRE (ANALISE CRITICA)

Objetivo Estratégico

Analise Critica — Metas Programadas x Metas Alcancadas

Ampliar o acesso de
servigos de saude

No consolidado do exercicio, algumas metas foram alcangadas
ou superadas, porém o desempenho geral evidencia ampliagio
desigual do acesso, com persisténcia de limitagdes estruturais e
incapacidade de garantir equidade na oferta dos servicos.

Fortalecer as politicas de
atencdo primaria a saude

Apesar de avancos institucionais, a Atencdo Primdria ndo se
consolidou plenamente como ordenadora da rede. A auséncia
de impactos claros sobre a organizacdo dos servigos € os
indicadores  assistenciais  evidencia  fragilidade na
implementagdo da politica.

Eliminar e erradicar as
doengas imunopreveniveis
e transmissiveis

Os resultados finais sdo favoraveis sob a otica epidemioldgica,
entretanto permanecem fortemente dependentes de agdes
continuas. A sustentabilidade dos avancos exige maior
institucionalizacdo das praticas e fortalecimento da APS.

Reduzir a mortalidade
materna e infantil

O desempenho consolidado confirma que o objetivo ndo foi
plenamente alcangado, em razao da ndo implantagao efetiva de
servigos essenciais ¢ da predominancia de agdes-meio, com
impacto limitado sobre os indicadores de satde.

Organizar as redes de
atencao a saude

As redes encontram-se parcialmente organizadas, com avangos
formais, porém sem consolidacdo pratica suficiente. A
fragmentacdo da assisténcia permanece como desafio estrutural
relevante.

Implantar melhoria na
comunicagdo com a
sociedade

O exercicio encerra com avangos na estruturacao dos canais de
comunicagdo, contudo ainda sem evidéncias robustas de
fortalecimento efetivo do controle social e da participagao
cidada.

Desenvolver pessoas e
viabilizar a exceléncia na
gestao

Apesar das agdes executadas, o desenvolvimento de pessoas
apresentou impacto limitado sobre a exceléncia da gestdo,
indicando necessidade de maior articulagdo entre capacitagao,
estrutura institucional e resultados organizacionais.

Quadro 11 — 2° RDQA - Analise da execugdo das metas relacionados aos Eixos prioritarios para PAS 2025.
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1) Ampliar acesso de servicos de saude

Padrdao observado: o objetivo reune metas assistenciais (consultas, procedimentos,
reabilitacdo, exames, etc.) com desempenhos heterogéneos: ha metas com superagdo e outras
com baixo alcance/atrasos conforme justificativas registradas.

Evidéncias de metas superadas (exemplos):

Hemoterapia/doac¢do de sangue aparece com meta “superada” e percentuais acima de
100% em periodo registrado (ex.: programado 6.438 e realizado 7.323, com ~114%).

Também ha exemplos de entregas com produgdo acima do programado em alguns itens
vinculados a acesso (ex.: atendimentos/procedimentos especializados em certos pontos do
relatorio).

Evidéncias de metas ndo alcancadas / execucdo limitada (exemplos):

Ha registros de metas com Realizado muito abaixo do Programado ou com dificuldades
ligadas a insumos/estrutura (ex.: men¢do explicita de “falta de insumos” em metas de
exames/apoio diagnostico em um trecho do relatorio).

Quando o Realizado supera o programado, tende a refletir capacidade operacional
instalada e boa execugao do fluxo/producao naquele componente (ex.: hemoterapia).

Quando o Realizado fica abaixo, as justificativas do documento apontam fatores como
insumos, estrutura e organiza¢ao do processo (e o relatorio, de forma geral, registra recorréncia

de limitagdes operacionais em algumas areas).

2) Fortalecer as politicas de atencdo primdria a saude

Padrao observado: aparecem metas de fortalecimento institucional/apoio aos municipios
e, especificamente, o indicador de implantagao de politica/PEAPS.

Evidéncias:

Consta a meta/indicador “Politica (PEAPS) implantada”, com status de andamento e

descri¢do de agdes como apoio aos municipios (repasses/incentivos), monitoramento de
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telemedicina na APS, avaliagdo de programas estratégicos ¢ apoio a oficinas de
microplanejamento para aumento de coberturas vacinais em parceria com a drea de imunizagao.
Os relatérios também registram rotatividade de profissionais na Aten¢do Primaria como fator
que impacta continuidade e qualidade de a¢des em vigilancia/diagndstico em temas correlatos
(ex.: hanseniase), o que ¢ relevante para desempenho da APS.

Em metas “de politica”, ¢ comum o Programado/Realizado refletir entregas de
governanga (GT, pactuagdes, monitoramentos, apoio técnico). O ponto critico, como o proprio
relatério sugere em diferentes trechos, € transformar atividade em implantagdo verificavel e

sustentada (evidéncia, rotina e resultado).

3) Eliminar/erradicar doencas imunopreveniveis e transmissiveis:

Padrao observado: o relatério traz metas explicitas de eliminacdo (ex.: doencas
exantematicas) e acoes/treinamentos ligados a doengas transmissiveis (TB, hanseniase), além
de agoes laboratoriais e vigilancia.

Evidéncias no arquivo:

Hé uma meta explicitamente descrita como “Eliminar a circulagao endémica de casos
de Doengas Exantemadticas (Sarampo, Rubéola e Sindrome da Rubéola Congénita)” dentro do
objetivo “Reduzir, eliminar/erradicar...”. O texto registra que ndo foram diagnosticados casos
nos dois primeiros quadrimestres e que a meta ndo estava programada para o quadrimestre, mas
vinha sendo realizada.

O documento também registra a¢des de capacitagdo/treinamentos para tuberculose
(PPD/TPT) e hanseniase (manejo clinico), evidenciando execugdo de acdes estruturantes para
vigilancia/controle.

Para imunopreveniveis, o “alcangado” muitas vezes depende de vigilancia sensivel +

coberturas (acdes de microplanejamento de vacinagao aparecem vinculadas ao apoio APS).
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A cobertura vacinal, os dados revelam que até 0 momento o estado possui uma cobertura
de 70,40% para a Pentavalente, 78,87% para a Pneumococica 10-valente, 69,60% para a
Poliomielite e, 84,15% para a Triplice Viral, apontando discreto avanco em relacdo ao segundo
quadrimestre. Importante ressaltar que as taxas sdo preliminares, ndo refletindo a realidade
atual, haja vista que o banco de dados disponibilizou as informagdes referentes a competéncia
de 01.11.2025.

Destaca-se que somente 2 municipios (Serra do Navio e Tartarugalzinho) atingiram a
meta de 95% ou mais para vacina Pentavalente e Poliomielite. Referente a Pneumococica 10-

valente, apenas 3 municipios (Calgoene, Laranjal do Jari e Pracutba) tiveram cobertura
vacinal exitosa e para imunizante Triplice Viral, 6 municipios (Calgoene, Laranjal do Jari,
Pracuuba, Serra do Navio, Tartarugalzinho e Vitdéria do Jari) alcancaram meta adequada,
evidenciando um cenario preocupante de bolsdo de ndo vacinados e o risco de ocorréncia de
doengas imunopreveniveis.

Para transmissiveis (TB/hanseniase), o relatorio aponta que qualificagdo e continuidade

(ex.: impacto da rotatividade na APS) sdo determinantes para sustentar resultados.

4) Reduzir a mortalidade materna e infantil

Padrao observado: aparece fortemente associado a Rede Alyne e ao conjunto
materno-infantil (planos, pactuagdo, habilitagdes e evidéncias de implantagao).

Evidéncias:

O relatério registra que, apesar de diversas agdes (plano/pactuagdo, visitas técnicas,
capacitagodes, reunides, entregas documentais), a meta ligada a qualificacdo/pactuagdo da rede
materno-infantil ndo foi considerada cumprida por auséncia de comprovagao de implantagao
efetiva de servigos essenciais (ex.: habilitacdes de CPN, certifica¢des) e pela necessidade de
impacto em indicadores criticos (o texto menciona explicitamente que isso ¢ fundamental para

reduzir mortalidade materna e infantil).
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Aqui, Programado x Realizado tende a evidenciar uma diferenca entre a¢des-meio
(documentos, reunides) e entregas finalisticas (servigos habilitados e funcionando, evidéncias

e indicadores). O proprio relatorio enfatiza essa necessidade de foco em implantacao real.

5) Oreganizar as redes de atencdo a saude

Padrao observado: envolve redes tematicas e organizacdo da RAS (por exemplo, rede
da pessoa com deficiéncia; saide mental; regulacdo assistencial).

Evidéncias:

Hé4 meta associada a “Organizar e estruturar a Rede de Ateng¢do da pessoa com
deficiéncia”, vinculada ao objetivo “Organizar as Redes de Atengdo a Satude”. O relatério
descreve avangos parciais em organizacao/regulacdo, citando constru¢do de fluxos da RAS e
atualizagdo de protocolos, mas também indica pendéncias estruturais (ex.: validagcdo, comité
gestor, pactuagdo interestadual), o que afeta o alcance integral de metas de organizagao.

Redes de atengdo costumam ter melhor desempenho quando Programado define
produtos verificaveis (fluxos validados, instancias instituidas, pactuagdes publicadas) e quando
o Realizado traz evidéncias desses produtos (o proprio relatorio chama ateng@o para pendéncias

desse tipo).

6) Qualificar acesso (organizar e qualificar o acesso / regulacio)

Padrdo observado: metas vinculadas a regulacdo e ao controle do acesso
(consultas/exames/alta complexidade), com destaque para necessidade de medir impacto real
(fila/tempo de espera).

Evidéncias:

Em metas de regulacdo de exames e organizacdo do acesso, o relatorio registra avangos
na correcao/validacdo de dados, capacitacdes em SISREG e monitoramento de tetos, mas faz
ressalvas explicitas: necessidade de memoria de calculo, risco de duplicidade e, principalmente,

falta de indicadores de impacto (fila de espera, tempo).
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Programado x Realizado pode mostrar “producao regulada” alta, mas o relatorio reforga
que, sem medir fila/tempo, a efetividade para o usuario pode ficar subavaliada — entdo a analise

deve sempre ler “% alcangado” junto das ressalvas qualitativas.

7) Aprimorar o modelo de gestdo orcamentaria (FES)

Padrdao observado: este objetivo tem indicadores quantitativos claros (TEO/TEF) e
componentes de governanca (risco e integridade).

Evidéncias:

O relatorio registra Taxa de Execucdo Org¢amentdria (TEO) com desempenho de
92,47%, superando a meta estabelecida de 90%, com interpretacio de boa capacidade de
converter dotagdo em despesas empenhadas.

Registra também Taxa de Execu¢do Financeira (TEF) de 97,46%, indicando que grande
parte do empenhado foi paga no periodo (meta alcancada).

Em contrapartida, hd meta ligada a Gestdo de Risco e Integridade com indicacdo de
meta ndo alcangada (programa nao implantado no trecho consultado).

O “alcangado” ¢ forte na execu¢do financeira/or¢amentaria, mas ha lacuna no pilar de

integridade/risco, que € estruturante para sustentabilidade do modelo.

8) Implantar melhoria na comunicacdo com a sociedade

Padrao observado: no arquivo, este tema aparece principalmente via ouvidoria/canais
de contato e ampliagdo de acesso a canais oficiais em areas como vigilancia.

Evidéncias:

O relatoério (sintese do documento) indica metas de Ouvidoria como implantacdo em
municipios/unidades e elaboracdo de relatdrios técnicos analiticos como agdes de

comunicagdo/escuta com a sociedade, registradas como alcangadas na visao geral.
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Em vigilancia sanitaria, ha men¢do ao aumento de denuncias recebidas por e-mail
institucional, interpretado como reflexo da estratégia de ampliar o acesso da populagdo aos
canais oficiais.

Para “comunicagdo com a sociedade”, Programado x Realizado deve ser lido junto de
evidéncias como: canais implantados, relatorios entregues e aumento de uso dos canais oficiais

(o proprio texto traz esse tipo de evidéncia).

9) Desenvolver pessoas e viabilizar a exceléncia na gestdao

Padrao observado: metas de qualificagdo institucional (Escola de Satde
Publica/ESPAP), formacao, e apoio a pesquisa e educagdo permanente.

Evidéncias:

Hé4 meta explicita “Qualificar a Escola de Saude Publica”, dentro do objetivo
“Desenvolver pessoas para viabilizar a exceléncia na gestdo”, com descri¢cdo de necessidades
de infraestrutura e adequagdes para cumprir requisitos e viabilizar oferta/qualificagdo.

Também ha registro de acompanhamento de projetos de pesquisa (PPSUS e outros),
com quantitativos de encaminhamentos/monitoramentos citados em diferentes quadrimestres,

como parte das agdes de desenvolvimento e inducdo de pesquisa aplicada ao SUS

10. RECOMENDACOES GERAIS

10.1 Fortalecimento do Monitoramento e da Governanca das Metas

1. Instituir rotina obrigatéria de monitoramento quadrimestral para as metas
vinculadas as RAS prioritérias, reduzindo o elevado percentual de metas nao
programadas, pendentes de envio ou nao iniciadas, observado ao longo de 2025.
Padronizar critérios minimos de evidéncia documental, com checklist

institucional, para mitigar a recorrente subnotificacdo de agdes executadas,
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apontada como fragilidade transversal em todas as perspectivas, especialmente
em Gestdo e Regionalizacdo (P04).

2. Vincular o acompanhamento das metas estratégicas a instancias formais de
decisdo da gestao (colegiados, comissdes intersetoriais € reunides de diretoria),

refor¢ando a gestdo baseada em evidéncias.
10.2 Recomendacdes Técnicas por Rede de Aten¢ao a Saude Prioritaria

Rede Alyne — Atencdo Materno-infantil

Nos criticos identificados:
e Execuc¢do timida das metas, com apenas 23% de conclusdo global das
metas relacionadas as RAS prioritarias;
e Metas ndo iniciadas e pendentes de envio, dificultando analise e tomada
de decisao;
e Dependéncia de articulagdo entre APS, atengdo especializada e rede
hospitalar.
Recomendacdes técnicas:
e Reforcar a integragdo entre Atencdo Primaria, Aten¢do Especializada e
Rede Hospitalar, com fluxos assistenciais pactuados e monitorados para
gestantes, puérperas e recém-nascidos.
e Priorizar metas estruturantes da Rede Alyne no planejamento anual,
evitando concentracao excessiva de execugdo no ultimo quadrimestre.
e Implementar monitoramento especifico de indicadores materno-infantis
dentro da plataforma Monday, com responsaveis claramente definidos e

prazos intermediarios.
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Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE)

Nos criticos identificados:

e Baixa efetividade na perspectiva Gestdo e Regionalizagdo (P04),
impactando diretamente a organizacdo da RUE;

e Dependéncia de pactuagdes regionais e interinstitucionais, ampliando
prazos de implementagao;

e Fragilidades no registro e envio de evidéncias pelas areas técnicas.

Recomendacodes técnicas:

e Priorizar a organizacdo regional da RUE, com defini¢ao clara de portas
de entrada, fluxos regulatorios e responsabilidades entre os pontos da
rede.

e Fortalecer a governanga regional, com pactuacdes formais e
acompanhamento continuo das metas relacionadas ao transporte
sanitario, regulacao e capacidade instalada.

e Reestruturar o desenho das metas da RUE, tornando-as mais

operacionais, mensuraveis e com dependéncias explicitadas.

Rede de Atencdo a Pessoa com Doencas Cronicas (RAPDC)

Nos criticos identificados:
e Avanco gradual, porém, insuficiente, na execu¢do das metas;
e Concentragdo de metas em andamento no ultimo quadrimestre,
indicando atraso no ciclo de execugao;
e Necessidade de maior articulagao entre APS, atencdo especializada e
vigilancia em saude.
Recomendagdes técnicas:
e Reforcar o papel da Atengdo Primaria como coordenadora do cuidado,

garantindo linhas de cuidado efetivas para doengas cronicas.
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Antecipar a programacdo das metas da RAPDC, reduzindo a
concentragdo de entregas no final do exercicio.
Integrar indicadores assistenciais e epidemioldgicos no monitoramento

da RAPDC, qualificando a tomada de decisao clinica e gerencial.

10.3 Recomendac¢des Estruturantes Transversais as RAS

Revisar o desenho das metas da Perspectiva Gestdo e Regionalizagdo
(P04), considerada o principal gargalo do desempenho em 2025, com
foco em clareza de entregas, prazos e responsaveis.

Fortalecer a capacidade técnica das areas executoras, por meio de
capacitagdes continuadas em planejamento, monitoramento € uso
qualificado da plataforma Monday.

Estabelecer planos de mitigacdo para metas nao alcangadas, com
reprogramacgdo justificada e pactuada, evitando reincidéncia de

fragilidades nos ciclos subsequentes.

As recomendacdes acima convergem para a necessidade de qualificar a governanca, o
monitoramento e a integragdo das Redes de Atengao a Satude prioritarias, enfrentando os nds
criticos evidenciados — especialmente a baixa execu¢ado, falhas de registro, dependéncia de
pactuagdes e fragilidades na regionalizagdo — de forma estruturada e orientada por evidéncias,

conforme demonstrado no relatorio analisado.

11. CONSIDERACOES FINAIS

O presente Relatério Anual do Monitoramento e Avaliagdo da Programagdo Anual de

Saude — PAS 2025 evidencia a relevancia do monitoramento sistematico como instrumento
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estratégico de gestdo, planejamento e tomada de decisdo no ambito da Secretaria de Estado da
Satde do Amapa. A andlise das metas pactuadas possibilitou acompanhar a execugdo das agdes
previstas, identificar avancos significativos e reconhecer desafios que demandam atengdo
permanente da gestao estadual.

Nesse contexto, destaca-se o papel fundamental do Grupo de Trabalho (GT) de
Monitoramento e Avaliacdo da Coordenadoria de Planejamento — COPLAN/SESA, enquanto
instancia técnica responsavel por coordenar, sistematizar e qualificar o processo de
acompanhamento das metas do Plano Estadual de Saude e da Programacdo Anual de Saude. A
atuacdo do GT foi essencial para fortalecer a governanga do planejamento, promover a
integragcdo entre as areas técnicas, orientar o correto registro das informagdes e subsidiar
analises qualificadas para a tomada de decisdo da gestao.

Os resultados do monitoramento demonstram avangos importantes na implementagao
das politicas publicas de saude, especialmente no fortalecimento das Redes de Atencao a Saude,
com destaque para a Rede de Atengdo Materno-Infantil (Rede Alyne), a Rede de Atengao as

Urgéncias e Emergéncias (RUE) e a Rede de Atencao a Pessoa com Doencgas Cronicas
(RAPDC). Observa-se, ainda, a consolidag¢do gradual da cultura de planejamento orientado por
resultados, impulsionada pelo trabalho articulado entre o0 GT de Monitoramento e Avaliagdo e
as areas técnicas responsaveis pelas metas.

A utilizagdo da plataforma Monday como ferramenta oficial de monitoramento, sob a
coordenacdo do GT- MA da COPLAN, contribuiu de forma expressiva para a organizagao,
sistematizacdo, transparéncia e padronizagdo das informagdes, possibilitando o
acompanhamento continuo das metas, a identificacdo tempestiva de entraves e a realizagao de
ajustes estratégicos ao longo do exercicio. Esse avanco representa um marco relevante para o
aprimoramento do ciclo de planejamento em saude no Estado do Amapa.

Apesar dos avangos alcangados, o relatério também evidencia desafios persistentes, tais
como a necessidade de aprimorar a regularidade e a qualidade da alimentacao das informagdes,

superar limitagdes estruturais em regides de dificil acesso e fortalecer a articulacdo entre
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planejamento, execugdo e avaliagdo. Esses desafios reforcam a importancia da atuagdo continua
do GT de Monitoramento e Avaliacdo, especialmente no apoio técnico as areas, na promog¢ao
da educacdo permanente em planejamento e no fortalecimento da gestio baseada em
evidéncias.

Dessa forma, o monitoramento ¢ a avaliagdo da PAS 2025 reafirmam-se como
instrumentos fundamentais para subsidiar a elaboracdo do Relatorio Anual de Gestdo (RAG)
2025 e para orientar o aperfeigoamento das agdes e estratégias nos proximos ciclos de
planejamento. O compromisso da Secretaria de Estado da Saude, por meio da COPLAN e do
seu Grupo de Trabalho de Monitoramento e Avaliagdo, com a transparéncia, a eficiéncia da
gestdo e a equidade no acesso aos servigos de satide permanece como eixo central da politica
estadual de satde, visando a promocao da satide e a melhoria da qualidade de vida da populacdo

amapaense.
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