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RESUMO

Introducgao: A integracao entre Vigilancia Epidemiolégica e Atencao Primaria a Saude
constitui elemento estratégico para o fortalecimento da gestdo em saude,
especialmente no contexto municipal, onde o planejamento das a¢des depende da
articulagado entre producado de informagbes epidemioldgicas e organizagdo dos
servigcos. Nesse sentido, a utilizacdo de dados epidemiolégicos como ferramenta para
subsidiar a tomada de decisdo possibilita maior direcionamento das a¢des conforme
as necessidades do territorio e contribui para uma gestdo baseada em evidéncias.
Objetivo: Analisar como a integracdo entre Vigilancia Epidemiologica e Atengao
Primaria a Saude contribui para o planejamento e a organizagao das acdes de saude
na gestao municipal de Valparaiso de Goias. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa
aplicada, de abordagem qualitativa, com carater descritivo e exploratorio,
desenvolvida por meio de analise documental de instrumentos institucionais e
documentos de gestao da Secretaria Municipal de Saude. A analise dos dados foi
realizada conforme os pressupostos da analise de conteudo proposta por Bardin
(2011). Resultados: Os resultados demonstraram que o municipio dispbe de
instrumentos de planejamento, monitoramento e gestdao que favorecem a utilizagao
de informacgdes epidemioldgicas no processo decisorio e na organizagao das agdes
em saude. Também foram identificados elementos que indicam integragdo entre
Vigilancia Epidemiolégica e Atencdo Primaria, especialmente pela participagcéo
multiprofissional na elaboragao dos instrumentos de gestao, utilizagao de indicadores
e adogao de estratégias intersetoriais. Conclusao: Conclui-se que a integragao entre
Vigilancia Epidemiologica e Atengao Primaria a Saude apresenta potencial para
fortalecer o planejamento municipal e contribuir para decisbes mais qualificadas e

orientadas pelas necessidades do territorio.

Palavras-chave: Atencdo Primaria a Saude; Vigilancia Epidemioldgica; Gestdo em

Saude.



ABSTRACT

Introduction: The integration between Epidemiological Surveillance and Primary
Health Care is a strategic element for strengthening health management, especially in
the municipal context, where the planning of actions depends on the articulation
between the production of epidemiological information and the organization of
services. In this sense, the use of epidemiological data as a tool to support decision-
making allows for greater targeting of actions according to the needs of the territory
and contributes to evidence-based management. Objective: To analyze how the
integration between Epidemiological Surveillance and Primary Health Care contributes
to the planning and organization of health actions in the municipal management of
Valparaiso de Goias. Methodology: This is an applied research, with a qualitative
approach, descriptive and exploratory in nature, developed through documentary
analysis of institutional instruments and management documents of the Municipal
Health Department. Data analysis was performed according to the assumptions of
content analysis proposed by Bardin (2011). Results: The results demonstrated that
the municipality has planning, monitoring, and management tools that favor the use of
epidemiological information in the decision-making process and in the organization of
health actions. Elements indicating integration between Epidemiological Surveillance
and Primary Care were also identified, especially through multi-professional
participation in the development of management tools, the use of indicators, and the
adoption of intersectoral strategies. Conclusion: It is concluded that the integration
between Epidemiological Surveillance and Primary Health Care has the potential to
strengthen municipal planning and contribute to more qualified decisions oriented

towards the needs of the territory.

Keywords: Primary Health Care; Epidemiological Surveillance; Health Management.
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1 INTRODUCAO
1.1 Contextualizagao e Justificativa

A Constituicdo Federal de 1988 instituiu no Brasil o Sistema Unico de Saude
(SUS), reconhecendo a saude como direito de todos e dever do Estado. A partir desse
marco constitucional, passou-se a assegurar o acesso universal e igualitario as acdes
e servigos de saude, bem como a implementagao de politicas sociais e econdmicas
voltadas a reducgao de riscos de doencas e agravos a populagao.

Posteriormente, a Lei n° 8.080/1990 regulamentou o funcionamento dos
servicos de saude no pais. Complementarmente, a Lei n° 8.142/1990 instituiu
mecanismos de participagao social e definiu normas para a gestao descentralizada do
SUS, reforcando a atuagao dos entes federativos na implementagdo das politicas
publicas de saude.

Os municipios assumem papel central na organizagédo e execugao das agdes
de saude, sendo responsaveis pelo planejamento, organizagao e implementagao das
estratégias direcionadas as necessidades da populagdo. Para que esse processo
ocorra de maneira eficaz, torna-se fundamental utilizar informagdes em saude como
apoio ao planejamento e a tomada de decisdes.

A Vigilancia Epidemiolégica possui papel fundamental na produgdo e
interpretacdo de dados relacionados a ocorréncia de doengas e agravos. Essas
informacdes permitem acompanhar a situagdo de saude da populacéo e orientar o
planejamento de agdes voltadas a prevencdo e ao controle de doengas. Estudos
demonstram que a vigilancia epidemiologica € um importante instrumento de gestao,
pois permite orientar decisdes baseadas em evidéncias e fortalecer a capacidade de
resposta do sistema de saude diante dos problemas sanitarios (Santos et al., 2018).

A Atencdo Primaria a Saude (APS) é reconhecida como a principal porta de
entrada do SUS e ordenadora da Rede de Atencao a Saude (RAS), exercendo papel
fundamental no acompanhamento das condicbes de saude da populacido e na
organizagao das ag¢des de cuidado no territorio. Assim, a Estratégia Saude da Familia
consolidou-se como modelo central da APS no Brasil, contribuindo para a ampliacéao
do acesso aos servigos e para a reorganizagdao do sistema de saude (Arantes;

Shimizu; Merchan-Hamann, 2016).
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A literatura mostra que o fortalecimento da APS esta diretamente ligado a
capacidade de coordenacgdo e integracdo entre os diferentes niveis de atengao e
setores da saude. Portanto, ainda ha desafios relacionados a integracao dos servigos,
a continuidade do cuidado e a estruturacao das redes de assisténcia nos municipios
(Bousquat et al., 2017).

Diante disso, a integracao entre Vigilancia Epidemioldgica e APS é apontada
como estratégia fundamental para qualificar o planejamento das a¢des e fortalecer a
gestdo municipal. Pesquisas recentes sugerem que a articulagédo entre essas areas
possibilita utilizar os dados epidemioldgicos para direcionar o planejamento em saude,
identificando prioridades municipais e desenvolvendo respostas eficazes aos desafios
sanitarios (Facchini et al., 2025).

O uso qualificado de dados e informacgdes de sistemas de monitoramento
melhora o planejamento e auxilia na tomada de decisbes da gestdo municipal,
principalmente quando os dados epidemiologicos sao integrados de maneira
sistematica aos processos de gestao e organizacao dos servigos de saude (Ferraz et
al., 2024).

Além de qualificar o planejamento e a resposta aos agravos, a integragao entre
Vigilancia Epidemiolégica e Atencdo Primaria a Saude pode contribuir para o
fortalecimento de acbes de promocgao, prevencao e deteccdo oportuna de riscos e
doencas, favorecendo intervengbes mais precoces no territério. Esse movimento
tende a reduzir a ocorréncia de agravamentos evitaveis, internagdes e demandas por
procedimentos de maior complexidade, com repercussbes importantes para a
racionalizacdo do uso dos recursos publicos em saude. Assim, a articulacdo entre
vigilancia e atenc&o primaria n&o se relaciona apenas a produgao de informacdes e
ao planejamento, mas também ao potencial de reduzir a pressao sobre os servigos de
meédia e alta complexidade, ao permitir respostas mais oportunas e resolutivas no nivel
local.

Embora os avangos normativos e institucionais do SUS tenham promovido
progressos, ainda existem fragilidades na integracéo entre vigilancia epidemioldgica
e atengao primaria no ambito municipal. Em muitos casos, as agdes permanecem
fragmentadas, com dificuldades na integragdo dos processos de trabalho e no
planejamento conjunto das estratégias de intervengao (Pinheiro; Nogueira, 2019).

Nesse contexto, a integragdo entre Vigilancia Epidemiolégica e Atengao

Primaria a Saude ultrapassa a dimensao operacional, assumindo papel estratégico na
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gestao municipal, ao subsidiar o planejamento, a definicdo de prioridades e a tomada
de decisao baseada em evidéncias. Assim, compreender como esses mecanismos se
estruturam no nivel local torna-se essencial para o fortalecimento da governanga em
saude e para a efetividade das ag¢des no territorio.

A relevancia deste estudo se expressa em duas dimensdes complementares.
Do ponto de vista pratico, a pesquisa pode contribuir para ampliar a reflexdo sobre o
uso estratégico das informagdes epidemioldgicas na gestdo municipal, oferecendo
subsidios para o fortalecimento do planejamento integrado entre Vigilancia
Epidemiolégica e Atencao Primaria a Saude. Do ponto de vista académico, o estudo
contribui ao examinar a integragao entre esses componentes a partir de documentos
institucionais e instrumentos de gestdo, evidenciando como essa articulagédo se
manifesta no nivel local, quais mecanismos a sustentam e quais desafios
permanecem para sua consolidagdo como pratica permanente da gestdo em saude.

Embora a literatura reconhega a importancia da integragao entre Vigilancia
Epidemiolégica e Atengao Primaria a Saude e destaque seu potencial para qualificar
o planejamento em saude, ainda sdo menos frequentes estudos que examinem, no
nivel da gestdo municipal e a partir de evidéncias documentais concretas, como essa
integracao se expressa nos instrumentos de planejamento, nos relatérios de gestao,
nos boletins epidemiolégicos e nos mecanismos institucionais que orientam a
organizagao das a¢des em saude. Assim, permanece relevante compreender de que
modo a articulagédo entre vigilancia e atencdo se materializa na pratica da gestao
municipal, quais mecanismos a sustentam e quais limites persistem para sua

consolidacéo.

1.2 Problema de Pesquisa

Considerando a relevancia da integracdo entre Vigilancia Epidemiolégica e
Atencéao Primaria a Saude para o planejamento das agdes e estruturagao da rede de

servigos, surge a seguinte questao de pesquisa:

Como a integracao entre Vigilancia Epidemiologica e Atengao Primaria a Saude
se manifesta nos instrumentos e processos de gestao do municipio de
Valparaiso de Goias, e de que modo essa articulagao pode subsidiar o

planejamento e a organizagao das agoes de saude no ambito municipal?
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1.3 Objetivos

Objetivo Geral: Analisar como a integragdo entre Vigilancia Epidemiologica e
Atencéao Primaria a Saude contribui para o planejamento e organizagao das a¢des de

saude na gestdo municipal de Valparaiso de Goias.

Objetivos Especificos:

e Descrever o papel da Vigilancia Epidemioldgica na produgcédo e analise de
informagdes para a gestdo em saude;

e |dentificar a fungcdo da Atencédo Primaria a Saude na organizagao da rede de
atencdo e no acompanhamento das condi¢des de saude da populagao;

e Compreender mecanismos de integragdo entre Vigilancia Epidemiolégica e
Atencao Primaria a Saude no planejamento das agbes de saude;

e |dentificar os principais entraves e facilitadores para o uso de dados
epidemioldgicos no planejamento das equipes de Atengao Primaria a Saude no

municipio.

1.4 Estrutura do Trabalho

Este trabalho estd organizado em cinco se¢des. A primeira apresenta a
introdugdo, contemplando a contextualizagdo do tema, o problema de pesquisa e 0s
objetivos do estudo. A segunda secdo aborda o referencial tedrico, discutindo os
principais conceitos relacionados a gestdo publica em saude, ao planejamento
baseado em evidéncias, a Vigilancia Epidemiolégica, a Atengédo Primaria a Saude e a
integracao entre esses componentes no contexto municipal. A terceira se¢ao descreve
os métodos e técnicas de pesquisa utilizados, incluindo a caracterizagcdo do estudo,
os procedimentos de coleta e analise dos dados. A quarta secédo apresenta a analise
e discussao dos resultados obtidos por meio da pesquisa documental. Por fim, a quinta
secao traz as consideragdes finais, destacando os principais achados, as
contribuicdes do estudo, suas limitagcdes e recomendacdes para o fortalecimento da
integracédo entre Vigilancia Epidemiologica e Atencdo Primaria a Saude na gestéao

municipal.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Este referencial tedrico apresenta os principais conceitos e fundamentos que
orientam a andlise da integragao entre Vigilancia Epidemiolégica e Atencéo Primaria
a Saude, no contexto da gestdo municipal de Saude. A revisao da literatura aborda
aspectos relacionados a gestdo publica em saude, ao planejamento baseado em
evidéncias, ao papel da vigilancia epidemiolégica na produgdo de informagdes em
saude e a atuagao da Atencao Primaria na organizagéo da Rede de Atengdo a Saude
(RAS).

2.1 Fundamentos da gestdo publica municipal no Sistema Unico de Saude

A estruturacdo do Sistema Unico de Saude envolve a articulacdo entre
diferentes niveis de governo e necessita de instrumentos de coordenagdo que
assegurem a aplicagdo das politicas publicas de saude em nivel local. A gestéao
municipal exerce um papel estratégico na organizagao dos servigos e na diregcao das
agdes de saude no municipio.

A literatura destaca que a governanga em saude depende da capacidade de
articulagdo entre os diferentes atores institucionais e da construgdo de arranjos
institucionais que permitam integrar politicas, servigos e estratégias de intervengao no
sistema de saude (Paim; Teixeira, 2023). Sendo assim, a gestdo publica em saude
abrange nao so a execugao de agdes administrativas, mas também a coordenagao de
processos politicos, técnicos e institucionais que impactam diretamente a estruturacao
da atencao a saude.

A regionalizagao e a colaboragao entre os entes federativos sao fundamentais
para a consolidagdo do SUS, pois contribuem para diminuir as fragmentagées no
sistema e fortalecer a organizagao das redes de atengao a saude (Santos; Giovanella,
2021). A organizagcdo das agdes no Sistema Unico de Salde (SUS) esta
fundamentada na l6gica das Redes de Atengédo a Saude (RAS), que visam superar a
fragmentacao dos servigos e garantir a integralidade do cuidado, conforme proposto
por Mendes (2011). Nesse contexto, a Atencao Primaria a Saude (APS) assume papel
central como coordenadora do cuidado e ordenadora da rede. Além disso, o
planejamento em saude, segundo Teixeira (2010), deve ser orientado pela analise da

realidade local e pelo uso de informacdes qualificadas para subsidiar a tomada de
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decisdo. Para Paim (2015), o SUS configura-se como um sistema complexo que exige
articulagao entre gestao, atencao e participagao social, reforcando a necessidade de
integracao entre diferentes areas no ambito municipal.

No ambito da gestdo municipal, a organizagdo das agbes de saude requer a
utilizacdo de instrumentos que possibilitem a analise da situagcdo de saude da
populacdo e a definicdo de prioridades locais. Nesse sentido, a integracdo entre
diferentes areas técnicas, como a Vigilancia Epidemioldgica (VE) e a Atencao Primaria
a Saude, torna-se essencial para garantir maior efetividade das a¢des. A articulagéo
entre esses setores permite transformar dados em informagdes estratégicas,
subsidiando o planejamento e a tomada de decisdo no nivel local (Teixeira, 2010;
Ferraz et al., 2024).

A fragmentacéo das agdes de saude ainda constitui um dos principais desafios
enfrentados pelos gestores municipais, dificultando a coordenagdo do cuidado e a
eficiéncia das intervencgodes. A proposta das Redes de Atengao a Saude busca superar
essa fragmentacao por meio da integracao dos servigcos e da organizacao do cuidado
em rede (Mendes, 2011). Dessa forma, a integracéo entre Vigilancia Epidemiolégica
e Atencao Primaria a Saude deve ser compreendida como uma estratégia de gestéo
capaz de qualificar o planejamento e fortalecer a resposta do sistema de saude as

demandas do territorio (Facchini et al., 2025).

2.2 Planejamento em saude e gestao baseada em evidéncias

O uso de dados epidemioldgicos no processo de gestdo permite identificar
padroes de ocorréncia de doencas, monitorar indicadores de saude e antecipar
situagdes de risco. Quando incorporadas ao processo decisorio, essas informacdes
contribuem para a definicdo de estratégias mais assertivas e alinhadas as
necessidades da populacdo. Assim, a gestdo baseada em evidéncias se consolida
como um elemento fundamental para a qualificagcao das a¢des de saude no ambito
municipal (Bender et al., 2024; Ferraz et al., 2024).

O planejamento em saude € uma ferramenta essencial para direcionar a
organizagdo das acgdes e servicos no contexto da gestdo publica. No SUS, o
planejamento deve levar em conta a analise da situagao de saude, a definicdo de
prioridades e a elaboragao de estratégias que orientem a implementagao de politicas

publicas.
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Estudos acerca do planejamento municipal em saude destacam que a
construcdo de estratégias de gestdo requer articulagdo entre diferentes atores
institucionais e da capacidade de integrar informacodes, diagndsticos e instrumentos
de planejamento no processo decisorio (Carneiro; Jesus, 2025). Assim, o
planejamento em saude deve ser compreendido como um processo dindmico e
relacional, que requer negociagdo, coordenagao institucional e definicdo de
prioridades no territério.

O uso de dados e informagdes qualificadas tem se tornado cada vez mais
relevante para a tomada de decisdes na gestdo publica em saude. A utilizacdo de
sistemas de informacao e indicadores epidemiolégicos possibilita monitorar a situagéo
de saude da populacdo, direcionar intervengdes e fortalecer o planejamento
estratégico das iniciativas no ambito municipal (Bender et al., 2024).

Nesse contexto, a efetividade da gestdo municipal em saude depende nao
apenas da disponibilidade de informagbdes, mas da capacidade de integra-las aos
processos de planejamento e organizagao dos servigos. A articulagao entre Vigilancia
Epidemiolégica e Atencdo Primaria a Saude representa, portanto, um eixo
estruturante para o fortalecimento da governanga em saude, contribuindo para uma
gestao mais eficiente, resolutiva e orientada pelas necessidades do territorio (Paim,
2015; Santos; Giovanella, 2021).

2.3 Vigilancia Epidemiolégica como instrumento de gestao

A Vigilancia Epidemiolégica tem um papel fundamental na producéo de
informagdes em saude. Esses dados subsidiam o planejamento e ajudam a organizar
as agdes no ambito municipal. Suas principais atividades incluem a coleta, analise e
interpretacdo de dados sobre doencgas e agravos, possibilitando monitorar a situagao
de saude da populacéao e direcionar intervengdes no territorio.

Estudos sobre a gestdo da Vigilancia Epidemiolégica indicam que a
descentralizacdo das agdes de vigilancia no nivel municipal aumentou a
responsabilidade dos gestores locais na organizacdo das estratégias de
monitoramento e controle de agravos (Santos et al., 2018). No entanto, ainda existem
dificuldades relacionadas a capacidade institucional dos municipios para utilizar essas

informacdes de maneira estratégica no planejamento das agdes de saude.
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A vigilancia epidemiolégica deve ser compreendida ndo apenas como atividade
técnica de registro e notificagdo de doencgas, mas como instrumento estratégico de
gestao, capaz de orientar decisdes e fortalecer o planejamento das politicas publicas

de saude.

2.4 Atencao Primaria a Saude ordenadora da Rede de Atengao a Saude

A Atencgao Primaria a Saude é a principal porta de entrada do sistema de saude
e desempenha um papel fundamental na coordenagao do cuidado e na organizagao
da Rede de Atencdo a Saude. A consolidagao da Estratégia Saude da Familia auxilia
para a ampliagdo do acesso aos servigos e para a reorganizagdo do modelo
assistencial no SUS (Arantes; Shimizu; Merchan-Hamann, 2016).

A APS atua no acompanhamento das condi¢gdes de saude da populagao e na
implementagdo de agdes voltadas a promocgéo, prevengao e cuidado no territorio.
Portanto, estudos apontam que existem obstaculos relacionados a capacidade da
Atencao Primaria em desempenhar plenamente o papel de coordenadora do cuidado,
principalmente no que se refere a articulagao entre os diferentes niveis de atencéo e

a integracao das redes de assisténcia. (Bousquat et al., 2017).

2.5 Integracao entre Vigilancia Epidemioldgica e Atengao Primaria a Saude

A integracao entre Vigilancia Epidemiolégica e Atengédo Primaria a Saude tem
sido apontada como elemento fundamental para qualificar o planejamento das a¢des
de saude e fortalecer a gestdo municipal. Essa articulagdo possibilita que as
informacdes epidemioldgicas produzidas pela vigilancia sejam incorporadas ao
planejamento e a organizagao das ag¢des desenvolvidas no territorio.

Pesquisas recentes sugerem que a integracdo entre vigilancia e atengao
primaria favorece o desenvolvimento de estratégias eficazes de prevengao e controle
de doencgas e agravos, além de fortalecer a capacidade de resposta do sistema de
saude frente a crises sanitarias (Facchini ef al., 2025).

O uso de sistemas de monitoramento e painéis epidemiolégicos pode auxiliar a
tomada de decisbes na gestado publica, possibilitando que gestores monitorem os
indicadores de saude em tempo real e desenvolvam estratégias mais alinhadas as

necessidades da populagao (Ferraz et al., 2024).
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Pesquisas realizadas em contextos municipais demonstram que existem
dificuldades na articulagdo entre Vigilancia Epidemiolégica e Atengao Primaria,
especialmente no que se refere a integracdo dos processos de trabalho, ao
compartilhamento de informagbes e ao planejamento conjunto das ag¢des (Pinheiro;
Nogueira, 2019).

Entender como ocorre essa integragdo no ambito da gestdo municipal é
fundamental para identificar desafios e potencialidades na organizacao das agdes de
saude e no uso estratégico das informacgdes epidemioldgicas no planejamento das
politicas publicas.

Embora a literatura recente aponte a integragao entre Vigilancia em Saude e
Atencao Primaria a Saude como estratégia relevante para o fortalecimento do SUS,
ainda se observa menor densidade de estudos voltados a analise dessa integragcéo
no plano concreto da gestdo municipal, especialmente a partir de instrumentos formais
de planejamento, monitoramento e avaliagao. Assim, permanece relevante investigar
como essa articulagdo se materializa nos documentos institucionais, quais
mecanismos de integracdo sdo registrados e quais limites persistem para sua

consolidagéo no cotidiano da gestdo em saude.

2.6 Territorializagao em saude e organizagcao das agoes no territorio

A Territorializagdo em saude constitui um elemento fundamental para a
organizacdo das acbes no ambito da Atencdo Primaria a Saude, permitindo o
reconhecimento das caracteristicas sociais, demograficas e epidemiolégicas da
populacdo adstrita. Esse processo possibilita identificar vulnerabilidades, mapear
riscos e compreender as necessidades especificas do territério, orientando a atuagao
das equipes de saude de forma mais direcionada e resolutiva (Teixeira, 2010).

No contexto da gestdo municipal, a territorializagdo assume papel estratégico
ao subsidiar o planejamento das a¢des e a definicdo de prioridades, contribuindo para
a alocagao mais eficiente dos recursos e para a organizagado dos servigos de saude.
A analise territorial permite integrar diferentes fontes de informacgao, incluindo dados
epidemiologicos, sociais e ambientais, fortalecendo a tomada de decisdo baseada em
evidéncias (Mendes, 2011).

Além disso, a territorializacdo favorece a integracdo entre Vigilancia

Epidemioldgica e Atencéo Primaria a Saude, uma vez que ambas atuam diretamente
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no territério e compartilham a responsabilidade pelo monitoramento das condigcdes de
saude da populagéo. Essa integragcao possibilita o desenvolvimento de a¢gdes mais
eficazes de promogao, prevengao e controle de agravos, fortalecendo a capacidade
de resposta do sistema de saude (Facchini et al., 2025).

Dessa forma, a compreensao do territdrio como espaco dindmico e complexo
€ essencial para a organizagdo das ac¢des de saude, sendo a territorializacdo um
instrumento fundamental para qualificar a gestdo municipal e promover a integragao
entre os diferentes componentes do sistema de saude.

Neste estudo, a analise da integracdo entre Vigilancia Epidemioldgica e
Atencéao Primaria a Saude é orientada por uma base conceitual que articula trés eixos
centrais: o planejamento em saude como processo continuo de analise da situagao
de saude, definicdo de prioridades e organizacédo das agdes no territorio; a Atencéo
Primaria a Saude como ordenadora da Rede de Aten¢ao a Saude e coordenadora do
cuidado; e a Vigilancia Epidemioldgica como instrumento estratégico de produgao de
informacdes para a gestao e para a tomada de decisdo em saude. A partir dessa
articulagado, a integragédo entre Vigilancia Epidemiologica e APS & compreendida,
neste trabalho, como um arranjo institucional e técnico-operacional voltado a
qualificagdo do planejamento, ao monitoramento de agravos e a organizagao das

respostas em saude no dmbito municipal.

3 METODOS E TECNICAS DE PESQUISA
3.1 Caracterizagao da Pesquisa

A presente pesquisa possui natureza aplicada, pois busca produzir
conhecimento voltado a compreensdo e ao aprimoramento da integracdo entre
Vigildncia Epidemiologica e Atencdo Primaria @ Saude no contexto da gestdo
municipal do Sistema Unico de Saude no municipio de Valparaiso de Goias - GO.

Quanto a abordagem, trata-se de uma pesquisa qualitativa, voltada a analise
de processos organizacionais, praticas de gestdo e formas de articulacdo entre
diferentes setores do sistema de saude municipal. Esse tipo de abordagem possibilita
compreender fendbmenos institucionais a partir da interpretacéo de informacdes e de

documentos relacionados a organizagao das agdes de saude.
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Em relacdo aos objetivos, o estudo caracteriza-se como descritivo e
exploratério, buscando analisar como ocorre a integracdo entre Vigilancia
Epidemiolégica e Atencao Primaria a Saude no planejamento e na organizacao das
agdes de saude no ambito da gestdo municipal de Valparaiso de Goias - GO.

Quanto a natureza dos dados, foram utilizados dados secundarios,
provenientes de documentos institucionais e registros administrativos relacionados a

organizacao das acdes de saude no municipio.

3.2 Local e Periodo da Pesquisa

O estudo sera desenvolvido no contexto da gestdo municipal de saude do
municipio de Valparaiso de Goias, localizado no estado de Goias na Regido do
Entorno Sul e integrante da Regiao Integrada de Desenvolvimento do Distrito Federal
(RIDE). A Secretaria Municipal de Saude é responsavel pela organizagcao e execugao
das agdes e servigos de saude no ambito local, incluindo as atividades da Vigilancia
Epidemiolégica e da Atenc&o Primaria a Saude.

No ambito da gestdo municipal, a Vigilancia Epidemiolégica atua no
monitoramento de doencgas e agravos e na producao de informacdes sobre a situagao
de saude da populagcdo, enquanto a Atencao Primaria a Saude é responsavel pela
organizagao da atencéo no territério e pelo acompanhamento das condi¢des de saude
da populagao por meio das equipes de saude da familia.

A analise da integragao entre esses setores no contexto da gestdo municipal,
permitira compreender como as informagdes epidemiolégicas s&o utilizadas no
planejamento das agbes de saude e na organizagao dos servigos no territorio.

O estudo foi realizado no periodo de margo a junho de 2026, abrangendo as

etapas de revisao bibliografica, analise documental e elaboracéo do trabalho.

3.3 Populagao e Amostra

Por tratar-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa baseada em analise
documental, o estudo ndo contara com participantes diretos. A investigagdo sera
realizada a partir da analise de documentos institucionais e instrumentos de gestao
relacionados as ag¢des de Vigilancia Epidemioldgica e Atengdo Primaria a Saude no

municipio.
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3.4 Instrumentos de Coleta de Dados

O instrumento de coleta utilizado nesta pesquisa sera um roteiro de analise
documental, elaborado para orientar a identificacdo e organizagao das informagdes
presentes nos documentos institucionais analisados.

Esse roteiro permitira examinar aspectos relacionados a organizagdo das
acgdes de vigilancia epidemiolégica, ao monitoramento de indicadores de saude e as
estratégias de integragao entre Vigilancia Epidemioldgica e Atencéo Primaria a Saude

no contexto da gestdo municipal.

3.5 Procedimentos de coleta dos dados

A coleta de dados foi realizada por meio de analise documental, considerando
documentos institucionais da Secretaria Municipal de Saude e instrumentos de gestéao
do Sistema Unico de Saude. Foram analisados documentos que orientam o
planejamento e a organizagao das agdes de saude no ambito municipal.

Entre as fontes de dados destacam-se o Plano Municipal de Saude, a
Programacao Anual de Saude, os Relatérios de Gestdo, relatérios técnicos da
Vigilancia Epidemioldgica, além de indicadores e relatorios relacionados a Atengao
Primaria a Saude.

Para melhor visualizagdo do corpus documental utilizado na pesquisa,
apresenta-se a seguir a sintese dos principais documentos institucionais analisados e

sua finalidade no contexto da gestdao municipal em saude.

Tabela 1 - Sintese dos documentos institucionais analisados na pesquisa

Documento analisado Finalidade / contribuigdo para a pesquisa

Permitiu identificar diretrizes, metas, prioridades e a
incorporagao de indicadores epidemiolégicos no
planejamento municipal de saude.

~ Possibilitou verificar como as a¢des e metas anuais
Programagao Anual de ~ L . e
. da gestao dialogam com prioridades epidemioldgicas
Saude (PAS) 2026 A )
€ com a organizagao da rede de servigos.

Contribuiu para identificar resultados, indicadores
monitorados, a¢des executadas e elementos de
articulacao entre vigilancia e atengao primaria.

Plano Municipal de Saude
2026-2029

Relatério Anual de Gestao
(RAG) 2025

Relatorios Detalhados do " . -
. . Permitiram observar o monitoramento peridédico de
Quadrimestre Anterior

(RDQA) indicadores, metas e a¢des da gestdo, bem como a
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Documento analisado Finalidade / contribuicdo para a pesquisa

utilizacdo de dados epidemioldgicos no
acompanhamento da situacdo de saude.

Possibilitaram analisar como as informacdes

Boletins epidemiolégicos produzidas pela Vigilancia Epidemiolégica subsidiam

municipais o0 acompanhamento de agravos, a definicao de
prioridades e a tomada de decisao.

Plano Municipal de Permitiu identificar estratégias intersetoriais,

Contingéncia para Controle mecanismos de resposta a agravos prioritarios e

das Arboviroses articulagao entre vigilancia, atencéo e gestao.

Plano Operacional de Contribuiu para analisar a¢des planejadas de

Controle das Doencas prevencgao, controle e monitoramento, bem como a

Transmitidas pelo Aedes organizacéo institucional para enfrentamento das

aegypti arboviroses.

Fonte: Elaborado pela autora (2026).

A analise desses documentos permitiu identificar informacgdes relacionadas a
organizacao das agdes de saude, ao uso de dados epidemioldgicos no planejamento

e as estratégias de integragao entre vigilancia e atengao primaria no municipio.

3.6 Tratamento e Analise dos Dados

Os dados coletados foram examinados por meio da técnica de analise de
conteudo, conforme proposta por Bardin (2011). Essa técnica permitiu identificar
categorias de anadlise a partir da interpretagao sistematica das informagdes presentes
nos documentos analisados.

O processo de analise seguiu as etapas de pré-analise, exploragcao do material
e interpretagdo dos resultados, possibilitando identificar elementos relacionados a
integracdo entre Vigilancia Epidemiolégica e Atencdo Primaria a Saude no
planejamento das ag¢des e na organizagdo dos servicos no ambito da gestéo
municipal.

A andlise dos dados foi orientada por categorias tematicas previamente
definidas, tais como: uso de dados epidemioldgicos no planejamento; mecanismos de
integracao entre Vigilancia Epidemioldgica e Atencao Primaria a Saude; organizagao
das acdes no territdrio; processos de tomada de deciséo; e entraves e facilitadores na

integragcéo entre os servigos.
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3.7 Limitagoes do Estudo

Como limitacdo deste estudo, destaca-se a utilizacdo exclusiva de analise
documental, o que restringe a investigagdo as informagbes registradas nos
documentos institucionais analisados. Dessa forma, nao foram contempladas
percepgcdes de gestores, profissionais de saude ou demais atores envolvidos
diretamente nos processos de integragao entre Vigilancia Epidemioldgica e Atengéo
Primaria a Saude.

Além disso, os resultados refletem a realidade especifica do municipio de
Valparaiso de Goias e do periodo analisado, ndo sendo possivel generalizar as
conclusdes para outros contextos municipais. Apesar dessas limitacdes, a pesquisa
possibilitou identificar aspectos relevantes relacionados ao planejamento em saude,
ao uso de informacdes epidemiolégicas e aos mecanismos de integracao existentes

na gestdo municipal.

4  ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os resultados apresentados neste capitulo foram organizados conforme os
pressupostos da analise de conteudo proposta por Bardin (2011). Apds a etapa de
pré-andlise e exploracdo dos documentos institucionais selecionados, foram
identificadas categorias tematicas relacionadas ao objetivo da pesquisa, permitindo
interpretar como ocorre a integragdo entre Vigilancia Epidemiolégica e Atencgao
Primaria a Saude no contexto da gestdao municipal. As categorias foram construidas a
partir da leitura sistematica dos instrumentos de planejamento, monitoramento e
gestdo em saude, buscando identificar padrdes, relagbes e elementos que evidenciam
mecanismos de integracao entre os setores analisados.

Para sintetizar os principais elementos identificados na analise documental,
apresenta-se a seguir uma tabela com as evidéncias observadas em cada categoria

tematica e sua respectiva interpretacao analitica.

Tabela 2 — Evidéncias documentais identificadas por categoria tematica

Evidéncias observadas
nos documentos
Uso dos dados Presenca de indicadores  Indica utilizagao
epidemioldgicos no epidemioldgicos em institucional das

planejamento instrumentos como RAG, informacgdes

Categoria tematica Interpretagcao analitica
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RDQA, PAS, boletins e
planos operacionais.

epidemioldgicas para
monitoramento, definicao
de prioridades e
planejamento das agbes
de saude.

Integracao entre
Vigilancia Epidemioldgica
e APS

Participacao de diferentes
areas da gestao na
elaboracao de
instrumentos e existéncia
de planos voltados a
agravos prioritarios.

Sugere articulagao entre
vigilancia e atenc&o no
planejamento e na
organizagao das
respostas institucionais.

Organizacgao das acoes
no territorio

Uso de dados
demograficos,
epidemiolégicos e
assistenciais para
definicao de prioridades e
planejamento territorial.

Evidencia
reconhecimento do
territdrio como eixo
organizador das agdes e
como espacgo de atuacao
integrada entre vigilancia
e APS.

Entraves e
potencialidades da
integracao

Existéncia de
instrumentos formais de
planejamento e
monitoramento, mas com
menor explicitacdo de
fluxos permanentes entre
vigilancia e APS.

Revela avancos
institucionais na
integracado, mas também
a necessidade de
fortalecer mecanismos
operacionais e
comunicacao sistematica
entre os setores.

Fonte: Elaborado pela autora (2026).

4.1

Uso dos dados epidemiolégicos no planejamento das agoes de saude

Apds analise documental dos instrumentos de gestdo e dos relatorios

institucionais, foi possivel avaliar que as informacdes produzidas pela vigilancia
epidemioldgica tém sido utilizadas para suporte do planejamento e organizagédo de
agdes de saude no a&mbito municipal.

Pode-se observar que os documentos analisados apresentam incorporagao
dos indicadores epidemioldgicos no processo de planejamento, isso apresenta uma
articulagdo no monitoramento da situacdo de saude e definicdo das estratégias de
intervencdo. No Relatério Detalhado do Quadrimestre (RDQA) e no Relatério Anual
de Gestdo (RAG) apresentam acompanhamento sistematico de indicadores
demograficos, morbimortalidade, producdo dos servicos e execugao das acgdes

previstas nos instrumentos de gestdo municipal.
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Os dados contidos nestes instrumentos indicam que o municipio possui uma
populacao estimada superior a 218 mil habitantes e integra a RIDE, este cenario
requer mecanismos continuos de monitoramento epidemiolégico para fornecer apoio
nas decisdes relacionadas a organizagao da rede de assisténcia.

Entre os instrumentos avaliados, destaca-se a producéo periddica de boletins
epidemioldgicos que descreve os indicadores de mortalidade, perfil populacional e
estrutura da Rede de Atencdo a Saude, evidenciando a utilizagao sistematica das
informagdes produzidas pela vigilancia epidemioldgica para subsidiar as agdes e
planejamento da gestdo em saude municipal.

Os relatorios especificos da vigilancia epidemiolégica demonstram o
monitoramento continuo dos agravos de notificagcdo compulsoéria € acompanhamento
de agravos prioritarios para o municipio.

Além de acompanhar os agravos, pode-se verificar que o municipio estruturou
instrumentos especificos de resposta sanitaria, como o Plano Operacional de
Combate as Doencgas Transmitidas pelo Aedes Aegypti, Plano de Contingéncia para
Arboviroses e a Programacéo Anual de Saude, confirmando a utilizacdo dos dados
epidemioldgicos para definir prioridades e organizar as agdes municipais.

Estes achados dialogam com o referencial teérico apresentado neste estudo
ao revelar que o uso de informacdes epidemioldgicas fortalece o processo de gestao
baseada em evidéncias. Conforme foi discutido por Bender et al (2024) e Ferraz et al.
(2024), a incorporagao de indicadores e sistemas de informagéo contribui para
planejar e qualificar as decisbes em saude.

Por outro lado, o estudo documental sugere que o potencial dos dados
epidemiologicos depende da capacidade de integracdo entre Vigilancia
Epidemiolégica e Atengdo Primaria, para que as informagdes produzidas sejam

convertidas em agdes organizadas no territério.
4.2 Mecanismos de integracao entre Vigilancia Epidemiolégica e Atencao
Primaria a Saude

A analise documental mostrou a existéncia de mecanismos institucionais de
integracao entre a Vigilancia Epidemioldgica e a Atengao Primaria no municipio de

Valparaiso de Goias. Os documentos analisados indicam a articulagdo entre
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diferentes setores técnicos da Secretaria Municipal de Saude, favorecendo a
utilizacdo das informagdes compartilhadas no processo de tomada de decisao.

Destaca-se a participacao integrada de diferentes areas técnicas na elaboragao
dos instrumentos oficiais de planejamento municipal. Tanto o plano municipal de
saude 2026-2029 quanto a Programagao Anual de Saude 2026 apresentam
composigao intersetorial na elaboragao, incluindo representantes da Vigilancia em
Saude e da Atencgao primaria.

Esse aspecto demonstra que o planejamento municipal em saude ultrapassa
uma légica administrativa fragmentada, indicando construgao conjunta de prioridades,
metas e estratégias para a organizagao de sua rede de atengao.

Outro elemento que pode ser observado é a utilizacdo de instrumentos
especificos para o enfrentamento de agravos prioritarios, como o Plano Municipal de
Contingéncia para Controle das Arboviroses que apresenta sua proposta baseada em
atuacao intersetorial e articulagdo de diferentes estruturas municipais para
enfrentamento de agravos transmitidos pelo Aedes Aegypti, envolvendo saude,
infraestrutura, meio ambiente e educacéo.

Seguindo a mesma linha, o Plano operacional de Controle das doengas
transmitidas pelo Aedes Aegypti pontua que o enfrentamento das arboviroses requer
acdes permanentes de vigilancia e organizagao integrada das intervengdes em saude
no municipio.

Ja os boletins epidemioldgicos produzidos pela Vigilancia Epidemiolégica
demonstram potencial de integracao por fornecer informagdes sobre indicadores e
situacao de saude do territorio, para subsidiar o planejamento e definir prioridades.

Os resultados encontrados dialogam com Facchini et al (2025), ao indicar que
a integracdo entre Vigilancia Epidemiolégica e Atengdo Primaria fortalece o
planejamento e amplia a resposta do sistema de saude. Também se aproximam das
discussdes de Mendes (2011) sobre organizagédo em redes e de Paim (2015) acerca
da necessidade de articulagédo entre gestao, atencao e produgéo de informagdes.

Apesar dos avangos ja identificados, os documentos analisados também
indicam que a consolidagado dessa integragcdo depende da institucionalizagdo dos
processos de compartiihamento das informacgdes, o monitoramento continuo dos

indicadores e o fortalecimento do planejamento conjunto intersetorial.
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4.3 Organizagao das agoes de saude no territério

A analise dos documentos municipais evidenciou que a organizagéo das agdes
de saude no municipio de Valparaiso de Goias acontece a partir da logica territorial e
da articulacédo entre os diferentes componentes da Rede de Atengdo a Saude. Os
instrumentos analisados demonstram que o planejamento municipal considera
caracteristicas demograficas, perfil epidemiolégico e necessidades locais como
elementos estruturantes para definicdo das agdes desenvolvidas no territério.

O municipio apresenta elevada densidade populacional e crescimento urbano
continuo, essas caracteristicas demandam fortalecimento dos mecanismos de
monitoramento e organizagéo territorial das agdes em saude. O Relatério Anual de
Gestao de 2025 registra uma populacéo estimada de 218.416 habitantes distribuida
em territorio relativamente pequeno, o que amplia a necessidade de coordenagao
entre os servigos assistenciais e vigilancia em saude.

Os documentos também demonstram que a Atencao Primaria a Saude ocupa
posicao estratégica na organizagao da rede municipal. O Boletim Epidemiologico do
segundo semestre de 2025 descreve estrutura composta por 44 equipes da Estratégia
Saude da Familia, além de outros servicos que integram a rede municipal de atengao
e suporte ao cuidado.

Nesse cenario verificou-se que os dados produzidos pela Vigilancia
Epidemiolégica assumem funcao de apoio a organizacdo das agdes. Os boletins
epidemiologicos, relatérios de monitoramento e instrumentos de planejamento
permitem reconhecer tendéncias epidemioldgicas, acompanhar agravos prioritarios e
direcionar intervencgdes especificas do territério.

Um outro aspecto observado foi a criagao de planos operacionais voltados ao
enfrentamento de situagdes prioritarias de saude publica. O Plano Municipal de
Contingéncia para Arboviroses e o Plano Operacional de Combate ao Aedes Aegypti
demonstram organizagao territorial baseada em monitoramento epidemiolégico e
atuacgao integrada entre diferentes areas institucionais, indicando utilizagao dos dados
como ferramenta para definigdo de respostas locais.

Pode-se observar que a elaboragdo dos instrumentos de planejamento
municipal contou com a participacao de diferentes areas da Secretaria Municipal de
Saude, reforgando o entendimento de que a organizacéo territorial exige construgcao

compartilhada entre producao de informagdes e execucao das acdes assistenciais.
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Os achados corroboram com Teixeira (2010) ao indicar que o reconhecimento
do territério constitui instrumento essencial para a gestdo em saude, permitindo que
decisbes sejam tomadas com base nas demandas reais da populagdo. Também
dialogam com Mendes (2011), que compreende a articulagdo em rede como
estratégia para superar fragmentagdes e ampliar a continuidade do cuidado.

Diante disso, os resultados apontam que a integragcdo entre Vigilancia
Epidemiolégica e Atencéo Primaria fortalece a organizacao das ag¢des no territério ao
transformar dados epidemiolégicos em estratégias operacionais voltadas as

necessidades locais.

44 Entraves e potencialidades para integragcdo entre Vigilancia
Epidemiolégica e Atengao Primaria a Saude

A analise documental permitiu identificar elementos que favorecem o processo
de integragdo entre Vigilancia Epidemiolégica e Atencdo Primaria a Saude no
municipio de Valparaiso de Goias, mas também revelou desafios relacionados a
consolidacéo dessa articulagao como pratica permanente da gestao.

Entre as potencialidades observadas, destaca-se a existéncia de instrumentos
formais de planejamento e monitoramento que incorporam informagdes
epidemioldgicas ao processo de tomada de decisdo. Os documentos demonstram que
0 municipio possui estrutura organizada de producdo e acompanhamento de dados
em saude por meio de relatérios quadrimestrais, boletins epidemioldgicos,
Programacgao Anual de Saude e Plano Municipal de Saude.

Também foi identificada participagdo multiprofissional na elaboracédo dos
instrumentos de planejamento municipal, com envolvimento de areas estratégicas da
Secretaria Municipal de Saude, incluindo Vigilancia em Saude e Atenc¢ao Primaria,
indicando fortalecimento da governanga e do planejamento integrado.

Outro aspecto que se mostrou favoravel foi a existéncia de planos operacionais
especificos voltados para enfrentamento de agravos prioritarios, como arboviroses,
violéncias e controle vetorial. Esses documentos demonstram capacidade institucional
para organizar respostas coordenadas e intersetoriais baseadas em indicadores
epidemioldgicos e necessidades territoriais.

Sob a perspectiva tedrica, mecanismos como reunides técnicas,

monitoramento de indicadores, planejamento integrado e discussao territorial
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constituem estratégias relevantes para reduzir fragmentagdes entre vigilancia e
atencdo e ampliar a capacidade de resposta da gestdo municipal. Embora os
documentos analisados nao descrevam explicitamente rotinas formais de reunides
periddicas entre os setores, a presenca de instrumentos de monitoramento e
planejamento sugere processos continuos de analise das informagdes em saude e
definigdo compartilhada de prioridades. Conforme Teixeira (2010), o planejamento em
saude deve ocorrer como processo continuo de analise da situacdo de saude e
pactuacao das agdes. Mendes (2011) complementa que a coordenagcdo em rede
depende de mecanismos permanentes de comunicagao entre 0s servicos.

Por outro lado, a analise também permitiu identificar entraves relacionados a
institucionalizagdo dos mecanismos de integragdo. Embora os documentos
demonstrem produgédo sistematica de informagdes epidemioldgicas, observou-se
predominéncia de instrumentos voltados ao monitoramento e planejamento, sem
descrigao detalhada de fluxos formais de retroalimentacédo continua entre Vigilancia
Epidemioldgica e equipes da Atencao Primaria.

Além disso, o volume de documentos normativos e instrumentos técnicos
evidencia elevada capacidade operacional da gestdo, porém aponta necessidade de
fortalecimento de mecanismos que assegurem utilizagao sistematica das informagoes
produzidas no cotidiano das equipes e nos processos locais de planejamento.

Esse resultado aproxima-se das discussdes de Pinheiro e Nogueira (2019), que
apontam um dos principais desafios da integragao entre vigilancia e atengao primaria
esta relacionado ao compartilhamento efetivo das informacdes e a incorporacéo dos
dados ao processo decisério. Também converge com Facchini et al., (2025), ao indicar
que a integragdo exige mais do que coexisténcia administrativa entre setores,
demandando articulagdo permanente entre produgéo da informacgao, planejamento e
execucao das agdes.

Dessa forma, os resultados sugerem que Valparaiso de Goias apresenta
avancgos importantes na estruturagéo da integragéo entre Vigilancia Epidemiolégica e
Atencdo Primaria a Saude, especialmente por meio dos instrumentos de gestdo e
monitoramento. Entretanto, a consolidagcao desse modelo depende do fortalecimento
continuo dos processos de comunicacao, da analise compartilhada dos indicadores e

da institucionalizagdo das estratégias de planejamento integrado.
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4.5 Discussao dos Resultados

A interpretacdo dos dados obtidos por meio da analise documental e
organizados nos eixos tematicos definidos ao longo da pesquisa permitiu
compreender que a integracao entre Vigilancia Epidemioldgica e Atengao Primaria a
Saude no municipio de Valparaiso de Goias apresenta caracteristicas que favorecem
o fortalecimento do planejamento e da organizagdo das agdes em saude no ambito
da gestado municipal.

Os resultados indicam que o municipio dispde de instrumentos institucionais
voltados ao monitoramento, planejamento e acompanhamento das condi¢gdes de
saude do territorio, incluindo relatérios de gestdo, instrumentos de programacao,
boletins epidemioldgicos e planos operacionais direcionados ao enfrentamento de
agravos prioritarios. Demonstrando a utilizacdo das informagdes epidemioldgicas
como suporte para definicido de prioridades e organizacdo das intervengdes em
saude.

Também foram identificados elementos que indicam articulagdo entre
Vigilancia Epidemiolégica e Atencdo Primaria a Saude, especialmente pela
participagdo multiprofissional na elaboragao dos instrumentos de gestdo e pela
incorporagdo de estratégias intersetoriais para enfrentamento dos problemas de
saude do territorio, reforcando a aproximacao entre producao de informacdes e
organizacao das agdes assistenciais e o papel estratégico da vigilancia no processo
decisério municipal.

Entretanto, os resultados também evidenciaram que o fortalecimento dessa
integracdo ainda depende da ampliagdo dos mecanismos de comunicagao, do
compartilhamento sistematico das informagdes epidemioldgicas e da consolidacao de
processos permanentes de planejamento integrado entre os setores. Observou-se
que a existéncia dos instrumentos, por si s6, ndo garante sua incorporagao plena ao
cotidiano das equipes e aos processos de tomada de decisao.

A analise dialoga com o referencial teérico adotado neste estudo ao demonstrar
que a gestdo baseada em evidéncias e a organizagdo em rede dependem da
articulagao continua entre producéo de informagdes, planejamento e execugado das
agdes em saude. Conforme discutido por Mendes (2011), Teixeira (2010), Paim (2015)

e Facchini et al., (2025), a integracao entre Vigilancia e Atengao Primaria representa
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elemento estratégico para qualificagdo da gestdo municipal e fortalecimento da
resposta as necessidades do territorio.

Dessa forma, conclui-se que a integracao entre Vigilancia Epidemiolégica e
Atencgao Primaria a Saude em Valparaiso de Goias apresenta avangos relevantes do
ponto de vista institucional e organizacional, demonstrando potencial para subsidiar
decisbes mais qualificadas e fortalecer o planejamento em saude orientado por

evidéncias.

5 CONSIDERACOES FINAIS
5.1 Sintese dos Principais Achados

O presente estudo teve como objetivo analisar como a integracdo entre
Vigilancia Epidemioldgica e Atengado Primaria a Saude contribui para o planejamento
e a organizagao das acoes de saude na gestdo municipal de Valparaiso de Goias.
Para isso, foi realizada pesquisa documental com abordagem qualitativa e utilizagdo
da anadlise de conteudo como estratégia de interpretagdo dos dados.

A interpretacdo dos documentos institucionais permitiu compreender que o
municipio dispde de instrumentos de gestao, monitoramento e planejamento capazes
de apoiar a integracéo entre Vigilancia Epidemioldgica e Atengdo Primaria a Saude.
Foram identificados mecanismos relacionados a producéo e utilizagao de informacodes
epidemioldgicas, elaboragdo compartilhada de instrumentos de gestao, planejamento
orientado por indicadores e organizacgao territorial das acdes em saude.

Em relacdo ao problema de pesquisa, que buscou compreender de que forma
0s mecanismos de integracéo entre Vigilancia Epidemiolégica e Atengao Primaria a
Saude subsidiam a tomada de deciséo estratégica e o planejamento das agdes no
ambito municipal, os resultados indicam que essa integragao contribui para fortalecer
0 processo decisorio ao permitir maior aproximacao entre producao de informacoes
em saude, definicdo de prioridades e organizagao das respostas institucionais.

Os achados também demonstraram que o fortalecimento dessa integracao
depende ndo apenas da existéncia de instrumentos formais, mas da consolidacéo de
processos permanentes de comunicacdo, monitoramento e utilizagao sistematica das
informagdes produzidas pelos sistemas de vigilancia no cotidiano das equipes e da

gestao.
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5.2 Limitagdes do Estudo

Como limitacdo deste estudo, destaca-se a utilizacdo exclusiva da analise
documental como fonte de dados, o que restringe a investigacdo as informagdes
registradas nos documentos institucionais analisados. Embora essa estratégia tenha
sido adequada aos objetivos da pesquisa e permitido compreender a integragao entre
Vigilancia Epidemioldgica e Atencdo Primaria a Saude a partir dos registros formais
da gestao, ela nao possibilitou captar as percepg¢des de gestores, profissionais de
saude e demais atores envolvidos no cotidiano dos servigos. Dessa forma, a auséncia
de entrevistas ou de outras técnicas de produgao de dados limita a compreensao de
aspectos operacionais, comunicacionais e relacionais que também influenciam a

efetivagao dessa integragao no contexto municipal.

5.3 Contribuicoes do Estudo

Entre as contribuicbes praticas deste estudo destaca-se a possibilidade de
ampliar reflexdes sobre o uso estratégico das informagdes epidemiolégicas como
instrumento de gestdo municipal e apoiar processos de planejamento mais integrados

entre vigilancia e atengao a saude.

5.4 Recomendagoes

Como recomendacgéo, sugere-se o fortalecimento dos espacos institucionais de
monitoramento dos indicadores, ampliagdo das estratégias de planejamento integrado
entre os setores e incentivo a utilizagdo continua das informagbes produzidas no

territorio para subsidiar decisbes em saude.

5.5 Sugestoes para Pesquisas Futuras

Por fim, recomenda-se que estudos futuros aprofundem a analise da integragao
entre Vigilancia Epidemiolégica e Atenc&o Primaria a Saude por meio de abordagens
metodoldgicas complementares, incluindo entrevistas com gestores, profissionais da
Vigilancia Epidemiologica e equipes da Atengao Primaria, a fim de compreender com
maior profundidade os fluxos de comunicagdo, os mecanismos de integracéo, os
desafios operacionais e o uso cotidiano das informagdes epidemiolégicas no

planejamento das agdes em saude. Além disso, estudos comparativos entre
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municipios podem contribuir para identificar como diferentes arranjos institucionais

influenciam a consolidagao dessa integragdo no ambito da gestdo municipal.
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APENDICES

DISCLAIMER

APENDICE 1 - DECLARAGAO DE AUTORIA E USO DE INTELIGENCIA
ARTIFICIAL

Declaro que o presente Trabalho de Conclusédo de Curso (TCC) é de minha autoria,
tendo sido elaborado em conformidade com os principios éticos da pesquisa cientifica,
as normas institucionais da Universidade de Brasilia e a legislacao brasileira vigente.
Declaro, ainda, que todas as analises, interpretagdes, conclusdes e recomendacdes
apresentadas neste trabalho sdo de minha inteira responsabilidade intelectual,
estando devidamente fundamentadas e referenciadas.

Quanto ao uso de Ferramentas de Inteligéncia Artificial (1A), informo que:

(x) Utilizei ferramentas de IA exclusivamente como apoio, sem prejuizo da autoria
intelectual e da responsabilidade cientifica.

Quando utilizadas, as ferramentas de I|A tiveram finalidade auxiliar, sendo
empregadas para os seguintes fins:

(x) Apoio a organizagao de ideias e a estruturagcéo do texto

(x) Revisao gramatical e aprimoramento da clareza linguistica

(x) Sugestdes de formatacado e adequacgao as normas académicas

( ) Apoio a compreensao inicial de conceitos tedricos, posteriormente verificados em
fontes académicas confiaveis

( ) Outros usos auxiliares (especificar):

Declaro que nenhuma ferramenta de Inteligéncia Atrtificial foi utilizada para a geragao
autonoma de conteudo académico original, tais como anadlises e discussbes de
resultados, interpretacdes, conclusdes ou recomendacgdes, sem a devida revisao
critica, validagao tedrico-metodoldgica e responsabilizacao do(a) autor(a).

Declaro, por fim, estar ciente de que a prestacao de informacgdes falsas, a omissao de
autoria ou a atribuigao indevida de producéo intelectual constituem praticas vedadas
no meio académico e podem ensejar responsabilizacdo nos termos da legislagao
brasileira.

Por ser verdade, firmo a presente declaracgao.
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