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Atos do Poder Executivo

DECRETO n°® 057/2025 16 DEJULHO DE 2025
DISPOE SOBRE A ELABORACAO DO PLANO MUNICIPAL
PELA PRIMEIRA INFANCIA E INSTITUI A COMISSAO
MUNICIPAL ENCARREGADA DE PROMOVER E
COORDENAR A ELABORACAO DO PLANO MUNICIPAL
PELA PRIMEIRA INFANCIA DE SANTANA DE
MANGUEIRA- PB.
A Prefeita do Municipio de Santana de Mangueira, Paraiba, no uso de
suas atribuicSes legais conferidas pela Lei Organica do municipio, em
conformidade com o disposto:
CONSIDERANDO a Constituicao Federal, nos arts. 30, VI; 204; 211, S 2°;
212 e, em especial, no art. 227, que determina prioridade absoluta ao
atendimento dos direitos da crianca e do adolescente;
CONSIDERANDO que a Lei n° 8.069, de 1990, que dispde sobre o
Estatuto da Crianca e do Adolescente, em especial sobre a politica de
atendimento dos direitos e a diretriz da municipalizacao do atendimento
dos direitos da crianca e do adolescente;
CONSIDERANDO que a Resolucao n® 171/2014 do Conselho Nacional
dos Direitos da Crianca e do Adolescente (CONANDA) estabelece os
parametros para discussao, formulacdo e deliberacao dos planos
decenais dos direitos humanos da crianca e do adolescente em ambito
estadual, distrital e municipal;
CONSIDERANDO a Lei n° 13.257, de 2016 - Marco Legal da Primeira
Infancia, que estabelece principios e diretrizes para a formulacdo e
implementacdo de politicas puablicas pela Primeira Infancia,
particularmente seu art. 80;
CONSIDERANDO as Leis setoriais de salude (n°® 8.080/1990 — SUS),
educacdo (n° 9.294/1996 — LDB), assisténcia social (n°® 12.435/2011) e
demais leis sobre cultura, esporte e lazer e protecdo especial a crianca, e;
CONSIDERANDO os compromissos internacionais fimados pelo Brasil,
em especial a Convencdo sobre os Direitos da Crianca e a Convencdo
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, das Nacdes
Unidas, promulgadas, respectivamente, pelos Decretos -z 99.710/1990 e
6.949/2009, bem como, outros documentos internacionais dos quais o
Brasil € signatario;
CONSIDERANDO os objetivos do Desenvolvimento Sustentavel,
aprovados pela Cupula da ONU em 2015, com destaque para os que
dizem respeito direto as criancas, no 1, no 2 e no 10, sobre a reducao da
pobreza e das desigualdades a partir da infancia; no 3, sobre saude e
bem-estar; no 4, sobre educacao de qualidade a partir da educacao
infantil; e no 6, sobre agua limpa e saneamento;
CONSIDERANDO os principios e as diretrizes do Plano Nacional pela
Primeira Infancia, bem como, seus objetivos e suas metas, elaborado pela
Rede Nacional da Primeira Infancia e aprovado pelo CONANDA em
dezembro de 2010;
CONSIDERANDO os Planos Municipais de Saude, de Educacdo e de
Assisténcia Social e demais planos setoriais do municipio de Santana de
Mangueira;
DECRETA:
Art. 1°. Seja elaborado o Plano Municipal pela Primeira Infancia — PMPI
do Municipio de Santana de Mangueira, de duracdo decenal, abrangendo
os varios direitos da crianca de até 6 anos de idade, com abordagem
intersetorial e a participacao das instituicoes e setores do govemo
municipal e da sociedade civil, em consonancia com o Plano Nacional
pela Primeira Infancia 2025 - 2035.
§1° - Os orgaos e servicos publicos municipais darao apoio tecnico e
logistico, dentro de suas possibilidades e competéncias, a elaboracdo do
Plano referido neste artigo.
§2° - S30 conteldos prioritarios do Plano Municipal pela Primeira Infancia:
a saude, a alimentacdo e nutricdo, a educacdo infantil, a convivéncia
familiar e comunitaria, a assisténcia social a familia da crianca e a propria
crianca conforme suas necessidades, a cultura, o brincar e o lazer, o
espaco e o meio ambiente, a protecdo contra toda forma de violéncia, a

prevencao de acidentes, medidas que evitem a exposicdao precoce a
comunicacao mercadologica e a inducao ao consumismo.
Art. 2°. Fica instituida a Comissao Municipal Intersetorial com a finalidade
de promover e coordenar a elaboracao do Plano Municipal pela Primeira
Infancia de Santana de Mangueira que sera integrada pelos seguintes
representantes:

a) Secretaria de Assisténcia Social:
Titular: Roberta Mairis Inacio Martins
Suplente: Poliany Gislainy Ferreira de Lima

b) Secretaria de Educacao:
Titular: Maria Leiliana Sales Bezerra Eugénio
Suplente: Maria Norma Pereira de Sousa
c) Secretaria de Cultura:
Titular: Arthur Vinicius Mangueira Silva
Suplente: Rivonaldo Inacio de Oliveira
d) Secretaria de Saude:
Titular: Samia Crismaria Inacio Ferreira Xavier
Suplente: Francisca Pires Patriota
e) Conselho Tutelar:
Titular: Maria do Socorro Pereira
Suplente: Erica Tayne Pires Leite
Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e
Adolescente:
Titular: Rosangela Cristina Ferreira de Moura
Suplente: Mariana Berto da Silva Duarte
Art. 3°. Criancas de 3 a 6 anos de idade participardao da construcdo do
PMPI em conformidade com suas caracteristicas etarias e de
desenvolvimento, por meio de atividades que, por suas diferentes
linguagens, possam expressar seus sentimentos, suas percepcoes, seus
desejos e suas ideias em relacdo aos assuntos que |lhes dizem respeito.
§1°. A participaci3o das criancas sera organizada e conduzida por
profissionais qualificados em processo de escuta de criancas dessa faixa
etaria, segundo as diretrizes estabelecidas pela Lei do Marco Legal da
Primeira Infancia, no seu art. 4°, caput e paragrafo Unico.
§2°. As contribuicdes das criancas serao levadas em conta na redacao do
Plano Municipal pela Primeira Infancia e elas serao informadas sobre o
aproveitamento de suas ideias.
Art. 4°. A Comissaoc Municipal Intersetorial apresentara a versao
preliminar do PMPI as organizacoes governamentais e da sociedade civil
que participaram de sua elaboracao e a sociedade em geral, para debate,
aperfeicoamento e aprovacdo.
§1° - A apresentacdo podera ser feita sob a forma, entre outras, de
consulta publica, audiéncia publica, seminario, foruns tematicos, entre
outras formas que garantam a participacdo popular.
§2° - O PMPI de Santana de Mangueira devera ser aprovado pelo
Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente - CMDCA,
conforme sua competéncia legal de orgao deliberativo e controlador das
acdes relacionadas a crianca e ao adolescente, assim como, a aprovacao
ser ratificada por Resolucdo do referido Conselho através da publicacdo
em Diario de grande circulac3o.
Art. 5°. Este Decreto entrara em vigor na data de sua publicac3o.
Prefeitura Municipal de Santana de Mangueira-PB, 16 de julho de
2025.
MARINA DONARIA ALVARENGA DE LACERDA
Prefeita Constitucional
PORTARIA DE N°®071/2025
A PREFEITA MUNICIPAL SANTANA DE MANGUEIRA, no
uso das atribuicées que Ihe s3o conferidas pelo art. 42, |, da Lei Organica
do Municipio c/c o art. 41, p. Unico da Lei Complementar Municipal n®
04/2023. Considerando a solicitacdo por escrito através de requerimento.
RESOLVE:

e ey )
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Diario Oficial Eletronico Municipio de Santana de Mangueira-PB

Publicado em sexta-feira, 18 de Julho de 2025 -N°29/2025

EXONERAR a pedido, a servidora efetiva PATRICIA ALVARENGA LIMA,
portadora do RG n°2.***660 SSP/PB e CPF: 038.***954-16, do cargo de
Psicdloga, lotada na secretaria de salude deste municipio.

Publique-se e der ciéncia.
Santana de Mangueira, 16 de Julho de 2025.
MARINA DONARIA ALVARENGA DE LACERDA
Prefeita Constitucional
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INTRODUGAO E CONTEXTUALIZAGAO ESTRATEGICA DO PLANO MUNICIPAL DA
PRIMEIRA INFANCIA

A elaboracdo e implementacdo do Plano Municipal da Primeira
Inféncia (PMPI) no municipio de Santana de Mangueira ndo representa
meramente o cumprimento de uma formalidade administrativa, mas sim a
materializacdo de um imperativo constitucional e legal que reconhece a
absoluta pricridade da crianca, especialmente na sua fase de
desenvolvimento mais critica. O fundamento desta politica publica reside
na compreensdo de que os primeiros anos de vida, que abrangem o
periodo da gestacdo até os seis anos de idade completos, sdo
determinantes para o desenvolvimento cognitivo, emocional, social e motor
do individuo, configurando uma janela de oportunidade Unica e
insubstituivel para o desenvolvimento humano integral. O investimento nessa
fase precoce, portanto, € a estratégia mais eficaz para romper o ciclo
intergeracional de pobreza e desigualdade social, impactando
positivamente a salde publica, a educacdo e a produtividade econdmica

futura do municipio.

O arcabouco normativo que sustenta a obrigatoriedade e as diretrizes
do PMPI é fornecido pela Lei Federal n° 13.257, de 8 de marco de 2016,
conhecida como o Marco Legal da Primeira InfGncia, diploma que
estabeleceu principios e diretrizes para a formulacdo e a implementacdo
de politicas publicas voltadas a essa faixa etdria e elevou a protecdo

intfegral da criangca a um novo patamar de exigibilidade juridica.

A referida lei orienta os entes federados a desenvolverem planos
decenais, intersetoriais e abrangentes, alinhados com o Plano Nacional pela

Primeira InfGncia, garantindo que os direitos previstos no Estatuto da Crianca



e do Adolescente sejam efetivamente convertidos em acdes programdaticas

coordenadas no plano local.

Para Santana de Mangueira, a necessidade de um planejamento
robusto € amplificada pelo contexto socioterritorial, caracterizado pela
presenca de nUcleos populacionais com elevados indices de
vulnerabilidade, baixa escolaridade materna, precariedade habitacional e
exposicdo a fatores de risco que demandam uma intervencdo
governamental imediata e coordenada, sendo o PMPI o instrumento de
gest@o necessdrio para concentrar esforcos e recursos de maneira

estratégica.

O CONCEITO E A NATUREZA JURIDICA DO PLANO MUNICIPAL DA PRIMEIRA
INFANCIA

O Plano Municipal da Primeira Infancia de Santana de Mangueira é
definido como um instrumento de planejaomento técnico e politico, de
cardter decenal e dotado de natureza intersetorial, cuja finalidade
primordial € a consolidagcdo de um sistema municipal de garantia de direitos
para crioncas de zero a seis anos de idade, em consondncia com as
premissas estabelecidas pelo Marco Legal da Primeira InfGncia. Sua
concepcdo franscende a mera agregacdo de planos setoriqis
preexistentes, como os planos de Saude, Educacdo e Assisténcia Social,
exigindo uma articulacdo orgdnica e transversal entre todas as secretarias
e orgdos municipais cujas acdes impactam o cotidiano das criangas e de
suas familias.

A intersetorialidade €, portanto, a caracteristica definidora do PMPI,
reconhecendo que o pleno desenvolvimento infanti € um processo
multifacetado que ndo pode ser alcancado pela acdo isolada de um Unico

setor, mas sim pela convergéncia coordenada de esforcos em dreas como



saude, educacdo, assisténcia social, cultura, esporte, seguranca e
urbanismo, que devem atuar de forma complementar e integrada no
territério municipal.

A abrangéncia etdria estabelecida pelo PMPI abarca integralmente
o periodo da Primeira InféGncia, que se estende do nascimento aos seis anos
de idade completos, sendo crucial a inclusdo de acdes voltadas a gestante
e d puérpera, uma vez que a saude e o desenvolvimento do bebé se iniciam
na fase pré-natal. Juridicamente, o Plano se configura como uma peca de
gestdo estratégica que, uma vez aprovada, vincula a administracdo
municipal, servindo como base para a alocag¢do prioritdria de recursos no
Plano Plurianual (PPA), na Lei de Diretrizes Orcamentdrias (LDO) e na Lei
Orcamentdria Anual (LOA), transformando a prioridade constitucional em
prioridade orcamentdaria.

A base normativa do Plano se ancora ndo apenas na legislacdo
nacional, mas também em compromissos intfernacionais assumidos pelo
Brasil, como a Convencdo sobre os Direitos da Crianca das Nacoes Unidas,
que fratam da erradicacdo da pobreza, da saude e do bem-estar, e da
educacdo de qualidade. Dessa forma, o PMPI de Santana de Mangueira é
posicionado como um documento que orienta as politicas publicas locais
para o alcance de padrdes internacionais de protecdo e promocdo dos

direitos da infancia.

3. Contexto histérico e cultural de Santana de Mangueira

O Municipio de Santana de Mangueira, localizado no coracdo do
sertdo paraibano, carrega em sua trajetdria as marcas da resiliéncia e da
profunda conexdo de seu povo com a terra e suas tradicdes. A elaboracdo
do Plano Municipal pela Primeira InfGncia para o decénio 2026-2036 parte,

fundamentalmente, do reconhecimento dessa identidade singular,



compreendendo que as politicas publicas mais eficazes sdo aquelas que
dialogam com a histéria, a cultura e as particularidades do territério onde
ser@o implementadas.

A histéria do municipio remonta ao século XIX, com o desbravamento
da regido por pioneiros que, superando os desafios impostos pelo clima
semidrido, estabeleceram os primeiros nucleos populacionais. O proprio
nome da cidade carrega esta heranca, unindo a devocdo G padroeira
Sant'Ana a referéncia da familia Mangueira, uma das fundadoras da
localidade, simbolizando a fusdo entre a fé e os lacos comunitdrios que até
hoje constituem os pilares da vida social santanense. Este legado histérico
moldou uma comunidade trabalhadora, com uma economia
predominantemente dalicercada na agricultura de subsisténcia e na
pecudria extensiva, atividades que definem o ritmo da vida local e
influenciam diretfamente a dindmica das familias, incluindo a forma como
cuidam e educam suas criancas.

A cultura de Santana de Mangueira € um vibrante mosaico de
expressoes que refletem a alma do sertanejo. As festas juninas, as
celebracdes religiosas em honra a padroeira, a culindria tipica e as
manifestacoes artisticas sdo mais do que meros eventos; sGo espacos de
socidlizacdo, fransmissdo de valores e fortalecimento dos vinculos
infergeracionais. E neste ambiente, rico em saberes populares, que as
criancas de zero a seis anos ddo seus primeiros passos, formam suas primeiras
percepcoes sobre o mundo e constroem suas identidades.

Portanto, qualquer esforco para promover o desenvolvimento integral
na primeira infGncia deve, necessariamente, valorizar e integrar essa riqueza
cultural, reconhecendo a familia e a comunidade como os primeiros € mais
importantes contextos de desenvolvimento infantil.

Este Plano nasce da compreensdo de que é preciso aliar a forca da

tradicdo e da cultura local & implementacdo de politicas publicas
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intersetoriais, capazes de mitigar as vulnerabilidades e potencializar as
oportunidades para que cada crianca santanense possa florescer em todas

as suas dimensoes.
. A importancia da Primeira Infancia

A decisdo de priorizar a primeira infGncia como eixo central do
planejamento municipal para a proxima década fundamenta-se em um
robusto corpo de evidéncias cientificas e em um arcabouco normativo que
consagram este periodo do desenvolvimento humano como o mais crucial
para a formacdo do individuo e, por conseguinte, para o futuro da
sociedade.

Os primeiros seis anos de vida, e com especial destaque para os
primeiros mil dias, representam uma janela de oportunidade Unica, durante
a qual o cérebro se desenvolve em uma velocidade que ndo serd igualada
em nenhuma outra fase.

E nesse periodo que as experiéncias, as interacdes, a nutricdo e o
afeto moldam a arquitetura cerebral, estabelecendo as bases para a salde
fisica e mental, a capacidade de aprendizado, a sociabilidade e a
resiliéncia ao longo de toda a vida. Investir em politicas de cuidado,
protecdo e estimulo para as criancas pequenas ndo &, portanto, apenas
uma questdo de assisténcia social, mas uma estratégia de desenvolvimento
humano, social, com o poder de romper ciclos de pobreza e desigualdade
e construir uma sociedade mais justa, prospera e pacifica para as futuras
geracoes de Santana de Mangueira.

O compromisso com a primeira infGncia €, antes de tudo, um
imperativo legal e ético. A Constituicdo Federal de 1988, em seu artigo 227,
estabelece de forma inequivoca que € dever da familia, da sociedade e
do Estado assegurar a crianca, ao adolescente e ao jovem, com absoluta

prioridade, a concretizacdo de seus direitos fundamentais. Este principio da
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prioridade absoluta foi detalhado e fortalecido pelo Estatuto da Crianca e
do Adolescente (Lei n° 8.069/1990) e, mais recentemente, ganhou um
marco regulatdrio especifico com a promulgacdo da Lei n® 13.257/2016,
conhecida como o Marco Legal da Primeira Infancia.

Esta legislacdo representa um avanco civilizatério ao reconhecer as
especificidades desta faixa etdria e ao instituir diretrizes claras para a
formulacdo e implementacdo de politicas publicas integradas, que
contemplem a crianca em sua integralidade e considerem seu contexto
familiar e comunitdrio.

O Marco Legal conclama os municipios a assumirem um papel de
protagonismo, arficulando as diversas dreas — salude, educacdo, assisténcia
social, cultura, direitos humanos — em prol de um objetivo comum: garantir
que toda crianca tenha o direito e a oportunidade de um comeco de vida

digno, seguro e estimulante.

Motivagoes para a construgao deste plano

A construcdo do Plano Municipal pela Primeira Infncia de Santana
de Mangueira (2026-2036) emerge como uma resposta consciente e
estratégica do poder publico e da sociedade local aos desafios e
potencialidades do nosso municipio, alinhando-se ao chamado nacional
por um novo olhar sobre a infGncia.

Esta iniciativa €& motivada, em primeiro lugar, pela profunda
conviccdo de que o futuro de nossa cidade estd sendo semeado hoje, no
cuidado que dedicamos as Nossas criancas.

Reconhecemos que o desenvolvimento de Santana de Mangueira, a
superacdo de suas vulnerabilidades histéricas depende diretamente da
qualidade das oportunidades que oferecemos aos cidaddos e cidadads que

estdo na fase mais formativa de suas vidas. Dessa forma, este Plano ndo é

12



apenas um documento programdtico, mas um pacto intersetorial, um
compromisso formal da gestdo municipal e da comunidade com o presente
e o futuro de cada crianca que nasce e cresce em nosso territorio.

A segunda grande motivacdo reside na necessidade de superar a
fragmentacdo das politicas publicas e promover uma atuacdo
governamental verdadeiramente integrada e intersetorial. Historicamente,
as acodes voltadas para a inféncia muitas vezes ocorreram de forma isolada
em cada secretaria, limitando seu impacto e sua eficdcia.

Este Plano foi concebido para ser o principal instrumento de
arficulacdo e planejamento, estabelecendo uma visdo de futuro
compartihada e um conjunto claro de diretrizes, objetivos, metas e
responsabilidades que orientardo o trabalho conjunto das dreas da salude,
educacdo, assisténcia social, cultura, planejamento e outras. Trata-se de
uma ferramenta de gestd@o essencial para otimizar recursos, qualificar os
servicos, fortalecer a rede de protecdo e garantir gue o atendimento G
crianca seja integral, considerando todas as suas necessidades e direitos.

O processo de sua elaboracdo, que buscou ser participativo e
democrdtico, refletiv essa intencdo, mobilizando gestores, técnicos,
conselheiros de direitos e representantes da sociedade civii em um
diagnodstico aprofundado da realidade local e na construcdo coletiva de
solucoes.

Por fim, este Plano € motivado pela urgéncia em traduzir os marcos
legais em politicas publicas efetivas e contextualizadas a realidade de
Santana de Mangueira. Ele representa a materializacdo do compromisso
de Santana de Mangueira em ndo deixar nenhuma criangca para trés,
garantindo que o direito a um desenvolvimento pleno e sauddvel seja uma
realidade vivenciada em cada lar, em cada creche, em cada unidade de
salude e em cada espaco puUblico do nosso amado municipio. E, em sua

esséncia, um ato de amor, de responsabilidade e de esperanca no futuro.
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Caracterizagdo do Municipio

O municipio de Santana de Mangueira, localizado no estado da
Paraiba, constitui um territdrio de singular importéncia para a andlise das
politicas publicas voltadas a primeira infGncia, dadas as suas caracteristicas
geogrdficas, sociais e econdmicas.

Situado na microrregido do Vale do Piancd, em pleno Sertdo
paraibano, o municipio experimenta os desafios intrinsecos ao bioma da
Caatinga e ao clima semidrido, caracterizado por longos periodos de
estiagem e uma distribuicdo hidrica irregular, fatores que impactam
diretamente a qualidade de vida, a seguranca alimentar e as
oportunidades de desenvolvimento de sua populacdo, com especial
repercusso sobre as criancas de 0 a 6 anos.

A compreensdo aprofundada deste contexto €& premissa
fundamental para a elaboracdo de um diagndstico preciso e para o
subsequente delineamento de estratégias eficazes no dmbito do Plano
Municipal pela Primeira Infancia.

O territério municipal se estende por uma drea de aproximadamente
350 quildbmetros quadrados, sendo sua paisagem predominantemente
marcada pela vegetacdo xerdfita, adaptada a escassez de dgua, o que
condiciona de forma decisiva as atividades econdmicas locais € o modo
de vida de seus habitantes.

Do ponto de vista demografico, com base nos dados mais recentes
do censo demogrdfico, Santana de Mangueira apresenta-se como um
municipio de peqgueno porte, com uma populacdo total que reflete a
dindmica de muitas cidades do interior nordestino, marcada por um

crescimento populacional modesto e por fluxos migratérios.
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Comparando a outros municipios

RURAL URBANA PORTE No pai Q &
IBGE 2022 IBGE 2022 serie 1 o8
A
— No Estado ko A
] 223° I8 p— T =g
- ‘D"““"
52% 48% Na regido geografica imediata y 7 "- ~a p
15° 1 ,\n N
e
.
Densidade demogriafica [2022]
12,37 habitante por quilometro o Legenda
Pequeno Porte | quadrado =T TS e SO e T TR

e para este municipio

IBGE, Censo Demogréfico - 2022

A distribuicdo da populacdo entre as zonas urbana e rural revela uma
concentracdo significativa de habitantes no campo, vivendo em pequenas
comunidades e sitios, o que impde desafios logisticos para a oferta e o
acesso a servicos publicos essenciais, como saude, educacdo e assisténcia
social.

A estrutura etdria da populacdo, por sua vez, demonstra uma base
relativamente larga de criancas e jovens, fornando a pauta da primeira
infGncia uma prioridade estratégica para o desenvolvimento sustentdvel do
municipio a longo prazo.

O panorama socioecondmico de Santana de Mangueira é
largamente influenciado por sua base produtiva, que se concentra
primordialmente no setor primdrio, com destaque para a agricultura de
subsisténcia e a pecudria extensiva, atividades altamente vulnerdveis as
variacoes climdticas. Esta dependéncia econdmica gera um cendrio de
instabilidade de renda para uma parcela expressiva das familias, que

enconfram nos programas de transferéncia de renda do Governo Federal,

! Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), Censo Demogréfico 2022 — Santana de
Mangueira (PB).
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como o Bolsa Familia, um suporte vital para a sua subsisténcia e,
consequentemente, para o cuidado com seus filhos.

A andlise da pirémide etdria local € crucial para estimar a demanda
atual e futura por vagas em creches e pré-escolas, bem como por servicos

de saude pedidtrica e programas de apoio familiar.

Piramide Etaria - 2022
100 ou mais
95299
90294
85289
80a84
75279
70a74
65269

2 60264
55250
50a54
45249
40244

36239

30a34

25229

20a24

15a19

10a14

5a9

a4
HOMENS MULHERES
BRASIL

Com base nos dados do Censo Demogrdafico de 2022 do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), revela um quadro populacional
gue contribui de forma decisiva para o planejamento das politicas publicas
voltadas a Primeira InfGncia no municipio.

A estrutura populacional apresenta uma base moderadamente
ampla nas faixas de 0 a 4 anos e 5 a 9 anos, indicando ainda uma presenca
expressiva de criancas pequenas, embora com sinais de reducdo da taxa
de natalidade nas Ultimas décadas. Essa leve diminuicdo do niUmero de
nascimentos reflete um processo de tfransicdo demogrdfica, observado
também em outros municipios do semidrido paraibano, e aponta para a
necessidade de adequacdo gradativa da rede municipal de ensino e de

servicos de cuidado infantil.

2 Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), Censo Demografico 2022 — Santana de
Mangueira (PB).
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A proporcdo de criancas de 0 a 6 anos, publico-alvo, deste plano
mantém-se significativa no conjunto da populagcdo, o que reforca a
importdncia de politicas publicas integradas de educacdo, saude e
assisténcia social. A andlise da pirdmide etdria permite projetar a demanda
atual e futura por vagas em creches e pré-escolas, além de orientar a
expansdo ou reorganizacdo dos servicos de atendimento a infancia,
especialmente nas areas de maior concentracdo populacional.

Outro aspecto relevante € o alongamento das faixas etdrias adultas
e idosas, evidenciando um processo de envelhecimento populacional. Essa
tendéncia indica a importéncia de acodes intergeracionais, que valorizem o
papel das familias ampliadas, especialmente avos e cuidadores narede de
apoio ao desenvolvimento integral das criancas.

Em sintese, a pirdmide etdria de Santana de Mangueira oferece um
retrato demografico que combina desafios e oportunidades: a necessidade
de manter e qualificar a oferta de servicos para a primeira infGncia no
presente, enquanto se planeja o futuro com base nas transformacdes
demogrdficas que o municipio vem vivenciando.

O indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDH-M), embora
tenha apresentado avancos nas Ultimas décadas, ainda reflete as
desigualdades estruturais da regido, com indicadores de renda,
longevidade e educacdo que demandam atencdo continua do poder
publico.

A economia local é complementada pelo funcionalismo publico
municipal e pelo comércio varejista de pequeno porte, que, juntos,
compdoem o tecido econdmico da drea urbana.

No que tange a estrutura de governanca e 4 rede de servicos, o
municipio dispde de uma organizacdo composta pelas Secretarias
Municipais de Salude, Educacdo e Assisténcia Social, que sdo os pilares da

execucdo das politicas. A rede de protecdo social € materializada pela

17



presenca de um Cenfro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),
responsdvel pela gestdo de programas de protecdo social bdsica e pelo
acompanhamento de familias em situagcdo de vulnerabilidade.

A articulacdo desta rede com o Conselho Tutelar e o Conselho
Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente (CMDCA) é um
elemento-chave para a efetfividade do Sistema de Garantia de Direitos.
Contudo, a capacidade técnica e orcamentdria do municipio para
implementar politicas intersetoriais de forma integrada, conforme preconiza
O Marco Legal da Primeira Infancia (Lei n°® 13.257/2016), representa um
desafio constante, exigindo planejamento estratégico, otfimizacdo de
recursos e uma forte articulacdo entre os diferentes atores governamentais

e da sociedade civil.

Caracterizagdo da Primeira Infancia (0-6 anos) no Municipio de Santana de
Mangueira

A andlise da situacdo atual das criancas de 0 a 6 anos em Santana
de Mangueira perpassa a avaliagcdo de multiplos eixos de direitos, que, em
conjunto, determinam as condicdes para o seu desenvolvimento integral.

Estes eixos, que englobam salde, educacdo, convivéncia familiar e
comunitdria e protecdo contra todas as formas de violéncia, devem ser
examinados de forma aprofundada, utilizando os dados disponiveis para
tracar um panorama fiel da realidade vivenciada por este segmento
populacional no municipio.

A primeira infncia € uma janela de oportunidade para o
desenvolvimento cognitivo, emocional e social do individuo, e a garantia
de um ambiente seguro, estimulante e acolhedor nesta fase da vida € um
investimento com retornos imensurdveis para toda a sociedade.

A efetivacdo dos direitos previstos no Estatuto da Crianca e do

Adolescente (ECA) e no Marco Legal da Primeira Infncia depende de uma
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acdo governamental coordenada, contfinua e sensivel as especificidades
locais.

No campo do direito ¢ vida e a salde, a atencdo inicia-se no periodo
pré-natal, sendo fundamental avaliar a cobertura e a qualidade do
acompanhamento oferecido as gestantes pela rede municipal de salude.
Indicadores como o nUmero médio de consultas de pré-natal, a taxa de
realizacdo de exames essenciais € a ocorréncia de partos em unidades de
saude adequadas sdo cruciais para a prevencdo da mortalidade materna
e infantil.

Apods o nascimento, o foco se volta para o acompanhamento da
salde da crianca através da puericultura, o monitoramento do calenddrio
vacinal e o incentivo ao aleitamento materno exclusivo até os seis meses de
vida.

A situacdo nutricional das criancas, aferida por meio de dados sobre
desnutricdo, baixo peso e, mais recentemente, sobrepeso e obesidade
infantil, € outro indicador de extrema relevéncia, pois a nutricdo adequada
€ um pilar para o desenvolvimento fisico e cerebral sauddavel.

A estrutura da atencdo primdria, especialmente a cobertura e a
capacidade resolutiva da Estratégia Saude da Familia (ESF), € determinante
para garantir o acesso universal e continuo aos cuidados em salde para
todas as criancas do municipio, inclusive aquelas residentes nas areas rurais
mais distantes.

No que se refere ao direito d educacdo, o acesso a educacdo infantil
de qualidade € um dos principais vetores de promocdo da equidade e do
desenvolvimento integral. Em Santana de Mangueira, € imperativo analisar
a taxa de atendimento em creches (para criangcas de 0 a 3 anos) e em pré-
escolas (para criancas de 4 e 5 anos).

A universalizacdo do acesso a pré-escola € uma meta legalmente

estabelecida, e a expansdo da oferta de vagas em creches € uma
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demanda social crescente, especialmente para apoiar as maes
trabalhadoras.

Além do acesso, a qualidade da oferta educacional € um fator
central. Isso inclui a avaliacdo da infraestrutura fisica das unidades de
ensino, a disponibiidade de materiais pedagdgicos adequados, a
existéncia de espacos para brincadeiras e interacdes, para a Educacdo
Infantil e, fundamentalmente, a formacdo inicial e continuada dos
professores e demais profissionais que atuam nesta etapa. A promocdo de
um ambiente educativo que valorize o lUdico, a exploracdo e a expressdo
infantil € essencial para o desenvolvimento das competéncias e habilidades
esperadas para esta faixa etdria.

O direito a convivéncia familiar e comunitdria, por sua vez, reconhece
a familia como o primeiro e principal espaco de cuidado e afeto, e a
comunidade como um ambiente de socializagdo e aprendizado. A andlise
deste direito em Santana de Mangueira deve considerar o perfil das familias,
suas condicoes de moradia, saneamento e rendad, bem como o acesso a
programas de apoio ¢ parentalidade, como o Programa Crianca Feliz, caso
esteja implementado.

A disponibilidade de espacos publicos de lazer seguros e bem
equipados, como pracas e parques infantis, € um fator que contribui
significativamente para o bem-estar das criancas e para o fortalecimento
dos vinculos comunitdrios. A oferta de atividades culturais e esportivas
acessiveis a primeira infncia também desempenha um papel importante
no estimulo ao desenvolvimento e a criatividade.

A protecdo contra a violéncia, a negligéncia e o abuso é o quarto
pilar fundamental dos direitos da crianca. E preciso avaliar a capacidade
do Sistema de Garantia de Direitos local, incluindo a atuacdo do Conselho
Tutelar, do CRAS e da rede de saude e educacdo, na identificacdo,

notificacdo e acompanhamento de casos de violacdo de direitos.
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A Operacionalizagdo dos Servicos de Protegcdo Social Bdasica (CRAS) e o
Fortalecimento de Vinculos

A Protecdo Social Bdsica, executada primariamente pelo CRAS,
concentra esforcos no Servico de Protecdo e Atendimento Integral & Familia
(PAIF), que deve ser um dos pilares da atuacdo da Assisténcia Social no PMPI
de Santana de Mangueira.

A atuacdo do CRAS no contexto do PMPI também deve se expandir
para além de seus muros, por meio de visitas domiciliares e busca ativa,
especialmente em dreas de dificil acesso ou alta vulnerabilidade, a fim de
garantir que as agcdes de acompanhamento cheguem as familias que ndo
acessam espontaneamente os servicos.

A Assisténcia Social, nesse sentido, atua como mediadora entre as
necessidades da familia e a oferta de politicas publicas, encaminhando a
crionca e sua familia para a rede de saude (para pré-natal e
acompanhamento pedidtrico), para a rede de educacdo (para insercdo

em creches e pré-escolas) e para programas de seguranca alimentar.

> x
BAAGNOSTICO SOCIOTERRITORIAL
Informacgodes por setor censitario
Ponto: -7,552506,-38,331814 ’:“‘
Raio: 7.8km i
Cadastro Unico IVCAD Programas Censo Demogre
. taporang
Referéncia do Cadastro Unico 01/03/2025
Familias cadastradas 904 —
Pessoas cadastradas 2145
Familias de Grupos Populacionais Tradicionais e 144 &
Especificos (GPTE)
Familias com cadastro desatualizado (mais de 2 anos) 97 - (QCRAS
Familias com cadastro atualizado (até 2 anos) 807
Familias com cadastro atualizado e renda mensal por 658
pessoa até meio salario minimo
............
Pessoas do sexo Masculino 1048 e
Pessoas do sexo Feminino 1.097

3 https://mapa-social.mds.gov.br/#
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A imagem mostra que o territério possui um nUmero significativo de
familias em situacdo de vulnerabilidade, com grande concentracdo de
pessoas cadastradas no Cadunico e muitas vivendo com até meio saldrio
minimo per capita.

Esse cendrio indica um alto potencial de criancas pequenas expostas
a riscos sociais, especialmente porque parte das familias estd com cadastro
desatualizado, o que pode dificultar o acesso continuo a beneficios e
servicos essenciais. A presenca de grupos tradicionais e especificos também
sugere a necessidade de acodes diferenciadas.

Além disso, o mapa revela a localizacdo dos equipamentos da rede
socioassistencial, permitindo verificar se o CRAS estd estrategicamente
posicionado para atender essa populagao.

Em sintese, os dados refletem um territério prioritario, que demanda
fortalecimento das politicas para a primeira infGncia, ampliacdo do
acompanhamento familiar e integracdo com sadde e educacdo para

garantia de protecdo integra.
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Equipe De Profissionais Integrantes Cras- Santana De Mangueira-PB

Nome

RAUL WESLWY INACIO
PEREIRA

MARCOS JOSE ALVES
DE LACERDA

MATHEUS BERTO DA
SILVA

JANICLEUSON BRASIL
DE SOUSA

JOSE LEANDRO SALES
BEZERRA

ROBERTA MAIRIS
INACIO MARTINS

AIZELAINE INACIO DA
SILVA

MARIANA BERTO DA
SILVA

MARIA LADJANE
MANGUEIRA FERREIRA

JOSIANE BARBOSA
XAVIER

GILSARA FERREIRA
CORDEIRO

Fabiano Alves Moreira

POLIANY GISLAINY
FERREIRA DE LIMA

MARIA ADRIANA DA
SILVA

CRISTIANO DE SOUSA
MANGUEIRA

Cargo

TECNICO(A) DE NiVEL MEDIO

EDUCADOR(A)/ORIENTADOR(A)
SOCIAL

TECNICO(A) DE NfVEL MEDIO
OUTROS

OUTROS
COORDENADOR(A)/DIRIGENTE
SERVIGOS GERAIS

TECNICO(A) DE NfVEL SUPERIOR

SERVICOS GERAIS

EDUCADOR(A)/ORIENTADOR(A)
SOCIAL

TECNICO(A) DE NfVEL MEDIO

EDUCADOR(A)/ORIENTADOR(A)
SOCIAL

TECNICO(A) DE NfVEL SUPERIOR

EDUCADOR(A)/ORIENTADOR(A)
SOCIAL

EDUCADOR(A)/ORIENTADOR(A)
SOCIAL

Profissdao

Profissional de
nivel médio

Profissional de
nivel médio

Profissional de
nivel médio

Profissional de
nivel médio

Profissional de
nivel médio

Assistente
Social

Profissional de
nivel médio

Assistente
Social

Sem formagédo
profissional
Pedagogo
Profissional de
nivel médio
Profissional de
nivel médio
Assistente
Social
Profissional de
nivel médio

Profissional de
nivel médio

Coordenador(a)
Atual

Inicio do
Exercicio da
Funcdo

02/05/2024

01/06/2023

01/06/2023

01/06/2023

01/06/2023

03/01/2022

02/01/2021

02/01/2021

02/01/2021

28/08/2019

01/06/2017

02/08/2014

02/06/2014

06/05/2014

02/01/2009

da Funcgao

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

31/12/2026

+ Fim do Exercicio

A equipe apresentada demonstra a diversidade e a forca de

profissionais que sustentam o funcionamento da Assisténcia Social no

municipio. Composta por educadores sociais, técnicos de nivel médio e

superior, assistentes sociais, pedagogos e profissionais de apoio, ela

representa a base humana que torna possivel a execucdo das acoes

previstas no Sistema Unico de Assisténcia Sociall.

Cada integrante desempenha um papel essencial no atendimento a

populacdo, garantindo cuidado, acolhimento e orientagcdo as familias e

individuos em situacdo de vulnerabilidade.
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A presenca desses profissionais possibilita a realizacdo de
atendimentos individuais e coletivos, visitas domiciliares, encaminhamentos
para outros setores, atividades socioeducativas e o acompanhamento
sistemdatico dos usudrios.

Eles atuam diretfamente na prevencdo e protecdo de riscos, como
violagcdes de direitos, violéncia doméstica, abandono e vulnerabilidade
econdmica. O trabalho técnico, aliado ao compromisso ético, faz com que
a equipe seja capaz de identificar necessidades, intervir de forma
adequada e promover condicdes para que as familias desenvolvam
autonomia e fortalecimento de vinculos.

Além disso, essa equipe exerce um papel fundamental na articulacdo
com outros servicos e politicas publicas. Saude, educacdo, Conselho
Tutelar, Judicidrio e diversas organizacdes da comunidade sdo parceiros
constantes no atendimento as demandas dos usudrios.

Por meio dessa articulacdo, torna-se possivel oferecer respostas mais
completas e garantir que cada pessoa tenha seu direito assegurado de
forma integral. Seu trabalho didrio € fundamental para que a Assisténcia
Social cumpra seu papel de proteger, acolher e assegurar direitos, refletindo
a importé@ncia e o valor de cada profissional na construcdo de uma

sociedade mais justa e humana.
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Estrutura Fisica Do CRAS: Espagos, Ambientes E Funcionalidade:

Identificagdo

* Situagdo do imével

Recurso Material

Computadores

Telefone

Fax

Veiculo

Impressora

Maquina Copiadora

DVD

Data Show

Magquina Fotogréfica

Filmadora

Enderego

Recursos Humanos

Numero Total
1
o
o

1

L

1
1
i
[
A

\?jj‘

Acesso a Internet Banda Larga ou Via Satélite

C] Acesso a Internet Discada

D Areas convencionais de servigo

3 Areas para lazer
Biblioteca
Brinquedoteca

Meios de acessibilidade para pessoas idosas e com deficiéncia

Sala para entrevistas
Sala para recepgao

Sala para reunides de grupos de convivio e socioeducativos

Caracteristicas Gerais | Estrutura

| Cedido

V)

Exclusivo para uso no érgdo/entidade

|
O
o
O
1
o
[1
o
0]
[
|
[

[0

Acesso ao Usuario

Namero compartilhado
com outros érgdos/entidades

0

N
o
1|
e
o
0
o
I
I
CH
I

0

A imagem mostra que o CRAS possui uma boa estrutura para o

trabalho da Assisténcia Social, com equipamentos essenciais, ambientes

adequados e recursos que favorecem um atendimento mais qualificado.

Além disso, ter acessibilidade reforca a capacidade do CRAS de atender

bem a populacdo. Tudo isso contribui diretamente para a qualidade dos

servicos e para o fortalecimento das agcdes da assisténcia junto as familias

do municipio.

4 https://aplicacoes.mds.gov.br/cadsuas/editCrasEstrutura.html?codigo=136033
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E essencial que a Assisténcia Social promova acdes coletivas e grupos
de convivéncia que auxiiem os pais e cuidadores a entenderem a
relev@ncia da interacdo, do afeto e do brincar para o desenvolvimento de
seus filhos, fornecendo ferramentas prdticas de cuidado parental positivo e
desestimulando prdticas punitivas ou negligentes.

Dentro do CRAS sdo ofertadas diversas oficinas voltadas ao
desenvolvimento social, cultural e esportivo das criancas atendidas. Essas
atividades tém como objetivo fortalecer vinculos, estimular habilidades,
promover a convivéncia comunitaria e confribuir para o pleno
desenvolvimento infantil. Entre as oficinas ofertadas, destacam-se o balé e
o futebol, que possibilitam as criancas a vivéncia da expressdo corporal, do
trabalho em equipe, da disciplina e da socializacdo. Essas acdes
complementam o) atendimento socioassistencial, oferecendo
oportunidades de aprendizado, lazer e inclusdo, fortalecendo o papel do
CRAS como um espaco de protecdo e promocdo de direitos.

Para criancas de 0 a é anos, as oficinas e atividades precisam ser
adequadas ao desenvolvimento infantil, respeitando os aspectos motores,
cognitivos, afetivos e sociais dessa faixa etdria.

No CRAS entre acdes ofertadas, destaca-se a oficina de balé, que
possibilita a vivéncia da expressdo corporal, da musicalidade e da
disciplina, além de incentivar a socializacdo e o frabalho coletivo.

As atividades sdo readlizadas de forma Iludica e acolhedora,
respeitando as fases do desenvolvimento infantil e garantindo um ambiente
seguro e estimulante. Por meio dessas prdticas, o CRAS reafirma seu
compromisso com a protecdo social bdsica, oferecendo oportunidades de
participacdo, convivéncia e construcdo de habilidades desde a primeira

infGncia.
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5 Momento de prdtica da oficina de expressdo corporal e danca, onde as criangas
exploram movimento, equilibrio e trabalho em equipe sob orienfag¢do da instrutora.
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Além das atividades culturais e arfisticas, o CRAS também oferta
oficinas esportivas voltadas ao fortalecimento de vinculos e a promocdo da
convivéncia comunitdaria.

As prdticas esportivas, como o futebol, confribuem para o
desenvolvimento fisico, emocional e social das criancas e adolescentes,
estimulando a disciplina, o respeito, o trabalho em equipe e hdbitos de vida
mais sauddveis. Por meio dessas acoes, o CRAS amplia o acesso ao esporte
e cria oportunidades de integracdo, lazer e construcdo de valores positivos

entre os participantes.
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¢ Criangas e adolescentes participantes da oficina de futebol do CRAS, reunidos apds
atividade esportiva que promove integragdo, disciplina e convivéncia comunitéria.”
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O CRAS também desenvolve oficinas socioeducativas que estimulam
a criatividade, a convivéncia e a expressdo das criancas € adolescentes.
Nessas atividades, os participantes sdo incentivados a produzir trabalhos
manuais, explorar materiais diversos e desenvolver habilidades cognitivas,
motoras e sociais.

As oficinas funcionam como um espaco de didlogo, construcdo
coletiva e fortalecimento de vinculos, confribuindo para o desenvolvimento
infegral e para a participacdo ativa das criancas nas acdes comunitdrias

promovidas pelo CRAS.

Sy T AN i

” Momento de elaboragdo dos trabalhos manuais na oficina socioeducativa, promovendo
interagdo, concentragdo e desenvolvimento de habilidades entre os participantes
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8 Criancas e adolescentes durante a oficina de artes do CRAS, exibindo os trabalhos produzidos em atividade
voltada ao estimulo da criatividade e da convivéncia comunitaria
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O CRAS desenvolve um conjunto de acdes voltadas ao
acompanhamento e 4 protecdo das gestantes, priorizando o
fortalecimento dos vinculos familiares e o acesso a direitos. Entre essas
iniciativas, destaca-se a articulacdo para a entrega do kit gestante, que
busca oferecer suporte material no periodo pré e pds-parto.

Além disso, realiza orientacdes continuas sobre a importdncia do
acompanhamento do pré-natal, incentivando as usudrias a manterem suas
consultas regulares e a seguirem as recomendacodes de salude.

A equipe também atua em parceria com a rede de saude na
mobilizacdo de campanhas de vacinacdo, garantindo que gestantes e
bebés tenham acesso d imunizagcdo adequada. Integradas a essas acoes,
estd o aprimoramento do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos (SCFV), que inclui atividades informativas, rodas de conversa e
momentos de acolhimento, contribuindo para a promog¢do da saude, do
cuidado e do bem-estar das gestantes atendidas

Com parte da articulacdo de acdes, contamos com o programa
Crianga Feliz é um programa federal da Protegcdo Social Bdsica da
Assisténcia Social, criado para apoiar o desenvolvimento integral de
criancas na primeira infGncia, especialmente aquelas em situacdo de
vulnerabilidade.

Ele funciona principalmente por meio de visitas domiciliares
semanais, realizadas por visitadores capacitados, que orientam maes, pais
e cuidadores sobre como estimular o desenvolvimento da crianca desde a
gestacdo até os 3 anos (ou até 6 anos no caso de criancas beneficidrias do
BPC).
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Atendimentos do Programa Crianca Feliz
Santana de Mangueira - Novembro/2025

10

Quantidade de Atendimentos

Atendimentos do Crianga Feliz

Com base no formuldrio do CRAS, € possivel afirmar que o Programa
Crianga Feliz realizou 5 atendimentos no més avaliado (novembro/2025).
Esse nUmero representa a quantidade de criancas ou responsaveis
acompanhados em atividades coletivas ou de convivéncia vinculadas ao
PAIF ou aos Servicos de Convivéncia.

Esse volume indica que o programa estd ativo e realizando acodes,
porém com alcance ainda reduzido, considerando:

e 0 quantidade total de familias acompanhadas pelo PAIF (122);

e O NnUmero de criancas pequenas potencialmente atendidas na
comunidade;

e a demanda tipica da primeira infGncia em municipios com grande

drea rural, como Santana de Mangueira.
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e Assim, embora o dado mostre que ha participagdo no Crianga Feliz,
ele também sugere a necessidade de:

e ampliar visitas domiciliares,

e aumentar o nuUmero de familias acompanhadas,

e fortalecer acdes nas comunidades rurais,

e integrar melhor CRAS, saude e educacdo para ampliar o impacto do

programa.

Beneficio de Prestagcdo Continuada (BPC) no admbito da Assisténcia Social
no Municipio de Santana de Mangueira-PB.

O Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) é uma importante
garantia da Assisténcia Social, assegurando um saldrio minimo mensal a
idosos com 65 anos ou mais e a pessoas com deficiéncia que ndo possuem
meios de prover sua manutencdo.

Como beneficio ndo contributivo, integra a protecdo social bdsica
da LOAS, atuando diretamente na reducdo da pobreza e na promocdo da
dignidade. No territdrio, o CRAS é responsdavel por orientar familias, realizar
atualizacdes no Cadastro Unico e acompanhar beneficidrios por meio do
PAIF, fortalecendo vinculos e prevenindo riscos sociais.

O BPC tem papel estratégico para familias vulnerdveis, garantindo
renda minima, acesso a direitos e integracdo com outras politicas publicas,
especialmente saude e educacdo, tornando-se elemento fundamental

para a protecdo e inclusdo social.

36



BENEFICIOS DE PRESTAGAO CONTINUADA ©

TOTAL DE BENEFICIARIOS TOTAL DE BENEFICIARIOS PERCENTUAL DE
PELA FONTE PAGADORA DO BPC INSCRITOS NO 100° BENEFICIARIOS DO BPC
DEZEMBRO/2025 CADASTRO UNICO J INSCRITOS NO CADASTRO
DEZEMBRO/2025 uNlco *
3% DEZEMBRO/2025
99
Beneficidrios Repassado em Dezembro/2025 Repassado em 2025 Repassado em 2024
Pessoas com 52 R$ 78.936,00 R$ 906.249,99 R$ 786.490,52
Deficiéncia
Idosos 3 R$ 4.554,00 R$ 50.094,79 R$ 25.416,79
Total 55 R$ 83.490,00 R$ 956.344,78 R$ 811.907,31

*Este percentual estd sujeito a flutuagéo devido a procedimentos de excluséo do cadastro de pessoas no ambito do Cadastro Unico, bem como  concesséo
de novos beneficios do BPC.

RENDA MENSAL VITALICIA
TOTAL DE BENERGIARIOS Repassado em Julho/2024  Repassado em 2024  Repassado em 2023
PELA FONTE PAGADORA
JULHO/2024
Total R$ 0 R$0 R$ 0
0

* Referente aos meses de jan/2024, fev/2024, mar/2024, abr/2024 e jul/2024.

Referente a0 més de dez/2023.
Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate & Fome, SNAS, Base Macica do BPC

? https://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/ri/relatorios/cidadania/?codigo=251350&aM=0#beneficiosbpc
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Os dados apresentados sobre o Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC) em Santana de Mangueira permitem concluir que o beneficio
desempenha um papel central na protecdo social do municipio. Ao todo,
55 pessoas recebem o BPC, sendo a grande maioria formada por pessoas
com deficiéncia (52 beneficidrios) e apenas trés idosos, o que revela que o
programa € especialmente importante para familias que convivem com
limitacdes funcionais e maior vulnerabilidade. Um ponto extremamente
positivo é que 100% desses beneficidrios estdo inscritos no Cadastro Unico,
indicando um trabalho organizado do CRAS na atualizacdo e regularizacdo
das familias, evitando bloqueios e garantindo a continuidade do beneficio.

Os valores repassados fambém revelam a relevancia econdmica do
BPC para o municipio: em dezembro de 2025, foram pagos R$ 83.490,00, e o
totalrepassado ao longo do ano alcancou mais de R$ 956 mil, evidenciando
qgue o beneficio € uma fonte significativa de renda para as familias
vulnerdveis e contribui diretamente para a circulagcdo de recursos na
economia local. Em 2024, o repasse anual também havia sido expressivo,
ultrapassando R$ 811 mil. Outro dado importante € que o municipio ndo
possui beneficidrios da antiga Renda Mensal Vitalicia (RMV), o que mostra
que a politica estd completamente atualizada e substituida pelo modelo
atual do BPC.

De forma geral, observa-se que o BPC é fundamental para garantir
dignidade, seguranca de renda e protecdo social as familias mais
vulnerdveis de Santana de Mangueira, ao mesmo tempo em que fortalece
a atuacdo do CRAS e contribui para o bem-estar da populacdo em

siftuacdo de pobreza e deficiéncia.
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Desdfios identificados e potencialidades locais

A partir da andlise detalhada da caracterizacdo do municipio e da
situacdo atual das criancas na primeira infGncia, emerge um conjunto de
desafios complexos, cuja superacdo é indispensdvel para o avanco das
politicas publicas.

Simultaneamente, identificam-se potencialidades e ativos locais que
podem ser mobilizados como alavancas para a transformacdo social.

Este balanco entre desafios e potencialidades constitui o alicerce
para a construcdo de um plano de acdo realista, factivel e com alto
potencial de impacto na vida das criancas e de suas familias em Santana
de Mangueira.

Um dos desafios mais proeminentes € a consolidacdo da
intersetorialidade na gestdo das politicas publicas. Frequentemente, as
acdes de saude, educacdo e assisténcia social operam de forma
fragmentada, com pouca comunicacdo e articulacdo.

A superacdo dessa barreira exige a criacdo de mecanismos formais
de governanca, como comités gestores intersetoriais, a elaboracdo de
planos de frabalho conjuntos e o desenvolvimento de sistemas de
informacdo integrados que permitam o acompanhamento longitudinal de
cada crianca e sua familia.

O desafio do financiamento é igualmente critico. Sendo um municipio
de pequeno porte com arrecadacdo propria limitada, Santana de
Mangueira depende fortemente de transferéncias constitucionais e de
programas especificos dos governos estadual e federal.

A escassez de recursos impde a necessidade de uma gestdo
orcamentdria extremamente eficiente, a busca ativa por fontes alternativas
de financiaomento e a priorizacdo de investimentos com comprovado

retorno social, como os voltados para a primeira infancia.
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Outros desafios estruturais incluem as barreiras de acesso aos servicos,
especialmente para a populacdo rural, decorrentes da dispersdo
geogrdfica e das condi¢cdes das estradas vicinais.

Ampliar a cobertura de creches para atender  demanda reprimida
e, ao mesmo tempo, garantir a qualidade pedagdgica em todas as
unidades de educacdo infantil, requer investimentos substanciais em
infraestrutura e em recursos humanos.

A formacdo continuada dos profissionais que atuam na ponta
agentes comunitdrios de saude, professores, cuidadores, conselheiros
tutelares € um desafio permanente, mas crucial para qualificar o
atendimento prestado.

Adicionalmente, as vulnerabilidades sociais decorrentes da pobreza
e da instabiidade climdtica criam um ambiente adverso ao
desenvolvimento infantil, exigindo politicas de protecdo social robustas e
resilientes. Por fim, a fragilidade na coleta, sistematizacdo e andlise de
dados sobre a primeira infancia dificulta o monitoramento das politicas e a
tomada de decisdes baseada em evidéncias, sendo um desafio técnico-
operacional a ser enfrentado.

Apesar dos desafios, Santana de Mangueira possui potencialidades
significativas. A propria escala reduzida do municipio pode ser uma
vantagem, facilitando a articulacdo entre os gestores, o conhecimento

proximo da realidade das familias e a mobilizacdo da comunidade.
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A educacdo na primeira infncia, compreendida do nascimento aos
seis anos de idade, é reconhecida como a etapa mais decisiva para o
desenvolvimento humano, marcada por intensa plasticidade cerebral e
pela formacdo das bases cognitivas, emocionais e sociais que influenciardo
toda a trajetdria de vida.

Por isso, a educacdo infantil (creche e pré-escola), assume papel
central, infegrando cuidado e ensino de forma indissocidvel e garantindo
ambientes seguros, afetivos e estimulantes para o desenvolvimento integral
das criancas.

Esse entendimento estd amparado pelo marco legal brasileiro, que
assegura A crianca a prioridade absoluta (CF/1988, art. 227), estabelece
direitos especificos por meio do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA)
e define a Educacdo Infantil como primeira etapa da Educacdo Bdsica
pela LDB. O Marco Legal da Primeira InfGncia reforca a necessidade de
politicas intersetoriais que articulem saude, assisténcia social, educacdo,
cultura e protecdo social, assegurando padrdes de qualidade, formacdo
docente e ambientes adequados.

A dimensdo pedagdgica da educacdo infantii promove o
desenvolvimento global da crianca por meio das interacdes e brincadeiras.
Esses processos fortalecem linguagem, pensamento l6gico, expressdo
emocional, autonomia, socializacdo e construcdo da identidade, além de
criar as bases para habilidades cognitivas e socioemocionais futuras. A
escola se torna o primeiro espaco de convivéncia ampliada e exercicio da
cidadania.

Sob a perspectiva da equidade, a educacdo infantil de qualidade é
um instrumento essencial para reduzir desigualdades, especialmente para

criancas em situacdo de vulnerabilidade.
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Investir na base gera impactos sociais duradouros, ampliando
oportunidades, prevenindo defasagens educacionais e confribuindo para
romper ciclos de pobreza conforme comprovam estudos internacionais
sobre o alto retorno social e econdmico desse investimento.

Entretanto, garantir esse direito exige enfrentar desafios concretos:
formacdo e valorizacdo dos profissionais, infraestrutura adequada, materiais
pedagodgicos diversificados e articulagcdo entre setores publicos. A
qualidade da educacdo infantil depende diretamente de professores bem
preparados, espacos seguros e politicas sustentdveis que assegurem
atendimento integral as criancas e apoio as familias.

Assim, o Eixo da Educacdo no Plano Municipal da Primeira InfGncia de
Santana de Mangueira reafiirma a educacdo infantil como fundamento
para o desenvolvimento integral, para a promocdo de direitos e para a
construcdo de uma sociedade mais justa e equdnime.

Investir nos primeiros anos € garantir que cada crianca tenha
condicdes reais de desenvolver todo o seu potencial humano e acessar
oportunidades ao longo da vida.

A educacdo em Santana de Mangueira apresenta avancos
importantes, mas também desafios significativos, especialmente no que diz
respeito ao desempenho escolar, a distorcdo idade-série e a aprendizagem

adequada
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Distorcdo idade-série

Conhega a proporgao de alunos com atraso escolar de 2 anos ou mais, para todo o Ensino Basico. Saiba mais.
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Os dados mostram que o municipio tem reduzido gradualmente a
distorcdo idade-série ao longo dos anos, indicando uma melhoria na
trajetdria escolar dos alunos.

Em 2024, essa distorcdo nos anos iniciais € de 8,2%, o que significa que
cerca de oito a cada cem criancas apresentam atraso escolar de dois anos
ou mais. Embora esse niUmero represente um avanco em relacdo a anos
anteriores — em que o indice chegava a 12% — ainda existem pontos
criticos, como o 4° ano, que concentra a maior taxa de atraso, com 20,7%,
evidenciando dificuldades especificas nessa etapa.

A rede escolar do municipio € composta principalmente por escolas
rurais, distribuidas em diferentes comunidades, além de uma escola
estadual urbana, a ECI EEFM Presidente Kennedy, e uma creche municipal.
Essa estrutura sugere um sistema educacional amplo e espalhado,
caracteristico de municipios do interior, que exige atencdo especial &
logistica, ao acompanhamento pedagdgico e ao suporte s escolas de

menor porte.

10 https://gedu.org.br/municipio/2513505-santana-de-mangueira/distorcao-idade-serie
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Em relacdo ao desempenho académico, o IDEB dos anos finais € de
4,2, abaixo da meta projetada de 4,9. Esse indicador revela que, apesar dos
esforcos, o municipio ainda ndo alcancou o patamar considerado ideal
para a qualidade da educacdo. A aprendizagem adequada também é
um ponto de preocupacdo: menosem r de 25% dos alunos atingem niveis
satisfatérios em matemdatica, o que indica dificuldades na consolidacdo das
habilidades essenciais previstas para cada etapa escolar.

Por outro lado, a taxa de rendimento revela aspectos positivos. O
municipio apresenta indices praticamente nulos de reprovacdo e uma taxa
de aprovacdo superior a 95%, embora cerca de 5% dos alunos ainda
abandonem a escola. Esses resultados sugerem que, apesar dos desafios na
aprendizagem, hd um esforco para garantir a permanéncia e progressdo

dos estudantes.

Importancia da Primeira Infancia para os Resultados Educacionais

A primeira infGncia desempenha um papel decisivo na formacdo das
bases cognitivas, emocionais e sociais das criancas, e influéncia
diretamente os indicadores apresentados pelo municipio. Defasagens
ocorridas entre 0 e 6 anos — como pouca estimulacdo, dificuldades de
linguagem, limitacdes motoras e falta de convivéncia estruturada —
tendem a se manifestar nos anos iniciais do ensino fundamental,
confribuindo para dificuldades de aprendizagem, baixo desempenho em
avaliagcdes e aumento da distorcdo idade-série. Investir nessa etapa,
fortalecendo creches, pré-escolas e acdes integradas com saude e
assisténcia social, & essencial para que as criancas ingressem no 1° ano mais
preparadas, reduzindo os riscos de atraso escolar e melhorando a

qualidade da aprendizagem ao longo de toda a trajetdria educacional.
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A rede educacional de Santana de Mangueira, conforme
apresentada, revela um cendrio marcado pela forte predomindncia de
escolas localizadas na zona rural e pela existéncia de apenas uma creche
municipal, situada na drea urbana. Esse aspecto é especialmente relevante
para o Plano da Primeira InfGncia, pois evidencia que o acesso das criancas
de 0 a 5 anos aos espacos de educacdo infantil € desigual e limitado,
sobretudo para aquelas que vivem nas comunidades rurais.

A concentracdo da Unica unidade de creche no centro da cidade
significa que muitas criancas pequenas, principalmente bebés e criancas
de 1 a 3 anos, ndo conseguem frequentar um ambiente educativo formal
antes de ingressarem no ensino fundamental, o que compromete a
estimulacdo essencial nessa fase da vida.

Como a primeira infGncia € determinante para o desenvolvimento
cognitivo, social, emocional e motor, a auséncia de oportunidades iguais de
acesso O educacdo infantil tende a aprofundar desigualdades e a
repercutir nos indicadores educacionais posteriores. Criancas que ndo
frequentam creche ou pré-escola chegam ao 1° ano com menos repertorio
linguistico, menor autonomia, menos experiéncias de socializagcdo e, muitas
vezes, com dificuldades de atencdo e coordenacdo, o que ajuda a explicar
parte dos desafios encontrados nos anos iniciais, como a baixa
aprendizagem adequada e a elevada distorcdo idade-série identificada no
4° ano.

Além disso, a dispersdo das escolas rurais mostra que muitas
comunidades pequenas tém criancas que dependem de agodes especificas
do poder pUblico para garantir condicdes adequadas de desenvolvimento.
Assim, torna-se fundamental que o municipio amplie e descentralize o
atendimento a educacdo infantil, garantindo a criacdo de novas vagas,
alternativas de atendimento no campo, programas de apoio as familias e

uma articulacdo mais forte entre educacdo, saude e assisténcia social

47



Criangas e Adolescentes e Total de

Criangas Adolescentes Jovens Pessoas
EDUCAQAO (4 a5anos) (6 a 15 anos) (16 a 17 anos) (4a 17 anos)
Plblichara acompanhamento 104 422 110 636
Pessoas acompanhadas 86 381 83 550
Taxa de acompanhamento 82,69% 90,28% 75,45% 86,48%
Pessoas que cumpriram a condicionalidade (com 86 381 81 548
frequéncia acima da exigida)
Taxa de cumprimento 100,00% 100,00% 97,59% 99,64%

Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome, SENARC (Novembro/2025).

Com base nos dados apresentados sobre o acompanhamento das
condicionalidades de educagdo do Programa Bolsa Familia, é possivel
identificar um cendrio positivo e bastante organizado em Santana de
Mangueira no que diz respeito & frequéncia escolar de criancas,
adolescentes e jovens de 4 a 17 anos.

O municipio possui 636 criangas e adolescentes que deveriam ser
acompanhados, € desses, 550 foram efetivamente monitorados, resultando
em uma boa taxa de acompanhamento de 86,48%, dentro do padrdo
esperado nacionalmente. Entre as faixas etdrias, o maior indice de
acompanhamento ocorre entre criangas e adolescentes de 6 a 15 anos,
com uma taxa de 90,28%, enquanto os adolescentes de 16 a 17 anos
apresentam a menor taxa (75,45%), algo comum em todo o pais devido as
dificuldades especificas dessa fase, como maior risco de evasdo e entrada
precoce No mercado de trabalho.

O dado mais expressivo do relatdrio € a altissima taxa de cumprimento
da condicionalidade de educac¢do, que alcanca 99,64% no total. Isso
significa que quase todas as criancas e adolescentes monitorados
frequentaram a escola com a assiduidade exigida pelo programa. Entre
criancas de 4 a 5 anos e aquelas de 6 a 15 anos, o cumprimento foi de 100%,

indicando que esses grupos estdo plenamente integrados a escola.

12 https://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/ri/relatorios/cidadania/?codigo=251350&aM=0#beneficiosbpc
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Mesmo entre os jovens de 16 a 17 anos, a taxa é bastante elevada
(97,59%), confirmando que a grande maioria permanece estudando
regularmente.

Esses nUmeros demonstram que Santana de Mangueira mantém forte
articulagcdo entre assisténcia social e educagcdo, garantindo que
beneficidrios do Bolsa Familia cumpram sua frequéncia escolar e

permanecam na escola. Esse desempenho também reflete:

. eficiéncia no trabalho do CRAS e da gestéo do Cadastro Unico;
. monitoramento continuo das escolas;

. adesdo das familias ds orientacoes;

. baixa taxa de evasdo escolar no municipio;

. cultura local de valorizacdo da educacdo.

Em sintese, os dados mostram que o municipio cumpre com
exceléncia as condicionalidades de educag¢do e que as criancas e
adolescentes beneficidrios do Bolsa Familia estdo, em sua ampla maioria,
frequentando a escola regularmente o que contribui para melhorar o
desenvolvimento social, reduzir vulnerabilidades e fortalecer a permanéncia

escolar ao longo da vida.
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O Eixo da Saude, neste contexto, ndo se limita a prestacdo de servicos
médico-hospitalares ou a simples auséncia de enfermidade, mas abrange
a garantia do bem-estar fisico, mental, social e, sobretudo, o
acompanhamento integral do crescimento e desenvolvimento da crianca,
conforme preconiza o conceito ampliado de saude adotado pelo Sistema
Unico de Saude (SUS).

O municipio de Santana de Mangueira, ao delinear este eixo, assume
a responsabilidade de operacionalizar a Politica Nacional de Atencdo
Integral @ Saude da Crianca em seu ferritério, adaptando as diretrizes
federais e estaduais as suas realidades epidemioldgicas e socioculturais
especificas, garantindo que o direito a salde, como primdrio e inaliendvel,
seja efetivamente exercido desde a concepcdo.

A articulac@o neste eixo requer uma profunda transformacdo na
maneira como 0s servicos de saude, especialmente a Atencdo Primdria &
Saude (APS), que € a porta de entrada preferencial e o principal
ordenamento da rede, se organizam para atender as demandas
especificas da primeira infGncia, estabelecendo fluxos claros, protocolos

robustos e capacitacdo continua dos profissionais.

O Que De Fato Deve Ser Articulado: A Integralidade Da Atencdo A Sadde
Na Primeira Infancia?

Para que o Eixo da Saude do Plano Municipal da Primeira InfGncia
de Santana de Mangueira seja efetivo e alcance os objetivos de
desenvolvimento integral, € crucial articular acdes que perpassem o0s
diferentes momentos do ciclo de vida da crianca e de sua familia, desde o

planejamento reprodutivo até o ingresso no ensino fundamental.
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Essa articulacdo deve ser entendida como a coordenacdo fluida
e obrigatdria entre os diversos pontos de atencdo da rede de saude, e,
fundamentalmente, com as demais politicas publicas (assisténcia social,
educacdo, cultura), reconhecendo que os determinantes sociais da salde
exercem influéncia decisiva sobre a qualidade de vida e o desenvolvimento
infantil. O foco principal da articulacdo reside na qualificacdo e ampliacdo
da cobertura da Atencdo Primdria, que deve ser o centro irradiador das
acoes de cuidado.

A primeira e mais vital articulacdo diz respeito a atencdo humanizada
e qualificada a gestacdo, ao parto e ao puerpério, que estabelece as
fundacdes da saude da crianca. O Municipio de Santana de Mangueira
precisa garantir que todas as gestantes tenham acesso ao pré-natal de
qualidade, com no minimo sete consultas, conforme o preconizado pelo
Ministério da Salde, mas que este acompanhamento vd além da
verificacdo de par@metros clinicos, incorporando uma dimensdo
psicossocial robusta.

Deve ser articulado um sistema de busca ativa para gestantes faltosas
e vulnerdveis, assegurando a readlizacdo de exames complementares
essenciais, a classificacdo de risco gestacional e, crucialmente, o vinculo
com a maternidade de referéncia, reduzindo as incertezas no momento do
parto e promovendo o parto humanizado e seguro.

Na sequéncia imediata, a articulagcdo deve focar no cuidado pos-
parto, com a visita domiciliar precoce, que deve ocorrer idealmente na
primeira semana de vida do bebé.

Esta visita, realizada pela Equipe de Saude da Familia (ESF) ou pelos
Agentes Comunitdrios de Saude (ACS), é essencial para a avaliagcdo da
diade made-bebé, a promocdo do aleitamento materno exclusivo e a
identificacdo precoce de sinais de risco ou intercorréncias neonatais, como

ictericia ou dificuldades respiratorias.
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E imperativo que seja arficulada a friagem neonatal completa,
incluindo o Teste do Pezinho, Teste da Orelhinha e Teste do Olhinho,
garantindo o seguimento e tratamento especializado imediato para os
casos alterados, o que exige a pactuacdo de fluxos com servicos de média
e alta complexidade, muitas vezes situados fora do limite municipal, mas

que devem ser acessiveis.

Vigilancia Integral do Crescimento e Desenvolvimento (CD) e Imunizagdo

Um dos pilares que deve ser articulado € o monitoramento
continuo e quadlificado do Crescimento e Desenvolvimento (CD), uma acdo

que diferencia o cuidado na primeira infGncia.

Isso significa que as consultas de puericultura ndo podem ser
meramente rotineiras ou focadas apenas em doencas, mas devem ser
estruturadas para avaliar o desenvolvimento neuropsicomotor, @
linguagem, o comportamento social e a capacidade cognitiva da crianca.
A Caderneta de Saude da Crianca deve ser utilizada como ferramenta
central, preenchida de forma rigorosa e utilizada como instrumento de
comunicacdo com a familia e com outros setores, como a Educacdo
Infantil, permitindo a identificacdo precoce de atrasos ou desvios que
exijam intervencdo imediata, a exemplo do rastreamento de Transtorno do

Espectro Autista (TEA) ou outras deficiéncias.

A articulacdo eficiente aquiimplica na capacitacdo intensiva dos
profissionais de salde para o uso de instrumentos de vigilncia do
desenvolvimento, como o Denver Il ou o Escala de Desenvolvimento da
Crianca (EDC), transformando a sala de espera e o consultério em espacos

de estimulo e orientacdo parental.
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Paralelamente, a articulacdo da politica de imunizacdo é
inegocidavel, especialmente no cendrio de 2026, onde a manutencdo de

altas coberturas vacinais € vital para a salde publica.

O municipio de Santana de Mangueira precisa articular
estratégias de microplanejamento e monitoramento em tempo real das
coberturas vacinais por drea de abrangéncia das Unidades Bdsicas de
Saude (UBS), promovendo campanhas de conscientizacdo e busca ativa
de criancas com esquemas vacinais incompletos. A articulacdo intersetorial
se manifesta neste ponto ao envolver as creches e pré-escolas na exigéncia
da apresentacdo da Caderneta de Vacinacdo atualizada no ato da
matricula, garantindo que o setor educacional também seja um parceiro

na vigildncia epidemioldgica e na protecdo coletiva.

Promoc¢ado da Nutricdo e Saude Mental na Primeira Infancia

O Eixo da Saude deve articular, com mdxima prioridade, a
promocdo da nutricdo adequada, com foco no incentivo, protecdo e
apoio ao aleifamento materno exclusivo até os seis meses de idade e
continuado até os dois anos ou mais, conforme as recomendacoes
internacionais. Isso exige a implantacdo e manutencdo de Bancos de Leite
Humano (ou postos de coleta e distribuicdo, conforme a capacidade
municipal), e a formacdo de grupos de apoio O amamentacdo nas
unidades de saude, envolvendo ndo apenas os profissionais, mas também

as familias.

A saude mental materna e infantil representa um campo que
exige uma articulacdo particularmente delicada e abrangente. O bem-
estar emocional e psicolégico dos cuidadores primdrios € um fator

determinante para o desenvolvimento sauddvel da crianga.

54



Portanto, o Plano Municipal deve arficular a identificacdo e o
manejo da depressdo pods-parto e de outras vulnerabilidades psicossociais
das mdes e pais, infegrando o cuidado em saude mental nas consultas de
pré-natal e puerpério. Para a crianca, a articulacdo deve garantir o acesso
a servicos de atencado psicossocial, como o Centro de Atencdo Psicossocial
Infantojuvenil (CAPS), guando necessario, mas primariamente fortalecendo
o suporte e o aconselhnamento nas proprias UBSs, através da presenca de
psicologos e assistentes sociais nas equipes multiprofissionais, trabalhando
em conjunto para promover vinculos sauddveis e um ambiente familiar

responsivo e acolhedor.

No campo da prevencdo de acidentes, o Municipio deve articular
acdes educativas permanentes junto as familias, focando em riscos
domésticos (queimaduras, quedas, afogamentos, intoxicacdes), e
promover a interface com o setor de infraestrutura e tr@nsito para garantir
ambientes seguros para a circulagcdo das criancas em dreas publicas e de
lazer. Essa prevencdo ndo é apenas clinica, mas demanda uma articulacdo
com a seguranca publica e com o urbanismo municipal para a criacdo de

um ambiente que promova a saude e minimize os riscos.

) Criangas Total de Pessoas
SAUDE (menores de 7 anos) Mulheres (criancas e mulheres)
Plblico para acompanhamento 341 1.089 1.430
Pessoas acompanhadas 270 1.044 1.314
Taxa de acompanhamento 79,18% 95,87% 91,89%
Pessoas que cumpriram a condicionalidade 270
Taxa de cumprimento 100,00%

SAUDE Gestantes
Pessoas acompanhadas 22
Pessoas que cumpriram a condicionalidade 22
Taxa de cumprimento 100,00%

Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome, SENARC (Junho/2025).
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Os dados de acompanhamento das condicionalidades de saude em
Santana de Mangueira revelam um cendrio bastante positivo no municipio.

Do total de 1.430 pessoas que deveriam ser monitoradas pelo sistema
incluindo criancas menores de 7 anos € mulheres, 1.314 foram efetivamente
acompanhadas, o que corresponde a uma taxa de acompanhamento de
91,89%.

Esse resultado demonstra que a rede de salde, em articulagcdo com
a assisténcia social, tem conseguido alcancar a maior parte das familias
beneficidrias do Programa Bolsa Familia, garantindo o acompanhamento
de rotina e o acesso aos servicos bdsicos de saude.

No caso das criancas menores de 7 anos, 341 estavam previstas para
acompanhamento e 270 foram efetivamente monitoradas, alcancando
uma taxa de 79,18%. Embora ligeiramente inferior & das mulheres, essa taxa
ainda é considerada bastante satisfatdria, especialmente para municipios
com ampla drea rural.

Além disso, essas 270 criancas tiveram 100% de cumprimento das
condicionalidades, o que significa que todas receberam os cuidados
exigidos, como vacinacdo em dia, pesagem e avaliagdes de salude
regulares. Esse resultado demonstra atencdo efetiva & primeira infGncia,
etapa decisiva para o desenvolvimento integral.

As mulheres, por sua vez, apresentaram uma taxa de
acompanhamento ainda mais elevada: das 1.089 que compdem o publico
alvo, 1.044 foram acompanhadas, atingindo 95,87%. Esse dado mostra que
O municipio tem boa organizacdo na Atencdo Bdsica, forte atuacdo das
equipes de saude e efetiva busca ativa para garantir que as mulheres
comparecam aos servicos de saude. O alto indice reflete uma integracdo

eficiente entre salde e assisténcia social no territorio.
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Outro resultado importante refere-se as gestantes. Ao todo, 22
gestantes foraom acompanhadas, e todas cumpriram integralmente as
condicionalidades, resultando em taxa de cumprimento de 100%.

Isso significa que todas realizaram as consultas pré-natais necessarias,
cumpriram o calenddrio de acompanhamento e receberam os cuidados
essenciais para uma gestacdo sauddvel. Esse dado reforca a qualidade da
vigilGncia em saude e indica que o municipio estd garantindo atencdo
adequada das gestantes, reduzindo riscos e fortalecendo a protecdo
materno-infantil.

Em sintese, os dados demonstram que Santana de Mangueira
apresenta  um desempenho exemplar no acompanhamento das
condicionalidades de saude do Bolsa Familia, com altas taxas de
acompanhamento e cumprimento em ftodos os grupos, especialmente
entfre criancas pequenas e gestantes.

Esses resultados evidenciom um frabalho arficulado, eficiente e
comprometido com a promoc¢do da saude e com a protecdo das familias

em situacdo de vulnerabilidade social.

Fluxo de Atengdo a Sadde e Rede de Servigos Utilizados pelo Municipio

Com base em um levantamento de dados no dmbito da saude, sobre
a organizacdo dos servicos, os indicadores de saude materno-infantil, a
cobertura da rede bdsica e os fluxos de atendimento utilizados pelo
municipio. Com base nisso, € possivel compreender como a saude é
estruturada em Santana de Mangueira e quais sdo seus pontos fortes e

desafios.
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Indicador Resultado
Cobertura vacinal 0-5 anos 96%
Gestantes com 6 consultas 74%
Pré-natal precoce 95%
Obitos maternos 0%
Mortalidade materna 0%
Hospitais com UTI neonatal com banco de leite 0%
Cobertura da Atengao Primaria 100%
Cobertura de Satde Bucal 100%
Criangas 0-5 anos com saneamento bésico 42,38%
Detecgao de AIDS <5 anos 0%
Sifilis congénita 0%
Déficit de altura <5 anos 2%
Déficit de peso <5 anos 8%
Obesidade <5 anos 3%
Obitos <5 anos nos Gltimos 2 anos 2
Partos vaginais 34%
Pergunta Resultado
Existe atendimento 24hrs no municipio? Sim, SAMU
Existe SAMU? Sim
Qual a maternidade de referéncia? Patos

Hospital para criangas até 5 anos

Hospital de Itaporanga

Referéncia para gestantes de alto risco

Hospitais de Itaporanga e Patos

Criangas com transtornos sao atendidas onde?

CER e CAPS

Atendimento de fonoaudiologia

Piancé, Sousa e Conceicao

Atendimento de fisioterapia

Piancd, Sousa e Santana de Mangueira

Local do teste do pezinho

Proprio municipio

Teste da linguinha e orelhinha

Santana de Mangueira e Patos

Os dados da saude materno-infantil apresentam resultados bastante
positivos. A cobertura vacinal de criancas de 0 a 5 anos € de 96%,
demonstrando atuacdo eficiente da vigilncia epidemioldgica. Da mesma
forma, os indicadores do pré-natal também sdo favordveis: 95% das
gestantes iniciam o pré-natal de forma precoce e 74% realizam as seis

consultas recomendadas pelo Ministério da Saude.
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Além disso, 0 municipio registra zero casos de mortalidade materna,
zero deteccdo de AIDS em menores de 5 anos e zero incidéncia de sifilis
congénita, evidenciando cuidado adequado ds gestantes e as criangas.
Apesar dos avancos, ainda sdo observados desafios, como o fato de 42,38%
das criancas menores de 5 anos viverem em domicilios sem saneamento
bdsico e a presenca de déficit nutricional em parte desse publico, com 8%
apresentando déficit de peso e 2% apresentando déficit de altura.

Também foram registrados dois Obitos em criangcas menores de 5 anos
nos Ultimos dois anos, o que demanda andlise e monitoramento continuo.

Quanto a rede de servicos, 0 municipio dispde de atendimento 24
horas e conta com suporte do SAMU, garantindo resposta a situacoes de
urgéncia. Para atendimentos especializados, Santana de Mangueira utiliza
uma rede regional de referéncia, como € comum em municipios de
pequeno porte.

A maternidade de referéncia estd localizada em Patos, e o
atendimento hospitalar de criancas de até 5 anos ocorre em ltaporanga.
Gestantes de alto risco também sdo encaminhadas para servicos nesses
municipios. Criangcas com necessidades especificas, como franstornos de
desenvolvimento, sdo enviadas para acompanhamento no CER e no CAPS.
J& os servicos de fonoaudiologia e fisioterapia sdo realizados em municipios
vizinhos como Piancd, Sousa e Conceicdo, embora a fisioterapia também
seja ofertada dentro do préprio municipio.

Os testes neonatais sdo garantidos: o teste do pezinho é feito no
municipio, enquanto os testes da orelhinha e da linguinha sdo realizados
tanto em Santana de Mangueira quanto em Patos.

De forma geral, o Instrumental da Salude mostra que Santana de
Mangueira possui uma rede de Atencdo Bdsica forte e organizada, com

bons resultados em vacinacdo, pré-natal e vigiléncia da saude infantil.
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Ao mesmo tempo, evidencia desafios estruturais relacionados ao
saneamento bdsico, nutricdo infantil e necessidade de deslocamento para
servicos especializados. Ainda assim, os dados revelam uma gestdo
arficulada, que garante o cuidado da populacdo por meio de parcerias

regionais e acoes continuas de prevencdo e promocdo da saude.!3

13 Instrumental da Saude utilizado para levantamento de dados
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O eixo Culturq, Esporte e Lazer deve tratar de todas as acoes, politicas
e programas que garantem o acesso da populacdo as prdaticas culturais,
esportivas e recreativas como parte fundamental do desenvolvimento
humano, da convivéncia comunitdria e da promocdo da qualidade de
vida. No municipio, esse eixo pode articular diferentes setores assisténcia
social, educacdo, saude, juventude, esporte, conselhos municipais,
instituicoes religiosas, associagcdes comunitdrias e iniciativas da sociedade
civil para fortalecer espacos de participacdo, inclusdo e cidadania. E um
eixo que dialoga diretamente com a protecdo social, pois amplia
oportunidades, fortalece vinculos e promove o bem-estar coletivo.

No campo da cultura, podem ser desenvolvidas acdes de valorizacdo
da identidade local, preservacdo da memoaria e estimulo s manifestacoes
culturais tradicionais. Isso envolve apoio a grupos culturais, realizacdo de
festivais, oficinas de artesanato, musica, teatro, danca, literatura e incentivo
d participacdo de criancas, adolescentes, idosos e pessoas com deficiéncia
em atividades culturais acessiveis.

O municipio pode articular a Secretaria de Cultura com escolas,
CRAS, igrejas e grupos comunitdrios para ampliar o alcance das acdes e
garantir atividades continuas e inclusivas.

Na drea do esporte, esse eixo deve considerar tanto a prdatica
esportiva como ferramenta de promog¢do da saude quanto como espaco
de socializacdo e fortalecimento de vinculos. O municipio pode promover
torneios, campeonatos, aulas de esporte e atividades fisicas, especialmente
na infdncia e adolescéncia, garantindo acesso a espacos adequados

como quadras, campos, pracas e academias ao ar livre.
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E essencial que as prdaticas esportivas incluam adaptacdes para
pessoas com deficiéncia (PCD), assegurando acessibilidade nos espacos,
apoio técnico e modalidades inclusivas, como futsal adaptado, caminhada
orientada, jogos recreativos e atividades sensoriqis.

Em relacdo ao lazer, o eixo deve garantir oportunidades de
convivéncia e ocupacdo sauddavel do tempo livre. Isso envolve arealizacdo
de eventos comunitdrios, festas populares, encontros intergeracionais, feiras,
brincadeiras tradicionais, cine comunitdrio, caminhadas, passeios e
atividades que favorecam o sentimento de pertencimento e a vida em
comunidade. Espacos publicos como pragas, parques, centros comunitdrios
e dreas verdes devem ser utilizados de forma planejada e inclusiva,
assegurando condicdes de acessibilidade e participacdo para PCDs,
idosos, criancas e adolescentes.

A inclusdo da pessoa com deficiéncia deve atfravessar todo o eixo,
garantindo acessibilidade arquiteténica, comunicacional e atitudinal em
todas as atividades culturais, esportivas e de lazer. Isso implica adaptar
espacos, disponibilizar recursos de comunicacdo acessivel, promover
formacdo para servidores e incentivar prdticas que garantam o direito ao
convivio sem barreiras. A articulacdo com o CRAS, a saude e a educacdo
sGo essencial para mapear necessidades e assegurar que cada acdo seja
realmente inclusiva.

A tabela apresentada servird como Plano de Ag¢do do Eixo Culturaq,
Esporte e Lazer, funcionando como instrumento oficial de planejamento das
atividades culturais, esportivas, recreativas e inclusivas do municipio para o
periodo de 2026 a 2036. Ela organiza, de forma clara e objetiva, as acdes
que serdo realizadas més a més, indicando seus responsaveis, favorecendo
a articulacdo entre as secretarias municipais e garantindo que a
populacdo, inclusive as pessoas com deficiéncia, tenha acesso continuo a

atividades de convivéncia e participacdo social.
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MES METAS OBIJETIVOS RESPONSAVEIS PRAZO
Encontros lUdicos . . . Secretaria Municipal de Assisténcia
Atividades recreativas, jogos, .
Janeir no Cenfro de contacdo de histérias e integracdo social; 2026-2028
aneiro Referéncia de ¢ ” grae Centro de Referéncia de Assisténcia
A : entre familias .
Assisténcia Social Social
2026-2028
- s . Secretaria Municipal de Infraestrutura;
Acdo de Pessoas com deficiéncia avaliam . L oA .
Fevereiro acessibilidade espacos publicos para propor secretaria Municipal de Assisténcia
S pacos p P prop Social; Conselho Municipal de Direitos
participativa melhorias .
da Pessoa com Deficiéncia
Marco Cultura na Praca Apresentacdes de musica, danca, Secretaria Municipal de Cultura 2026-2028
teatro e artesanato
. - . - —_ Secretaria Municipal de Cultura;
Abril Dia D de .01f|<.:mos Regh;ot;og de oficinas deprtesonoto, Secretaria Municipal de Assisténcia 2026-2028
comunitdrias musica, pintura e expressdo corporal Social
Torneio esportivo e Futsal, vélei, recreacdo e esportes 2026-2028
Maio atividades no adaptados para pessoas com Secretaria Municipal de Esporte
gindsio municipal deficiéncia
340 Jodo Quadrilhas, comidas fipicas, Secretaria Municipal de Cultura; Escolas 2026-2028
Junho comunitdrio apresentacdes culturais e inclusdo de S
.. A Municipais
municipal pessoas com deficiéncia
Festival d~e lazer e B.rmcodewos,’ s.hows cgm palhacos, Secretaria Municipal de Assisténcia
Julho recrea¢cdo com gincanas, musica e atividades para Social: Secretaria Municioal de Cultura
palhacos criancas ' P 2026-2028
Roda d 2026-2028
oda de conversa Debate educativo sobre Secretaria Municipal de Assisténcia
sobre direitos da o . - . - -~ o L
Agosto acessibilidade, inclusdo e participacdo Social; Conselho Municipal de Direitos
pessoa com ) = NP
SN cidada da Pessoa com Deficiéncia
deficiéncia
semana do Torneios, caminhadas, atividades
Setembro Esporte e da ! L Secretaria Municipal de Esporte 2026-2028
- adaptadas e acdes em pracas
InclusG@o
Secretaria Municipal de Cultura;
Dia das Criangas Brincadeiras, musica, teatro infantil, Secretaria Municipal de Assisténcia 2026-2028
Outubro Nnas pragas e no palhacos, oficinas e atividades IUdicas Social;
gindsio Escolas Municipais
2026-2028
Novembro Mos’rro.c.ulturol Exposicdo de artes, poesia, musica, SecrAtaria Municipal de Cultura
municipal danca e artesanato
o Evenfo com opresen’rogoesl musicar. Secretaria Municipal de Cultura; 2026-2028
Natal comunitdrio | palhacos, entrega simbdlica de 5 . oA
~ . = Secretaria Municipal de Assisténcia
Dezembro com atracoes presentes e inclusdo plena de pessoas

culturais

com deficiéncia.

Social
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Este plano organiza suas acdes em quatro eixos que garantem cuidado,

protecdo, educacdo, cultura e participacdo das criancas de 0 a 6 anos.

O Eixo 1- A Protecdo Social Bdsica na Primeira InfGncia é o conjunto de
acoes da Assisténcia Social que apoia criancas de 0 a 6 anos e suas familias,

prevenindo riscos e fortalecendo vinculos.

O Eixo 2- Cuidar: Saude, Nutricdo e Desenvolvimento Integral assegura que
todas as criancas crescam com saude, bem-estar e vitalidade,
reconhecendo que a qualidade de vida comeca pelo acesso a saude, a
alimentacdo adequada e ao acompanhamento integral, articulando

acoes entre saude, assisténcia social e educacdo.

O Eixo 3 - Educacdo e Desenvolvimento Integral na Primeira InfGncia
destaca que a educacdo vai além da escola, abrangendo experiéncias,
vinculos, brincadeiras e estimulos que favorecem o desenvolvimento fisico,
emocional, cognitivo e social, garantindo ambientes acolhedores e prdaticas

inclusivas que respeitam o ritmo e as necessidades de cada crianca.

O Eixo 3 - Cultura como Direito: Acesso, Diversidade e Participacdo
reforcam que a cultura € um direito de todos e parte da identidade e histéria
das criangcas e de suas familias, garantindo oportunidades de vivenciar, criar
e participar de prdticas culturais diversas, fortalecendo o vinculo com o

territério, a comunidade e a diversidade cultural.

Por fim, o Eixo 4 — Participar: Familia, Comunidade e Escuta das Criancas
valoriza a participacdo ativa das criangcas e o envolvimento das familias e
da comunidade, reconhecendo a crianca como sujeito de direitos, capaz
de expressar opinides e sentimentos, assegurando que sua voz seja ouvida
e considerada nas decisdes, fortalecendo vinculos e promovendo

ambientes de convivéncia mais acolhedores e participativos.
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EIXO DE GOVERNANGA E PROTEGCAO DA
PRIMEIRA INFANCIA

ESTRATEGIA/ RESPONSAVEIS / PRAZO

Criar o Conselho Municipal para a Primeira
Infancia.

Artficular representantes das secretarias e sociedade civil para
composicdo do Conselho.

Responsdveis:
Prefeitura, Assisténcia Social, Educacdo, Saude, Procuradoria.

Prazo: Curto prazo.

Criar e implantar padroes de qualidade para
o atendimento da Primeira Infancia.

Definir padréoes minimos; criar instrumentos de monitoramento;
avaliar servicos anualmente.

Responsdveis: Assisténcia, Educacdo, Saude, Conselho da
Primeira InfGncia.

Prazo: Curto e médio prazo.

Garantir formagdo  continuada para
servidores e agentes da garantia de direitos.

Capacitacdes anuais; oficinas intersetoriais; formacdes sobre
desenvolvimento infantil, violéncia e protecdo.

Responsdveis: Administracdo, Assisténcia, Educacdo, Saude,
Conselho Tutelar.

Prazo: Continuo.

Fortalecer o Conselho Tutelar para | Formacdo continuada; garantir acesso ao SIPIA; custear
prevencdo das violéencias na Primeira | participacdo em féruns; ofertar bolsas de estudo.
Infancia.
Responsdveis: Prefeitura, Assisténcia, Administracdo, Conselho
Tutelar, CMDCA.
Prazo: Curto e médio prazo.
Implementar fluxo intersetorial de | Criar protocolo unificado; definir  responsabilidades;

atendimento as criangas de 0 a 6 anos.

estabelecer fluxos de encaminhamento.
Responsdveis: Assisténcia, Educacdo, Saude, Conselho Tutelar.

Prazo: Curto prazo.
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Fortalecer arede de protecdo para casos de
violéncia, negligéncia e violagoes de
direitos.

Formacdo sobre sinais de violéncia; criar canais de dendncia;
resposta rapida intersetorial.

Responsdveis: Assisténcia, Educacdo, Saude, Conselho Tutelar,
CMDCA.

Prazo: Continuo.

Garantir acompanhamento psicossocial as
familias com criangas de 0 a é anos.

Atendimentos no CRAS; grupos de pais; acompanhamento
intensivo; articulacdo com NASF e CAPS.

Responsdveis: Assisténcia Social, Saude.
Prazo: Continuo.

implantar acdoes de apoio parental e
fortalecimento de vinculos.

Grupos de gestantes; oficinas de parentalidade positiva; visitas
domiciliares.

Responsdveis: Assisténcia Social, Saude.

Prazo: Médio prazo.

Criar indicadores municipais da Primeira
Infancia.

Monitorar matricula, vacinacdo, nutricdo, frequéncia escolar
e casos de violéncia; relatdérios anuais.

Responsdveis: Assisténcia, Educacdo, Saude, Conselho da
Primeira Inf@ncia.

Prazo: Médio prazo.
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EIXO Il : CUIDAR: SAUDE, NUTRICAO E
DESENVOLVIMENTO INTEGRAL

ESTRATEGIA/ RESPONSAVEIS / PRAZO

Garantir a atengdao integral a sadde
da gestante, do bebé e da crianga de
0 a 6 anos.

e Realizar pré-natal qualificado com no minimo sete consultas.
e implantar busca atfiva de gestantes faltosas e vulnerdveis.
*Garantir exames obrigatdrios, classificacdo de risco e vinculagdo a
maternidade de referéncia.

* Realizar visita domiciliar na primeira semana de vida.

* Garantir friagem neonatal completa: teste do pezinho, teste da
orelhinha, teste do olhinho e teste da linguinha.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Salude, Equipes de Saude da
Familia, NUcleo Ampliado de Saude da Familia, Vigilncia em Saude.

Prazo: Continuo.

Organizar a vigilancia do crescimento
e desenvolvimento com foco no
neurodesenvolvimento.

* Realizar consultas de puericultura avaliando linguagem, motricidade,
comportamento e socializacdo.

e Utilizar a Caderneta de Saude da Criangca como instrumento
principal.

* Implementar friagem para franstorno do espectro autista e outras
deficiéncias.

» Capacitar profissionais para vigildncia do desenvolvimento infantil.

Responsdveis: Atencdo Primdria & Saude, Equipes de Saude da Familia,
NUcleo Ampliado de Saude da Familia.

Prazo: Curto prazo para iniciar; continuo para manutencdo.
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Manter altas coberturas vacinais e
fortalecer a imunizagao infantil.

e Monitorar cobertura vacinal por microdrea.

* Realizar busca ativa de criancas com vacinas atrasadas.

e Promover campanhas itinerantes em escolas, creches e
comunidades.

Integrar a Educacdo Infantil & exigéncia da caderneta de vacinagdo
atualizada.

Responsdveis: Vigilncia Epidemioldgica, Equipes de Saude da Familia,
Secretaria Municipal de Educacdo.

Prazo: Curto prazo e execucdo continua.

Reduzir a desnutricao e prevenir a
obesidade infantil.

* Acompanhar estado nutricional das criancas menores de cinco anos.
» Garantir suplementacdo vitaminica e mineral quando necessdrio.

* Monitorar peso e altura com registro no sistema de vigil@ncia
alimentar e nutricional.

 Criar acdoes educativas sobre alimentacdo sauddvel.

* Implementar acdes de prevencdo da obesidade na primeira
infancia.

Responsdveis: Setor de Nutricdo Municipal, Atencdo Primdria d Saude,
NUcleo Ampliado de Saude da Familia, Centro de Referéncia de

Assisténcia Social.

Prazo: Médio e longo prazo.

incentivar o aleitamento materno e
fortalecer a saude materna.

* Criar salas de apoio ao aleitamento materno nas unidades de saude.
* Criar grupos de apoio para gestantes e puérperas.

*Desenvolver campanhas de incentivo ao aleitamento materno.
ePromover articulacdo entre salde, assisténcia social e educacdo.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Saude, Equipes de Saude da
Familia, NUcleo Ampliado de Saude da Familia.

Prazo: Continuo.
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Fortalecer a satde mental materno-
infantil.

e Rastrear depressdo pds-parto nas consultas de pré-natal e puerpério.
* Criar fluxo de atendimento com psicélogos e assistentes sociais.

e Garantir acesso aos servicos de atencdo psicossocial infantil gquando
necessario.

*Promover grupos de apoio emocional para maes.

Responsdveis: NUcleo Ampliado de Saude da Familia, Centro de
Atencdo Psicossocial Infantil, Assisténcia Social.

Prazo: Curto e médio prazo.

Garantir acompanhamento
nutricional e sanitdrio frente as
vulnerabilidades.

Monitorar  criancas com  déficit de peso ou  altura.
* arficular acdes com o setor de saneamento e vigildncia ambiental.

e Priorizar acompanhamento de criangcas em domicilios sem
saneamento bdsico

Responsdveis:

Vigilncia em Saude, Setor de Saneamento,

Prazo: Médio prazo.

Fortalecer atendimentos de urgéncia,
maternidade e especialidades.

* Garantir funcionamento 24 horas da unidade municipal.

* Integrar o Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia no fluxo de
atendimento infantil.

e Garantir encaminhamento a maternidade de referéncia e ao
hospital pedidtrico.

e Pactuar fluxos permanentes com centros especializados.

e Garantir oferta de fisioterapia no municipio e acesso a
fonoaudiologia

Secretaria Municipal de Saude, Unidade de Saude 24h, Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia.

Prazo:Continuo.

Promover prevencdo de acidentes
domésticos e violéncia infantil.

* Realizar oficinas educativas sobre seguranca infantil.

. ldentificar  riscos  ambientais  nas  visitas  domiciliares.
sintegrar saude, educagdo e assisténcia no enfrentamento as
violéncias.

e Capacitar profissionais para deteccdo precoce de violéncia.
Responsdveis: Saude, Conselho Tutelar, Centro de Referéncia de
Assisténcia Social, Escolas.

Prazo: Continuo.
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Garantir acesso a medicamentos,
exames e servigos especializados.

Ampliar oferta de medicamentos na rede municipal.
e capacitar profissionais de salude para atendimento especializado
infantil.

e Criar nUcleo municipal de atendimento especializado a crianca.

» Garantir exames neonatais e pedidtricos em tempo oportuno.
Responsdveis Secretaria Municipal de Saude, Farmdcia Bdsica.

Prazo: Curto e médio prazo.

EIXO Ill : ACESSO A EDUCACAOE
DESENVOLVIMENTO INTEGRAL NA PRIMEIRA
INFANCIA

ESTRATEGIA/ RESPONSAVEIS / PRAZO

niversalizar o acesso a Educacgado Infantil no
whicipio de Santana de Mangueira-PB.

Garantir 100% de matricula de criangcas de 4 e 5 anos na pré-escola até
2028 e ampliar o atendimento em creches em 60% até 2030.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo,
Secretaria Municipal de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

Prazo: 2026-2028

Mapear a populagdo de 0 a 6 anos.

Fazer um mapeamento de dados territoriais do municipio.
Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo,

Secretaria Municipal de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

Prazo: 2026-2028

Garantir infraestrutura adequada nas unidades
escolares.

Reformar e adaptar todas as creches e pré-escolas conforme padroes
de acessibilidade e seguranca.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo,
Secretaria Municipal de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

Prazo: 2026-2032
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Criar novos Centros de Educagao Infantil (CEls).

Construir uma unidade em dreas com déficit de vagas.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo,

Secretaria Municipal de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

Prazo: 2026-2030

Implementar formag¢ao continuada em
Educacao Infantil.

Ofertar 40h anuais de capacitacdo aos professores, com foco em BNCC,
inclus@o e ludicidade.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Assisténcia Social,
CMDCA

Prazo: 2026-2027

Capacitar profissionais sobre o Beneficio de
Prestagcdo Continuada (BPC) e o direito a
educacgdo inclusiva.

Realizar cursos anuais com orientacdes sobre o BPC na escolaq, direitos e
protocolos de atendimento.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Assisténcia Social,
CMDCA

Prazo: 2026-2027

Divulgar informagdes sobre o Beneficio de
Prestagdo Continuada e o auxilio para autismo.

Criar cartilhas e redlizar campanhas de orientacdo as familias nas
escolas e nas Unidades Bdsicas de Saude.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Assisténcia Social,
CMDCA

Prazo: continuo

Implementar o Programa “Primeira Infancia na
Escola”.

Abordar salde emocional,
convivéncia familiar.

adlimentacdo sauddvel, vacinacdo e

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Assisténcia Social,
CMDCA

Prazo: 2026- 2027

Promover inclusdo de

deficiéncia.

criangas com

Infegrar dados das secretarias e realizar visitas domiciliares conjuntas.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Secretaria Municipal
de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de Assisténcia Sociall

Prazo: 2026- 2027
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Criar o Programa Municipal de Apoio a Familia
de Criangas com Autismo.

Garantir 100% de acesso a salas regulares e Atendimento Educacional
Especializado (AEE).

Promover encontros trimestrais de apoio psicolégico e pedagdgico s
familics.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Secretaria Municipal
de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de Assisténcia Sociall

Prazo: 2026- 2030

Promover o acesso a leitura desde a primeira
infancia.

Realizar agdes educativas sobre afeto, alimentacdo, direitos e
seguranca emocional.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Assisténcia Social,
CMDCA

Prazo: 2026- 2028

Implantar o acompanhamento nutricional
escolar.

Criar o Programa “Pequenos Leitores” com bibliotecas infantis em todas
as escolas.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Assisténcia Social,
CMDCA

Prazo: 2026- 2028

Garantir atendimento psicolégico e
psicopedagdgico nas escolas.

Assegurar carddpio balanceado e nutricionista responsével em todas as
creches.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Secretaria Municipal
de Assisténcia Social

Prazo: 2026- 2028

Implementar o Projeto “Familia que Participa”.

Disponibilizar equipe multiprofissional itinerante para a rede infantil.

Assegurar transporte escolar seguro e inclusivo.

Implantar sistema de avaliagcdo e relatérios semestrais sobre cada
crianca.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo,
Secretaria Municipal de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

Prazo: 2026- 2029
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Fortalecer a gestao intersetorial para garantir o
monitoramento e transparéncia do plano.

Garantir frota adaptada e condutores capacitados.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo,

Secretaria Municipal de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Assisténcia Social,
CMDCA

Prazo: 2026- 2027

Redlizar reunioes bimestrais entre escolas, CRAS
e CMDCA para discutir casos e definir
estratégias conjuntas de intervengado.

Criar protocolos de encaminhamento entre escolas e CRAS para
identificacdo e acompanhamento de criancas em vulnerabilidade.

Responsdveis: Secretaria Municipal de Educacdo, Secretaria Municipal
de Infraestrutura e Obras, Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Prazo: 2026- 2028
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EIXO 4: PARTICIPAR: FAMILIA, COMUNIDADE E ESCUTA DAS CRIANCAS

Promover a participacdo das criancas, fortalecer a parceria com as familias, envolver a comunidade e garantir
que as criancas sejam realmente escutadas, respeitando seus direitos e valorizando sua voz.

OBJETIVOS METAS PRAZOS RESPONSAVEIS
Secretaria Municipal
Realizar encontros frimestrais de | Fortalecer o vinculo familiar | 2026-2030 | ye Assisténcia Social:
orientacdo familiar nos CRAS. como base do desenvolvimento CRAS:
Secretaria Municipal
Promover o acompanhamento familiar | Realizar encontros mensais de Processo de Saude:
para gestantes e criancas pequenas. grupos de gestantes nos CRAS. continuo
Unidades Bdsicas de
Saude
) o _ . Fortalecer o Pré Natal do CMDCA;
Garantir parficipacdo de 50% dos pais No | hreeiro e o envolvimento 2026-2035 | secretaria Municipal
pré-natal. patemo. de Assisténcia Sociall
e Saude
Secretaria Municipal
Acompanhar semestralmente 100% das | Apoiar familias em | 2026-2035 de Saude:
familias de maior risco pelo PAIF. vulnerabilidade com Secretaria Municipal
acompanhamento continuo. de Educacdo
Secretaria Municipal
Realizar reunides bimestrais com familias | Fortalecer ainclusdo das familias | 2026-2035 de Educacdo;
nas creches e pré-escolas. Nos espagos escolares Diretorias Escolares
Secretaria Municipal
Criar redes de apoio comunitdrio para 20262029

familias com criancas peguenas.

Intensificar 3 redes de apoio em

bairros prioritdrios.

de Assisténcia Social;
Organizacdes

Comunitdrias
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Ampliar acdes de promocdo do brincar.

Realizar pelo menos 04 eventos

2026-2035

Secretaria Municipal

de Cultura;
anuais de incentivo ao brincar Secretaria Municipal
para criancas do municipio de de Educacdo
Santana de Mangueira.
CRAS;
Fortalecer parcerias com associacdes e | Realizar 2 formacdes anuais com | 2026-2030 Secretaria Municipal
igrejas para incentivar a populagdo local | liderancas comunitdrias. de Assisténcia Social
a frequentar os servicos socioassistenciais.
CMDCA;
Desenvolver campanhas comunitdrias | Realizar 2 campanhas anuais de Secretaria Municipal
sobre protecdo infantil. prevencdo A violéncia. de Comunicacdo
2026-2035 - .
Gestdo Municipal
Criar um protocolo municipal de escuta Secretaria Municipal
sensivel. Capacitar equipes do CRAS, UBS | 2026—2027 de Assisténcia Social:
e escolas. Secretaria Municipal
de Saude;
Conselho Tutelar
Realizar encontros semestrais de escuta CMDCA;
das criancas. Ampliar participacdo infantil em Secretaria Municipal
consultas publicas. de Educacdo
2027-2035
Secretaria Municipal
Implantar recursos de comunicacdo | Incluir criancas com deficiéncia | 20262031

alternativa em 50% das escolas.

nas acdes de escuta protegida.

de Educacdo e
Assisténcia Socidal,

Gestdo Municipal
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5.Gestao, Monitoramento e Avaliagao

A coleta de dados serd realizada semestralmente pelas equipes das
Secretarias Municipais de Salude, Educacdo e Assisténcia Social, conforme
sua drea de atuacdo. Osresponsdaveis técnicos consolidardo as informagoes
e as encaminhardo ao Comité da Primeira InfGncia, que analisard os
resulfados nas reunides bimestrais. Nesses encontros, o Comité avaliard o
cumprimento das metas, identificard fatores que dificultam a execucdo das
acoes e propord medidas corretivas ou complementares.

A cada ano, serd elaborado o Relatério Anual da Primeira Infancia,
documento publico que apresentard os principais avancos, desafios e
resultados quantitativos e qualitativos obtidos durante o periodo. Esse
relatério serd apresentado ao CMDCA, disponibilizado para a populacdo e,
quando possivel, levado a audiéncias publicas e espacos de controle social,
ampliando a participacdo da comunidade na avaliacdo das politicas
voltadas para a primeira infGncia.

A andlise dos indicadores permitird identificar padrdes, antecipar
problemas e promover solucdes baseadas em evidéncias, resultando em

politicas mais eficientes e humanizadas.

5.2 Revisao e atualizagdao do plano

No ano de 2030, serd realizada uma avaliagdo de meio periodo, de cardter
aprofundado, para verificar a efetividade geral do Plano desde sua implantacdo
e orientar sua segunda etapa (20312036 ). J& ao final do decénio, em 2036, serd
feita a avaliagdo final, que consolidard os resultados alcancados e subsidiard a
elaboracdo do proximo Plano Municipal pela Primeira InfGneia, assegurando

continuidade e aprimoramento das politicas publicas.
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