
1

Nota Técnica do Grupo de Pesquisa e Documentação sobre 
Empresariamento da Saúde( GPDES/UFRJ ) e do Grupo 

de Estudos sobre Planos de Saúde (GEPS/USP) 

Saúde nas  
Eleições Municipais de 2024: 

Síntese de Programas para 
as Cidades Capitais



2

Nota Tecnica Saúde nas Eleições Municipais de 2024: Síntese 
de Programas para as Cidades Capitais
Coordenação do Grupo de Pesquisa e Documentação sobre Empresariamento da Saúde (GPDES IESC-UFRJ) 
Ligia Bahia

Coordenação do Grupo de Estudos sobre Planos de Saúde (GPES FM/USP) 
Mario Scheffer

Pesquisador 
Matheus Brancaglion, mestrando do IESC/UFRJ 

Colaboradoras 
Julia Cardoso de Almeida  
Lidiane Barbosa Maria dos Santos  
alunas de graduação de Saude Coletiva da UFRJ 

Projeto gráfico e diagramação
ALM Apoio à Cultura



3

INTRODUÇÃO

Este trabalho analisa os programas, propos-
tas e compromissos de candidatos e candidatas 
ao cargo de prefeito das capitais brasileiras nas 
eleições majoritárias de 2024.

Trata-se da continuidade de estudos ante-
riores1,2,3,4 realizados por pesquisadores do Ins-
tituto de Estudos de Saúde Coletiva (IESC) da 
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) 
e do Departamento de Medicina Preventiva 
(DMP) da Faculdade de Medicina da Univer-
sidade de São Paulo. 

Foram considerados os textos sobre saú-
de contidos nos programas inscritos no Tri-
bunal Superior Eleitoral (TSE) e que integram 
as exigências para homologação das chapas, 
definidas como a forma indivisível de registro 
de candidaturas apresentadas pelos partidos, 
federações ou coligações.5

A utilização de programas, manifestos ou 
plataformas, para posicionar candidatos e expor 
prioridades em relação a temas ou questões, 
tem tradição na Ciência Política.6 

Programas eleitorais são textos publicados 
por um partido político ou candidato para com-
petir por votos.7 Pronunciamentos em debates, 
entrevistas, discursos, comícios, horário elei-
toral, panfletos, artigos e folhetos podem ser 
considerados programas eleitorais. 

Em ambientes contemporâneos de mídia 
híbrida e multicanais a disputa eleitoral tornou-

-se mais complexa, sendo que as estratégias de 
relevância de questões e propostas dependem 
do canal utilizado.8 

A legislação eleitoral brasileira prevê o regis-
tro e publicação dos programas, o que permite 
a todos os candidatos igualdade de oportuni-
dade para a apresentação de propostas.

No caso brasileiro, programas registrados no 
TSE estão disponíveis em intervalos regulares, 
a cada eleição, permitindo a comparação, entre 
partidos e candidatos, no tempo e no espaço, 
de uma série de temas e políticas.

A literatura estrangeira tem se debruçado 
na análise de programas e de como temas 
específicos, a exemplo da saúde, são tratados 
nas disputas eleitorais.

Parte-se da compreensão de que política 
de saúde e política estão inextricavelmente 
ligadas. É política o que um candidato prome-
te ou um governo pode fazer para melhorar o 
financiamento, a prestação e a qualidade dos 
cuidados de saúde da população.9 

Eleições para cargos majoritários, mais ainda 
que as proporcionais, trazem consequências 
para o sistema de saúde à medida que o Po-
der Executivo tem prerrogativas de definir e 
implementar políticas de saúde. 

As questões de acesso à saúde afetam o 
cotidiano de eleitores, mas, nem por isso, cos-
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tumam desempenhar papel dominante em 
campanhas eleitorais. 

Contudo, em pleitos de 2024, a saúde passou 
a ter maior destaque nos programas eleitorais 
de países da União Europeia,10 dentre outros 
fatores porque a pandemia de Covid demandou 
sistemas públicos nacionais capazes de prote-
ger a saúde da população; as doenças crônicas 
não transmissíveis, em parte associadas ao en-
velhecimento, se consolidaram como grande 
problema de saúde pública; as mudanças cli-
máticas trouxeram custos de saúde crescentes, 
devido à morbidade e mortalidade associadas 
ao calor, doenças infecciosas e poluição do ar; 
e a prosperidade, estabilidade e segurança dos 
países estão cada vez mais vinculadas ao bem 
estar de suas populações.

Nos Estados Unidos, nas eleições presiden-
ciais de 2024, 80% da população identificaram 
a saúde como um tema “extremamante im-
portante.”11 Preços de medicamentos, direi-
tos reprodutivos, saúde do imigrante, violên-
cia armada, poderes das Agências de Saúde, 
preparação para pandemias e ampliação do 
acesso a seguro privado foram assuntos que 
mobilizaram as campanhas de Kamala Harris 
e Donald Trump.

No tema saúde, partidos e candidatos costu-
mam apresentar propostas sem se ater exata-
mente à escala ideológica “esquerda-direita,”12 

pois tendem a agir muito mais em resposta à 
opinião e satisfação dos cidadãos, ou em con-
traponto a posições de adversários. 

Se é incipiente, porém promissora, a produ-
ção nacional sobre programas eleitorais e sobre 
a saúde nas eleições, é profícua a literatura 
brasileira sobre eleições municipais.

Decorrente da relevância dos municípios 
desde a Constituição de 1988, proliferaram es-
tudos sobre o poder local no Brasil, abordando 

eleições, partidos políticos e instituições,13 mas 
também sobre processos decisórios, partici-
pação popular, federalismo, políticas públicas, 
gestão municipal, fiscalização, transparência 
e corrupção.

Após as eleições municipais de 2020, estudos 
analisaram o fim das coligações nas disputas 
proporcionais locais e seus impactos sobre os 
partidos políticos, lançamento de candidaturas 
e resultado eleitoral.14 

As eleições municipais no Brasil são permea-
das por alto teor personalista, particularismos 
e clientelismos, o que restringe a competi-
ção programática. Análises de plataformas de 
candidatos a prefeito concluíram que a frag-
mentação, a inconsistência e a apresentação 
difusa são traços marcantes de boa parte dos 
programas.15,16 

À ampla autonomia e crescentes atribuições 
dos municípios,17 adiciona-se a força dos par-
tidos políticos medida também pelo número 
de vereadores e prefeitos eleitos. Os resultados 
eleitorais de 2024 para as prefeituras se proje-
tarão, como redesenho do quadro partidário, 
para a disputa nacional de 2026. 

Eleições presidenciais à vista, ameaças à 
democracia, fragmentação partidária, radica-
lização ideológica, polarizações mediadas por 
redes sociais na Internet compõem pano de 
fundo que acrescenta desafios a uma análise 
programática de tema específico. 

O pleito de 2024 prossegue tendência assi-
nalada com a Emenda Constitucional 97/2017, 
em um esforço de se enxugar o número de 
siglas partidárias em disputa, impondo fusões 
e federações, mas também vedando as coli-
gações partidárias nas eleições proporcionais.

Consequentemente, seja em função das 
discussões teóricas sobre o valor da análise de 
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programas eleitorais, seja pelas especificidades 
das eleições municipais brasileiras de 2024, é 
necessário relativizar os resultados a seguir, que 
traduzem esforços para mapear as propostas 
de saúde dos candidatos a prefeito das capitais.

a	 https://divulgacandcontas.tse.jus.br/divulga/#/home

b	 https://congressoemfoco.uol.com.br/area/pais/pesquisas-apontam-reeleicao-no-1o-turno-em-pelo-me-
nos-oito-capitais-veja-quais/

Espera-se que este trabalho possa contri-
buir para o debate sobre como a saúde se fez 
ou não presente nas urnas eletrônicas nas 
eleições municipais de 2024, bem como seus 
desdobramentos.

NOTA METODOLÓGICA

Foram examinados os programas registrados 
no TSE pelos candidatos à Prefeito das capitais 
nas eleições municipais de 2024.

A base utilizada para a pesquisa foi o sistema 
de Divulgação de Candidaturas e de Prestação 
de Contas Eleitorais (Divulga CandContas) do 
TSE.a A extração dos documentos foi realizada 
em setembro de 2024, após prazo final de re-
gistro de candidatos. 

Foram selecionados programas de 69 can-
didatos concorrentes nas 26 capitais, segun-
do critério de inclusão dos concorrentes mais 
bem posicionados em pesquisas de intenção 
de votos.b 

A menção ao termo saúde e a temas corre-
latos foi localizada no conjunto de cada progra-
ma. Os textos selecionados compuseram um 
arquivo para cada um dos candidatos e cada 
uma das capitais. (Anexo)

Importante mencionar que, por razões de 
manter as formulações originais das candidatu-
ras e escopo, o Anexo contém as propostas pro-
priamente ditas, não constando formulações 
genéricas sobre a saúde ou análises situacio-
nais, que por vezes aparecem nos programas.

As proposições foram agrupadas por eixos 
temáticos, adotando nomenclaturas comu-
mente utilizadas em estudos sobre políticas 
e sistemas de saúde. 

Sob a perspectiva comparativa, a análise 
teve dois principais propósitos: o de identificar 
convergências e divergências sobre saúde entre 
candidatos postulantes ao cargo de prefeito 
nas capitais, assim como ausências do tema 
nos programas; e o de apontar originalidade 
ou repetição de propostas em relação a pro-
gramas de eleições anteriores.

Os documentos registrados no TSE têm limi-
tações. Os registros podem ser incompletos ou 
cartoriais, visando apenas cumprir a exigência 
legal, e as propostas temáticas podem ser mo-
dificadas, adicionadas, detalhadas, refutadas 
ou substituídas durante a campanha, em fun-
ção de acordos, alianças, pressões de bases e 
grupos de interesses, ou mesmo submetidas 
a releituras do marketing eleitoral.

Ainda que registradas tais restrições, de-
vido ao volume de documentos analisados 
e tempo disponível para o estudo, não foram 
usadas fontes complementares, atendo-se às 
plataformas depositadas no TSE.

https://divulgacandcontas.tse.jus.br/divulga/#/home
https://congressoemfoco.uol.com.br/area/pais/pesquisas-apontam-reeleicao-no-1o-turno-em-pelo-menos-oito-capitais-veja-quais/
https://congressoemfoco.uol.com.br/area/pais/pesquisas-apontam-reeleicao-no-1o-turno-em-pelo-menos-oito-capitais-veja-quais/
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Os candidatos, quando apresentados, são tra-
tados pelo “nome na urna”. Nem todos os candi-
datos têm propostas para todas as dimensões e 
temas sistematizados. As proposições nem sem-
pre são ajustáveis em uma mesma classificação, 
o que por vezes exigiu aproximações.

Outra dificuldade refere-se à heterogeneida-
de física dos programas que variam em função 
do número de páginas e palavras; da qualidade 
da apresentação, não sendo incomum limites 
estruturais de textos que não seguem as regras 
da escrita formal da língua portuguesa; do pro-

cesso de elaboração, se produzido com consulta 
coletiva e especializada ou improvisado pela 
burocracia partidária; e da própria atribuição 
e utilidade que candidatos e partidos dão ao 
programa durante a campanha eleitoral. 

As principais contribuições deste trabalho 
sobre a saúde nos programas eleitorais são a 
de sistematizar pontos comuns e singulares 
das diversas candidaturas e, ao mesmo tempo, 
produzir registros sistemáticos sobre a saúde 
e o Sistema Único de Saúde (SUS) em eleições 
ao longo do tempo.

RESULTADOS

O pleito de 2024 apresenta 15.579 candida-
tos às 5.569 prefeituras brasileiras. Trata-se do 
menor número desde o sufrágio de 2008, após 
um recorde em 2020 de 19.379 proponentes.

Dentre os candidatos majoritários em 2024, 
3.035 (19,5%) são prefeitos em busca de mais 
um mandato. Entre os 69 integrantes deste 
estudo (de 26 capitais), 16 prefeitos tentam a 
reeleição. Para este estudo, foram selecionados 
os candidatos apontados como os mais votados 
em pesquisas de opinião. 

Nordeste e Norte foram as regiões com mais 
candidaturas analisadas (32% e 25% respectiva-
mente). Em seguida , o Sudeste, com 17% , o Sul e 
Centro- Oeste, com 13% cada. Os partidos políticos 
com maior número de candidatos são União Bra-
sil (12), PL (10), PT (9) MDB (7), Podemos (4), PSB (4), 
PSDB (3) e Psol (3). PDT, Avante, Cidadania, Novo, 
PP, PRTB e Republicanos estão representados 
por duas ou uma candidatura. 

A síntese apresentada a seguir busca jo-
gar luzes à correspondência entre os núcleos 

principais de propostas e sua viabilização. São 
detalhadas menções a temas mais frequentes. 
Temas relevantes, mas menos presentes nas 
plataformas, como servidores públicos da saú-
de, parcerias público-privados, entre outros, 
não integram a análise. 

Nas eleições de 2024, entre as propostas 
para a saúde nos programas para prefeitos 
das cidades capitais, destacaram-se três 
categorias: 

1.	 Expansão da oferta e da capacidade 
instalada, o que inclui reiteração de promessas 
de construção e reforma de unidades de saúde, 
seja como item em si ou associada à redução 
de filas; 

2.	 Menção a alternativas tecnológicas, es-
pecificamente saúde digital; 

3.	 Respostas a pressões e demandas recen-
tes tais como cuidados a crianças do transtorno 
do espectro autista (TEA) e atendimentos a 
cachorros e gatos. 
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O quadro abaixo busca apresentar um pano-
rama da frequência de propostas sobre temas 
selecionados, incluindo tanto aqueles que sa-
bidamente têm sido apontados como proble-
mas relevantes ou que emergem de pressões 
de grupos com maior poder de vocalização, 

quanto os menos difundidos, entre os quais: 
cobertura vacinal e vigilâncias (epidemiológica 
e sanitária -ambiental) e medicamentos, que 
sabidamente integram atribuições das auto-
ridades municipais. 

PROPOSTAS NOS PROGRAMAS DE CANDIDATOS A PREFEITO NAS CAPITAIS, 2024
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PORTO VELHO 
Marina Carvalho (União Brasil) X X X X X X X

Leo Moraes (Podemos) X X X X

RIO BRANCO 
Tião Bocalom (PL) X X X

Marcus Alexandre (MDB) X X X X X X

MANAUS 
Davi Almeida (Avante) X X X X

Amon Mandel (Cidadania) X X X X X X X X X

Roberto Cidade (União Brasil) X X X X X

Marcelo Ramos (PT) X X X

BOA VISTA
Artur Henrique (MDB) X X X

Catarina Guerra (União Brasil) X X X X X

BELEM 
Eder Mauro (PL) X X X X X

Igor Normando (MDB) X X X X

Edmilson Rodrigues (Psol) X

MACAPA
Dr Furlan (MDB) X X X X X

PALMAS 
Janad Valcari (PL) X X X X X X

Eduardo Siqueira (Podemos) X X X X X X X

Professor Junior Geo (PSDB) X X X X X X X
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PROPOSTAS NOS PROGRAMAS DE CANDIDATOS A PREFEITO NAS CAPITAIS, 2024
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SÃO LUIS 
Eduardo Braide (PSD) X X X X X

Duarte Junior (PSB) X X X X X

TERESINA 
Silvio Mendes (União Brasil) X X X X X X X

Fabio Novo (PT) X X X X X X X

FORTALEZA 
Capitão Wagner (União Brasil) X X X X

Jose Sarto (PDT) X X X X

Andre Fernandes (PL) X

Evandro Leitão (PT) X X X X X X X

Eduardo Girão (Novo) X X X X X

NATAL 
Carlos Eduardo (PSD) X X X X X X X X X X

Paulinho Freire União Brasil) X X X X X X

Natália Bonavides (PT) X X X X X X X

JOÃO PESSOA
Cicero Lucena (PP) X X X X X X X

Luciana Cartaxo (PT) X X X X X X

Ruy Carneiro (Podemos) X X X X X X X X

Marcelo Queiroga (PL) X X X X X X

RECIFE 
João Campos (PSB) X X X X

MACEIÓ
JHC (PL) X X X X

ARACAJU
Emilia Correa (PL) X X X X X X X X

Delegada Danielle (MDB) X

Yandra (União Brasil) X X X X X X X X

SALVADOR 
Bruno Reis (União Brasil) X X X X X X
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BELO HORIZONTE
Carlos Viana (Podemos) X X X X

Duda Salabert (PDT) X X X

Bruno Engler (PL) X X X

Fuad Noman X

VITÓRIA 
João Coser X X X X X

Lorenzo Pazolini (Republicanos) X X X X

RIO DE JANEIRO 
Eduardo Paes (PSD) X X X X

Alexandre Ramagem (PL) X X

SÃO PAULO 
Ricardo Nunes (MDB) X X X X X X

Guilherme Boulos (Psol) X X X X X X

Pablo Marçal (PRTB) X X X X

Tabata Amaral (PSB) X X X

SU
L

CURITIBA 
Eduardo Pimentel (PSD) X X X X X X

Luciano Ducci (PSB) X X

Ney Leprevost (União Brasil) X X X X

Roberto Requião X X X

FLORIANOPÓLIS 
Topazio Silveira Neto (PSD) X

Marquito (Marcos de Abreu) (Psol) X X X X X X X X

Dario Berger (PSDB) X X X X

PORTO ALEGRE 
Sebastião Mello (MDB) X X X X X X X

Maria do Rosario (PT) X X X X X X X X
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CAMPO GRANDE 
Rose Modesto (União Brasil) X X X X X

Beto Pereira (PSDB) X X X X

Adriane Lopes (Progressistas) X X X X X X X

CUIABÁ
Abilio Brunini (PL) X X X X X

Eduardo Botelho (União Brasil) X X X X X X X X X

Lúdio Cabral (PT) X X X X X X X X X X

GOIANIA 
Sandro Mabel (União Brasil) X X X

Adriana Accorsi (PT) Programa contém análises 

Vanderlan Cardoso (PSD) X X X X

Atenção primária
Observa-se menção à atenção primá-

ria  ou atenção básica na quase totali-
dade dos programas das candidaturas 
que compõem o universo pesquisado. O 
consenso em torno da atenção primá-
ria,  registrado em termos de abertura 
de novas unidades, equipes e reformas 
das instalações, fortalecimento, funcio-
namento em horário estendido, motos 
e uniformes para agentes comunitários, 
admite uma dupla interpretação. 

Por um lado, a atenção primária afirmou-se 
como alternativa para a organização da base da 
rede de cuidados à saúde. Por outro, é plausivel 
supor uma implementação lenta, atravessada 
por fragilidades e improvisações na oferta de 
postos e unidades de saúde da familia. 

Ou seja, a adesão de candidatos a prefeituras 
à atenção primária parece não ter se conver-
tido ainda na oferta de cuidados suficientes, 
estáveis e qualificados para a população de 
grande parte das cidades capitais. 

Dado que a política existe desde os anos 
1990 , com aumento dos recursos para o SUS 
provenientes de fontes municipais para a saú-
de,18,19 o retorno do tema na agenda eleitoral 
sugere a persistência de problemas que se 
arrastam ao longo do tempo e a insistência na 
reiteração de promessas de “mais” oferta, sem 
as devidas considerações sobre dificuldades 
objetivas da expansão e funcionamento de 
unidades básicas de saúde. 

Nota-se, ainda, em relação à atenção pri-
mária a disposição de candidatos a prefeitos 
de aderirem ao “Mais Médicos,” para ampliar a 
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oferta. Tal propensão a buscar soluções para 
a inserção de médicos na rede pública está 
presente em candidaturas de todo o espec-
tro político-partidário (por exemplo MDB, Rio 
Branco, e PT , Teresina). Apesar de não se cons-
tatar uma associação constante entre a aten-
ção primária e o Mais Médicos, é interessante 
sublinhar a aceitação, por vertentes políticas 
opositoras do programa nacional, como uma 
das soluções para a atenção básica. 

Outra tendência destacada são declarações 
implícitas de restrição de coberturas da atenção 
primária a segmentos populacionais específi-
cos: “Ampliar a cobertura da estratégia de saú-
de da família para 100% em áreas prioritárias” 
(PSD Goiânia) e “Acompanhar 100% das pessoas 
beneficiárias do programa Bolsa Família (Psol 
Florianópolis). Isso sugere uma reinterpretação 
do preceito constitucional do direito universal 
à saúde, uma versão oficial de segmentação 
da demanda.  

Cobertura vacinal 
A cobertura vacinal, uma prioridade de-

clarada pelo Governo Federal e Ministério 
da Saúde, comparece em menos de 10% das 
plataformas analisadas. As razões para a per-
cepção dos candidatos sobre irrelevância das 
baixas coberturas vacinais podem ser tanto 
a necessidade de afirmar outras bandeiras , 
como as soluções para restrições de atendi-
mento, quanto o não entendimento sobre as 
diferenças entre campanhas, vacinação de 
rotina e cobertura vacinal. 

Não há nenhuma contrariedade a vacinas nos 
documentos analisados. Estudo realizado pela 
Confederação dos Municípios, divulgado em 

c	 Estudo: Falta vacina para proteger as crianças brasileiras. Confederação Nacional de Municipios, setembro 
de 2024. Disponível em: https://cnm.org.br/storage/biblioteca/2024/Estudos_tecnicos/202409_ET_SAU_Falta_vaci-
na_proteger_criancas_brasileira_.pdf

setembro de 2024c detectou que 64,7% (1.563) 
dos Municípios participantes relataram falta de 
determinadas vacinas há mais de 30 dias, outros 
há mais de 90 dias. Trata-se de uma demonstra-
ção de interesse pela necessidade de manter e 
aumentar as coberturas vacinas, mas isso não se 
refletiu nas plataformas analisadas. 

Mesmo a intenção, destituída de consistên-
cia científica, do candidato do MDB a reeleição 
de São Paulo, de “apoiar estudos e pesquisas 
de vacinas contra vícios às drogas,” confirma , 
nas plataformas eleitorais analisadas, a anuên-
cia ao uso de imunizantes ou a ausência de 
manifestações antivacinas e tendências de 
hesitação vacinal .

Atenção Especializada
No que se refere à atenção médica espe-

cializada, objeto do programa “Mais Acesso a 
Especialistas” do Ministério da Saúde, apresen-
tado em 2024, a maioria das plataformas alude 
vagamente a ampliação de acesso e oferta, seja 
a consultas, exames ou cirurgias. 

As propostas mais objetivas de expansão da 
oferta ambulatorial se referem a organização, 
implementação de centros e policlínicas de 
especialidades médicas. Por exemplo, o pro-
grama do candidato do PSD do Rio de Janeiro 
propõe “criar novos Super Centros Cariocas de 
Saúde, (...) e deixar prontos os projetos para a 
implantação de mais dois.” 

Há também menções à organização de 
atendimento ambulatorial “especializado para 
doenças crônicas” e idosos com doenças crôni-
cas e para mulheres, ambas acepções de “es-
pecialização” por ciclo de vida. 

https://cnm.org.br/storage/biblioteca/2024/Estudos_tecnicos/202409_ET_SAU_Falta_vacina_proteger_criancas_brasileira_.pdf
https://cnm.org.br/storage/biblioteca/2024/Estudos_tecnicos/202409_ET_SAU_Falta_vacina_proteger_criancas_brasileira_.pdf
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Uma segunda abordagem do tema “especiali-
dades” é o compromisso com o acesso a médicos 
e exames especializados no interior dos hospitais, 
tal como se constata na proposta do candidato 
do MDB de São Paulo “hospitais municipais ga-
rantirão atendimento de qualidade em todos os 
tipos de especialidades médicas.” 

Constata-se ainda propostas baseadas em 
mais médicos especialistas, como a de “Instituir 
o programa Mais Médicos Especialistas nas 10 
especialidades clínicas mais demandadas” (PT 
João Pessoa) e “Abrir editais de credenciamento 
de médicos para trabalhar nas especialidades 
que mais necessitam de profissionais, parti-
cularmente nas regiões periféricas da cidade 
(Psol, São Paulo). Tal como o “Mais Médicos” na 
atenção primária, o “Mais Médicos Especialis-
tas” se inscreve nas plataformas como solução 
para o acesso..

Nos programas eleitorais, a assistência mé-
dica especializada, distingue-se da atenção 
primária em três dimensões: 1) a primeira está 
explicitamente atrelada ao aumento de cober-
turas populacionais, a segunda traz consigo 
a promessa de redução de filas; 2) a atenção 
primária fica circunscrita à esfera pública, en-
quanto as especialidades puxam propostas 
de “parcerias, contratos” com o setor privado; 
3) a atenção primária pode ser especificada 
quanto ao quadro de pessoal, por exemplo 
presença de odontólogos, enquanto a atenção 
especializada pode anteceder ou ser acompa-
nhada por exames e cirurgias de “média e alta 
complexidade.”

A assistência médica especializada associa-se 
às promessas de acabar com as filas, que por sua 
vez vêm embaladas em metáforas recicladas 
de eleições anteriores tais como: Poupa Tem-
po saúde (PL Belém e PSOL São Paulo); Acessa 
Saúde ( PT Teresina); Saúde Toda Hora (PL For-
taleza); Opera Mais (PP João Pessoa); Saúde Não 
Espera (PSD Goiânia). Há formulações baseadas 

em acordos das prefeituras com o setor privado, 
por exemplo: Programa Domingão da Saúde, 
com a ampliação da oferta de cirurgias eletivas 
e exames em rede própria e contratualizada em 
finais de semana (União Brasil Salvador); Mutirão 
da Saúde, usando horários ociosos nos hospitais 
privados para zerar as filas de consultas e exames 
(Podemos João Pessoa). 

Atividades diagnósticas e hospitais
A opção pelo slogan e o não detalhamento 

das propostas se repete e intensifica em par-
te dos programas em relação às atividades 
diagnósticas. Diversas plataformas propõem 
“carretas” ou unidades móveis, que são alter-
nativas pouco efetivas para o diagnóstico e 
monitoramento necessário de condições de 
saúde agudas e crônicas. A ideia de propiciar 
exames em caráter transitório e de modo irre-
gular, especialmente em capitais com maior 
interligação urbana, consta, entre outros, em 
programas do PSB São Paulo, União Brasil Porto 
Velho, PL Manaus . “Carretas de prevenção ao 
câncer” constam de proposta do Novo Fortale-
za. A criação ou fortalecimento de laboratórios 
municipais integram programas de diversas 
candidaturas, sinalizando inclusive processos 
locais de concordância. O PL Manaus propõe 
a criação de um “parque de imagens” e o PSD 
de Florianópolis a “criação de um moderno 
centro diagnóstico.”

Hospitais são objeto de um conjunto diver-
sificado de programas, o qual inclui candidatos 
de cidades e coalizões políticas heterogêneas, 
quanto ao espectro partidário direita-esquerda, 
localização geográfica e capacidade hospitalar 
já instalada. 

Destaca-se, entre as plataformas que in-
cluem a criação ou ampliação de leitos pró-
prios, a preferência por unidades de pequeno 
porte: “hospital para cirurgias eletivas de mé-
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dia complexidade”; “hospital de baixa e média 
complexidade,” “hospital municipal com centro 
diagnóstico”, “hospital dia”, “hospital infantil e 
maternidade municipal” “hospital do idoso” 
“unidade de pronto atendimento “hospital de 
Pequeno-Porte/ HPP”, “hospital do homem”, 
“hospital da zona rural”. 

Apenas cinco hospitais de maior porte foram 
objeto de compromisso eleitoral: Hospital Uni-
versitário da Universidade Federal do Tocantins; 
Maternidade e Casa de parto com 154 leitos em 
João Pessoa; Novo Hospital do Bairro Novo em 
Curitiba (com mais de 200 leitos, leitos de UTI 
adulto infantil e neonatal; Novo Hospital Presi-
dente Vargas em Porto Alegre com 188 leitos, 
dotada de leitos de UTI; “Complexo Hospitalar” 
em Campo Grande. 

Saúde mental e pessoas com deficiências
Em relação a Saúde Mental, as proposições 

se agrupam em dois tipos. A expansão e qua-
lificação de Centros de Atenção Psicossocial 
(CAPS) e estabelecimentos para “dependen-
tes químicos”. No que concerne aos CAPS, as 
plataformas registram intenções de ampliar 
e requalificar a rede, detalhando o modelo de 
unidade (tipo I, II, III) e especificações como 
CAPS infantil, adulto, álcool e drogas. 

São poucos os documentos que associam 
CAPS como alternativa para pessoas com TEA 
(transtorno do espectro autista) e para depen-
dentes químicos. As propostas para o melhor 
funcionamento da rede CAPS incluem desde 
equipes completas até a oferta de serviços de 
arteterapia e musicoterapia, medicamentos e 
leitos em hospitais gerais. 

A criação de centros isolados para dependen-
tes químicos, que está no centro dos debates 
sobre a ineficácia de cuidados desqualificados 

e desumanos de comunidades terapêuticas, fi-
gura nas plataformas do PL Maceió, Podemos 
João Pessoa , Republicanos Vitória e MDB São 
Paulo. O candidato da União Brasil de Curitiba 
apresenta uma proposta alcunhada de “Cristos” 
para dependência química e transtornos mentais. 

“A temática da dependência química será en-

frentada pela gestão com rigor e humanismo, 

não só sob o aspecto da assistência social, mas 

também será encarada como uma questão 

de saúde pública. Os CRISTOS visam propor-

cionar um atendimento e encaminhamento 

completo e digno às pessoas em situação de 

rua que enfrentam a dependência química 

ou transtornos mentais. Nos CRISTOS, os cida-

dãos receberão tratamento médico psiquiá-

trico e psicossocial rápido e de qualidade, que 

possibilitarão a reabilitação aliada à capaci-

tação técnica em cursos profissionalizantes, 

numa grande parceria público-privada, onde 

vagas de trabalho serão reservadas a esse pú-

blico, possibilitando uma nova vida ao cidadão 

antes desamparado. O nome escolhido para 

os Centros que irão realizar este belo trabalho 

reflete a forma como serão tratados: o amor 

fraternal guiará os trabalhos das equipes, con-

tribuindo significativamente para o sucesso 

dos tratamentos” (União Brasil Curitiba). 

Antes presente em programas eleitorais, foi 
subtraído nas eleições municipais de 2024 o 
tema das pessoas com deficiência, exigente 
de abordagens ampliadas para a compreensão 
e implementação de suportes eficazes e para 
a plena inserção social, maior desenvolvimen-
to e recuperação de uma gama diversificada 
necessidades de perfis de deficiências físicas, 
cognitivas e sensoriais de crianças e adultos.

Contudo, o atendimento para crianças do 
espectro autista está presente em praticamen-
te todas as plataformas. O tom das propostas 
para os cuidados TEA é peremptório, embora 
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conote um conhecimento incipiente sobre os 
problemas, a começar pelo uso de expressões 
como: crianças dentro do TEA, crianças neuro-
diversas, neurodiversidades, crianças atípicas, 
crianças com necessidades especiais.

A “Cidade do autista” (complexo neurossenso-
rial) foi proposta pelo candidato da União Brasil 
de Fortaleza, além de seis centros para reabili-
tação de Transtorno do Espectro Autista (Novo 
Fortaleza), e centro de atenção para crianças 
neurodivergentes (PT João Pessoa). Exemplifi-
cam a resposta das candidaturas às pressões de 
familias, inclusive de diversos estratos sociais, por 
cuidados à saúde de seus filhos. Nesse sentido, 
na improvisação para incluir demandas, sem 
menção a instituições adequadas à complexi-
dade dos cuidados a pessoas com deficiências, 
as proposições se estendem aos cuidados aos 
familiares e nas escolas. 

Para as famílias de crianças com deficiências, 
o programa do PL João Pessoa prevê “progra-
mas de apoio e orientação para familiares de 
pacientes atípicos, ajudando-os a entender 
melhor e o mais cedo possível as condições 
de saúde mental, promovendo um ambiente 
de suporte em casa e antecipando a busca por 
tratamentos eficazes,” e o do Podemos Palmas 
propõe “linha de cuidado para mães e famílias 
atípicas.” Ações nas escolas prenunciam “mé-
dicos preventivos” (União Brasil Fortaleza) e 
“autismo nas escolas” (PRTB São Paulo). 

Medicamentos e vigilâncias 
Desenvolvimento, produção, aquisição e 

acesso a medicamentos, um problema crucial 
e relevante para o país nas três esferas gover-
namentais, quando presente nas plataformas, 
recebe tratamento extremamente superficial 
e similar por candidaturas de cidades muito 
diferenciadas em relação ao poder de compra. 

A ênfase dos programas é na distribuição 
de determinados medicamentos. “Remédio 
em casa”, “medicamento na porta de casa”, 
“entrega programada de medicamentos” são 
consignas de diversas plataformas. 

Poucos programas mencionam o suprimen-
to adequado em unidades de saúde, planeja-
mento e relações com farmácias comerciais. 
Na plataforma do PL Palmas, a distribuição 
e monetização do acesso a medicamentos é 
radicalizada. O “cartão farmácia” é apresen-
tado como solução para facultar o acesso em 
estabelecimentos comerciais “para pessoas 
idosas com renda até dois salários-mínimos, 
R$ 150,00 para pessoas entre 50 e 55 anos, R$ 
200 entre 56 e 60 anos, R$ 250 entre 61 e 65 
anos e R$ 300 para pessoas acima de 65 anos”.

Sobre as temáticas que envolvem vigilân-
cias em suas diversas subdivisões, as propo-
sições dos programas são ralas, apesar de as 
responsabilidades e atribuições municipais de 
monitoramento e controle de riscos e agravos 
serem determinadas legalmente. 

Vigilância ambiental consta de modo ligeiro 
de apenas uma plataforma. Crise climática, 
queimadas e aumento de casos de doenças 
respiratórias e virais estão fora do repertório 
dos candidatos às prefeituras das capitais. 

“Seguir aprimorando” e “fortalecer” são as 
expressões mais frequentes em relação a vigi-
lâncias sanitária e epidemiológica. As poucas 
especificações de atividades das vigilâncias são 
alvará sanitário, controle da dengue e saúde 
dos animais. O programa do PT Natal avança a 
intenção de uma organização, considerando a 
região metropolitana e ações integradas com a 
Secretaria Estadual e Ministério da Saúde. Ain-
da assim, é incipiente em relação aos desafios 
de reestruturação das práticas e procedimentos 
de vigilância, vitais para a saúde da população. 



15

Saúde digital
Saúde Digital, uma profusão de denomi-

nações que ensejam o entendimento sobre 
a incorporação de tecnologias para facilitar 
acesso, relações entre pacientes e profissionais, 
constam de praticamente todos os progra-
mas analisados. Entretanto, são proposições 
incipientes e confusas. A criação da Secretaria 
de Saúde Digital no Ministério da Saúde e as 
políticas nacionais parecem distantes do re-
pertório das candidaturas municipais. 

Diversos programas propõem saúde digi-
tal na atenção primária (PL Palmas) e saúde 
digital nas UBS´s (PT Teresina), ou, em outra 
versão, “telemedicina. teleconsulta, telediag-
nóstico, teleespecialidades para APS” (MDB Rio 
Branco). Medicina, psicologia e diagnósticos 
mediados por aplicações de tecnologias para 
atendimentos virtuais surgem em propostas 
como “Telemedicina em atenção Básica para 
especialidades por videoconferência” (PT João 
Pessoa), “Tele psicologia” (União Brasil Fortale-
za), “agilidade no diagnóstico via telemedicina 
e telediagnóstico” (PT Cuiabá). 

O programa do PP de Campo Grande prome-
te “ ampliar o uso da “Telesaúde” que envolve 
a telemedicina, a medicina bioeletrônica e a 
inteligência artificial, fortalecendo a interface 
entre a Saúde e a Ciência e Tecnologia” . O 
Podemos Belo Horizonte quer “Implementar 
efetivamente a Telemedicina de forma não 
substitutiva, mas complementar às ações e 
serviços de saúde, com olhar especial para 
Atenção Básica”, declarando implicitamente 
que não haverá desemprego com a mudança. 
“Estabelecer diretrizes e critérios para o uso 
de teleatendimento como ferramenta com-
plementar para garantir acesso em situações 
específicas” é proposta do PT Porto Alegre. Um 
dos candidatos compromete-se com o uso de 
softwares/sistemas públicos como o e-SUS (Psol 
Florianópolis). 

Apesar da pouca compreensão sobre poten-
ciais e limites de tecnologias digitais, nota-se, 
na maior parte dos documentos, um grande 
entusiasmo com seu uso, especialmente com 
“aplicativo” para o acesso a ações e serviços de 
saúde. Programa do candidato do PSD de Belo 
Horizonte exemplifica a aposta na inovação: 
“(...) o cidadão terá acesso a todas elas [infor-
mações] em um aplicativo de celular: consul-
tas agendadas, resultados de exames, vacinas 
aplicadas, histórico de atendimento e muitas 
outras informações. O usuário do SUS BH terá 
em mãos uma ferramenta que nenhum usuário 
de plano de saúde suplementar possui hoje.

Saúde animal
Propostas para o atendimento de cães e 

gatos , que em eleições passadas eram rare-
feitas, e, nem sempre incluídas no item saú-
de dos programas, adquiriram destaque nas 
eleições de 2024. As medidas apresentadas 
incluem assistência para pets e animais nas 
ruas. Hospitais veterinários municipais, pos-
tos de atendimento e “UPA Vet”, constam nas 
plataformas de muitas candidaturas de parti-
dos e coalizões políticas diferenciadas quanto 
a classificação no espectro direita-esquerda. 
Tanto o PT de Cuiabá se mostra favorável a 
implementar cuidados a pets, quanto o Novo 
Fortaleza promete um cemitério municipal 
para pets. Além dos cuidados a cães e gatos, os 
candidatos se comprometem com aumentar 
a castração e vacinação de animais. 

Financiamento da saúde 
O panorama sintético de proposições so-

bre temas selecionados do universo de do-
cumentos analisados contempla propostas 
relativas ao financiamento. Como as medidas 
apresentadas se referem quase que exclu-
sivamente à expansão da oferta de serviços 
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e ações, procura-se verificar a explicitação de 
compromissos com a dotação de recursos fi-
nanceiros para viabilizar essas intenções. Nota-
-se que são poucos os candidatos que se refe-
rem a investimentos ou incremento/adequação 
de orçamentos para custear novas atividades. 

A previsão de investimentos da candidatura 
do Cidadania Manaus e PP João Pessoa men-
cionam o PAC saúde, enquanto o candidato do 
Novo de Fortaleza (que é senador) considera os 
recursos a serem gerados por emenda parla-
mentar de sua autoria. O candidato do MDB de 
Porto Alegre é mais vago, ao sugerir: “viabilizar 
a ampliação e financiamento do projeto da 
duplicação do Hospital de Pronto Socorro, em 
ação conjunta da Prefeitura de Porto Alegre, 
demais poderes e sociedade”; enquanto a can-
didata do PT na mesma cidade propõe “rever 
a reversão de créditos do Banco Regional do 
Desenvolvimento do Extremo Sul da iniciativa 
privada para a pública.”

As inciativas dos programas para o custeio 
dos cuidados à saúde são ainda menos fre-

quentes e pouco efetivas: “assegurar o equi-
líbrio financeiro da Fundação Municipal de 
Saúde” (União Brasil Teresina), “infraestrutura 
e sustentabilidade do Sistema municipal de 
saúde (...) prover recursos humanos, técnicos 
e financeiros necessários para manutenção e 
operação em parceria com o governo do esta-
do” (PT Teresina), “análise minuciosa das des-
pesas e receitas da estrutura de saúde” (União 
Fortaleza), “regularizar os repasses das trans-
ferências fundo a fundo (União Brasil Cuiabá), 
“reforçar a cobrança ao governo estadual a 
recomposição dos recursos destinados à saúde 
cortados pelo programa Assistir” (MDB Porto 
Alegre) e “regulamentação e destinação de 
recursos ao Fundo Municipal de Bem-Estar 
Animal e Saúde Pública (FAN), conforme a Lei 
nº 6.940/2019” (PSD Natal) . 

Em termos do volume do financiamento, 
gerado por fonte municipal, o candidato do 
Psol de Florianópolis propõe “aumentar o in-
vestimento em saúde em 2% ao ano até alcan-
çar 25% da receita, conforme deliberado na 9ª 
Conferência Municipal de Saúde”

CONSIDERAÇÕES FINAIS

No que se refere aos temas analisados nesta 
Nota Técnica, os documentos contém mui-
tas proposições destituídas de fundamentos 
cientificos-técnicos ou que são inspiradas em 
pressupostos superados. 

A insistência em construir hospitais de 
pequeno porte e a confusa e mal compreen-
dida aplicação de tecnologias digitais, pa-
recem ter origem no senso comum. Essas 
formulações evidenciam pouca atenção às 
próprias políticas da Comissão Tripartite do 

SUS, da qual participam representantes de 
secretarias municipais de saúde. 

O acúmulo de conhecimentos sobre perfil de 
unidades de saúde e perspectivas da saúde di-
gital no SUS parece ficar contido em instâncias 
do Poder Executivo e em fóruns acadêmicos. 
Tal dissonância sugere pouca penetração de 
alternativas mais custo-efetivas para a saúde 
no debate de partidos políticos, entre parla-
mentares e mesmo no âmbito da gestão de 
atuais prefeitos, que estão se recandidatando. 
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A falta de sintonia com o Ministério da 
Saúde, entidades de representação dos mu-
nicipios e acadêmicas admite uma dupla 
interpretação: a cristalização de um padrão 
pautado por incrementalismo estrutural-
mente precário, dificuldades de compatibili-
zação política entre prefeitos, governadores 
e Ministério da Saúde e plausivelmente a 
combinação de ambos os traços nas políticas 
locais de saúde. 

Independente das causas subjacentes a 
escolhas políticas menos efetivas é impor-
tante ressaltar que a escolha de alternati-
vas que segmentam demanda e oferta , tão 
presentes nas plataformas analisadas, são 
pouco sustentáveis e comprometem a im-
plementação do SUS.

Uma sintaxe comum está presente nos do-
cumentos analisados: slogans de uso frequente 
que conotam soluções rápidas para problemas 
persistentes como filas e falta de medicamen-
tos . O estoque de expressões como “poupa 
tempo”, “na hora”, “agiliza”, lançadas repeti-
damente por partidos com raízes ideológicas 
opostas, soam como retórica vazia diante de 
imensas desigualdades na saúde. A preferência 
pelo “agora” por “zerar filas,” ao invés de com-
promissos progressivos de redução de iniqui-
dades, tem gerado o aumento de demandas 
reprimidas, maiores filas. 

Nenhum candidato a prefeito das capitais 
nas eleições de 2024 foi contrário ao Siste-
ma Único de Saúde (SUS), mas as propostas 
analisadas contém interpretações e reinter-
pretações rasas sobre o direito à saúde, o 
que têm se repetido ao longo dos processos 
eleitorais no Brasil

Mais uma vez , as plataformas expres-
sam concepções vagas, jargões e propos-
tas fragmentadas sobre o sistema de saúde. 

Generalizações, demarcações ou anúncios 
de “marcas” de possíveis futuros governos 
enfatizam partes e não o sistema de saúde 
como um todo.

As propostas sobre saúde em 2024 se asse-
melham em platitude às das eleições munici-
pais de 2020, repetindo ou reciclando jargões 
familiares a marqueteiros e militâncias.

A memória sobre a Covid desapareceu dos 
programas de 2024, sem menção a promes-
sas de superação de deficiências na Saúde 
em âmbito municipal que haviam sido es-
cancaradas pela pandemia.

Programas eleitorais de candidatos a pre-
feito seguem desconsiderando o setor priva-
do da saúde, hoje protagonista de boa parte 
dos sistemas de saúde das capitais. 

A mobilização de soluções comuns para 
situações muito distintas, de cidades mais 
ou menos populosas, com maior ou menor 
capacidade instalada de pessoal e unidades 
de saúde, sugere conformidade com graves 
situações sanitárias e irrelevância da busca 
de alternativas criativas e factíveis. Denota 
um abandono das concepções do SUS, que 
deve estar voltado às realidades locais e in-
tegrado nacionalmente. 

O isomorfismo das consignas dos progra-
mas analisados parece indicar a prevalência 
de uma retórica pobre e gasta , em renúncia 
a enunciados conectados às ações necessá-
rias para a melhoria das condições de vida 
e saúde. 

O exame dos programas eleitorais de can-
didatos a prefeito em 2024 permitiu delinear 
tendências, apreender intenções ou prenun-
ciar possíveis consequências para os sistemas 
de saúde dos municípios.
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Reitera-se a advertência de uma aborda-
gem provisória, que busca compatibilizar 
contribuições acadêmicas acumuladas com 
o ritmo do processo eleitoral, naturalmente 
mais acelerado do que os tempos de decan-
tação exigidos para a produção científica.

O curto intervalo de tempo desde o registro 
dos programas e esta publicação conferem um 
caráter necessariamente preliminar ao trabalho.

O risco da incompletude e eventuais equí-
vocos é concreto, porém relativizado pela com-
preensão sobre a responsabilidade,também 
objetiva, de professores e pesquisadores da 

área de saúde pública, que perseguem aden-
samento do debate sobre eleições e políticas 
de saúde.

Normalmente compreendidas como avanço, 
as convergências de programas entre si e as si-
milaridades com eleições anteriores carregam, 
na verdade, traços de estagnação e atraso.

Isso porque passaram à margem dos pro-
gramas as políticas de saúde efetivamente 
universais e de qualidade, única maneira de 
reduzir as desigualdades e as dificuldades 
da população no acesso e uso dos serviços 
de saúde.
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ANEXO

Saúde nas Eleições Municipais de 2024: 
Síntese de Programas para as Cidades Capitais

Nota Técnica do Grupo de Pesquisa e Documentação sobre 
Empresariamento da Saúde( GPDES/UFRJ ) e do Grupo 

de Estudos sobre Planos de Saúde (GEPS/USP) 
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REGIÃO NORTE

PORTO VELHO

CANDIDATURAS PROPOSTAS 

Mariana Carvalho 
União Brasil 

Cor Branca

Superior  Completo 

Médica 

REPUBLICANOS / PP / DC / PRTB / PRD / PL / 
AGIR / UNIÃO / PSD / AVANTE / Federação PSDB 
CIDADANIA(PSDB/CIDADANIA)

Continuar o trabalho de transformação de 
Porto Velho na Melhor Cidade para se Viver 

Construção e implantação do Hospital Municipal de Porto Velho;    

Implementar o ‘’Programa Carreta da Saúde’’ , que levará atendimento médico e odontológico

Agendamento de consultas por meio de uma plataforma digital

Ampliar o atendimento nas Unidades Básicas de Saúde (UBS)

“Programa Saúde Itinerante”  atendimentos em oftalmologia, otorrinolaringologia, odontologia, psicologia, saúde da 
mulher e do homem

Parceria/convênio com Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Rondônia, para utilização de transporte aéreo na 
busca de pacientes em estado grave nos Distritos

Modernizar o Centro de Atenção Psicossocial

Implantação de Video Consultas/teleatendimentos

“Programa Remédio em Casa”

Licenciamento Sanitário Digital,

Fortalecer a rede de atenção primária à saúde

Implantar o ‘’Centro de Atenção ao Paciente Crônico’’

Fortalecer o quadro de profissionais da saúde

Novos concursos e contratações

Reforçar o pessoal nas unidades de atenção básica

Leo Moraes  
Podemos 

Cor Branca

Superior  Completo 

Pecuarista

Fortalecimento das Unidades Básicas de Saúde, tanto urbanas quanto rurais.  

Regularizar o fornecimento de materiais e insumos

Implementar equipes itinerantes e telemedicina, principalmente para áreas rurais.  

Modernização da Infraestrutura: Expandir e modernizar os centros de saúde com novas tecnologias

Mutirões de Consultas e Cirurgias: Organizar mutirões regulares para consultas e cirurgias 

Realizar mutirões de limpeza e conservação de áreas críticas para combater o Aedes aegypti

Novas UBS´s 

Atividades Físicas e Bem Estar 

Garantia de Atendimento Humanizado

Construção do Hospital Municipal de Urgência e Emergência

Valorização dos Profissionais de Saúde: Promover capacitação contínua dos servidores da saúde  

Capacitação contínua dos servidores da saúde, melhorar o ambiente de trabalho e recursos para atendimento,in-
vestir em campanhas de prevenção e promoção da saúde dos profissionais da área.

Contratação de Agentes Comunitários de Saúde: Aumentar o número de ACS´s
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RIO BRANCO
CANDIDATURAS PROPOSTAS 

Tião Bocalom 
PL 

Cor Parda

Superior Completo 

Ocupação Prefeito 

Atual Prefeito 

Produzir para Empregar

PP / PL / UNIÃO / PODE / Federação PSDB CIDA-
DANIA(PSDB/CIDADANIA) /SOLIDARIEDADE

Ampliar o Centro Especializado de Atendimento ao Autista (TEA

Implantar o serviço de equoterapia (TEA)

Centro de Atenção Psicossocial II(CAPSIII)

Centro de Atenção Psicossocial Infanto-juvenil (CAPSi)

Exames de eletrocardiograma e cirurgias de pequena complexidade  em mais Uraps

Um ambulatório e atenção especializada para a pessoa idosa

Assistência à saúde para as pessoas em situação de rua 

Ampliar o tempo do funcionamento do Serviço de Atendimento Domiciliar (SAD) (24h)

Valorização e capacitação de todas as categorias profissionais

Novas Unidades Saúde da Família em áreas desassistidas

Marcus Alexandre
MDB

Cor Branca

Superior Completo 

Ocupação Engenheiro 

Bora Rio Branco

MDB / DC / Federação BRASIL DA ESPERANÇA 
- FE BRASIL (PT/PC do B/PV) / PSD / REPUBLICA-
NOS / AGIR / PRD)

Construir uma policlínica

Agendamentos online

Telemedicina, Teleconsulta. Telediagnóstico, tele especialista para a APS

Atenção Básica para PCD´s

Atendimento Odontológico nas UBS´s

3 equipes de Ceos nas policlínica 

Atenção Domiciliar (curativos e cuidados com sondas)

Atendimento itinerante (ribeirinhos, rurais, extrativistas)

Cartão verde acesso prioritário para (ribeirinhos, rurais, extrativistas)

Exames de preventivo de Ca de Útero, colonoscopia, endoscopia, ultrassonografia, entre outros mediante parcerias 
com privado e filantrópico

Testes (pezinho, maozinha,orelhinha) parcerias com privado e filantrópico

Ampliar a cobertura vacinal 

Atendimento a ccas do TEA

Oferta de exames diagnósticos (parceria clínicas privadas)

Atendimento sábado em unidades de urgência e policlínicas com médicos especialistas

Eliminação da hepatite C

Centro de atenção aos animais domésticos - vacinação de cães e gatos 

Criar o Programa Mais Médicos Rio Branco

Concurso Público para Especialistas em APS
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MANAUS 

CANDIDATURAS PROPOSTAS
David Almeida
Avante 

Cor Parda 

Superior Completo 

Ocupação: outros

Atual Prefeito 

Manaus Mais AGIR / PSD / DC / AVANTE / MDB

Seguir avançando na cobertura da atenção básica e na cobertura vacinal

Ampliar os atendimentos psicossociais. 

Construir o Hospital Dia, tipo 5 (primeiro hospital municipal de Manaus).

Novos Centros de Atenção Psicossocial (CAPS)

Um Centro Especializado em Reabilitação;

Novas Unidades Básicas de Saúde (UBS).

Investir cada vez mais em métodos e tecnologias inovadoras.

Capacitar permanentemente os gestores e os profissionais da saúde. 

Amom Mandel
Cor Branca

Superior Completo 

Ocupação Deputado 

Vida Nova Para Manaus

PSDB/ CIDADANIA/PRTB 

Metodologia Programa 

gestão por objetivos/ management by objec-
tives - MBO) e  planejamento estratégico

Construir Unidades Básicas de Saúde (UBS), além de reformar as que estão em estado precário, por meio de recur-
sos do PAC Saúde (Programa de Aceleração do Crescimento).

Construir Unidades Odontológicas Móveis (UOM) com recursos do PAC Saúde (Programa de Aceleração do Cresci-
mento).

Implementar o Programa Saúde na Escola (PSE),

Construir e implantar 02 Policlínicas Porte II regionais com apoio diagnóstico nas Zona Norte e Leste, recursos do 
PAC Saúde

Fortalecimento da Rede Cegonha

Construir 04 (quatro) Centros de Parto Normal (CPN). 

Construir 01 (uma) maternidade que atenda as Zonas Norte e Leste da cidade.

Construir o primeiro Hospital Municipal da cidade de Manaus, uma estrutura com:  

01  (UPA) com o com consultórios, incluindo pediátricos e odontológicos;

(CAPS) 24 horas para assistência em saúde mental;

01 Espaço para Atendimento integral para vítimas de violência

01 Ótica Pública, a qual oferecerá óculos gratuitos para a população; 

01 Central de Material Esterilizado, responsável pela esterilização de materiais médicos

01 Escola de Saúde Pública, formação e capacitação de profissionais de saúde; 

01 Delegacia de Polícia da Capital com Sala Lilás para atendimento especializado para vítimas de violência para 
atendimento especializado para vítimas de violência e ala estruturada para a população indígena.

Implantar 04 (quatro) unidades de Centro de Atenção à Pessoa com Doença Crônica (CAPDC), para pacientes onco-
lógicos, obesos, renais, diabéticos e hipertensos

Oferecer atendimento especial e multiprofissional para quadros de Endometriose, Fibromialgia, Síndromes Álgicas 
e Feridas Crônicas.

Construir o primeiro Centro de Referência Municipal em Doenças Raras do Norte do Brasil, proporcionando atenção 
integral às pessoas com doenças raras de origem genética. 

Oferecer consultas multiprofissionais e exames laboratoriais, 

Educação e capacitação para profissionais de saúde,

Desenvolver campanhas de conscientização sobre doenças raras para a população, promovendo o conhecimento e 
a inclusão social dos pacientes.

Pessoa com Deficiência: Instituir 02 (dois) Complexos/Centros Integrados de Saúde e Inclusão Social, ,envolvendo 
as áreas de saúde, assistência social, educação, esportes, cultura e trabalho :

01 Policlínica (exames laboratoriais e de imagem) 

1 CER IV 01 CAPS III – IJ 01 Oficina Ortopédica 01 CEO – Centro de Especialidades Odontológicas
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01 CRAS (Assistência Social) 01 CEU (Artes e Esportes), 

01 Escola Especial de Tempo Integral que durante o dia terá formação regular (crianças e adolescentes) e noturno 
com cursos de capacitação para empregabilidade PCD (adulto com recursos do PAC Saúde)

Rede de Atenção Psicossocial: Implantar 08 (oito) Centros de Assistência Integral ao paciente com Transtorno do 
Espectro Autista (TEA) – CAPS III Infanto Juvenil, Implantar 04 (quatro) Centros de Atenção Psicossocial (CAPS), 
sendo 02 unidades CAPS III e 02 unidades CAPS III AD, com recursos do PAC Saúde. 

Assistência Farmacêutica: Implantar o Programa Remédio em Casa (PRC) - medicamentos em quantidades suficien-
tes para o período de 90 dias para portadores de doenças/patologias crônicas, estáveis e controlados clinicamente 
com acompanhamento nas Unidades de Saúde.

Vigilância Sanitária e saúde animal: Construir e Equipar o Hospital Municipal Veterinário para o atendimento de 
animais domésticos e de rua.

Estabelecer Parcerias com Instituições de Ensino e ONGs: Colaborar com universidades, faculdades de veterinária 
e organizações não-governamentais para promover estágios, pesquisas e programas de voluntariado no hospital 
veterinário.

Oferecer Serviços de Atendimento Gratuito ou a Baixo Custo: Proporcionar atendimento veterinário gratuito ou a 
preços acessíveis para animais de famílias de baixa renda e animais de rua, incluindo consultas, cirurgias,  vacinas 
e tratamentos.

Vigilância Epidemiológica: Implementar o Projeto Sabedoria em Ação no Combate às Endemias, nos meses que 
antecedem a sazonalidade dessas doenças na cidade de Manaus.

Capacitar 3 (três) mil idosos (60 a 69 anos) bolsistas para que atuem como agentes sociais no combate e controle 
de doenças endêmicas (malária e arboviroses), durante o período 03 meses que antecede a sazonalidade dessas 
doenças na cidade de Manaus.

Tecnologia em Saúde - Implantar o Alô Saúde Manauara: um serviço de atendimento telefônico pré-clínico 24h por 
dia 7 dias por semana, com técnicos e profissionais de saúde. 

Construir a Sala de Situação de Saúde: Espaço físico e virtual. 

Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU) Aéreo

Servidores da Saúde: Definir critérios claros de progressão na carreira, baseados  em qualificação, experiência e 
desempenho.

Participação dos Servidores: participar ativamente do processo de revisão, para atender expectativas e necessida-
des da categoria.

Melhoria do Plano de Saúde dos Servidores

Roberto Cidade 
Cor Branca

Superior Completo 

Ocupação Deputado 

REPUBLICANOS / PP / PODE / PMB / PSB / PRD 
/ UNIÃO

Ampliar a rede municipal de saúde com a implantação de 12 UPAs  24 horas com consultas, exames, medicamen-
tos e equipe multidisciplinar. 

Oferecer nas novas UPAs exames de laboratório e de imagem, como raios-x e eletrocardiograma, ajudando a redu-
zir a fila de espera.

Reestruturar a rede de oferta de medicamentos gratuitos de forma eficiente e humanizada. 

Reestruturar as UBSs (Unidades Básicas de Saúde) 

Capitão Alberto Neto
PL

Cor Branca

Superior Completo 

Ocupação Deputado 

Coligação:Ordem e Progresso (PL/NOVO)

Ofertar tratamento para dependentes químicos, em articulação com as outras políticas de assistência social do 
município.

CARRETAS DA SAÚDE:  unidades móveis equipadas com consultórios médicos, oftalmológico e odontológico, salas de 
exames e equipamentos de diagnóstico. 

A VIDA NÃO PODE ESPERAR: reduzir a fila de espera,  parcerias com clínicas e instituições privadas. Mais unidades 24h 

TELESSAÚDE MANAUARA: consultas remotas via telessaúde-  para casos mais simples ou acompanhamento de 
rotina -UBS equipadas para telessaúde

SAÚDE DIGITAL: plataforma digital, acessada por meio de aplicativo único. 

ATENÇÃO PSICOSSOCIAL: novas unidades do CAPS (um CAPS para cada 200.000 hb)

REMÉDIO EM CASA: remédios de uso contínuo;tratamento de  doença debilitante.
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MEU BEBÊ: atendimento pré-natal completo (um enxoval para as mães que participarem)

PREVENÇÃO AO CÂNCER DO COLO DE ÚTERO: vacinação gratuita contra o HPV para meninas,  exames de Papanicolau 
regulares, com alertas e campanhas educativas contínuas. 

AMAMENTAÇÃO CORRETA: amamentação exclusiva até os seis meses de idade 

SAÚDE MENTAL MATERNA: atendimento especializado para tratar depressão pós-parto e transtornos mentais que 
podem afetar a saúde da mãe e do bebê.

HOSPITAL MUNICIPAL: cirurgias eletivas de média complexidade,

HOSPITAL MUNICIPAL DE OLHOS: hospital especializado em oftalmologia 

PARQUE DE IMAGENS: Centro de referência em diagnóstico por imagem

POLICLÍNICA DE ESPECIALIDADES ODONTOLÓGICAS: tratamentos especializados, cirurgias de baixa complexidade

Marcelo Ramos 
PT 
Cor Parda
Superior Completo 
Ocupação Advogado
É hora de fazer acontecer a cidade melhor
Federação PSOL  REDE(PSOL/REDE) / SOLIDARIE-
DADE / PDT / Federação BRASIL DA ESPERANÇA 
- FE BRASIL(PT/PC do B/PV)

Atenção básica com alcance de 100% de cobertura;

Humanização do atendimento e compromisso com os mais vulneráveis;

Equidade e inclusão com o objetivo de reduzir desigualdades,  

Políticas inclusivas e o fortalecimento da atenção à saúde mental; 

Choque de gestão no programa de medicamentos de uso contínuo.

Parcerias com o setor privado

Concursos 

BOA VISTA
CANDIDATOS PROPOSTAS 
Arthur Henrique 
MDB 

Cor Parda

Superior Incompleto 

Atual Prefeito 

PL / MDB / DC / Federação PSDB CIDADANIA 
(PSDB/CIDADANIA)

Unidades Básicas de Saúde; construir novas UBSs em áreas com maior demanda

Especialidades: fortalecer o atendimento especializado de doenças crônicas, saúde da mulher, saúde mental, e 
reabilitação 

Serviço de Atendimento Domiciliar; programas para pacientes com mobilidade reduzida condições crônicas

Infraestrutura: reformar e equipar unidades de saúde com tecnologia de ponta 

Construir o primeiro centro de reabilitação infantil 

Construir a UPA 24 h

Criar plataforma digital para consultas online para urgência e emergência

Programas online sobre prevenção de doenças 

Ampliar programas de saúde escolar 

Campanhas de vacinação; educação nutricional e atividades físicas  

Saúde da mulher 

Vida saudável: realizar campanhas hábitos saudáveis 

A Prefeitura busca ativamente estabelecer convênios que ofereçam descontos e benefícios aos servidores

Catarina Guerra 
União Brasil 

Cor Parda

Superior Completo 

Deputada 

PDT / UNIÃO / REPUBLICANOS / NOVO / PSD / 
PP / AVANTE

Expandir a cobertura de saúde ampliando as Equipes de Saúde da Família em todos os bairros. 

Combater a desnutrição infantil, integrando ações a programas já existentes. 

Implementar um aplicativo para agendamento de consultas, exames e obtenção de medicamentos

Construir novas UBS em diversos bairros e estender os horários de atendimento

Expandir a entrega gratuita de medicamentos de uso contínuo

Oferecer atendimento de saúde bucal móvel, aproximando o serviço da comunidade.  

Fortalecer os Centros de Acompanhamento Psicossocial - CAPS, 

Melhorar e expandir os serviços especializados para pessoas com Transtorno do Espectro Autista
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BELÉM 
CANDIDATURAS PROPOSTAS 
Eder Mauro 
PL 

Cor Parda

Superior  Completo 

Delegado 

Deputado

Belem Acima de Todos 

Modernizar e ampliar o sistema de atenção básica de saúde;  

Ampliação e fortalecimento das equipes da Saúde da Família; Saúde Bucal; 

Ampliação e melhoria dos CAPS Adulto, Infantil e Álcool e Outras Drogas,

Implantar o programa Poupa Tempo da Saúde de Belém 

Programa Mãe Belenense com o propósito de reduzir a mortalidade materna e infantil

Implantação do Hospital Materno Infantil de Belém

Fortalecimento das ações e serviços de atenção à saúde à gestante e dos 

Centros de Saúde da Mulher 

Fortalecer e ampliar o programa de Atenção à Saúde do Idoso

Ampliar, modernizar e otimizar a Rede de Atenção Hospitalar e de Urgências

Parcerias público-privadas para implantar o programa Fila Zero

Fortalecer e ampliar a Vigilância Ambiental

Humanização e melhoria da qualidade dos serviços da saúde municipal

Apoio ao Conselho Municipal de Saúde

Fortalecer e modernizar os processos de direção, planejamento e organização  

Consolidação do planejamento estratégico do Sistema Municipal de Saúde  

Modernização e informatização dos processos organizativos  

Fortalecimento administrativo dos Distritos Municipais de Saúde

informatização da saúde com a implementação do Cartão SUS e consolidação do Prontuário Eletrônico

Valorização do quadro de profissionais da saúde municipal

Igor Normando 
MDB 

Cor Branca 

Superior  Completo 

Deputado

MDB / PSB / PRD /  UNIÃO / PDT / PP / PSD / 
Federação PSDB CIDADANIA (PSDB/CIDADANIA)

Instalações físicas adequadas, insumos suficientes e equipamentos de tecnologia moderna nas unidades de 
saúde, com extensão dos seus horários de atendimento, implementação de policlínicas distritais itinerantes com 
oferta de consultas especializadas

Ampliação e capacitação da equipe ESF 

Atenção à saúde da mulher, especialmente com acompanhamento garantido de pré natal e neonatal

Uso dos meios digitais para qualificar a gestão com foco em resultados, e explorar a Telemedicina em parceria com 
universidades   

Mutirões de saúde, campanha vacinal e contra droga e álcool; , com disfunção da atividade

Intervenção qualificada nos serviços dos CRAS, CAPS e CASA DIA 

Atenção a pessoas com transtorno no desenvolvimento da linguagem e comportamental

Aumento do número de leitos de retaguarda no Hospital Dom Vicente Zico, 

Expansão do SAMU 

Implantação de policlínica fluvial itinerante para atender as necessidades da população das Ilhas

Edmilson Rodrigues 
Psol 

Cor Branca 

Superior  Completo 

Professor 

Atual Prefeito 

Saúde básica de família com 100% de cobertura das periferias  

A saúde, física e mental são cada vez mais importantes no cotidiano da cidade.

Estratégias preventivas eficazes desde a pedagogia da saúde incluindo a educação para hábitos, alimentos e 
preventivos saudáveis como as plantas caseiras medicinais.
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MACAPÁ
CANDIDATURAS PROPOSTAS 
Dr Furlan
MDB

Cor Branca

Superior Completo 

Ocupação Medico

Atual Prefeito 

Pra Macapa Seguir Avançando 

MDB / PODE / PSD / PSB / PRD

“Metodologia” 

Planejamento Estratégico Dinamico e Planeja-
mento Orçamentário 

Conclusão Obras Hospital e Maternidade 

Portes maiores de 2 unidades básicas 

Construir 2 upas 24; 2 unidades de pronto atendimento

Reforma e construção de  UBS´s 

Construção Capsi e Caps tipo II

Clínica para TEA

Carreta diagnóstica RX, patologia clínica e ultrassom

Obras no Laboratório Central de Macapá

Modernização da Base do Samu e compra de 3 ambulâncias

Centro de Especialidades (capacidade para realizar tomografias)

200 equipes de APS

Saude Integral da população LGBTQIA+

Saúde idoso crianças

Implantar transporte sanitário

Ampliar programa controle de vetores e saúde do trabalhador 

Capacitar servidores para qualificar a gestão e os serviços 

Formação sobre combate ao racismo institucional 

Progressões, reajuste salarial e demais direitos de carreira

Mesa permanente de diálogo e negociação

PALMAS
CANDIDATURAS PROPOSTAS
Janad Valcari
PL 

Cor Preta

Superior  Completo 

Deputada

Positividade, Força e Fé

REPUBLICANOS / PL / UNIÃO / AVANTE / MDB / 
PP / PRD / DC / SOLIDARIEDADE / PMB

 Implantação do Hospital Municipal  ( baixa e de média complexidade clínica e cirúrgica) 

Apoiar a criação do Hospital Universitário da Universidade Federal do Tocantins

Garantir um padrão de excelência das Unidades de Pronto Atendimento – UPA’S e mais duas UPA´s

Criação do Pronto Atendimento Infantil  

Implantação do sistema de Gestão de medicamentos e insumos 

Implementação e Implantação do “Remédio na Porta”

Implantar o “Cartão Farmácia” para as pessoas idosas com renda até dois salários mínimos

R$ 150 para pessoas entre 50 a 55 anos de idade, R$ 200 entre 56 a 60 anos, R$ 250 entre 61 a 65 anos e R$ 
300 para as pessoas acima de 65 anos

Reformulação do “Programa Saúde na Hora”  

Equipes das Unidades Básicas de Saúde (UBS) em horário estendido 

Manutenção da cobertura de 100% da população na Atenção Básica

Construção de novas unidades de atenção primária para adequar os parâmetros referentes à base territorial das 
unidades de saúde 

Garantir 100% da cobertura da Saúde Bucal na Atenção Primária 

Ampliar o número de atendimento do AMAS

Projeto de Territorialização Regional de Saúde;

Política de Promoção à Saúde e Prevenção de Saúde,

Ampliar as infraestruturas física e pessoal do SAMU
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Articulação da rede de Saúde Mental 

Criar o Projeto “Fala comigo Saúde”  (APS)

Implantar o “Programa Mães de Palmas”

Implementar os Núcleos de Vigilância em Saúde, ações de vigilância epidemiológica

Rede de proteção e de cuidado para as pessoas portadoras de deficiências (PCDs), como os neuro divergentes na 
Atenção Primária

Programa Saúde na Escola/ Agente contra a dengue

Fortalecer o Conselho Municipal de Saúde;

Projeto Saúde Digital na Atenção Primária de Palmas

Criação do Prêmio “Experiências Exitosas dos SUS Palmense” 

Projeto “Economia da Saúde em Palmas ( ESP)” em parceria com as instituições de ensino superior, Associação 
Brasileira de Economia da Saúde (ABrES)

Garantir um uniforme de qualidade para os agentes comunitários de saúde, de combate às endemias, médicos, 
enfermeiros, técnicos de enfermagem, profissionais da recepção e de apoio.

Melhorar o cuidado à saúde do trabalhador/  fortalecimento das ações do Centro de Referência em Saúde do Traba-
lhador - CEREST.

Disponibilizar bicicleta motorizada e notebook para Agentes Comunitários de Saúde. 

Fortalecer e ampliar a ações da Fundação Escola de Saúde Pública de Palmas (FESP) na formação, educação perma-
nente, pesquisa e extensão para o desenvolvimento dos trabalhadores da saúde.

Programa Municipal de Bolsas de Ensino e Pesquisa para Educação pelo Trabalho no SUS de Palmas. 

Cumprir o plano de cargos e salários dos servidores da saúde.

Eduardo Siqueira Campos 
Podemos 

Cor Branca

Superior  Completo 

Ocupação: outros 

Construção do Hospital Municipal Universitário de Urgência e Emergência, com Pronto-Socorro Infantil 

Construção da terceira UPA

Construção do AMAs II Tecnológico, com centros avançados de diagnóstico e especialidades

Construção da Maternidade Municipal

Construção das 11 novas UBSs já aprovadas e reestruturação de uma  UBS 

Criação do projeto “Postinho Móvel”, que consiste em unidades itinerantes de UBS

Criação da Rede Municipal de Farmácia Popular 24 horas, com uma unidade central e unidades  em cada UPA, am-
pliando horário de atendimento

Criação e implantação do programa Saúde Digital

Fortalecimento da atuação dos CAPS e RAPS, facilitando o acesso de autistas e neuro divergentes

Criar a Linha de Cuidado para Mães e Famílias atípicas, centros de suporte especializado, grupos terapêuticos e 
centros de apoio.

Construção de novas UBSs

Criação do Laboratório Municipal, com instalação de centros regionais para realização de coletas de exames .

Meio de transporte adequado para cada UBS realizar visitas em áreas remotas.

Convocação dos aprovados no concurso público da área da saúde e, conforme necessidade, convocação do cadastro 
de reserva.

Criação de um Conselho Revisor para iniciar debates com cada classe, visando a valorização das carreiras e  

correção de defasagens.

Fortalecimento da atuação da Fundação Escola de Saúde Pública (FESP).

Credenciamento da FESP para certificação em pós-graduação.

Melhoria das condições de trabalho e segurança para as equipes de saúde da família
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Professor Junior Geo
PSDB 

Cor Parda

Superior  Completo 

Professor de Ensino Médio 

Federação PSDB CIDADANIA (PSDB/CIDADANIA) 
/ Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRASIL 
(PT/PC do B/PV) / PSD

Construir o Hospital Municipal Universitário (HMU) em parceria com a Universidade Federal do Tocantins (UFT)

Fortalecer a parceria com o Hospital Padre Luso ampliando a oferta de cirurgias eletivas

Estruturar o Centro Especializado de Reabilitação – CER II (Intelectual e Físico) (neurodiversidades)

Construir o CAPS II – Centro de Atenção Psicossocial e o CAPS III

Construir o Centro de Parto Normal Peri-Hospitalar

Construir 1  Policlínica

Reforma e construção de UBS´s

Ampliar o número de equipes de Saúde Bucal e estruturar um centro de saúde bucal 

Programas de Saúde da Mulher 

Estruturar laboratório municipal 

Ampliar o acesso a consultas e exames especializados

Informatização atividades e projetos públicos e privados de transformação digital 

Telemedicina e telediagnóstico. 

Aquisição de dois castramóveis e manter o credenciamento de clínicas veterinárias.

Ampliar as residências médicas e multiprofissionais, fomentar as pesquisas em saúde, desenvolvimento tecnológi-
co através da Fundação Escola de Saúde Pública - FESP.
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REGIÃO NORDESTE

SÃO LUIS 
CANDIDATURAS PROPOSTAS
Eduardo Braide 
PSD

Atual Prefeito 

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Prefeito

Coligação:A força QUE VEM do povo 

(REPUBLICANOS / MDB / PSD)

Entregar o novo Socorrão II.

Entregar o Hospital Municipal da Zona Rural.

Ampliar a Rede de Clínicas da Família em São Luís.

Construir a Maternidade Municipal em parceria com o Governo Federal.

Construir Novas Unidades Básicas de Saúde.

Implantar novos Centros de Especialidades Médicas.

Ampliar o horário de atendimento em Unidades de Saúde do Município.

Criar um Núcleo Especializado em Diagnóstico Precoce e Tratamento para crianças neurodiversas  no Hospital da 
Criança, com acompanhamento de uma equipe multidisciplinar composta por Pediatras, Psicólogos, Terapeutas 
Ocupacionais, Fonoaudiólogos, Psiquiatras, Fisioterapeutas, Psicopedagogos, dentre outros.

Implantar Novos Centros de Atenção Integral à Pessoa Idosa – CAISI.

Implantar Novos Centros de Especialidades Odontológicas – CEO.

Implantar a Telemedicina e um Aplicativo para  facilitar a marcação de Consultas e Exames.

Duarte Junior
PSB

Superior Completo

Ocupação:Advogado

Coligação:JUNTOS POR SÃO LUÍS

Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRA-
SIL(PT/PC do B/PV) / Federação PSDB CIDADA-
NIA(PSDB/CIDADANIA) / AVANTE / PRD / PODE / 
PP / UNIÃO / PL / PSB

Descentralizar e facilitar a marcação de consultas e exames; 

Ampliar a oferta de consultas em Especialidades. 

Ampliar a oferta de leitos de retaguarda para zerar a superlotação dos Socorrões I e II; construção de novos hospi-
tais. 

Ampliar a rede de UBS e horário de funcionamento em parceria com o Governo Federal; 

Ofertar serviços básicos em pontos mais próximos das pessoas. 

Garantir atendimento pré-natal com qualidade, cuidando da saúde da mulher e do bebê, priorizando o diagnóstico 
precoce. 

Valorizar os profissionais de saúde, garantindo diálogo permanente e o piso nacional de cada categoria. 

Criar centros especializados em diagnóstico precoce e tratamento multidisciplinar; Incorporar triagens de desen-
volvimento em consultas pediátricas de rotina; Informar sobre sinais precoces e a importância do diagnóstico. 

Garantir o verdadeiro funcionamento do Hospital Veterinário Municipal, do Centro de Zoonoses de São Luís e o 
atendimento veterinário integral, gratuito e descentralizado em todas as regiões da cidade; Reativar o CastraMóvel; 
Dialogar de forma permanente com ONGs e protetores individuais para execução de ações em parceria e resgates 
em todas as regiões da cidade. 

TERESINA
CANDIDATURAS PROPOSTAS
Silvio Mendes 
União 

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Médico

Compromissos de Silvio Mendes com Teresina

TERESINA NO CAMINHO CERTO 

(UNIÃO / PP / REPUBLICANOS)

Reestruturar a Rede de Assistência à Saúde; 

Assegurar o equilíbrio financeiro da Fundação Municipal de Saúde; 

Ampliar o Hospital de Urgência de Teresina (HUT);

Aperfeiçoar a Central de Regulação de Marcação de Consultas, Exames e Internações; 

Fortalecer a estratégia do Programa Saúde da Família na prevenção, promoção e assistência à saúde; 

Ampliar as ações para redução da mortalidade materna e infantil; 

Aperfeiçoar os serviços de assistência à saúde mental; 

Tornar Teresina cidade modelo no combate à catarata, câncer do colo do útero e câncer de mama; Retomar o projeto 
de inseminação artificial; 
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Ampliar e descentralizar as ações de atendimento de crianças e adolescentes da rede municipal de ensino com 
dificuldades de aprendizagem; 

Fortalecer a Central de Laudos, reorganizar o fluxo de pacientes e ampliar a oferta dos exames por imagem; 

Ampliar a oferta de serviços odontológicos básicos e especializados nas Unidades Básicas de Saúde; 

Revitalizar e fortalecer as atribuições da Vigilância Sanitária e do Centro de Zoonoses; 

Valorizar a participação do Controle Social

Plataforma de Gestão Digital: Agendamento de consultas nas Unidades Municipais de Saúde; Os usuários poderão 
escolher a melhor data e horário disponíveis para o atendimento. Receber os resultados de exames laboratoriais; 
Servirá como a porta de entrada para o Sistema Único de Saúde (SUS) em Teresina, será a principal ferramenta de 
comunicação entre a Fundação Municipal de Saúde e os usuários do SUS.

Acesso aos serviços de saúde para a população LGBTQIA+, com treinamento dos profissionais de saúde para o 
acolhimento e cuidados adequados, incluindo a saúde mental e assistência social;

Fabio Novo
PT

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Deputado

Coligação:Juntos por Teresina 

(PDT / MDB / PODE / DC / AGIR / PSB / PSD / 
SOLIDARIEDADE / Federação PSDB CIDADA-
NIA(PSDB/CIDADANIA) / Federação BRASIL DA 
ESPERANÇA - FE BRASIL(PT/PC do B/PV))

REORGANIZAÇÃO DO SISTEMA DE SAÚDE: Vamos reestruturar o sistema de saúde municipal para garantir atendimento 
de qualidade, com o apoio decisivo do novo Programa de Saúde Digital, acessível e eficiente para todos. Além disso, 
atuaremos também na modernização das unidades de saúde, ampliação dos serviços de atenção básica e a integração 
dos sistemas de atendimento para otimizar os recursos disponíveis.

Infraestrutura e sustentabilidade do Sistema municipal de saúde - Redefinir e qualificar a estrutura física, a capacida-
de instalada e os processos de trabalho de cada serviço hospitalar de acordo com a sua vocação. Assim, focamos em 
recuperar os hospitais públicos de Teresina, provendo-lhes recursos humanos, técnicos e financeiros necessários para 
sua manutenção e operação em parceria com o governo do estado. Especificamente, adequar os hospitais aos mode-
los de serviços com diferentes tipologias: agudos, pós-agudos e crônicos mediante o perfil dos pacientes atualmente 
atendidos no município de Teresina e na tendência demográfica e epidemiológica apresentada;
Capacitar os trabalhadores do setor de faturamento dos serviços, buscando equilibrar receitas versus custos; 
Especializar os hospitais de retaguarda a fim de otimizar logística de Recursos Humanos e diminuir custos. Especifica-
mente, espera-se otimizar os recursos humanos, aumentando o número de leitos por equipe; 
Reavaliar e implementar um novo modelo de central de regulação centrado no planejamento, na informação em saúde, 
e na pactuação atualizada com o Estado e os municípios, com foco em resultados e com um financiamento estável, por 
meio da atualização do Programa Geral dos Serviços e Ações de Saúde - PGAS;
Utilizar tecnologias de informação e comunicação como forma de inovar, monitorar, avaliar e decidir com base em 
dados e informações de qualidade, possibilitando novos mecanismos de participação social e indicadores que possibi-
litem o estabelecimento e cumprimento de metas pelos serviços; 
Reforçar as ações e programas relacionados à saúde mental, tendo como foco a população jovem e idosa. 
Qualificação da atenção primária/especial e vigilância em saúde - Implantar o Programa Saúde Digital – The nas UBS, 
garantindo consultas em 10 especialidades médicas, todos os dias da semana, além da implantação de 4 novas cen-
trais de exames laboratoriais e de imagem em cada região da cidade; Implementar o “Acessa Saúde” - sistema infor-
matizado único para a gestão da saúde, com prontuário eletrônico único integrado à rede de saúde SUS, permitindo 
que os cidadãos acessem informações sobre consultas, agendamento de cirurgias, receitas médicas e outros serviços 
de saúde, diretamente por computadores ou smartphones; 
Garantir o cumprimento das metas e indicadores da atenção primária preconizada no Previne Brasil. Especificamente, 
fortalecer o trabalho em conjunto e efetivo dos Agentes Comunitários de Saúde com os Agentes de Endemias, inte-
grando a visita domiciliar, para aumentar os cadastros de usuários do SUS – indicador do Previne Brasil; 
Criar a Atenção Primária de Saúde - APS Ampliada, com disponibilização de atendimentos especializados no 
âmbito da Atenção Básica, conforme a necessidade epidemiológica da região e priorizando as áreas de maior 
vulnerabilidade social; 
Garantir a cobertura de 100% territorial da Saúde da Família e Saúde Bucal, com a reterritorialização urgente da Aten-
ção Primária à Saúde - APS; 
Aderir ao programa MAIS MÉDICOS e ampliar oferta de profissionais nas unidades de saúde do município; 
Concluir as obras de instalação do Hospital da Mulher e acompanhamento de gestantes para garantir as consultas 
necessárias para o pré-natal; 
Reestruturar e ampliar o Centro de Zoonoses
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FORTALEZA
CANDIDATURAS PROPOSTAS
Capitão Wagner 
União

Cor: Branca

Superior Completo

Ocupação:Policial Militar

Partido isolado 

Em resumo, busca-se melhorar o acesso (para isso, programas como o Ilhas da Saúde e Carretas da Saúde) e a 
qualidade dos serviços de saúde, com foco na prevenção (em iniciativas como o Programa Se Mexe – Plataforma 
Digital), na saúde mental e na gestão, valorizando e cuidando dos atualmente sobrecarregados profissionais de 
saúde do município e, no campo veterinário, promovendo as melhores práticas de proteção para os animais (Pro-
grama de Proteção e Saúde Animal).

O choque de gestão se refere a iniciativas como: melhoria da infraestrutura física das unidades de saúde – feita 
a partir de um programa permanente de manutenção -, integração dos sistemas de gestão dos hospitais, imple-
mentação de ações de prevenção, análise minuciosa das despesas e receitas da estrutura de saúde, atualização 
dos Planos de Cargos, Carreiras e Salários (PCCS), com foco especial na gestão de leitos e na gestão da rede de 
atenção primária, secundária e terciária na valorização dos profissionais e no suporte à saúde mental desses cola-
boradores. Há, ainda, um potencial de atendimento por telemedicina, estimado em 1,5 milhão de consultas anuais.

Sobre o componente de modernização, esse contempla itens como o uso de tecnologias digitais para a gestão e 
acesso aos pacientes (Programa Saúde Digital), a universalização do Prontuário Eletrônico, a Integração dos Sis-
temas de Regulação, a criação do Hospital do Idoso, a ampliação da telemedicina (Programa Alô, Doutor) e a oferta 
qualitativa de serviços públicos de saúde mental (Programa Mente Saudável), na qual se destaca a implantação da 
Cidade do Autista.

PROGRAMA MENTE SAUDÁVEL - Por meio de ações estratégicas e integradas, oferecerá acompanhamento, prevenção 
e tratamento de saúde mental aos fortalezenses.

Integração dos Serviços de Saúde Mental: desenvolver uma rede integrada de serviços de saúde mental que facilite 
o acesso contínuo e coordenado ao cuidado.

Implementar 20 novas equipes multiprofissionais: criar novas equipes de profissionais com diversas especializa-
ções para melhorar o atendimento em saúde mental (e Multi).

Implantação de programa de matriciamento em todas as UBS:

estabelecer um sistema de suporte técnico e clínico integrado nas Unidades Básicas de Saúde para lidar com 
questões de saúde mental.

Ampliação dos CAPS: para melhoria da cobertura populacional, até 2028 a quantidade de CAPS passará das atuais 
16 para 20 unidades.

Capacitação em primeiros socorros psicológicos: prestar treinamento em primeiros socorros psicológicos para 
profissionais da saúde, segurança pública, educação e líderes comunitários.

Capacitação dos profissionais das equipes do Saúde da Família sobre o manejo de pacientes com transtornos men-
tais e síndromes psiquiátricas diversas: preparar equipes de Saúde da Família para identificar e tratar eficazmente 
pacientes com problemas de saúde mental variados.
Tele psicologia: oferecer serviços de psicologia a distância para ampliar o acesso ao suporte psicológico aos forta-
lezenses.

Atendimento de urgência e emergência para dependentes químicos: Fornecer suporte imediato para pessoas em 
crises relacionadas ao uso de substâncias.

Suporte para familiares e cuidadores: criar grupos de apoio e oferecer recursos educacionais para familiares e 
cuidadores de pessoas com transtornos mentais, ajudando-os a lidar melhor com as situações diárias.

Criação do Selo - Empresa Promotora da Saúde Mental: reconhecer e incentivar práticas empresariais que favoreçam 
a saúde mental no ambiente de trabalho;

Redução do Estigma Associado à Saúde Mental: desenvolver campanhas educacionais e de sensibilização para 
combater o estigma e a discriminação associados aos transtornos mentais, incentivando uma cultura de aceitação 
e apoio.

HOSPITAL DO IDOSO - Implantar o Hospital do Idoso de Fortaleza, visando oferecer atendimento de saúde especiali-
zada e humanizada à população com 60 ou mais anos de idade, para promoção da qualidade de vida e do bem-es-
tar. Espera-se redução da carga sobre outros hospitais e serviços de urgência, melhorando o atendimento geral e 
diminuindo os custos globais do sistema de saúde.

CIDADE DO AUTISTA - Transformar Fortaleza em uma cidade de referência no cuidado das pessoas com Transtorno 
do Espectro Autista (TEA), por meio de ações multissetoriais
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José Sarto
PDT

Atual Prefeito

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Prefeito

DIRETRIZES PARA A ELABORAÇÃO DO PLANO DE 
GOVERNO COLIGAÇÃO FORTALEZA NÃO PODE 
PARAR

AGIR / AVANTE / DC / MOBILIZA / PDT / Federa-
ção PSDB CIDADANIA(PSDB/CIDADANIA) / PRD

Melhoria Contínua da Rede de Saúde Pública: Aprofundar a evolução constante dos diversos componentes e serviços da 
rede de saúde pública municipal, inclusive utilizando novas tecnologias avançadas e práticas inovadoras.

Ampliar a rede de saúde municipal com foco na integração, qualificação, acolhimento, melhoria do atendimento e 
resolutividade. 

Fortalecer e ampliar o uso intensivo de novas tecnologias, como a telemedicina, para promover a qualidade e eficiência 
da rede de saúde pública municipal.

Ampliar os programas de atendimento de saúde nos bairros e comunidades de Fortaleza através de programas como 
“Vem Saúde”, “Melhor em Casa” e “Consultório na Rua”, com unidades de saúde itinerantes e entrega domiciliar de 
medicamentos. 

Promover continuamente a redução de filas de consultas, cirurgias e exames através da ampliação, integração e 
qualificação da rede municipal e serviços de saúde e do uso intensivo de novas tecnologias como a telemedicina.

Ampliar e fortalecer as políticas públicas voltadas para a Saúde Mental. 

Promover e ampliar serviços dedicados a públicos específicos, como pessoas com Transtorno do Espectro Autista, 
idosos, gestantes etc.

Fortalecer e ampliar as políticas de saúde integral com foco nas necessidades das mulheres, tais como saúde reprodu-
tiva, prevenção e tratamento do câncer de mama, dentre outros. 

Promover políticas que fortaleçam a capacidade de atendimento emergencial da rede de saúde municipal. 

Avançar em políticas de promoção da saúde e prevenção de doenças por meio do fortalecimento de políticas públicas 
intersetoriais, por exemplo, a qualidade do ar, a redução de mortes e feridos no trânsito, a medicina preventiva, dentre 
outros.

Promover e expandir políticas públicas de medicina preventiva, tais como programas de vacinação e campanhas de 
conscientização sobre hábitos de vida saudáveis, visando à redução da incidência de doenças crônicas e a promoção 
da saúde geral da população. 

Continuar promovendo o fortalecimento das políticas de valorização dos profissionais da saúde, incluindo a educação 
permanente, pesquisa e extensão na área. 

Fortalecer a atuação da Escola de Saúde Pública de Fortaleza, como estratégia de educação permanente para os profis-
sionais da área.

André Fernandes
PL

Cor:Branca

Superior Completo

Plano de Governo: André Fernandes

Coragem para Mudar

Partido Isolado:PL

Parcerias Público-Privadas (PPPs): As PPPs são uma oportunidade para atrair investimentos e melhorar a infraes-
trutura da cidade. A colaboração entre o setor público e o privado pode acelerar a implementação de projetos 
importantes, como a construção de hospitais, escolas e sistemas de transporte. 

O programa Saúde Toda Hora será a resposta a esses problemas, garantindo que todos os cidadãos tenham aces-
so rápido e eficiente aos serviços de saúde. 
Postos de Saúde com Horário Estendido André Fernandes propõe estender o horário de funcionamento dos postos 
de saúde municipais, garantindo que a população tenha acesso a atendimento médico fora do horário comercial. 
Parceria com Clínicas Populares: A Prefeitura firmará parcerias com clínicas populares para oferecer atendimento 
24 horas, 7 dias por semana, em diversas especialidades. Esse programa visa reduzir as filas de espera no SUS, 
proporcionando consultas e exames rápidos para a população. As clínicas populares também estarão integradas 
ao sistema de saúde municipal, garantindo que os pacientes possam ser referenciados para serviços de maior 
complexidade, quando necessário. 
Reforma e Ampliação das Unidades de Saúde: Serão realizadas reformas nas unidades de saúde existentes e 
construídas novas unidades em áreas onde a demanda é maior. Além disso, o governo investirá na aquisição de 
equipamentos médicos modernos e na contratação de profissionais de saúde, garantindo que as unidades este-
jam preparadas para atender a população com qualidade e eficiência. 
Telemedicina: incentivará o uso da telemedicina como uma ferramenta para expandir o acesso aos serviços de 
saúde, especialmente em áreas remotas ou de difícil acesso. Serão criadas plataformas digitais que permitirão aos 
cidadãos agendar consultas, acessar resultados de exames e receber orientações médicas sem sair de casa. 
Casa do Autista - construir o maior complexo neurossensorial da América Latina em Fortaleza. Esse espaço será 
dedicado ao apoio e atendimento de crianças autistas e apoio aos pais, oferecendo serviços especializados e 
suporte contínuo para essas famílias. Medicina Preventiva nas Escolas André Fernandes vai implantar a presença 
de médicos preventivos nas escolas para atender alunos, pais e professores. Com isso, consultas e exames pre-
ventivos serão realizados regularmente, promovendo a saúde e o bem-estar da comunidade escolar.
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Evandro Leitão
PT

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Deputado

PROPOSTA PARA GESTÃO PÚBLICA COMPARTILHA-
DA DA COLIGAÇÃO 

JUNTOS, FORTALEZA PODE MUITO MAIS 

(Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRA-
SIL(PT/PC do B/PV) / PP / PSB / PSD / REPUBLI-
CANOS / MDB)

PROGRAMA ADEQUAÇÃO DO SISTEMA PÚBLICO DE SAÚDE PARA ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES ESPECÍFICAS – im-
plementar linhas de cuidados e protocolos para atendimento das necessidades específicas de cada grupo: (i) 
mulheres; (ii) pessoas idosas; (iii) pessoas pretas e quilombolas; (iv) LGBTQIA+; (v) comunidades tradicionais; (vi) 
primeira infância e puérperas; (vii) população em situação de rua; (viii) pessoas com deficiência e (ix) pessoas 
vítimas de violência. 
 PROGRAMA DE TELESSAÚDE E EXPANSÃO DO ATENDIMENTO MÉDICO – ampliar o acesso da população ao atendimento 
médico e melhorar a qualidade do atendimento na rede de saúde pública expandindo o número de profissionais e 
implantando serviços de telessaúde que utilizem tecnologias da informação e comunicação.  
PROGRAMA DE REDUÇÃO DE FILAS – tornar mais rápido e ágil o acesso da população a exames e consultas espe-
cializadas, bem como a realização de cirurgias eletivas, utilizando a rede pública municipal e parcerias com a rede 
privada.  
PROGRAMA DE AMPLIAÇÃO E REQUALIFICAÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA – com a utilização de sistema de inteli-
gência artificial, otimizar o serviço de assistência farmacêutica, garantindo o acesso rápido e fácil da população a 
medicamentos.  PROGRAMA DE AMPLIAÇÃO E REQUALIFICAÇÃO DA ASSISTÊNCIA À SAÚDE BUCAL – valorizar as equipes 
de saúde bucal; ampliar a atenção secundária especializada em saúde bucal e os serviços de bucomaxilofacial nos 
hospitais de trauma; expandir o atendimento de urgência odontológica.  PROGRAMA DE AMPLIAÇÃO E REQUALIFI-
CAÇÃO DA ASSISTÊNCIA À SAÚDE MENTAL – ampliar e requalificar os Centros de Atenção Psicossocial e criar centros 
itinerantes de convivência e cuidado, garantindo a oferta adequada de profissionais e medicamentos, bem como 
leitos de retaguarda.  PROGRAMA DE AMPLIAÇÃO E REQUALIFICAÇÃO DO ATENDIMENTO NOS POSTOS DE SAÚDE - ampliar 
o atendimento em unidades de atenção primária, com expansão dos horários de atendimento no período noturno.  
PROGRAMA SOS PET - disponibilizar assistência veterinária para resgate de animais e primeiros socorros colocando-
-se como uma resposta eficaz ao atendimento rápido para animais em situação de risco.  

EDUARDO GIRÃO
NOVO

Cor: Parda

Superior Incompleto

Ocupação:Senador

Partido Isolado:NOVO

Firmar parceria com hospitais e clínicas particulares para a realização de exames laboratoriais e de imagem, com o 
objetivo de acelerar a realização de procedimentos cirúrgicos; 

Construir 06 (seis) Centros Especializados para Reabilitação de Transtorno do Espectro Autista e Pessoa com 
Deficiência para as macrorregiões de Fortaleza; 

Criar prontuário único e eletrônico para os pacientes da rede municipal de saúde. Vamos propor a interligação com 
os Governos Estadual e Federal; 

A prefeitura de Fortaleza vai adquirir um helicóptero que será usado tanto para casos emergenciais na área da 
saúde municipal quanto para auxiliar na segurança pública da cidade; 

Ampliar substancialmente a oferta das chamadas terapias integrativas e complementares, que têm eficácia mile-
nar comprovada, reconhecida pelo Ministério da Saúde, para oferecermos mais ao fortalezense práticas, tais como: 
Yoga, acupuntura, meditação, homeopatia e quiropraxia. Tudo isso também auxiliará para uma melhor saúde 
mental da população; 

Criar o Cemitério Municipal para Pets de Fortaleza; 

Criar o Instituto de Prevenção de Câncer de Fortaleza, fruto da remessa de 21 milhões de reais em emendas parla-
mentares constitucionais do meu mandato de senador. Se Deus quiser seremos a 31ª cidade a receber o eficiente 
equipamento construído e operado pelo renomado Hospital de Barretos, referência internacional no enfrentamento 
ao câncer, nos moldes do que enviei e que já está sendo construído no município de Juazeiro do Norte - CE, um 
sonho antigo da região do Cariri; 

Adquirir as carretas da saúde de prevenção ao câncer, composta de modernos equipamentos para prévio diagnós-
tico do câncer, atendendo periodicamente os bairros de Fortaleza.

NATAL
CANDIDATURAS PROPOSTAS
CARLOS EDUARDO
PSD

Cor: Parda

Superior Completo

Ocupação:Advogado

Coligação:NATAL NOSSO AMOR 

(PSD / DC)

Ampliação e Reforma das Unidades de Saúde - Nesse contexto, é essencial investir na recuperação e redimensio-
namento da Rede Básica de Saúde, incluindo tanto as Unidades Básicas de Saúde (UBS) quanto às Unidades de 
Pronto Atendimento (UPA), para garantir uma cobertura ampla e eficiente. Destaque especial deve ser dado ao 
novo Hospital Municipal que está sendo implantado e à ampliação da Maternidade Dr. Leide Morais para transfor-
má-la em um Hospital da Mulher, visando expandir e qualificar o atendimento hospitalar no município.

Fortalecimento da Atenção Básica - Parte dessa estratégia inclui o fortalecimento do atendimento domiciliar e de 
cuidados paliativos, proporcionando assistência contínua e humanizada. Além disso, a modernização da comuni-
cação entre as UBS e os usuários por meio de tecnologias, como aplicativos e sistemas de SMS para acompanha-
mento de exames e marcação de consultas, é vital para reduzir o absenteísmo e aumentar a transparência no 
atendimento.
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Revitalização da Saúde Bucal -. A reestruturação e valorização da Rede de Saúde Bucal na atenção básica é fun-
damental, incluindo o aumento no número de equipes e a melhoria dos insumos disponíveis, para garantir um 
atendimento odontológico preventivo e curativo de qualidade.

Atendimento Especializado e Humanizado - A população destacou a necessidade de atendimento especializado, 
especialmente para crianças e jovens com Transtorno do Espectro Autista (TEA). A capacitação dos profissionais 
de saúde e a criação de políticas públicas específicas são imprescindíveis para garantir um atendimento adequado 
e inclusive.

Além disso, é necessário expandir os serviços especializados nos quatro distritos sanitários, garantindo que a 
população tenha acesso a cuidados de alta qualidade em diversas especialidades médicas.

Saúde da Mulher e do Recém-nascido - A saúde da mulher e do recém-nascido requer atenção especial no planeja-
mento da gestão municipal de saúde. É crucial expandir e qualificar os serviços voltados para a saúde da mulher, 
incluindo cuidados pré-natais, assistência ao parto e acompanhamento neonatal.

A criação de um Hospital da Mulher é uma medida estratégica para centralizar e fortalecer o atendimento a essa 
população, assegurando um cuidado integral e humanizado que atenda às necessidades específicas das mulheres 
e dos recém nascidos. Além disso, é essencial intensificar as campanhas de prevenção e detecção precoce do 
câncer de colo do útero e do câncer de mama, promovendo o acesso a exames como Papanicolau e mamografia, e 
garantindo o acompanhamento adequado das mulheres diagnosticadas, com tratamento oportuno e de qualidade.
Política de Atenção à Saúde da Pessoa Idosa - A proposta de atividades físicas, oficinas e apoio psicológico, 
conforme descrito no capítulo de Assistência Social, complementa-se com a necessidade de uma política inte-
grada de atenção à saúde dos idosos. Essa política deve incluir a ampliação do acesso aos serviços de saúde, 
com foco em ações preventivas e de promoção da saúde, como a instalação de academias ao ar livre e eventos 
comunitários que incentivem um envelhecimento ativo e saudável. Adicionalmente, a criação de Centros-Dia 
para Pessoas Idosas, proposta no âmbito social, deve ser coordenada com os serviços de saúde para oferecer 
um suporte abrangente, que inclua acompanhamento médico regular, terapias de reabilitação e programas de 
prevenção de doenças crônicas.

Ampliação e Melhoria da Cobertura Vacinal - É necessário completar as equipes das salas de vacina e equipá-las 
adequadamente para garantir que todas as vacinas sejam armazenadas e administradas de forma segura e 
eficaz. Além disso, a implementação de um programa de vacinação nas escolas facilitará o acesso das crianças e 
adolescentes às vacinas obrigatórias e complementares, aumentando a cobertura vacinal e prevenindo surtos 
de doenças. Campanhas educativas também serão desenvolvidas para combater a desinformação e incentivar a 
atualização dos cartões de vacina.

Ampliação e Estruturação de Serviços Essenciais - A reativação e expansão do serviço de motolância no SAMU são 
medidas importantes para permitir um atendimento de urgência mais rápido e eficiente, especialmente em áreas 
de difícil acesso ou com grande tráfego.

É essencial fortalecer e expandir os serviços de saúde mental, incluindo a criação de Centros de Atenção Psicos-
social (CAPS) e programas de prevenção e tratamento de transtornos mentais, garantindo suporte integral à 
população.

Será implementado o Programa Remédio em Casa, que entregará medicamentos essenciais diretamente às resi-
dências de pessoas em situação de vulnerabilidade,

idosos e pacientes com mobilidade reduzida. A criação de Polos Farmacêuticos descentralizados servirá como cen-
tros de referência para a distribuição de medicamentos e orientação farmacêutica. Esses polos garantirão acesso 
seguro e eficiente aos medicamentos, além de oferecerem suporte adicional aos pacientes.
Será desenvolvido um Sistema de Acesso Regulado para otimizar a distribuição de recursos e um sistema de 
logística integrada, utilizando tecnologia para garantir a entrega eficiente de medicamentos e insumos de saúde 
em todo o município.

Política Municipal de Proteção e Bem-Estar Animal - A criação de um hospital veterinário público na Zona Norte, de-
mandada na pesquisa, reflete a preocupação com a saúde dos animais domésticos. Fortalecer a Vigilância Sanitária 
e Controle de Zoonoses é crucial para garantir saúde pública e bem-estar animal, complementando o atendimento 
veterinário acessível.

A regulamentação e destinação de recursos ao Fundo Municipal de Bem-Estar Animal e Saúde Pública (FAN), con-
forme a Lei nº 6.940/2019, assegurará financiamento contínuo para iniciativas de proteção animal. Paralelamente, 
é essencial implantar uma política de controle populacional de animais, com programas de castração e levantamen-
to populacional, coordenados com órgãos de assistência social.

Veterinários nos Núcleos de Apoio à Saúde da Família,  campanhas educativas sobre posse responsável, e penali-
dades mais severas para maus-tratos reforçam a proteção animal.
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Paulinho Freire
UNIÃO

Cor Branca

Superior Incompleto

Ocupação:Empresário

É Natal Pra Frente

BORA NATAL 

(REPUBLICANOS / Federação PSDB CIDADA-
NIA(PSDB/CIDADANIA) / PP / PODE / SOLIDARIE-
DADE / PL / UNIÃO)

Ampliar os atendimentos da Atenção Primária à Saúde (APS), com a construção de novas Unidades Básicas nos 
cinco distritos sanitários, principalmente nas Zonas Norte e Oeste, com foco em equipes de Estratégia em Saúde 
da Família (ESF) - ODS 3, 11 e 16; 

Aumentar e padronizar os horários de atendimento à população de 100% dos equipamentos da Atenção Primária 
à Saúde (APS), estabelecendo o horário das 7h às 19h para funcionamento - ODS 3, 11 e 16; 

Instituir o “Programa Educar em Saúde”, com o objetivo de formar 100.000 pessoas (servidores e usuários - 
crianças, adultos e idosos), a fim de orientar a respeito da procura correta aos tipos de equipamentos de saúde, e 
assim, adequar e otimizar o fluxo de atendimento das unidades de APS, bem como da rede de urgência e emergên-
cia de Natal - ODS 3, 4 e 16; 

Implantar a “Plataforma Inova Saúde”, sistema que promova a melhoria dos processos de trabalho e da oferta e 
acesso dos serviços à população com maior transparência e controle social, permitindo agendamento on-line para 
consultas médicas/ambulatoriais e exames laboratoriais, com abrangência em toda a rede municipal de saúde - 
ODS 3, 9 e 16; 

Implantar sistema de prontuários eletrônicos em toda a Rede Municipal de Saúde, integrando os sistemas dos 
diferentes níveis de Atenção - ODS 3, 9 e 16; 

Instalar 3 novas Academias da Saúde (PAS) na cidade, promovendo a saúde e a produção do cuidado à população 
natalense que necessita de reabilitação. Isso garantirá pelo menos uma PAS em cada um dos cinco distritos sani-
tários, contemplando toda a abrangência de Natal - ODS 3 e 11; 

Idealizar programa de produtividade para os profissionais da área dos serviços em saúde, com incentivos e reco-
nhecimentos a fim de estimular melhores serviços prestados e valorização aos servidores eficientes - ODS 3 e 16;
Instituir mecanismos de incentivo à produtividade para os profissionais da área da saúde como instrumento de 
reconhecimento à sua dedicação e melhoria na prestação de serviço; Implantar mais um Ambulatório TT, com foco 
no atendimento humanizado, especializado e multiprofissional, promovendo assistência médica e terapêutica - 
ODS 3, 10 e 16; 

Ampliar e estruturar a atuação das Equipes de Consultório de Rua potencializando o atendimento à população em 
situação de rua - ODS 3, 10 e 16; 

Criar o Centro Especializado em Saúde da Mulher, permitindo que diferentes tipos de serviços sejam ofertados de 
forma integrada - ODS 3, 5 e 16; 

Ampliar as salas públicas de apoio à amamentação com suporte profissional e espaço dedicado para o incentivo ao 
aleitamento materno - ODS 3, 5 e 16; 

Criar dois Centros Especializados em Reabilitação (CER), oferecendo serviços de diagnóstico, tratamento, reabili-
tação, habilitação, concessão, adaptação e manutenção de tecnologia assistiva para as mais diversas condições 
(auditiva, física, intelectual e visual) - ODS 3 e 16; 

Criar mais um CAPS Infantil e um CAPS III, fortalecendo a política de atendimento à saúde mental - ODS 3 e 16; 

Adquirir mais 4 Unidades de Odontologia Móvel (UOM) para atendimento completo dos cinco distritos sanitários da 
cidade - ODS 3 e 16; 

Instituir política de entrega domiciliar de insumos/medicamentos junto aos usuários, por meio de programa de 
parceria com empresas públicas e/ou privadas de envio/entrega - ODS 3, 10 e 16; 

Implementar a telemedicina no município para garantir diferentes acessos à saúde para consultas da Atenção 
Primária - ODS 3, 10 e 16; 
Implementar postos de coletas de exames em todos os bairros da cidade - ODS 3 e 10;

Montar centro logístico dos medicamentos e insumos da saúde a fim de garantir o armazenamento, controle e 
agilidade de entrega - ODS 3, 9 e 12;

Implementar o “Projeto Saúde Única” nas quatro regiões administrativa da cidade que possuem populações vulne-
ráveis na área da saúde humana, animal e ambiental, por meio de metodologia transdisciplinar e multissetorial em 
saúde, com diferentes setores, instituições e profissionais - ODS 3 e 11; 

Firmar parceria com clínicas privadas para atendimento no horário noturno a pacientes da rede pública; 

Fortalecer a Vigilância Sanitária Municipal; 

Pactuar parceria público-privada com clínicas particulares para atendimento de crianças dentro do TEA; mutirão de 
atendimento em neuropediatria e psiquiatria para avaliação e diagnósticos; 

Ampliar a realização de atendimentos psicológico às mães e pais de autistas
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Natália Bonavides

PT

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Advogado

Natal Merece Mais 

(Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRA-
SIL(PT/PC do B/PV) / PDT / MDB / PSB

Construir políticas públicas para a saúde orientadas pelos princípios e diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS);

Executar políticas fundamentadas no conceito ampliado de Saúde, que inclui todas as condições necessárias para 
se ter uma boa saúde e uma vida plena, tais como: saneamento básico e ambiente saudável, moradia digna, traba-
lho salubre, renda compatível, transporte confortável, educação de qualidade, direito ao esporte, acesso à cultura, 
serviços urbanos eficazes, dentre outros bens coletivos;

Fortalecimento da participação social na Saúde em parceria com o Conselho Municipal de Saúde, o envolvimento dos 
conselhos distritais e locais, o diálogo com as associações comunitárias, sindicatos profissionais e grupos organi-
zados da sociedade que advogam pelo direito à saúde;

Desenvolver relações federativas baseadas na cooperação e colaboração como condição para assegurar a integra-
ção das ações, tão necessárias à garantia do cuidado continuado às pessoas, nas redes de atenção;

Construir pactos entre os entes federados, liderando a constituição do consórcio interfederativo setorial;

Aprimorar a regionalização da Saúde no município com fortalecimento dos distritos sanitários e integração de 
ações intersetoriais nos distritos sanitários;

Promover uma profunda transformação na Atenção Primária à Saúde (APS), com foco em assegurar a adequada 
distribuição de insumos, medicamentos e equipamentos;

Garantir a integralidade entre a APS e a Atenção Especializada, de modo que a população seja encaminhada para con-
sultas especializadas, além de aderir ao APS Potiguar e a todas as ofertas do Ministério da Saúde aos municípios;

Desenvolver uma política de educação permanente para os trabalhadores da saúde;

Executar uma política de informatização dos serviços e promoção da transformação digital nos serviços da APS 
com integração das informações sanitárias em prontuário único em todos os serviços da rede;

Profissionalizar a gerência dos serviços de atenção básica com escolha qualificada de dirigentes locais, incremento 
da participação comunitária e educação permanente de gerentes e profissionais;

Reestruturar os serviços de saúde bucal e da assistência farmacêutica, reconhecendo o caráter transversal dessas 
políticas e a necessidade de superação do caos generalizado que perdura ao longo das últimas gestões;

Consolidar a Rede de Atenção Psicossocial (RAPS) de modo a promover a superação do modelo hospitalocêntrico do 
tratamento das questões de saúde mental;

Desenvolver ações e serviços orientados a ampliar a capacidade funcional e desempenho das pessoas com de-
ficiência, tendo como objetivo desenvolver potencialidades, talentos, habilidades e aptidões físicas, cognitivas, 
sensoriais, psicossociais, atitudinais, profissionais e artísticas que contribuam para a conquista da autonomia e 
participação social em igualdade de condições e oportunidades com as demais pessoas;

Elaborar uma política municipal de atenção à saúde da pessoa idosa;

Fortalecer as ações de saúde sexual e reprodutiva no município;

Formular política de equidade em saúde, de modo a atender às especificidades de grupos sociais em vulnerabili-
dade socioeconômica, frente aos desafios para garantir o acesso e a permanência na saúde pública municipal por 
parte da população LGBTQIA+, indígena, quilombola, pescadores e ribeirinhos, povos ciganos, migrantes, refugiados 
e apátridas, formular política de equidade em saúde, de modo a atender às especificidades desses grupos;

Incorporar de forma efetiva a estratégia da promoção da saúde em nível municipal, visando criar mecanismos que 
reduzam situações de vulnerabilidade socioeconômica e os riscos à saúde da população, privilegiando a redução 
dos agravos quanto às Doenças Crônicas e Raras;
Promover a reestruturação da Atenção Especializada com o objetivo de assegurar a efetiva articulação dela com a 
APS e a sua organização em Rede e implementação em Linhas de Cuidado integradas com os serviços estaduais e 
federais;

Reformular o atendimento pré-hospitalar móvel (Serviço de Atendimento Móvel de Urgência - SAMU - e Serviço de 
Transporte Sanitário - STS), além de realizar investimentos na infraestrutura do atendimento  pré-hospitalar fixo 
(Unidades de Pronto Atendimento - UPAS);

Desenvolver política de pesquisa e inovação tecnológica com base nas necessidades do sistema municipal de 
saúde;

Promover uma transformação digital no acesso à saúde pública municipal por meio da celebração de convênios e 
parcerias para garantir a criação de ferramentas que possibilitem a marcação on-line e transparência quanto às 
consultas, exames, cirurgias, leitos e demais procedimentos (regulação);
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Fortalecer e qualificar a cooperação com as Universidades e instituições de Ensino e Pesquisa com vistas a tornar o 
SUS municipal em um Sistema de Saúde Escola e incorporar saberes e tecnologias na qualificação dos serviços;

Reorganizar a vigilância em saúde no município, potencializando ações integradas com o Ministério da Saúde, a 
Secretaria Estadual de Saúde Pública (SESAP), os municípios da região metropolitana, visando qualificar as ações de 
controle de riscos, doenças e agravos em todas as regiões da cidade.

JOÃO PESSOA
CANDIDATURAS PROPOSTAS
CÍCERO LUCENA
PP

Prefeito Atual

Cor Parda

Ensino Médio Completo

Ocupação:Prefeito

Plano para João Pessoa seguir no caminho 
certo

Coligação:JOÃO PESSOA NO CAMINHO CERTO 

(PP / PDT / AVANTE / SOLIDARIEDADE / MOBILIZA 
/ DC / AGIR / PSD / REPUBLICANOS / PSB)

Construir o Hospital de Doenças Raras que integrará o Complexo de Doenças Raras. O complexo reúne os seguin-
tes equipamentos: Centro de Doenças Raras ( já em funcionamento), um Centro Especializado em Reabilitação 
- CER4 - (ora em obras), além do Hospital (a ser construído), e assim garantir a ampliação do atendimento e do 
cuidado com as pessoas portadoras de doenças raras.

Concluir 10 novas USF (Unidades de Saúde da Família do Futuro) para garantir 100% de cobertura no atendimen-
to. Essas unidades terão, além das equipes básicas, profissionais como psiquiatra, pediatra, endocrinologista, 
psicólogo, fisioterapeuta, fonoaudiólogo, e terapeuta ocupacional, possuirão também telemedicina e marcação in 
loco de exames e consultas com especialistas.

Implantar o primeiro Centro de Hemodiálise 100% municipal do estado da Paraíba, anexo ao Hospital Santa Isabel. 
Com os equipamentos já adquiridos pela Prefeitura, este centro proporcionará tratamento de qualidade e mais 
acessível para pacientes com doenças renais crônicas.

Implantar o Centro de Diagnóstico de Imagem da Mulher (CDIM) ao lado do Hospital Dia em Jaguaribe, com aparelhos 
modernos como ressonância magnética, tomógrafos, mamógrafo e radiografia digital, com recursos já garantidos 
pela Prefeitura).

Ampliar o programa João Pessoa Opera Mais. Esse programa zerou a fila de procedimentos eletivos que há tantos 
anos estava represada e em crescente constante.

Instalar uma unidade de Pronto Atendimento de Urgência Infantil 24h especializada em urgência e emergência, 
garantindo atendimento rápido e eficaz para as crianças.

Construir uma Maternidade e uma Casa de Parto, com 154 leitos, com foco na medicina humanizada, proporcionan-
do um cuidado mais ágil e eficiente às gestantes. Projeto apresentado pela Prefeitura e já aprovado no novo PAC.

Construir a Policlínica do Idoso, oferecendo atendimento exclusivo e multiprofissional para a pessoa idosa, melho-
rando a qualidade de vida dessa população. Projeto apresentado pela Prefeitura e já aprovado no novo PAC.

Construir mais dois CAPS - Centro de Assistência Psicossocial, sendo um infantil e outro AD - Álcool e Drogas para 
expandir o cuidado com a saúde mental para oferecer suporte psicológico e psiquiátrico para quem precisa. Projeto 
apresentado pela Prefeitura e já aprovado no novo PAC.

Ampliar o “Saúde na palma da mão” com a oferta de serviços disponíveis através do aplicativo “João Pessoa Na 
Palma Da Mão”, como agendamento de consultas especialistas, marcação e resultados de exames. Investindo em 
novas tecnologias, que potencializa ações como o prontuário eletrônico

Implantar o serviço de odontologia para PCDs que necessitam de sedação para realização de procedimentos, no 
Hospital Dia.

Promover a capacitação contínua dos profissionais de saúde, garantindo que estejam atualizados com as melhores 
práticas e tecnologias do setor.
Implantar o programa ‘Saúde na Madrugada’ com realização de exames de imagem pela rede própria e conveniada 
durante a madrugada para diminuir a demanda reprimida e otimizar a assistência à população.

Investir na valorização salarial e na melhoria das condições de trabalho dos profissionais de saúde, reconhecendo e 
incentivando o desempenho qualificado.

Garantir a construção e ampliação de novos equipamentos de saúde para uma rede  assistida. 

Integrar cada vez mais as novas tecnologias à gestão da saúde, aprimorando o atendimento e a eficiência dos serviços.

Fortalecer a atenção básica e expandir a cobertura de saúde na cidade.

Promover a capacitação contínua e a valorização dos profissionais de saúde.

Implementar programas de promoção da saúde e prevenção de doenças, beneficiando toda a população.

Oferecer atendimento especializado e humanizado, focado nas necessidades específicas de todos os grupos 
populacionais. 
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LUCIANO CARTAXO
PT

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Farmacêutico

Coligação:COLIGAÇÃO PRA FAZER MAIS E MELHOR 
(Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRASIL 
(PT/PC do B/PV) / Federação PSOL REDE (PSOL/
REDE))

HOSPITAL GERAL DE URGÊNCIA E EMERGÊNCIA - Centro de Diagnósticos e Imagem. 2 UPAs e 6 Policlínicas. PSFs abertos até 
as 21h.

Garantir 100% de cobertura das Equipes de Saúde da família, acabando com a área descoberta

Transferir os PSFs que funcionam em prédios alugados para prédios próprios da prefeitura

Ampliar as salas de coletas de exames laboratoriais em toda atenção básica, hoje são apenas 18 postos que realizam 
apenas 20 coletas por semana

Retomar o NASF – NÚCLEO DE APOIO A SAÚDE DA FAMÍLIA, serviço retomado pelo Governo Federal mas que até o momen-
to a gestão municipal não reincluiu na rede

Reestruturar e modernizar a Odontologia na Atenção Básica

Ampliar e modernizar a equipe do Serviço de Assistência Domiciliar (SAD)

Reformar e ampliar as Academias da Saúde, fazendo com que cada Distrito Sanitário seja contemplado.

Expandir até às 21h o horário de funcionamento dos PSFs nos 5 Distritos Sanitários de João Pessoa

Ampliação do Programa de Residência Médica em Saúde da Família

Garantir exames de pré-natal para detecção de gestação de risco e reduzir a mortalidade materno-infantil

Criar o programa PSF Seguro, colocando vigilantes nos postos de saúde, assim como acontece nas escolas e creches

Construção do Centro Municipal de Diagnóstico por Imagem (CDI), para exames de raio-x digital, mamografia, 
ressonância, endoscopia e colonoscopia.

Construção de mais seis Policlínicas Municipais, uma no Bairro das Indústrias e a outra no Colinas do Sul

Ampliar os serviços das Policlínicas Municipais, aumentando o número de especialidades médicas e dando estrutu-
ra para realização de exames e procedimentos

Reformar, ampliar e transformar a Policlínica da Pessoa Idosa em um grande centro de saúde e convivência para o 
idoso, com equipe multiprofissional, atividades lúdicas e acompanhamento humanizado da saúde mental;

Reestruturar e modernizar o Centro de Especialidades Odontológicas de Jaguaribe

Ampliação do serviço de Telemedicina em Atenção Básica para especialidades por videoconferência 

Instituir o programa Mais Médicos Especialistas nas 10 especialidades clínicas mais demandadas

Construção de 3 CAPS para atendimento a transtornos mentais adultos;

Construção de 4 CAPS para atendimento a dependentes químicos

Construção de 4 CAPS para atendimento a crianças;

Criar o Centro de Atenção para Crianças Neurodivergentes

Ampliar o número de leitos no PASM (Pronto Atendimento de Saúde Mental), único serviço de urgência psiquiátrica 
de João Pessoa

Abertura de leitos clínicos para pacientes psiquiátricos em cada Hospital Municipal

Criar a Secretaria da Inclusão e Direitos da Pessoa com Deficiência
Construção do novo Hospital Geral de Urgência e Emergência de João Pessoa, para desafogar os atendimentos no 
Trauminha

Construção de mais duas Unidades de Pronto Atendimento (UPA)

Ampliar o número de centros cirúrgicos para aumentar as cirurgias eletivas no Hospital Municipal Santa Isabel

Zerar a demanda reprimida das filas de cirurgias gerais e ortopédicas

Tornar o Hospital Municipal Prontovida porta aberta para patologias clínicas e abdominais, desafogando a urgência 
do Trauminha

Reforma estrutural e requalificação do Complexo Hospitalar de Mangabeira (Trauminha)

Reformar e aumentar a equipe médica e multiprofissional do Hospital Municipal do Valentina

Modernizar e Aumentar o número de ambulâncias do SAMU junto ao governo federal

Fortalecer as instituições filantrópicas que realizam importantes serviços de saúde à população de João Pessoa, a 
exemplo do Hospital Napoleão Laureano e São Vicente de Paula
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RUY CARNEIRO
Podemos

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Deputado

PLANO DE GOVERNO PARA MUDAR JOÃO PESSOA

Coligação:Mudar para o Futuro

MDB / PODE / PRD / UNIÃO / Federação PSDB 
CIDADANIA(PSDB/CIDADANIA)

Expansão e Modernização da Rede Hospitalar

Ampliar e modernizar as instalações dos hospitais públicos municipais, incluindo a aquisição de novos equipamen-
tos e tecnologia de ponta para garantir um atendimento de qualidade.

Construir um Novo Trauminha e transformar o atual em um Centro de Referência de Atendimento à Mulher.

Reativar o Centro da Dor. Abrir o Centro de Referência para o pessoas com Transtorno do Espectro Autista. 

Expansão do número de UPAs na cidade 

Ampliar o número de UPAs para garantir atendimento mais adequado em áreas sem cobertura desses equipamentos.

Construção e reformas de Unidades Básicas de Saúde (UBS) 

Reformar e construir novas UBS em regiões com menor cobertura de saúde, proporcionando acesso mais equitati-
vo aos serviços básicos de saúde.

Criar um banco de reserva de médicos. 

Redução do Tempo de Espera - Implementar sistemas de agendamento online e ampliar a oferta de consultas e 
exames para reduzir o tempo de espera dos pacientes da rede municipal de João Pessoa.

Fazer Mutirão da Saúde usando horários ociosos nos hospitais privados para zerar as filas de consultas e exames.

Ampliar o horário de funcionamento das UBSs e policlínicas para aumentar o número de atendimentos médicos em 
cardiologia, ginecologia, mastologia, obstetrícia e outras especialidades.

Combate permanente ao Fura Fila na saúde

Saúde da Família - Ampliar o programa de Saúde da Família para cobrir todas as áreas da cidade, garantindo atendi-
mento domiciliar e acompanhamento contínuo das famílias.

Fazer concurso para aumentar o número de equipes de Saúde da Família.

Reabrir as farmácias em todos os PSFs.
Criar farmácias nos distritos.

Intensificar as campanhas de vacinação, garantindo a cobertura total da população infantil e a atualização das 
vacinas para adultos

Educação em Saúde - Desenvolver programas educativos nas escolas municipais de João Pessoa e comunidades 
sobre prevenção de doenças e promoção de hábitos saudáveis. 

Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) - Ampliar a rede de CAPS para garantir atendimento especializado em 
saúde mental, com foco na prevenção e tratamento de transtornos mentais.

Ampliar e implementar novos programas de apoio psicossocial para grupos vulneráveis, como adolescentes, idosos 
e vítimas de violência. Abrir novo CAPS Infantil.

Criar Centro de Tratamento de Dependentes Químicos e Unidades Terapêuticas Municipais 

Desenvolver políticas de saúde ocupacional para servidores públicos municipais, garantindo condições de trabalho 
seguras e saudáveis.
Implementar programas que promovam a qualidade de vida no trabalho, incluindo atividades físicas, alimentação 
saudável e suporte psicológico.

CAUSA ANIMAL - Controle Populacional de Animais - Implementar programas de controle populacional de animais 
domésticos, como cães e gatos, através de campanhas de castração gratuitas ou a preços acessíveis, com o obje-
tivo de reduzir a superpopulação e o abandono de animais.

Operacionalizar o Hospital Veterinário de João Pessoa - Estabelecer centros de atendimento veterinário público, 
oferecendo serviços de saúde preventiva, emergencial e tratamento para animais de estimação, especialmente 
para famílias de baixa renda.

Desenvolver e promover programas de adoção responsável, criando feiras de adoção e campanhas educativas para 
incentivar a adoção de animais abandonados, garantindo que sejam adotados por famílias preparadas e compro-
metidas. 

Implementar programas de educação e conscientização sobre a posse responsável de animais, abordando temas 
como cuidados básicos, vacinação, alimentação adequada e a importância da castração.

Estabelecer parcerias com ONGs de proteção animal e protetores independentes, oferecendo suporte financeiro e 
logístico para suas atividades, promovendo ações conjuntas de resgate e cuidado de animais em situação de risco
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MARCELO QUEIROGA
PL

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Médico

COLIGAÇÃO PRA MUDAR JOÃO PESSOA DE VER-
DADE  PL / NOVO

Ampliar o acesso à Saúde Básica, com o aumento do território de cobertura da Rede de Unidades de Saúde da Famí-
lia, a extensão do horário de funcionamento de algumas Unidades de Atenção Primária à Saúde, o preenchimento 
das vagas existentes nas equipes, requalificando a assistência e valorizando os profissionais.
Melhoria no Atendimento à População, tornando-o mais rápido, eficiente e humanizado. Foco em reduzir o tempo de 
espera para atendimento, consultas, exames e procedimentos, garantindo ao usuário transparência nas filas e no 
funcionamento em tempo real. Permitir agendamento de consulta na rede municipal de saúde. Além da adoção de 
estratégias de avaliação e bonificação por performance dos profissionais.
Investimento intensivo em tecnologia, tanto para a evolução do acesso à saúde quanto para equipar a rede primá-
ria de atendimento, implantando os equipamentos necessários para a otimização e maior precisão dos diagnósti-
cos, fornecendo saúde de qualidade ao cidadão desde a base.
Empregar a Coleta e Registro de Dados para maior eficiência dos atendimentos em Saúde: Desenvolvimento de in-
fraestrutura tecnológica para cadastramento de paciente, marcação de consultas, agendamento com confirmação 
prévia, entre outras funcionalidades, além da Implantação do prontuário eletrônico em todos os serviços de saúde 
com interoperabilidade entre os sistemas de informação;
Reformar e reequipar as Unidades de Saúde da Família municipal oferecendo infraestrutura e disponibilizando 
materiais e insumos para uma assistência de qualidade e multiprofissional, além da gestão integrada destes 
insumos, garantindo que não haja a falta de qualquer um destes.
Criar um Centro de Diagnóstico por imagem para o município.
Garantir atendimento de qualidade a todos os cidadãos, especialmente à Mulher, à Pessoa com Deficiência e aos 
Idosos, na Rede Municipal de Saúde.
Valorizar a vida desde a concepção, criando a Rede Municipal de Saúde Neonatal, para o acompanhamento completo 
e humanizado das gestantes, tendo o Instituto Cândida Vargas como instituição de referência, cujo modelo deve 
ser expandido para as UBS, estando mais próximo da população nos bairros.
Criar a Rede Municipal de Saúde Infantil, com o claro objetivo de reduzir a Taxa de Mortalidade Infantil Média e a 
quantidade de Óbitos com Idade Menor que 1 Ano, principalmente das mortes com causas evitáveis.

 Implantar um Centro de Saúde Municipal especializado e de referência no atendimento à Pessoa com Deficiência, 
respeitando as necessidades específicas para cada tipo de atendimento;

Fortalecer a Rede Municipal de Atenção à Saúde Mental, com a ampliação do pronto atendimento, e reestruturação 
das unidades CAPS. Essa rede também será responsável pela expansão do atendimento clínico em Neurologia, 
Psicoterapia e Psiquiatria, em centros que possibilitem acolhimento, terapia, aconselhamento e suporte psicológico 
para pacientes com transtornos mentais e neurodiversidade.

Apoio a Famílias de Pacientes Atípicos: Criar programas de apoio e orientação para familiares de pacientes atípicos, 
ajudando-os a entender melhor e o mais cedo possível as condições de saúde mental,promovendo um ambiente de 
suporte em casa e antecipando a busca por tratamentos eficazes.

 Política de Saúde Mental no Ambiente Escolar: Implementar políticas de saúde mental nas escolas, com capacitação de 
professores e apoio psicológico, para identificar e apoiar alunos com dificuldades emocionais ou comportamentais.

 Aumentar a quantidade de Policlínicas Municipais, ampliando a capacidade de atendimento no modelo de Policlíni-
ca, de forma descentralizada, atendendo a todas as regiões da capital.
Desenvolver uma política pública que atenda às necessidades da população com doenças crônicas e emergentes, 
garantindo equidade no acesso aos serviços de saúde, por meio da implementação de programas de prevenção, 
diagnóstico precoce e tratamento adequado. Essa abordagem deve incluir a capacitação de profissionais de saúde, 
a disponibilização de medicamentos essenciais e a criação de campanhas de conscientização, visando melhorar a 
qualidade de vida dos pacientes e reduzir a desigualdade no atendimento à saúde.

Ampliar as ações de vigilância epidemiológica e sanitária na Média e Alta Complexidade, além de fortalecer as ações 
de combate ao mosquito Aedes aegypti (zika vírus, dengue, chikungunya);
 - Saúde Animal:

Garantir a entrega completa da obra da Clínica PET de João Pessoa;

Expandir a atuação do Castramóvel, estabelecendo campanhas itinerantes pelos bairros de João Pessoa, aumento 
da capacidade de atendimento e estabelecendo a possibilidade de solicitações via telefone e aplicativo;

Impulsionar campanhas de vacinação para cães e gatos;
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JAMPAdota: Estabelecer parcerias com organizações não governamentais e instituições de ensino para promover 
ações conjuntas de proteção animal, incluindo campanhas de adoção, resgate e reabilitação de animais em situa-
ção de vulnerabilidade;

Oferecer assistência técnica e veterinária a pequenos produtores rurais, promovendo práticas de manejo respon-
sável e saudáveis, além de programas de prevenção de doenças em rebanhos; f ) Cadastrar catadores de lixo e 
caçambeiros que realizam transporte de cargas por tração animal, para estabelecer estratégias de substituição 
por outro tipo de tração veicular motorizada. 

RECIFE
CANDIDATURAS PROPOSTAS
JOÃO CAMPOS

PSB

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Engenheiro

Coligação:FRENTE POPULAR DO RECIFE

PSB / Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE 
BRASIL(PT/PC do B/PV) / UNIÃO / REPUBLICANOS / 
MDB / SOLIDARIEDADE / AVANTE / DC / AGIR / PMB

51 unidades de saúde da família (USF) foram transformadas em USF+, junto com a convocação de 2.700 profissio-
nais para atuarem exclusivamente na área.

Além da ampliação ao acesso à atenção básica, um dos principais esforços foi o Mutirão de Exames e Cirurgias 
Especializadas. Algumas filas de exames, como as de eletrocardiogramas, testes ergométricos e mapas 24 horas, 
foram totalmente zeradas.

Por meio do Conecta Recife, o cidadão recifense passou a acessar todos os seus dados, resultados dos exames, 
diagnósticos, prescrições de medicamentos e as orientações que o profissional lhe deu no momento de cada 
consulta.

Implantação do Centro de Convivência em Saúde Mental e o Serviço Integrado de

Saúde Mental (SIM). O primeiro promove a reabilitação psicossocial para recifenses que estejam em sofrimento 
psíquico, por meio de oficinas artísticas. Já o segundo, o SIM, é a oferta do atendimento especializado, multipro-
fissional e interdisciplinar dentro de uma perspectiva de atendimento regular, não exclusiva a casos mais agudos, 
por meio do acompanhamento do paciente desde o acolhimento até o processo de alta.

Também selecionamos novos gestores para todas as Unidades de Saúde e Distritos Sanitários. No total, 198 gestores 
foram selecionados, em um processo que culminou na implantação de rotinas de acompanhamento de metas.

Articulado ao protocolo integrado e transversal para a população em situação de rua, propomos a ampliação da 
rede de consultórios na rua, principal serviço de saúde destinado a pessoas em situação de rua, além do avanço na 
estratégia de saúde mental.

Além disso, pretende-se seguir expandindo a cobertura da estratégia de saúde da família, junto com a abertura de 
novas unidades de média e alta complexidade, com a entrada em funcionamento do novo Hospital da Criança.

MACEIÓ
CANDIDATURAS PROPOSTAS

JHC
PL

Prefeito Atual

Superior Completo

Ocupação:Prefeito

Coligação:A FORÇA DO TRABALHO

REPUBLICANOS / PL / PP / PODE / PRD / UNIÃO / 
Federação PSDB CIDADANIA(PSDB/CIDADANIA)

Ampliar a cobertura da Atenção Básica do município por meio do fortalecimento das estratégias de saúde primária 
na periferia da cidade. 

Ampliar o programa Corujão da Saúde nos postos de saúde da capital alagoana, estendendo o horário de atendi-
mento.

Ampliar o programa orientado para a saúde da mulher com campanhas de prevenção e tratamento do câncer 
feminino, tanto ginecológico quanto de mama, além de orientação sobre questões básicas de saúde feminina.

Rede de Média e Alta Complexidade: Consolidar a rede de média e alta  complexidade a partir dos investimentos 
nos serviços do Hospital da Cidade.

Ampliar o programa Remédio em Casa para aumentar o número de beneficiados com acesso a medicamentos 
gratuitos.

Ampliar os Centros de Acolhimento e Reabilitação para dependentes químicos vinculados à Prefeitura, com atenção 
ao atendimento continuado dos usuários.

Implantar o Hospital Veterinário Municipal para promoção da saúde animal e da saúde pública, com campanhas de 
vacinação, castração e prevenção de zoonoses, focando no atendimento a animais de famílias de baixa renda e 
aqueles resgatados por organizações de proteção animal.

Centro de Atendimento e Cuidados ao Servidor: Manutenção das ações e ampliação dos atendimentos do CAC, com 
vistas a valorizar o funcionalismo público e garantir o bem-estar e a saúde dos servidores.
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ARACAJU
CANDIDATURAS PROPOSTAS
EMILIA CORREA
PL

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Advogado

Coligação:POR UMA NOVA ARACAJU

AGIR / Federação PSDB CIDADANIA(PSDB/CIDA-
DANIA) / PL

Ampliar o número de equipes do PSF para garantir cobertura total em todas as áreas de Aracaju, especialmente 
nas regiões mais vulneráveis.

Implementar e fortalecer farmácias populares nas UBSs, garantindo a distribuição gratuita de medicamentos 
essenciais e insumos básicos.

Estabelecer parcerias com instituições de ensino para promover ações de saúde comunitária e projetos de extensão.

Os servidores e profissionais da saúde seguirão em processo de formação continuada, com o fortalecimento do 
Centro de Educação Permanente, a fim de garantir a qualidade do atendimento, assegurando uma postura de 
atenção e cuidado que responda efetivamente à expectativa da população.

Implementar ações de saúde preventiva focadas em doenças crônicas, saúde mental, saúde da mulher, do idoso, 
do homem, da criança e da comunidade LGBTQIAPN+ em Aracaju, promovendo saúde integral e bem-estar.

Saúde Materno-Infantil: Implementar um sistema exclusivo de agendamento on-line para consultas de pré-natal e 
pediatria, ampliando a cobertura de exames pré-natais, garantindo que todas as UBSs ofereçam serviços completos.

Credenciar Aracaju com o “Selo Cidade Amiga da Criança”, com incentivo ao aleitamento materno, desde o pré-natal, 
formando as equipes de agentes de saúde e todos os profissionais das UBSs, no manejo da amamentação.

Reformular a Maternidade Municipal, transformando-a em um Centro de Atenção e Acolhimento Materno Infantil: 
Hospital da Mulher e da Criança.

Saúde do Idoso: Mapear a população idosa e suas necessidades, criando um banco de dados para monitoramento 
contínuo, acompanhando a mudança demográfica da população e suas necessidades.

Implementar ações de acompanhamento domiciliar para idosos com mobilidade reduzida, como por exemplo as 
doenças de Alzheimer e Parkinson, garantindo atendimento médico e suporte nutricional. 

Saúde do Homem: Lançar campanhas de conscientização sobre a importância de exames preventivos, sobretudo, 
para prevenção do câncer de próstata e outros. 

Criar nas UBS estratégias para oferecer consultas e marcação de exames especializados, mesmo aos que traba-
lham com horários alternativos. 

Implementar programas de apoio psicológico e grupos de apoio para homens, focando em saúde mental, alcoolis-
mo e prevenção ao suicídio.
Saúde da Família : Implantar o Programa “Aracaju Vivendo Mais e Melhor”, com ações itinerantes de saúde, objeti-
vando levar serviços de saúde para os bairros, a exemplo de mamografias, ultrassonografias, exame de lâmina, 
oftalmologia, entre outros; 

Otimizar o consultório de rua para pessoas em situação de vulnerabilidade social. Realizar campanhas de promo-
ção da saúde, focando em prevenção de doenças crônicas e hábitos saudáveis, através de ações conjuntas de 
longevidade.

Saúde da Pessoa Com Deficiência (PCD): Adaptar todas as UBS’s para garantir acessibilidade e atendimento es-
pecializado para pessoas com deficiência. Otimizar programas de reabilitação e fisioterapia, oferecendo suporte 
contínuo para a melhoria da qualidade de vida. Implementar programas de inclusão social e laboral, promovendo a 
autonomia e a integração das pessoas com deficiência. Em parceria com a Secretaria Municipal de Educação, am-
pliar o atendimento de crianças neurodivergentes com estratégias individuais e em grupo, além da criação de um 
centro para tratamento específico. 

Atendimento de Urgência: Construir uma nova Unidade de Pronto Atendimento (Hospital de Pequeno-Porte/ HPP) 
na Zona de Expansão. Reestruturar os HPPs da Zona Norte (Nestor Piva) e Zona Sul (Fernando Franco). Implantar 
Centro de Diagnóstico por Imagem e Centro de Especialidades vinculados aos Hospitais da Zona Norte e Zona Sul. 
Integrar os serviços de urgência com a Atenção Primária da Saúde, garantindo que os pacientes recebam acompa-
nhamento contínuo após o atendimento de emergência (Prontuário único). Formação continuada das equipes de 
urgência para o atendimento adequado de pessoas com deficiência, idosos, garantindo acessibilidade e cuidados 
específicos, inclusive para as crianças neurodivergentes.
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Vigilância em Saúde: Fortalecer a vigilância epidemiológica de doenças que afetam gestantes, crianças, idosos garan-
tindo a prevenção e o controle de surtos. Integrar a Vigilância em Saúde com a Atenção Primária de Saúde, garantindo 
que as informações coletadas sejam utilizadas para planejar ações de prevenção e promoção da saúde. Promover a 
formação continuada dos Agentes Comunitários de Saúde para que sejam atuantes na vigilância epidemiológica como 
na educação em saúde, garantindo inovação tecnológica (equipamento eletrônico) em favor da saúde.

Monitoramento em Saúde: Ampliar e divulgar os canais de comunicação para que a população possa dar opinião, 
fazer críticas, elogios, sobre os serviços de saúde, garantindo transparência e responsividade, como também 
servindo de parâmetro para reconhecimento aos profissionais que se destacarem. 

Criar um serviço on-line de acolhimento pré-hospitalar, responsável pela classificação de risco, coordenando o 
atendimento de urgência entre os HPPs e as UBSs, garantindo uma resposta rápida e eficiente, evitando que casos 
não urgentes sejam encaminhados para os HPPs.  

Expandir o uso da telemedicina para consultas de triagem, acompanhamento de doenças crônicas e orientação de 
saúde. 

Ampliar e fortalecer os CAPS, oferecendo suporte adequado para pessoas com transtornos mentais, dependentes 
químicos e suas famílias. Integrar os cuidados com a Neurodiversidade junto a educação e assistência social, de 
forma a estender o cuidado à família. 

Ampliar a oferta de atendimento de fisioterapia motora, com equipamentos modernos e de alta tecnologia. 

Criação do Ambulatório de Serviços em saúde para a população trans, oferecendo atendimento especializado e 
acolhedor. Os serviços devem incluir saúde mental, endocrinologia, ginecologia, urologia, infectologia, e suporte 
social, além de programas de prevenção de doenças. 

Criar o Centro de Suporte ao Tratamento do Transtorno do Espectro Autista (TEA) e Neurodivergentes. 

Expandir os serviços de saúde bucal nas UBSs, oferecendo condições de trabalho aos odontólogos, e garantindo 
acesso a tratamentos preventivos e curativos para toda a população. 

Criar um CEO (Centro de Especialidade Odontológica) vinculado ao Hospital Nestor Piva e reestruturar o CEO do 
Hospital Fernando Franco. 

Reestruturar a Urgência Odontológica 24h. 

Criar o gabinete odontológico itinerante para visitar escolas e instituições (Aracaju Vivendo Mais e Melhor). 

Criar uma assistência odontológica para crianças neurodivergentes e mulheres. 

Reestruturar a Coordenação de Assistência Farmacêutica do Município de Aracaju, com a criação de uma Central de 
Distribuição de Medicamentos, fortalecendo a gestão da assistência farmacêutica, aprimorando a qualidade dos 
serviços de saúde oferecidos à população e garantindo o uso eficiente dos recursos públicos. 

Estabelecimento da Assistência Farmacêutica Integral em todas as farmácias da rede municipal de saúde, funda-
mentada nas leis 13.021 de 2014 e 5.991 de 1973. 
Implementação de Farmácias Vivas com participação ativa do farmacêutico, com acesso a plantas medicinais, 
promoção da saúde e bem-estar, e promovendo orientação aos usuários. 

Saúde Animal (Zoonoses): Criar o Hospital Municipal Veterinário. Criar o PetMóvel que percorrerá diariamente os 
bairros de Aracaju. 

Estabelecer parcerias com ONGs e abrigos de animais. Criar o selo “Empresa Amiga PetAju”, para aquelas empresas 
que financiarem o tratamento dos animais, a compra de rações e medicamentos para distribuição gratuita a famí-
lias de baixa renda, ONGs e abrigos de animais cadastrados pelo Município. 

Estruturar o Centro de Zoonoses para um melhor atendimento e prestação de serviços. Organizar eventos de 
adoção regular em parceria com ONG’s

DELEGADA DANIELLE
MDB
Cor Branca
Superior Completo
Ocupação: Servidor Público Estadual
Partido Isolado: MDB

Promover a saúde da população com foco em qualidade de vida e saúde integral. 

Zerar a fila de exames. 

Profissionalizar, informatizar e despartidarizar a gestão da saúde. 

Adequar a rede de atenção à saúde para a transição demográfica.

Posto de Saúde Veterinário
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YANDRA
UNIÃO

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Advogado

Coligação:PARA ARACAJU AVANÇAR MUDANDO 
UNIÃO / PODE / PRD / DC / MOBILIZA / AVANTE

Aracaju Solidária: garantia de direitos, cuidados e proteção social

Estratégia Saúde da Família: Apoiar a implantação do programa nacional de melhoria do acesso e da qualidade da 
atenção básica (PMAQ);

Ampliação das Unidades Básicas de Saúde, entre 8 a 10 novas unidades;

Ampliar o horário de atendimento das unidades básicas de saúde, até às 22h, estrategicamente por bairros;

Ampliar as equipes da estratégia saúde da família em mais 20 equipes;

Revitalizar e modernizar as unidades de saúde com garantia da sustentabilidade e acesso ao atendimento;

Criar um centro de atendimento de doenças crônicas;

Melhorar o acesso aos serviços de saúde, através da gestão com profissionais capacitados, investimento em 
tecnologia e otimização do atendimento;

Atendimento integrado de acordo com a realidade das famílias e os problemas de saúde a que estão expostas, 
garantindo a assistência a todos.

Rede de Urgência e Emergência: Reforma e modernização dos dois hospitais de pequeno porte - zona sul e zona 
norte, para somar aos equipamentos de saúde de urgência e emergência, qualificando a assistência pediátrica e 
adulta.

Construção de um Hospital Municipal tipo 2, sendo uma unidade de urgência/emergência e recursos tecnológicos e 
humanos adequados para o atendimento geral das urgências/emergências de natureza clínica e cirúrgica.

Estruturar e ampliação do serviço do Melhor em Casa;

Ampliar o Programa Saúde na Escola, com a ênfase no combate à obesidade, na promoção da atividade física, e 
focando no programa Enxergando o Futuro, que é fazendo os exames oftalmológicos nas crianças, para que eles 
evitem o baixo rendimento na sala de aula em virtude do problema visual, do problema oftalmológico.

Implantar o Programa de Atendimento de Grupos Vulneráveis;

Criar o Programa Saúde da Mulher, com tratamento da endometriose e síndrome do ovário policístico;

Programa Mulher Enxuta;

Aumento da cobertura vacinal em 10%;

Intensificar e ampliar através de parceiros as Campanhas de Vacinação;

Ofertar todas as vacinas com qualidade a todas as crianças;

Ampliação de horários das salas de Vacina nas Unidades Básicas de Saúde;

Aproveitar o momento das consultas ou outros procedimentos nas Unidades de Saúde para avaliar o cartão 
vacinal.
Ampliação e revitalização do Programa de Transporte Seguro: serviço de remoção domiciliar de pacientes com 
necessidade de realizar procedimentos e que tenham dificuldade de locomoção;

Criação do Programa “Viver Bem” que engloba alimentação, hábitos e sustentabilidade;

Fortalecimento do programa de saúde mental do município;

Criar Centro de Atendimento para as pessoas com Transtorno de Espectro Autista (TEA) e Transtorno do 
Déficit de Atenção com Hiperatividade – (TDAH) juntamente com suas famílias, promovendo inclusão e desen-
volvimento pleno.

Reduzir a incidência e prevalência de zoonoses;

Criação do hospital veterinário 24h, com uso do Castramóvel;

Fortalecimento do Centro de Referência em Saúde do Trabalhador e da Trabalhadora (Cerest) - Cerest Aracaju 
Anísio Dário.

Para apoiar os portadores de Transtorno do Espectro Autista (TEA) em Aracaju, vamos investir na capacitação 
e contratação de profissionais especializados, como psicólogos, monitores e terapeutas ocupacionais. Além 
disso, melhorar os serviços de transporte público, saúde e educação para garantir que todos os indivíduos 
com TEA e suas famílias tenham acesso equitativo a cuidados e oportunidades. Essas medidas visam propor-
cionar um suporte adequado e integrado, assegurando que as necessidades específicas dos portadores de 
TEA sejam atendidas de forma eficiente. 
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Ampliar estrategicamente os Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) 24h, de modo a garantir a assistência 
aos usuários em tempo integral;

Ampliar e garantir o acesso a uma rede de cuidado e apoio familiar, mediante psicólogos e psiquiatras nas 
comunidades. 

Criar um programa de cuidado e apoio a ex-usuários de drogas e álcool, bem como apoio aos familiares rein-
clusão social.

Reduzir significativamente a taxa de mortalidade infantil no município através ampliação do atendimento 
pediátrico para todas as UBS.

Atendimento Especializado: Criar um hospital dia, para cirurgias de pequena complexidade.

Garantir a referência e contrarreferência do atendimento ao usuário com a criação de: canais diretos de comunica-
ção entre as secretarias, indicadores de saúde na rede de atenção, informações do usuário no sistema e continui-
dade do cuidado.

Ampliar serviços de consultas e exames especializados.

Desenvolvimento de um aplicativo de acessibilidade da Rede de Saúde de Aracaju.

Reestruturar e modernizar a central de regulação do município 

Estruturar a oferta de serviços de exames por imagens.

Criação do gabinete de monitoramento e gerenciamento de crise.

Ampliar serviços de consultas e exames especializados.

Promover um Programa de Educação Continuada Estruturada (Educação Permanente).

Reestruturação do Plano de Carreira.

Melhores condições de trabalho com aumento do número de profissionais em serviços com grande demanda, 
aquisição de equipamentos e insumos necessários para o atendimento de qualidade, seguro e eficiente para a 
população de Aracaju.

Efetuar processo seletivo para contratação dos profissionais que irão gerenciar as Unidades Básicas de Saúde (UBS).

Agentes Comunitários de Saúde e Agentes de Combate às Endemias

Criação imediata da Mesa Permanente Efetiva de Negociação dos Servidores Municipais de Aracaju.

Estudo e implementação do Piso Salarial, conforme contido na Emenda Constitucional nº 120 na Lei Federal 
61/2023,respeitamos as Datas Bases.

Criar um programa de educação permanente para atualizar os profissionais sobre melhores práticas.

Assegurar a entrega regular de Equipamentos de Proteção Individual (EPIs) e materiais de proteção necessários 
para a função,promovendo um ambiente de trabalho seguro e eficaz

SALVADOR
CANDIDATURAS PROPOSTAS
Bruno Reis
UNIÃO

Prefeito Atual

Superior Completo

Ocupação:Prefeito

Coligação:O TRABALHO NAO PARA

UNIÃO / REPUBLICANOS / PP / PDT / PL / PRD / 
DC / PRTB / NOVO / MOBILIZA / PMB / Federação 
PSDB CIDADANIA(PSDB/CIDADANIA)

Descentralizar o acesso aos indicadores disponibilizados pela Sala de Situação para todos os Distritos Sanitários, 
ampliando a disseminação das informações de Saúde para toda Secretaria Municipal de Saúde, criando unidades 
descentralizadas, a fim de aprimorar o planejamento e o monitoramento das ações nas Unidades de Saúde, impac-
tando, positivamente, o atendimento na ponta.

Núcleo de Economia da Saúde - Implantar esta instância de gestão orçamentária para seguir otimizando os recursos 
da Saúde a partir de indicadores e métricas, além de mensurar o impacto dos investimentos realizados em saúde. 

Mais Atenção Primária: Reposicionar estrategicamente a atenção primária, com reconstrução e ampliação de Unida-
des de Saúde da Família (ESF) existentes. Ampliar e modernizar os equipamentos médicos assistenciais, tecnoló-
gicos e mobiliários, garantindo maior resolutividade na Atenção Primária. 

Implantar Núcleos de Apoio Diagnóstico em Unidades de Referência dos Distritos Sanitários, contando com equipa-
mentos próprios e equipes multiprofissionais de especialistas, como pediatras, ginecologistas, entre outros. 

Redesenhar o Programa Salvador Protege para acompanhamento dos pacientes crônicos degenerativos vinculados 
à atenção primária, por meio de teleatendimentos e teleassistência. 
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Promover o enfrentamento das Doenças Crônicas e Não Transmissíveis, com ênfase nas pessoas com diabetes e 
hipertensão.  

Ampliar o cuidado a populações vulneráveis, como a População em Situação de Rua e população quilombola; 

Instituir o Programa de Qualidade da Atenção com foco na carteira de serviços e sua certificação; 

Fortalecer a Estratégia de Aleitamento Humano e vigilância nutricional;

Fortalecer as Práticas Integrativas e Complementares no âmbito da APS; 

Qualificar o cuidado na primeira infância.

Fortalecer as ações de promoção da saúde e cultura da paz. 

Ampliar a abrangência do Programa Saúde na Escola (PSE). 

Construir novas unidades no modelo de Unidade de Saúde da Família em locais estratégicos, a exemplo do Mané 
Dendê, Lapinha e Uruguai.

Intensificar ações de promoção e prevenção, ampliar as equipes de saúde bucal e continuar o investimento em 
tecnologia, equipamentos, instrumentais e materiais odontológicos, para melhoria do acesso, atendimento e da 
resolutividade da saúde bucal na atenção primária
Rede de Referência para Gestante: Instituir serviço multidisciplinar na assistência à gestante, usando recursos de 
telessaúde para ampliar o acesso e facilitar esclarecimento de dúvidas, para apoiar os profissionais da Atenção 
Primária à Saúde (APS) na tomada de decisões clínicas e outros serviços relacionados. 
Fortalecer o Programa Mãe Salvador, com a implantação do serviço Monitora Salvador para acompanhamento das 
gestantes com exames alterados. 
Telematriciamento do pré-natal de baixo risco no município. 
Discussão simultânea de casos complexos.
Criar o Programa Salvador TE Acolhe, com oferta de consultas pediátricas, neurológicas e neuropediátricas, além de 
exames para o atendimento especializado às pessoas com deficiência intelectual e seus familiares. 
Entregar mais Centros Especiais de Reabilitação (CER) existentes para atender pessoas com TEA, garantindo assis-
tência na modalidade intelectual. 
Potencializar o rastreio, pela Atenção Primária à Saúde, das alterações no neurodesenvolvimento.
Ampliar e fortalecer os CAPS IA para suporte e reabilitação psicossocial territorial.  Implantar um Núcleo de Atenção 
às Famílias, direcionado para cuidar de quem cuida, fornecendo treinamento parental para as famílias neuroatípi-
cas, ampliando o manejo no cotidiano das pessoas no TEA. 
Mais Multicentros e Policlínicas 
Requalificar os Multicentros por Linha de Cuidado. 
Implantar uma Policlínica em Pau da Lima. Mais Serviços Especializados 
Requalificar o Complexo de Saúde Clementino Fraga. 
Ampliar a oferta de serviços realizados pelo LACS - Laboratório Central de Salvador, além de criar novos postos de 
coletas fixos e móveis. 
Implantar a Ótica Municipal para públicos específicos. 
Mais Cirurgias Eletivas
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REGIÃO SUDESTE

BELO HORIZONTE
CANDIDATURAS PROPOSTAS
CARLOS VIANA
Podemos
Cor Parda
Superior Completo
Ocupação:Senador
Beagá: Capital da Oportunidade
Coligação MÃOS À OBRA, BH! (PODE / MOBI-
LIZA / DC / PRTB)

Melhorar as UPA’s e o atendimento aos pacientes, bem como readequar a infraestrutura física, disponibilização de 
equipamentos e mobiliários. 

Revitalizar os Postos de Saúde para melhorar o conforto e atendimento aos pacientes. 

Incrementar a distribuição de remédios (medicamentos), possibilitando um atendimento mais humanizado e com 
baixo custo para a população. 

Reduzir a fila de espera por exames e consultas de especialidades médicas. 

Revisar todas as políticas públicas voltadas para a Saúde Pública Municipal visando a sua modernização por meio 
da reestruturação completa de processos e procedimentos administrativos. 

Implementar ações efetivas para redução da fila de espera por cirurgias eletivas. 

Valorizar os profissionais da Saúde Pública por meio da revisão dos salarial e modernização dos equipamentos e 
infraestrutura instalada. 

Revisar o sistema de controle epidemiológico (controle de zoonoses, combate ao mosquito da dengue, etc). Retor-
nar com os controles rígidos de vigilância sanitária na capital.

Implementar o Centro de Referência do Idoso, com atendimento diferenciado para as doenças crônicas e a realiza-
ção de medidas alternativas para melhoria da qualidade de vida do idoso. 

Realizar, em parceria com escolas e comunidades, a busca ativa para vacinação e atualização do cartão de vacinação. 

Criar o Centro de Referência da Comunidade LGBTQIA+, com profissionais preparados e capacitados para acolher 
e realizar o atendimento humanizado e adequado. Incluir Programas eficientes de prevenção e atendimento de 
demandas específicas da Comunidade LGBTQIA+. 

Intensificar as ações de Saúde relacionadas à prevenção a Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST) e orientação 
sobre gravidez precoce. 

Realizar campanhas de prevenção contra acidentes domésticos

Fortalecer e estruturar os Postos de Saúde para que tenham condições adequadas de atender a Mulher de forma 
humanizada e com privacidade, em todos os ciclos de sua vida. 

Adequar e estruturar os Postos de Saúde para acompanhamento e atendimento de pacientes portadores de 
doenças raras e transtorno do espectro autista

Realizar a redivisão de territórios para programação regionalizada. Ou seja, fazer a divisão por situações de saúde 
(de acordo com a realidade de cada região de Belo Horizonte). 

Abrir as escolas para a atenção primária, pois é a porta do conhecimento. Fazer ações de prevenção em saúde 
dentro das escolas. Incluir no currículo escolar as questões de saúde. 

Rever o Programa Saúde da Família para reaproximação com o Ministério Público e Poder Judiciário, a fim de melho-
rar o processo de atendimento a ações judiciais. 

Rediscutir e redesenhar a Central de Regulação (porta de entrada para os hospitais). Tratar adequadamente os 
pacientes vindos de outras cidades do estado de Minas Gerais. 

Implementar efetivamente a Telemedicina de forma não substitutiva, mas complementar às ações e serviços de 
saúde, com olhar especial para Atenção Básica. 

Priorizar a prevenção e a promoção da saúde, garantindo uma coordenação eficaz da Rede de Atenção à Saúde (RAS).
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DUDA SALABERT
PDT

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Deputado

Plano de Governo Duda Salabert

Partido Isolado: PDT

Iniciar a revisão dos salários dos servidores de saúde, em diálogo com as diversas categorias, com vistas à recom-
posição salarial e a reorganização da distribuição previdenciária. 
Retomar apoio institucional junto à atenção primária, a partir da ampliação das equipes de saúde da família, se 
aproximando da população.
(re)Implantar um programa de formação continuada e atualização profissional aos servidores da saúde pública 
municipal. 
Implementar uma gestão que promova a escuta ativa e qualificada dos usuários dos serviços de saúde e dos 
servidores, de maneira descentralizada. 
Instituir, de maneira urgente, mecanismos técnicos e tecnológicos, de ordem material e humana e de infraestrutu-
ra para reduzir as filas de espera de cirurgias eletivas e consultas. 
Ampliar a atenção dada à saúde infantil, com ampliação substancial no número de pediatras na rede municipal 
e ampliando a rede de saúde mental, a partir da sua territorialização, não centralizando-o, garantindo que nas 
regionais tenhamos profissionais que possam acompanhar as crianças e adolescentes com Transtorno do Espectro 
Autista (TEA) e outros transtornos. 
Fortalecer a atuação do Conselho de Saúde, respeitando as decisões do Conselho no que tange à distribuição 
orçamentária, diretrizes para atendimento de saúde, entre outras. 
Fortalecer a Atenção Básica em Saúde por meio de ampliação da equipe e das estruturas das unidades. 
Ampliar e fortalecer as estratégias de saúde dos Agentes Comunitários de Saúde, visando a promoção e detecção 
precoce de problemas de saúde nas comunidades. 
Facilitar o acesso da pessoa idosa ao atendimento de saúde por meio de atendimento domiciliar pela equipe de 
saúde da família. 

Ampliar a rede de serviços de convivência da pessoa idosa com a presença de terapeutas ocupacionais, para esti-
mular a independência, autonomia e qualidade de vida destas pessoas. 
Incluir psicólogos(as) e terapeutas ocupacionais nas equipes das Unidades Básicas de Saúde para apoiar os 
profissionais de medicina e enfermagem por meio da política de saúde mental e assim evitar que sofrimentos 
emocionais se tornem graves. 
Garantir que a Conferência Municipal de Saúde traga temas atuais e relevantes e tenha total independência das 
partes envolvidas com relação à Prefeitura. 
Integrar ainda mais o Conselho Municipal de Políticas sobre Drogas às ações de saúde, assistência social e outras. 
Promover formação de profissionais para atendimento qualificado da população LGBTQIAPI+ e fortalecimento da 
Política Nacional de Saúde Integral desta população. 
Ampliar as existentes e criar novas campanhas de prevenção de doenças crônicas e programas de promoção da 
saúde, com ênfase em hábitos saudáveis e prevenção de doenças. 
Estabelecer protocolo Integrado com a Região Metropolitana de Belo Horizonte de prevenção de contaminação de 
vírus potencialmente letais. 
Valorizar as políticas de saúde bucal, em consonância com as orientações dos técnicos da Prefeitura e das entida-
des de classe.

BRUNO ENGLER  

PL

Cor Branca

Superior Incompleto

Ocupação: Deputado

PLANO DE GOVERNO PREFEITURA DE BELO HORI-
ZONTE 2025/2028

Coligação:CORAGEM PARA MUDAR

(PP / PL)

Integralizar e digitalizar todas as informações do sistema de saúde municipal;

Expansão e melhoria da infraestrutura, com a construção de novas UBSs e UPAs para reduzir a sobrecarga das 
existentes e melhorar o acesso à saúde, assim como modernizar as estruturas existentes e garantir que estejam 
bem equipadas e mantidas;

Melhorar a coordenação da rede, entre UBSs, UPAs e hospitais públicos e privados para garantir uma transição 
suave entre diferentes níveis de atendimento e, ao mesmo tempo, promover a descentralização do atendimento 
especializado na área da saúde;

Implantação do Teleatendimento, trazendo mais comodidade para a população e descongestionando as unidades;

Criação de aplicativo que informe, em tempo real, a situação das filas nas unidades de saúde, marcação de con-
sultas, exames, disponibilidade de medicamentos, vacinas, entre outros assuntos, sem que seja necessário o 
deslocamento até uma unidade;

Descentralização do atendimento especializado para as unidades de saúde de BH onde for possível;

Fortalecimento da rede hospitalar própria, com foco no aprimoramento da gestão dos hospitais Odilon Behrens e 
Dr. Célio de Castro;
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Fortalecer e estreitar a parceria com os hospitais filantrópicos, dando a eles mais condições e elementos para 
atuarem;

Foco na Prevenção por meio do desenvolvimento de programas e campanhas educacionais em saúde para promo-
ver hábitos saudáveis e a prevenção de doenças;

Foco na prevenção de doenças crônicas, com o desenvolvimento de programas específicos para combater a diabe-
tes e a hipertensão, que podem ser evitadas, aliviando o sistema;

Implantação de programa de prevenção da pré-eclâmpsia e, por consequência, da eclâmpsia, disponibilizando 
exames de ultrassom com Doppler da artéria uterina e medicamentos adequados, de forma gratuita;

Atenção às necessidades específicas, entre elas a Saúde Mental e Dependência Química, expandindo e fortalecen-
do os serviços de saúde mental e tratamento de dependência química.

FUAD NOMAN 

PSD

Atual Prefeito

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Prefeito

PLANO DE GOVERNO FUAD NOMAN PREFEITURA 
DE BH

Coligação BH Sempre em Frente 

SOLIDARIEDADE / UNIÃO / PRD / PSD / AGIR / 
AVANTE / Federação PSDB CIDADANIA

Para além das obras de infraestrutura nos centros de saúde, queremos melhorar ainda mais a expe-
riência dos pacientes nos nossos equipamentos. Para isso, vamos modernizar completamente nossos 
serviços por meio de um sistema integrado que dá ao médico e ao paciente todo seu histórico de saúde 
por meio de um prontuário eletrônico. O sistema já teve sua etapa de implantação tecnológica concluída 
e agora estamos na fase de implantação, testes e estabilização da ferramenta. A expectativa é que em 
2025 estejamos rodando todo o sistema de forma plena. 
Belo Horizonte será a primeira cidade de seu porte a implementar um programa dessa natureza. Agora, 
o médico terá mais fácil, à mão, não só histórico do paciente, como todos os seus exames, desde a 
atenção primária à alta complexidade. Isso facilita a compreensão do diagnóstico a cada consulta e evita 
retrabalho e custos adicionais refazendo exames, levando o paciente a ter mais rápido seu diagnóstico 
e tratamento. 
Para além do sistema corporativo que vai organizar todas essas informações dentro do sistema de 
saúde, o cidadão terá acesso a todas elas em um aplicativo de celular: consultas agendadas, resultados 
de exames, vacinas aplicadas, histórico de atendimento e muitas outras informações. O usuário do SUS 
BH terá em mãos uma ferramenta que nenhum usuário de plano de saúde suplementar possui hoje em 
Belo Horizonte.

VITÓRIA 
CANDIDATURAS PROPOSTAS
JOÃO COSER 
PT 

Cor Branca 

Superior Completo 
Ocupação: Deputado

Vitória Merece o Melhor
Coligação Vitória em primeiro lugar

PT, PV, PC do B, PDT

Implantar uma nova UPA na região continental de Vitória.

Readequar, inclusive o espaço físico, dos dois atuais PAs -Praia do Suá e São Pedro -, bem como adotar o modelo de 
Unidade de Pronto Atendimento (UPA) definido pelo Ministério da Saúde. 

Promover melhorias e adequações nas atuais unidades de saúde e construção de novas unidades, com implanta-
ção de consultórios aptos a realizarem telemedicina.

Ampliar as equipes de saúde da família.

Organizar o serviço de referência em saúde da mulher de forma regionalizada.

Organizar o agendamento prioritário e a busca ativa de mulheres em idade de rastreamento do câncer de mama.

Ampliar o horário de funcionamento das unidades básicas de saúde conforme as demandas regionais.

Adotar ações voltadas para a redução da mortalidade materna e infantil.

Organizar o serviço de atenção domiciliar com profissionais de diversas especialidades, complementando o atendi-
mento das equipes de saúde da família e de forma articulada com

Serviço de Atendimento em Domicílio às Pessoas Idosas e Pessoas com Deficiência desenvolvido pela Assistência 
Social.

Ampliar e assegurar o acesso a serviços de saúde de média e alta complexidade, garantindo maior agilidade no 
agendamento das consultas e exames especializados.

Retomar a ocupação plena do Centro de Especialidades, com ampliação de consultas e exames.

Oferecer serviços de fisioterapia de forma regionalizada.

Organizar serviço de referência integrado entre saúde, educação e assistência social com equipes multidiscipli-
nares para atendimento às pessoas neuroatípicas com caráter matricial, especialmente às equipes da atenção 
primária à saúde.
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Diversificar e ampliar as opções de atenção à saúde mental, com atendimento 24 horas com a Rede de Centros de 
Atenção Psicossocial (CAPS).

Constituir uma rede de serviços de base comunitária que funcione de maneira conectada e dinâmica, a partir dos 
cuidados à saúde mental na atenção básica.

Adotar a tecnologias digitais para apoiar a autoajuda guiada e não guiada e o atendimento remoto.

LORENZO PAZOLINI 
REPUBLICANOS

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Prefeito

Atual Prefeito

Paz e União

Coligação VITÓRIA DA UNIÃO

(PSD / REPUBLICANOS / PP / PRD / NOVO / DC)

Prosseguir com as obras de construção das Unidades Básicas de Saúde de Santo Antônio, Grande Vitória e Repúbli-
ca, a duplicação da unidade de Jardim Camburi e a reforma do PA do bairro Praia do Suá;

Iniciar as obras da UPA III, no Forte São João;

Construir a segunda Unidade de Saúde de Jardim Camburi e a nova unidade de Consolação;

Ampliar o número de unidades do Serviço de Orientação ao Exercício (SOE);

Promover ações integradas de promoção à saúde do idoso;

Manter ampliação do horário de atendimento das 6 UBS de referência regionais e garantir abertura nos finais de 
semana. Ampliar o horário de funcionamento de todas as demais UBS;

Intensificar programas educacionais de prevenção e atuação multi e interdisciplinar voltados para doenças crôni-
cas não transmissíveis;

Construir o Centro de Referência de Assistência ao Idoso (CRAI);

Construir o primeiro CAPS infantil;

Ampliar a cobertura da Estratégia Saúde da Família (ESF);

Ampliar a política de saúde da mulher, desde a prevenção até o encaminhamento ao tratamento;

Expandir a oferta de consultas e exames especializados;

Ampliar o acesso da população aos procedimentos cirúrgicos eletivos de média complexidade, por meio de muti-
rões e parcerias com a rede privada, reduzindo o tempo de espera;

Expandir a telemedicina para melhorar o acesso aos cuidados de saúde nas UBS e PAs;

Dar continuidade ao programa “Olhar Vitória”;

Dar continuidade à expansão da política pública multi e interdisciplinar continuada de atenção, cuidado e inclusão 
voltada aos indivíduos com Transtorno do Espectro Autista (TEA);

Oferecer acolhimento voluntário e cuidados contínuos para pessoas com necessidades decorrentes do uso de 
álcool e outras drogas, em situação de vulnerabilidade social e familiar, e que demandem acompanhamento tera-
pêutico e protetivo em rede própria e em parceria com organizações da sociedade civil.

RIO DE JANEIRO
CANDIDATURAS PROPOSTAS
EDUARDO PAES 
PSD

Atual Prefeito

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Prefeito

VERSÃO PRELIMINAR 1.0 DO PROGRAMA DE 
GOVERNO EDUARDO PAES PREFEITO DO RIO 2025 
– 2028

Coligação: É o Rio seguindo em frente 

(PODE / PRD / DC / AGIR / SOLIDARIEDADE / 
AVANTE / PSB / PDT / Federação BRASIL DA 
ESPERANÇA - FE BRASIL(PT/PC do B/PV) / PSD)

Seguir ampliando a qualidade dos serviços públicos prestados no município, sobretudo nas áreas da Saúde, Educa-
ção e Transportes, garantindo o bom funcionamento da infraestrutura e dos equipamentos já existentes; 

Garantir que o cumprimento do programa de governo apresentado na campanha eleitoral seja tratado como priori-
dade máxima do governo ao longo de todo o mandato.

Criar dois novos Super Centros Cariocas de Saúde, um em Campo Grande e outro na Zona Norte, e já deixar prontos 
os projetos para a implantação de mais dois (um em Realengo e outro em Jacarepaguá); 

Supervisionar com mais rigor o trabalho e o atendimento dos médicos; 

Melhorar o fornecimento de medicamentos nas Clínicas da Família, UPAs e hospitais; 

Implementar um programa dedicado às famílias com pessoas do espectro autista e implantar 8 centros de refe-
rência pela cidade; 

Buscar, mais uma vez, constituir uma parceria com a Secretaria de Saúde do Governo do Estado para recuperar a 
infraestrutura das UPAs estaduais localizadas em nossa cidade; 
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ALEXANDRE RAMAGEM 
PL

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação:Deputado

PLANO DE GOVERNO PREFEITURA DO RIO DE 
JANEIRO Alexandre Ramagem

Programa de Governo Versão 1.0

Coligação:CORAGEM PARA MUDAR 

(PL / MDB / REPUBLICANOS)

Apresentaremos um plano de carreira, cargos e salários para os profissionais de saúde. 

As Policlínicas espalhadas pela cidade do Rio de Janeiro serão reestruturadas, com uma ampla gama de serviços e 
recursos para garantir o bem-estar e a saúde da população; 

Fortalecimento das Grandes Emergências - Iremos priorizar a qualidade do atendimento emergencial para otimizar 
a internação hospitalar, reforçando as equipes médicas e os centros cirúrgicos bem como os setores de triagem e 
tratamento, e haverá uma central de controle de disponibilidade de insumos médicos, medicamentos e materiais 
hospitalares necessários para o funcionamento contínuo e eficiente dos serviços de emergência; 

As unidades municipais de saúde terão um aprimoramento e gestão no que tange a infraestrutura, reformas e 
modernização. Onde for viável, vamos promover novas PPPs na área de saúde; 

É preciso otimizar a gestão dos leitos, sua rotatividade e diminuir o tempo de internação desnecessária, facilitando 
o fluxo de pacientes; assim como estabelecer um protocolo humanizado que tenha conexão com a família para 
acompanhamento; 

Programa Carioquinha - Maternidades - O respeito à vida começa na maternidade. E as maternidades cariocas 
serão os exemplos de como queremos atuar em toda a área da saúde. Nossos carioquinhas precisam nascer em 
segurança e as mães precisam ter todo o suporte neste momento, com um programa detalhado, modernizado, 
em ambientes hospitalares com toda a infraestrutura necessária, envolvendo todas as fases, desde a gravidez até 
o nascimento: consultas pré-natais, planejamento do parto, atendimento ao parto, cuidados pós-parto, unidade 
de terapia intensiva neonatal, serviços de emergência obstétrica, apoio psicológico e social, educação e suporte 
Comunitário, infraestrutura e condições de higiene; 

Programas de Prevenção - Saúde é prevenção e é urgente fortalecer a saúde dos cariocas por meio de programas 
de prevenção, promover a saúde para minimizar casos de internação, doença crônica ou evitáveis. Um amplo pro-
grama de saúde preventiva, controle de doenças crônicas, saúde mental, doenças infectocontagiosas, alimentação 
saudável e atividade física; 

Programa de Saúde da Família e Atenção Básica - Ampliaremos a cobertura de atenção básica para a população, 
garantindo que todos os cidadãos tenham acesso a cuidados preventivos, através da contratação de mais equipes 
de saúde da família. 

Asseguraremos a integração dos cuidados pós-alta hospitalar com a atenção primária, criando uma rede de apoio 
que acompanha o paciente após a saída do hospital para prevenir novas internações. Vamos fortalecer e criar 
conselhos de saúde em todas as unidades, garantindo a participação ativa da comunidade na avaliação e monito-
ramento dos serviços prestados. Reforçaremos as equipes de saúde com profissionais de diferentes áreas, como 
médicos, enfermeiros, nutricionistas e assistentes sociais, buscando oferecer um cuidado integral e muito mais 
humanizado

Implementaremos a rotina de visitas domiciliares periódicas para acompanhamento e prevenção de problemas de 
saúde, com foco especial em idosos, gestantes e crianças.

SÃO PAULO
CANDIDATURAS PROPOSTAS
Ricardo Nunes 
MDB
Prefeito Atual
Cor Branca
Superior Incompleto
Ocupação:Prefeito
Coligação: CAMINHO SEGURO PRA SÃO 
PAULO
PP / MDB / PL / PSD / REPUBLICANOS / 
SOLIDARIEDADE / PODE / AVANTE / PRD / 
MOBILIZA / UNIÃO

Saúde pra frente, cuidando de gente

“Primeiro cuidamos da saúde financeira de São Paulo. Depois reestruturamos o sistema de saúde. Nos próximos 4 
anos, vamos investir ainda mais em saúde pública”.

Assumimos o governo da nossa cidade no auge da pandemia da Covid-19 e tomamos um conjunto de medidas 
decisivas, desde a alocação de recursos em infraestrutura e profissionais até a bem sucedida campanha de vacina-
ção, que teve reconhecimento internacional. 

Definimos protocolos para enfrentamento de pandemia, ampliamos e qualificamos a Rede de Atenção à Saúde com 
44 novos equipamentos de saúde e reformamos e reequipamos 333 equipamentos de saúde, além de ampliarmos 
o atendimento de urgência e emergência com novos 976 leitos, e ampliarmos as equipes de saúde da família. 

A saúde mental também foi priorizada, com a entrega de novos Centros de Atenção Psicossocial – CAPSs, e expan-
são do programa de apoio a dependentes químicos. 

Ampliamos os serviços da Saúde Bucal da população, na atenção primária, na urgência e emergência e disponibili-
zamos próteses dentárias à população. 

Ampliamos o Programa Acompanhante de Idosos – PAI beneficiando um segmento da população com taxa de 
crescimento progressiva. implantamos Centros de Referência da Dor Crônica e inovamos com a implantação dos 
Polos de Curativos.
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O programa Avança Saúde permitiu a realização de um grande número de cirurgias e exames. Em 2022, inaugu-
ramos o Centro Oncológico Bruno Covas, com capacidade para atender 10 mil pacientes por mês, habilitado para 
realizar cirurgias robóticas.
A saúde da mulher e da criança também recebeu atenção especial, com o lançamento do novo Programa Mãe Pau-
listana. 

Realizamos mais de 110 mil cirurgias e outros 530 mil atendimentos cirúrgicos, por meio do Avança Saúde – Cirur-
gias e Exames, que ampliou o horário de funcionamento de 12 Hospitais-Dia da cidade, reduzindo a fila de espera. 
Estes destaques e outras inúmeras realizações, comprovam o nosso cuidado com o bem-estar do cidadão em 
todas as fases da vida. Fizemos muito na saúde e vamos fazer muito mais!

Intensificaremos as políticas públicas de Saúde, alinhadas com os princípios do SUS, com foco na prevenção, mo-
dernização e atendimento personalizado. Para isso, continuaremos a expansão da rede de Unidades Básicas de 
Saúde (UBS) para garantir acesso facilitado aos cuidados primários, enquanto a modernização da infraestrutura 
e a expansão dos hospitais municipais garantirão atendimento de qualidade em todos os tipos de especialidades 
médicas, reduzindo as filas de exames e cirurgias. O Hospital do Servidor Público Municipal será mantido, ampliado 
e aprimorado, assegurando atendimento de excelência aos servidores. Ampliaremos a disponibilidade de especiali-
dades médicas nas unidades de saúde municipais. Fortaleceremos a atenção básica e preventiva pela ampliação do 
Programa de Saúde da Família (PSF), com foco em visitas domiciliares, campanhas educativas e ações preventivas, 
incluindo saúde mental. Apoiaremos estudos e pesquisas de vacinas contra vícios às drogas. Integraremos cada 
vez mais ao sistema, a inovação e a tecnologia, expandindo a telemedicina, consolidando o prontuário eletrônico 
único e investindo em equipamentos de ponta e inteligência artificial para agilizar diagnósticos e tratamentos. 
Empreenderemos cada vez mais uma gestão eficiente e transparente, por meio de programas que gerem mais 
eficiência e capacitem os profissionais em gestão hospitalar, além de divulgação regular dos relatórios financeiros. 
Fortaleceremos o Sistema Integrado de Controle e Avaliação de Parceiros (SICAP) para monitorar parcerias, e o 
programa de acreditação será expandido, garantindo a qualidade dos serviços. Implementaremos programas de 
gestão de resíduos e construção de unidades de saúde com tecnologias sustentáveis. Garantiremos acessibilidade 
e inclusão em todas as unidades, com programas de atendimento especializado para grupos vulneráveis e ações 
para reduzir desigualdades no acesso à saúde. Teremos uma atenção especial com a saúde da mulher mediante 
ampliação de serviços de prevenção, tratamento e planejamento familiar, além de campanhas educativas sobre 
direitos reprodutivos. O diagnóstico e tratamento do Transtorno do Espectro Autista (TEA) será aprimorado com 
a criação de centros especializados e programas de inclusão. Aprimoraremos a gestão logística em saúde com 
serviço de entrega domiciliar de medicamentos à população. Por fim, investiremos na capacitação contínua dos 
profissionais de saúde, oferecendo treinamento em novas tecnologias e protocolos de atendimento, além de criar 
um ambiente de trabalho seguro e motivador. Com essas e outras medidas, construiremos um sistema de saúde 
mais humano, eficiente, acessível e sustentável, priorizando a prevenção, a inovação e o atendimento integral às 
necessidades da população, em consonância com os princípios do SUS.

GUILHERME BOULOS 
PSOL

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Deputado

Coligação:AMOR POR SÃO PAULO

Composição da Coligação:Federação PSOL 
REDE(PSOL/REDE) / Federação BRASIL DA ESPE-
RANÇA - FE BRASIL(PT/PC do B/PV) / PDT

Criar o Poupatempo da Saúde. Acabar com as filas de espera para exames e consultas na rede pública municipal do 
SUS, através da criação de 16 equipamentos de policlínicas e centros de diagnóstico, descentralizados em todas as 
regiões da cidade e com o modelo de agendamento e eficiência consagrado pelas unidades do Poupatempo. 

Criar o Mais Médicos Especialidades. Abrir editais de credenciamento de médicos para trabalhar nas especialidades 
que mais necessitam de profissionais, particularmente nas regiões periféricas da cidade, onde há maior déficit de 
especialistas. 

Implantar um programa inovador de Saúde Digital, que promova a teleassistência, implantando de fato a UBS Digital 
e oferecendo transparência ao cidadão sobre o registro de demandas, incluindo a posição na fila de espera para 
consultas e cirurgias eletivas, além do acesso digital a exames. 

Aprimorar a fiscalização dos contratos públicos de saúde e desenvolver metas de indicadores de qualidade. 

Organizar e unificar a política de gestão de pessoas do trabalhador do SUS, que atualmente está precarizada, 
garantindo pro tocolos e um padrão de atendimento universal para a gestão direta e a conveniada. 

Eliminar os vazios assistenciais na saúde, implantando equipamentos de atenção básica, especialidades e urgên-
cia/ emergência nas regiões de maior demanda. Isso inclui a instalação de novas Unidades Básicas de Saúde (UBS), 
Equipes de Saúde da Família (ESF), Unidades de Pronto Atendimento (UPA), ambulatórios de especialidades, unida-
des de saúde bucal, Centros Especializados em Reabilitação e Unidades de Referência em Saúde do Idoso. 

Além disso, criaremos novos leitos hospitalares, tanto pela reativação de leitos atualmente inutilizados, quanto 
com a construção de novos hospitais municipais. 

Fortalecer a rede de Saúde Mental. 
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Daremos atenção especial para a saúde mental da população implantando novos Centros de Atenção Psicossocial: 
CAPS Adulto, CAPS Infantil e CAPS Álcool e Drogas, incluindo a garantia de atendimento de urgência/emergência 
psiquiátrica no conjunto dos hospitais gerais geridos pelo município. 

Remédio na Hora. 

Vamos garantir a disponibilidade de medicamentos em toda a rede municipal de saúde, implementando um pro-
grama de aquisição, distribuição logística eficiente e abastecimento das farmácias.

PABLO MARÇAL 
PRTB

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Empresário

Partido Isolado: PRTB

Sem uma base de dados ampla e precisa, que possibilite conhecer os pacientes, se torna inviável executar políticas 
públicas eficazes na prevenção, definir gastos em infraestrutura e medicamentos, elaborar contratos com orga-
nizações sociais utilizando os incentivos corretos e criar metas para os prestadores de serviço. Por essa razão, a 
criação de um prontuário único e digital para os paulistanos será nossa prioridade.

Faremos uma ampla parceria entre a Secretaria de Saúde e a Secretaria de Esportes e Lazer, adaptando os 46 
Centros Esportivos (CEs) existentes tanto para a melhor prática de exercícios físicos quanto para o alto rendimen-
to. Neles serão incluídas unidades de Saúde da Família e/ou Unidades Básicas de Saúde. Idosos, adultos e crianças 
sairão da consulta e serão estimulados a praticar as atividades físicas disponíveis nesses locais.

São mais de 30 mil quilômetros de calçadas totalmente abandonadas e um número significativo de entradas em 
Unidades de Pronto Atendimento (UPAs) e Unidades Básicas de Saúde (UBSs) ocorre devido a acidentes em calça-
das, principalmente entre a população idosa. 

Vamos transformar as calçadas de São Paulo em espaços adequados e bem cuidados, onde todos possam cami-
nhar com segurança. Dentro da parceria da Secretaria de Saúde e a Secretaria de Esportes e Lazer, adaptaremos 
os 46 Centro Esportivos (CEs) existentes tanto para a melhor atender este público e serão incluídas unidades de 
Saúde da Família e/ou Unidades Básicas de Saúde, para que idosos possam praticar as atividades físicas disponí-
veis nestes locais. 

Conforme o eixo Segurança, com o programa eficaz de monitoramento tecnológico e a triplicação da tropa da GCM, 
faremos com que a cidade de São Paulo se torne um local seguro para que as pessoas da melhor idade possam 
desfrutar.

Hospitais com espaços para a prática de atividades físicas e esportivas 

A prática de atividades físicas nos hospitais não só promove a saúde e previne doenças, inclusive mentais, mas 
também oferece oportunidades de carreira e mantém crianças, adolescentes e adultos engajados em hábitos 
saudáveis, longe do crime. Portanto, adotaremos uma abordagem similar à de algumas cidades dos Estados Uni-
dos, onde hospitais integram espaços verdes e áreas para exercícios, facilitando a recuperação e promovendo o 
bem-estar dos pacientes e da população geral. 

Implementação do Prontuário Único 

A saúde começa com o conhecimento do paciente. Para isso, é fundamental a implementação do prontuário único 
digital, com o histórico de saúde de cada um dos paulistanos, que inclua dados, consultas, exames e medicamen-
tos. O prontuário único digital permite um diagnóstico mais preciso, evitar exames e procedimentos desnecessá-
rios, ajuda no tratamento adequado e salva vidas. A pandemia mostrou que a telemedicina é uma excelente ferra-
menta para efetivar diagnósticos e atendimento. As consultas à distância por meio digital se mostraram bastante 
efetivas. Em diversos países, o uso de aplicativos para rastrear potenciais novos vetores de pessoas contaminadas 
ajudaram a reduzir o contágio. E a cada dia surgem novos aparelhos, sistemas e aplicativos de monitoramento de 
saúde à distância, e tudo isso pode ser feito com o auxílio de um simples celular

A saúde deve estar na mão do paciente. A Prefeitura, em conjunto com parceiros privados, organizações sociais e 
instituições de pesquisa, investirá na medicina digital, por meio de aplicativos, plataformas e comunicação digital, 
com o intuito de: aproximar pacientes de seus médicos; facilitar a identificação de doenças; indicar a unidade 
de saúde adequada; permitir o agendamento de consultas e exames nas unidades mais próximas ao paciente; 
disponibilizar os resultados dos exames diretamente para o paciente e o médico, sem necessidade de desloca-
mento; agendar automaticamente retorno da consulta a partir da realização de exames; sugerir ações preventivas 
e hábitos mais saudáveis; armazenar dados sobre a medicação utilizada pelo paciente; auxiliar no tratamento e 
ajudar no monitoramento de saúde.

Redução da Fila de Exames 

É inadmissível o tempo e a fila de agendamento de consultas e exames na cidade de São Paulo. Segundo matéria 
do G1, a fila de exames na rede pública de saúde de SP cresce 52% em 2023 e a cidade tem 445 mil pessoas à 
espera de atendimento. Além do problema de espera, o paulistano ainda se depara com equipamentos em má qua-
lidade e longas distâncias percorridas para realizar e buscar os exames. A dificuldade logística é tamanha que, em 
média, 35% dos pacientes não vão buscar seus resultados. Para resolver este grave problema: Implementaremos
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o prontuário único, integrado com inteligência artificial, e encaminharemos os resultados dos exames diretamente 
aos pacientes e médicos, sem necessidade de deslocamentos; Retomaremos o programa de ocupação de vagas 
ociosas em hospitais privados via tabela SUS; Investiremos em equipamentos para os médicos de atendimento 
básico e em parcerias com instituições privadas de saúde para reduzir o tempo de espera.

Atendimento Focado na Solução 

Atualmente, organizações sociais e prestadores de serviço de saúde são remunerados pelo número de atendimen-
tos e horas trabalhadas. Isso não necessariamente se traduz em uma melhor qualidade do serviço de saúde. É im-
portante criar um sistema que incentive a realização de diagnósticos precisos e a solução dos problemas de saúde. 
Implementaremos um sistema de remuneração faseada para alinhar os incentivos que permitirá uma remuneração 
gradual, baseada em consulta, exames, retorno, tratamento e avaliação do paciente em todas essas etapas, 
dentre outras possibilidades. O médico da Equipe Saúde da Família possui um papel essencial na prevenção, sendo 
a porta de entrada para o serviço de saúde municipal. Investiremos na ampliação da cobertura desse serviço e na 
sua qualidade por meio da capacitação contínua desses profissionais, do fornecimento de infraestrutura adequa-
da, como equipamentos para a realização de exames e na maior interface destes com os médicos especialistas.

Saúde Mental 

A saúde mental é hoje um dos principais desafios da sociedade moderna, seja depressão, transtorno afetivo bipo-
lar, esquizofrenia e outras psicoses, demência, deficiência intelectual e transtornos de desenvolvimento, incluindo 
o autismo. Portanto, cuidar da saúde mental será essencial para que São Paulo desenvolva o bem-estar da sua 
população para que sejamos a cidade que queremos. 

Trabalharemos com três pilares fundamentais: prevenção, identificação e tratamento. Dentro do âmbito da preven-
ção, faremos um amplo trabalho de divulgação de atividades que contribuem para a saúde mental, como a prática 
de atividades físicas, tempo ao ar livre, boa alimentação e cuidado do sono. Além disso, sabemos que fatores como 
o tempo excessivo gasto no trânsito, seja no transporte público ou privado, produzem enorme desconforto emo-
cional e consequentemente afetam a saúde mental. No que tange à identificação e tratamento, implementaremos 
um amplo programa de atendimento especializado para identificar diferentes doenças dentro desse espectro e 
oferecer tratamento adequado, incluindo processos transversais em diferentes Secretarias, como é o caso do 
autismo nas escolas, para que tanto os profissionais quanto as famílias possam receber os cuidados necessários.

Saúde da Mulher 

Investiremos em exames preventivos, no atendimento pré-natal e em políticas para prevenir a gravidez precoce, 
HPV, rastreamento de câncer de mama e do colo de útero e promoveremos atendimento especializado para vítimas 
de violência doméstica, conjuntamente com acompanhamento psicológico e políticas públicas de conscientização. 

Saúde para a Melhor Idade 

O envelhecimento da população na cidade de São Paulo é um fenômeno observado nas últimas décadas, principal-
mente devido ao aumento da expectativa de vida. As projeções indicam que essa tendência continuará aumentan-
do a participação dos idosos na população total. As pessoas com 60 anos ou mais, representam cerca de 13% do 
total da população total da cidade, o que equivale a aproximadamente 1,5 milhões de pessoas.

Redução da Fila de Exames 

A saúde pública de São Paulo deve ser eficiente e acessível a todos os cidadãos. A redução da fila de exames é 
uma prioridade para garantir diagnósticos rápidos e precisos, melhorando a qualidade de vida e acelerando o 
tratamento de doenças. Para atender adequadamente a população ampliaremos o atendimento dos serviços hoje 
conduzidos pela Secretaria de Assistência e Desenvolvimento Social, como os Centros Dia e Institutos de Longa 
Permanência Para Idosos - ILPIs. Ampliaremos a rede de atendimento, fomentaremos parcerias com setores priva-
dos e faremos uso de tecnologia e inovação para implementar uma gestão eficiente da saúde. 

Reformulação dos Programas de Atendimento aos Dependentes Químicos 

A solução para o problema de dependentes químicos não está somente na saúde. É uma questão social, econô-
mica e de segurança. Resgataremos a dignidade do indivíduo via parcerias entre diferentes pastas da Prefeitura, 
sociedade civil e iniciativa privada, focando na reabilitação social e na geração de trabalho e renda, conforme o eixo 
Desenvolvimento Social e Econômico.

Parcerias com Universidades e Centros de Pesquisas 

São Paulo possui algumas das mais renomadas instituições de pesquisa do mundo. Impulsionaremos a capacidade 
de inovação na medicina via parceria entre governo, centros de pesquisa e entes do setor privado
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Datena 

PSDB

Cor Branca	

Ocupação:Jornalista e Redator 	

Superior Completo

DIRETRIZES PARA O PROGRAMA DE GOVERNO

Federação PSDB CIDADANIA

O horário de funcionamento das UBS – que costumam ser os pontos de atendimento mais próximos da moradia 
ou do trabalho do cidadão – será estendido em mais duas horas por dia, até às 21h. Doença não tem hora. Por isso, 
ampliarei o número de equipamentos de saúde que funcionam 24 horas por dia, garantindo pelo menos um por 
subprefeitura.

A marcação de consultas com especialistas será feita na própria UBS e também online, pelo celular, sem que o 
paciente tenha que retornar para a fila. 

Vou buscar parcerias, como as hoje existentes com organizações sociais, para disponibilizar mais dentistas e 
consultórios de saúde bucal e também mais psicólogos e terapeutas, entre outros profissionais, para atendimento 
integrativo de saúde mental, necessidade acentuada pela pandemia, sobretudo de crianças, jovens e idosos. 

Tirar do papel e expandir, por toda a cidade, os centros municipais de referência de TEA (Transtorno de Espectro 
Autista). 

A saúde digital – em particular a telemedicina, a inteligência artificial e os sempre adiados prontuários eletrônicos 
– será minha aliada na expansão da oferta de assistência. 

Não deixarei faltar remédio nos postos, e irei além: vou dar ao ‘Remédio em Casa’ a abrangência que o programa já 
teve, levando medicamento na porta de casa de quem mais precisa. 

A atenção primária ganhará mais equipes e maior cobertura do Saúde da Família. 

O Mãe Paulistana, implantado na cidade por gestões tucanas, será ampliado, com cuidado dedicado às gestantes e 
aos paulistaninhos. 

As estruturas de vigilância sanitária estarão de fato preparadas para dar respostas adequadas para as cada vez 
mais frequentes endemias e epidemias, como a da dengue, acentuadas pela emergência climática. 

São Paulo vai voltar a ser a capital da vacina.

O bem-estar e a saúde dos nossos amigos mais fiéis também serão lembrados. Vou ampliar o atendimento público a 
pets, por meio de hospitais e clínicas veterinárias, e promover campanhas massivas de vacinação, castração e doação, 
especialmente em parceria com entidades de defesa dos animais e com organizações não governamentais. Vou forta-
lecer programas de controle de zoonoses, prevenindo a transmissão de doenças entre animais e humanos. 

TABATA AMARAL 
PSB

Cor Branca

Superior Completo

Ocupação: Deputada

Partido Isolado:PSB

Ampliar para 75% a cobertura da Estratégia de Saúde da Família no território da cidade.

Todo cidadão SUS dependente que quiser, poderá ser acompanhado por uma equipe de saúde da família

Universalizar os serviços de telemedicina para todos os cidadãos SUS dependentes, com foco nas periferias e com 
o objetivo de facilitar o acesso a médicos especialistas. 

Criar o Programa Saúde nos Trilhos, com a expansão do horário de atendimento das unidades de saúde próximas a 
sistemas de transporte de alta capacidade. 

Criar equipes multidisciplinares de prevenção e educação em saúde, contando com educador físico, nutricionista, 
fisioterapeuta, terapeuta ocupacional e psicólogo, em todas as UBSs. 

Implantar o Programa Saúde na Escola, iniciativa desenvolvida nas escolas municipais em parceria com as UBSs de 
referência no território. O objetivo é promover saúde, por meio da prática de atividades físicas e da alimentação 
saudável. Além disso, objetiva-se prevenir doenças, com a orientação sobre hábitos de higiene, verificação da 
situação vacinal, estratégias de prevenção ao uso de drogas e detecção precoce a partir do diagnóstico bucal, 
auditivo e ocular. 

Implantar carretas móveis de saúde da mulher e saúde odontológica para a realização de consultas e exames, 
diagnóstico inicial de doenças e orientação com foco em prevenção. 

Implantar tecnologia de ponta e uso de inteligência artificial para gestão das filas e envio de lembretes sobre 
consultas, campanhas de vacinação e alertas de prevenção no aplicativo de comunicação de preferência do usuário. 
Reduzir as perdas primárias e secundárias no sistema e garantir aproveitamento máximo dos recursos disponí-
veis. Além de parceria com o Governo do Estado para unificação de informações e banco de dados da Prefeitura com 
a Central de Regulação de Ofertas e Serviços de Saúde do Governo de São Paulo (CROSS). 

Dar transparência para as filas de exames, consultas e procedimentos. 

Fortalecer as ações de promoção da saúde, a fim de reduzir os fatores de risco associados ao sedentarismo, obesi-
dade, alimentação inadequada, tabagismo, consumo de álcool e outras drogas, prevenindo o desenvolvimento de 
doenças crônicas não transmissíveis.

Fortalecer a Rede de Atenção Psicossocial (RAPS) com enfoque no investimento para criação de enfermarias psi-
quiátricas em hospitais gerais. 
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Implantar equipes matriciais de apoio às Unidades Básicas de Saúde (UBS) para ampliar o cuidado em saúde men-
tal na APS (Atenção Primária à Saúde). 

Ampliar o número de CAPS (Centros de Atenção Psicossocial) III em todas as modalidades, reduzindo as desigualda-
des territoriais e fortalecendo territórios com maior população em situação de vulnerabilidade. 

Estabelecer linhas de cuidado em saúde mental para grupos específicos: crianças e adolescentes, idosos, mulheres 
(gestantes e puerpério), população LGBTI+, pessoas negras, população indígena, pessoas vítimas de violência e 
desastres.

Desenvolver estratégias para o cuidado em saúde mental dos servidores municipais em parceria com o órgão 
central de gestão de pessoas.

Fortalecer o trabalho do Núcleo de Apoio e Acompanhamento para a Aprendizagem (NAAPA), da Secretaria Munici-
pal de Educação (SME), ampliando a presença de psicólogos, psicopedagogos e assistentes sociais nas escolas da 
rede, tendo como foco o cuidado com estudantes em situação de vulnerabilidade e/ou que sofrem com questões 
de saúde mental

Inaugurar unidades de Farmácia Popular Pet em todos os hospitais veterinários da Prefeitura de São Paulo. Atual-
mente a cidade não conta com nenhuma farmácia popular com esse foco.
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REGIÃO SUL

CURITIBA 
CANDIDATURAS PROPOSTAS

Eduardo Pimentel 
PSD 

Cor Branca

Superior Completo 

Empresário

Curitiba Humana e Urbana

NOVO / PL / MDB / REPUBLICANOS / PSD / PODE /  
AVANTE / PRTB

Ampliação das Unidades de Pronto Atendimento - UPAs

Implantação de duas novas UPAs.

Ampliação da Rede de Unidades Básicas de Saúde

Implantação de 6 novas Unidades Básicas de Saúde.

Novo Hospital do Bairro Novo com estrutura quatro vezes maior que a atual contará com mais de 200 leitos. A 
reconstrução completa do hospital inclui a criação de leitos de enfermaria adulto e infantil, leitos de UTI adulto, 
infantil e neonatal, unidade de cuidados intermediários neonatal, leitos de saúde mental, centro cirúrgico, ma-
ternidade, diagnóstico por imagem (Raio X, Tomografia, Ressonância Magnética, Eletrocardiograma, Endoscopia e 
Colonoscopia) e pronto atendimento adulto e infantil.

Centro de atenção ao autismo.

Ampliação das ações de atenção ao autismo, incluindo a criação de um novo Centro de Atenção ao Autismo.

Centro de Apoio de Diagnóstico por Imagem

Criação de um Centro de Apoio de Diagnóstico por Imagem para realização de exames de Raio X, Tomografia, Resso-
nância Magnética, ultrassonografias e videoscopias.

Ampliação da Rede de Atenção Psicossocial (CAPS)

Ampliação dos serviços de saúde mental, incluindo atendimento virtual e a criação de 2 novos Centros de Atenção 
Psicossocial (CAPS).

Requalificação da Rede de CAPS.

Ampliar a capilaridade do atendimento Psicossocial com novas sedes em endereços estratégicos da cidade.

Novos procedimentos para Saúde Bucal.

Ampliação da oferta de procedimentos odontológicos como implante, Prótese Parcial Removível, atendimento a dor 
orofacial.

Ampliação das equipes da Atenção Primária à Saúde

Ampliação das equipes multiprofissionais para atuação na Atenção Primária à Saúde com a contratação de Farma-
cêuticos, Nutricionistas, Psicólogos, Fisioterapeutas e Profissionais de Educação Física.

Ampliação da Central Saúde Já para o monitoramento das pessoas em acompanhamento de condição crônica.
Criação de 10 novas Centrais Virtuais com incorporação de novas tecnologias para monitoramento remoto dos 
pacientes com condições crônicas com utilização de estratégias como: Inteligência Artificial (IA), aplicativos móveis, 
dispositivos para coletar dados de saúde de pacientes fora do ambiente tradicional de atendimento, entre outros.

PROTEÇÃO ANIMAL. Hospital Veterinário Sul. Implantação da nova unidade do hospital veterinário, a ser instalada na 
região Sul da cidade, para ampliação dos atendimentos veterinários especializados na Cidade.

Centro de Triagem e Reabilitação - CETAS. Implantação do CETAS para receber, identificar, marcar, triar, avaliar, re-
cuperar, reabilitar e destinar espécimes da fauna silvestre e da fauna exótica, originários de ações de fiscalização, 
resgate ou entrega voluntária de animais.

Ações públicas de cuidado com animais silvestres, em face das mudanças climáticas são essenciais para a preser-
vação da biodiversidade e o bem-estar animal.

Castração Animal. Ampliação do atendimento da Rede de Proteção Animal com 100 mil cães e gatos castrados, nos 
próximos quatro anos, como continuidade Programa de Castração animal.

Ampliação dos quadros técnicos e administrativos da Saúde

Ampliação do quantitativo de médicos pediatras e generalistas, dentistas, enfermeiros, TESP, TSB (Técnico em 
Saúde Bucal), ASB (Auxiliar em Saúde Bucal) e Administrativos na rede municipal de saúde.
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Luciano Ducci
PSB

Cor Branca

Superior Completo 

Deputado 

Para uma Curitiba mais Social  e Humana

Precisamos retomar em plenitude um Novo Programa Mãe Curitibana. 

A Dengue demanda a retomada do robusto sistema de vigilância e prevenção ao surgimento dos focos do mos-
quito transmissor que, de duas centenas (239) em 2020, atualmente ultrapassam o milhar (1104). Devemos 
potencializar a prevenção

Ney Leprevost
União Brasil 

Cor Branca

Superior Completo 

Deputado 

Curitiba Pode Mais

PAI – PRONTO ATENDIMENTO INFANTIL.Unidades capacitadas para atendimento de crianças e

adolescentes serão criadas em Curitiba, desafogando o atendimento deste público nas UBS’s e UPA’s. A contrata-
ção e valorização de profissionais pediátricos garantirá agilidade e assertividade nos diagnósticos e tratamentos.

ATENÇÃO E CUIDADO AO TEA – TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA E PESSOAS COM DEFICIÊNCIA. Os desafios enfren-
tados pelas famílias de pessoas com Transtorno do Espectro Autista são imensos, mesmo para aqueles que têm 
condições de custear planos de saúde privados.

Existem crianças que fazem tratamento na rede privada de saúde por conta dos planos de saúde fornecidos pelos 
empregadores de seus pais, por exemplo, mas quando é preciso uma medicação, o SUS – Sistema Único de Saúde 
não os fornece, exigindo que haja avaliação médica na rede pública. Isso faz com que essas crianças com autismo 
precisem realizar novamente as consultas e exames que já foram feitos na rede privada.Como resolver isto? A 
gestão inteligente da saúde possibilitará a integração de prontuários entre a rede privada e o SUS, garantindo que 
as filas por exames, consultas e cirurgias não sejam feitos em duplicidade, reduzindo as filas. 

Criaremos os CIA’s – Complexos Interdisciplinares para Autistas, disponibilizando às pessoas com TEA a oferta unifica-
da de terapias, fisioterapias e consultas neurológicas, além de atendimento psicológico para pais e mães, transporte 
adaptado e todas as demais atividades necessárias para o tratamento do autismo. Tudo em um só lugar.

Aprimoraremos o atendimento à população autista, em especial as crianças e adolescentes e suas famílias, para 
além do diagnóstico, com ações integradas e acesso a terapias e intervenções de suporte.

Nossa gestão passará a identificar as especificidades de cada hospital credenciado e selecionará para qual deles 
um determinado paciente será encaminhado, em tempo real. Desta forma, a gestão municipal terá a capacidade de 
monitorar passo a passo a trajetória dos pacientes, podendo remanejá-lo para hospitais que possam realizar seu 
exame ou cirurgia mais rapidamente. Além disso, não existe hoje o acompanhamento sistemático dos pacientes 
que entram na fila de espera. Muitos pacientes, até por risco de vida, precisam recorrer à rede privada, mas perma-
necem com seus nomes na fila por falta de controle do sistema público de saúde. 

MAIS ESPECIALISTAS NA SAÚDE. A falta de profissionais especialistas, assim como a sobrecarga de trabalho aos 
servidores municipais da saúde, contribui fundamentalmente para a situação caótica encontrada hoje na fila de 
espera por consultas e exames.

A curto prazo, mutirões da saúde nas 10 regionais da cidade, em parceria com hospitais, universidades e entida-
des da área, diminuirão drasticamente a fila de exames e consultas com especialistas.

No médio e longo prazo, novas contratações de psicólogos, psiquiatras, geriatras, pediatras, oftalmologistas e 
dermatologistas, por exemplo, permitirão a rápida diminuição da lista de espera, que será zerada gradualmente. 

SERVIDORES PÚBLICOS MUNICIPAIS. Reconhecimento e tratamento digno serão oferecidos aos servidores públicos 
municipais. Nenhuma nova atribuição será designada sem a consequente remuneração e condições estruturais 
necessárias. A porcentagem de 17% de defasagem enfrentada pelos servidores públicos será enfrentada com 
austeridade, sobretudo porque somente a atual gestão é responsável por 10% deste total. Novos profissionais 
serão contratados para áreas hoje sobrecarregadas, sobretudo para o efetivo da nova Polícia Municipal, especialis-
tas na área da saúde e novos professores municipais.

SAÚDE MENTAL DOS SERVIDORES. Será oferecida por uma rede integrada entre a saúde pública e privada, garantindo 
o atendimento de servidoras e servidores públicos que necessitem de tratamento psicológico e psiquiátrico.

Roberto Requião 
Mobiliza 

Cor Branca

Superior Completo 

Ex-Governador 

Uma Curitiba Bela, Forte e Justa

Promover a modernização institucional da Secretaria Municipal de Saúde

Aumentar a capacidade de atendimento nos postos de saúde para reduzir o tempo de espera e melhorar a quali-
dade do serviço Investir na aquisição e revisão periódica de equipamentos médicos de última geração

Aumentar número de postos de saúde nos bairros e construir novos hospitais

Será implementado o conceito de saúde única, o qual é necessário principalmente para uma gestão moderna que 
pense em todos os residentes do domicílio, humano ou não, evitando assim contaminação entre os indivíduos.
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Garantir a oferta de medicamentos e  insumos de uso ambulatorial Instrumentalizar a rede municipal para a ges-
tão de riscos e o enfrentamento de surtos e epidemias sazonais, incentivando a vacinação de crianças e adultos 
para prevenir doenças.

Fortalecer o conceito de médico da família, garantindo o histórico e atendimento personalizado da população.

Saúde Preventiva: Desenvolver campanhas de prevenção e educação em saúde para a população, abordando temas 
como vacinação, higiene, nutrição e atividade física.

Integração dos Sistemas de Saúde: Integrar os sistemas de informação de saúde privado e público para permitir 
o compartilhamento de dados entre diferentes unidades e profissionais, melhorando a coordenação do cuidado, 
inclusive no registro de vacinação da carteirinha

Redimensionamento dos quadros de profissionais de saúde 

Eliminar a terceirização da saúde  revisar todos os contratos de serviços e insumos

Criar um cadastro único de profissionais da saúde para serem contratados em emergências epidemiológicas

Treinamento Contínuo: Oferecer programas de formação e atualização contínua para profissionais de saúde, garan-
tindo que estejam sempre atualizados com as melhores práticas e tecnologias.

Garantir quadros completos de profissionais em todas as unidades por meio de concursos públicos. 

FLORIANOPOLIS 

CANDIDATURAS PROPOSTAS

Topazio 

PSD

Cor Branca

Superior Completo 

Administrador 

Atual Prefeito 

REPUBLICANOS / MDB / PODE / PL / NOVO / PSD

Multi “Hospital” do Norte da Ilha:  (criação de um moderno Centro de Diagnóstico, oferecendo uma ampla gama de 
serviços Centro Odontológico do Norte da Ilha:

Expansão do Alô Saúde, sistema de atendimento por telefone, facilitando a marcação de consultas e exames

Instalação de Salas de Telemedicina nos Postos de Saúde

Aprimoramento do Atendimento Pré-Natal.

Marquito 

Psol 

Cor Branca

Superior Completo 

Deputado 

PARA CUIDAR DE FLORIANÓPOLIS

UP / Federação PSOL REDE(PSOL/REDE)

Implementar reformas estruturais e construir novas unidades de saúde em áreas desassistidas e expandir as 
existentes nos bairros que mais cresceram, garantindo ambientes bem dimensionados, seguros e adequados 
para o atendimento de qualidade. Alinhar essas melhorias aos imperativos de eficiência energética e

resiliência frente às mudanças climáticas.

Realizar concursos públicos para contratar mais servidores qualificados, promovendo maior estabilidade nas 
equipes de saúde e reduzindo a dependência de contratos temporários

Contratar agentes comunitários de saúde, de combate a endemias e assistentes administrativos para preencher 
lacunas críticas nas unidades de saúde e restabelecer a função dos agentes de saúde.

Desenvolver programas de educação permanente para a saúde, valorizando profissionais com especializações e 
experiências relevantes, e atraindo novos talentos para a área.

Atendimento preventivo: promover programas de cobertura vacinal e reestruturar os programas de saúde da 
família e comunidade, focando no atendimento preventivo.

Implementar um programa de atenção domiciliar, deslocando equipes de saúde até os pacientes para reduzir a 
pegada de carbono e melhorar a eficiência do atendimento.

Aumentar o investimento em saúde em 2% ao ano até alcançar 25% da receita municipal, conforme deliberado na 
9ª Conferência Municipal de Saúde.

Transparência: Estabelecer mecanismos rigorosos e periódicos de monitoramento e avaliação dos gastos para 
garantir a transparência na utilização dos recursos públicos.

Participação social: Fortalecer o papel do Conselho Municipal de Saúde na supervisão das decisões e gastos da 
saúde pública, garantindo a participação ativa da comunidade na gestão de saúde.

Revisar contratos de gestão terceirizada para assegurar a fiscalização adequada, o cumprimento de metas e 
promover o ganho de eficiência.
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Saúde digital: Implementar auditorias periódicas nos contratos da Secretaria de Saúde e aderir a softwares/siste-
mas públicos como o e-SUS.
Educação em saúde: Ampliar a execução de ações preventivas e de promoção de saúde em todas as unidades, 
incluindo campanhas de educação em saúde.
Fortalecer práticas integrativas e complementares (PICs) como acupuntura, fitoterapia e yoga para complementar 
a medicina convencional.
Retomar a Rede Cegonha e o acompanhamento de mulheres grávidas e mães, tratando a gravidez infanto-juvenil 
com uma abordagem multissetorial.
Implementar o Centro de Parto Normal e programas de parto humanizado, além de promover a formação e inclusão 
das Doulas no processo.
Implementar programas de gestão de resíduos sólidos e hospitalares, promovendo reciclagem e descarte adequa-
do de materiais, especialmente os perigosos.
Desenvolver espaços verdes nas unidades de saúde, como jardins terapêuticos, para melhorar o bem-estar de 
pacientes e funcionários.
Reestruturar as políticas públicas de saúde mental, incluindo a contratação de profissionais e o estabelecimento 
de um CAPS III no Multihospital.
Implementar políticas públicas voltadas à população em situação de rua, integrando saúde geral, cobertura vacinal, 
segurança alimentar e saúde mental com assistência social.
Promover políticas de enfrentamento ao racismo institucional.
Capacitar profissionais para o atendimento de pessoas com autismo e outras deficiências;
Dialogar com o Conselho Municipal de Direitos LGBTIA+ para promover a implementação das políticas públicas 
previstas no Plano Municipal de Políticas Públicas e Direitos Humanos das Pessoas LGBTIA+, principalmente no Eixo 
Saúde, previsto no Decreto n. 20.522/2019;
Beneficiários do Programa Bolsa Família: Acompanhar 100% das pessoas beneficiárias do programa Bolsa Família, 
assegurando a cobertura vacinal acompanhamento nutricional e pré-natal;

Ampliar o número de bases do SAMU, ambulâncias e equipes para o suporte básico de vida.
Investir nas UPAS, ampliando as equipes e tecnologias de apoio diagnóstico e tratamento.
Reestruturar a Diretoria de Bem-estar Animal.
Zoonoses: Ampliar políticas de fiscalização e controle de zoonoses.
Articular a construção do hospital veterinário público e um sistema de identificação para assegurar a saúde e 
bem-estar animal na cidade.
A política de recursos humanos na saúde pública de Florianópolis dependente excessivamente de contratações 
temporárias
Alta rotatividade de profissionais, prejudica a continuidade e qualidade 
Falta de estabilidade das equipes de saúde 
Ausência de concursos públicos 

Dario Berger 
PSDB 

Cor Branca

Empresario

45 Razões para Viver Melhor em Florianópolis

PDT / UNIÃO / Federação PSDB CIDADANIA(PSDB/

CIDADANIA) / SOLIDARIEDADE / PRTB

Construção de um hospital/maternidade multiuso, no Norte da Ilha, especialmente para atendimento da população 
moradora dos bairros.
Implantação de 4 centros de atendimento ao autista: Norte, Sul, Leste e Continente.
Construção da maternidade municipal do Sul da Ilha, anexo a UPA Sul, que será reformada e ampliada.
Reforma das unidades de saúde - postos de saúde, UPAs e policlínicas - dotando-as de pessoal profissional e 
equipamentos mínimos. 
Ampliação das equipes do programa de saúde da família e controle da Dengue. Florianópolis tem o maior índice de 
dengue do estado
Construção de UPA VET e HOSPITAL PÚBLICO VETERINÁRIO: A situação dos animais na cidade é caótica, urge dar 
suporte imediato para os animais de tutores reprimidos.  de baixa renda e para os protetores e voluntários que 
estão desassistidos
Criação de  uma Unidade de Pronto Atendimento Veterinário - UPA VET para dar melhor suporte a demanda
 Restabeleceremos de imediato os serviços que a Diretoria do Bem-Estar Animal (DIBEA)
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Concomitantemente, reformaremos o prédio desocupado do Centro de Zoonoses – CCZ para tornar se o primeiro 
Hospital Público Veterinário de Florianópolis.
Grupo de Acompanhamento e Controle Operacional: Formar um grupo de profissionais indicados pelo Gabinete do 
Executivo, que terão como atribuição a análise do funcionamento das unidades propondo diretrizes na melhora e 
humanização do atendimento

PORTO ALEGRE
CANDIDATURAS PROPOSTAS

Sebastião Melo 
MDB 

Cor Parda 

Superior Completo 

Atual Prefeito 

Porto Alegre: uma Cidade em Transformação

PP / REPUBLICANOS / MDB / PL / PSD / PODE / 
SOLIDARIEDADE / PRD

Implantar o Certa +, para atendimento dos jovens com transtorno do espectro autista acima de 12 anos.
Criar novas unidades do Centro de Referência do Autismo nas demais regiões de saúde da cidade, além da Leste, 
sede do primeiro Certa.
Viabilizar a ampliação e financiamento do projeto da duplicação do Hospital de Pronto Socorro, em ação conjunta da 
Prefeitura de Porto Alegre, demais poderes e sociedade.
Criar uma Policlínica em cada região de saúde do município, com serviços especializados de apoio diagnóstico, 
consultas clínicas, exames gráficos e de imagem com fins diagnósticos e oferta de pequenos procedimentos.
Ampliar a rede especializada de cuidado de pessoas com dependência química ou doença mental (adulto e infan-
til), com mais três Centros de Atenção Psicossocial (CAPS), somando-se aos 15 já existentes na cidade.
Construir o Novo Hospital Presidente Vargas na avenida Erico Verissimo. Será uma parceria público-privada, incluin-
do a construção, investimento e implantação da infraestrutura.
O hospital terá ampliação de 97% em sua área total e contará com integração da alta e a média complexidade, dez 
leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) adulto, acréscimo nos leitos de UTI pediátricos, UTI neonatal, Unidade 
de Cuidados Intermediários (UCI) e uma nova emergência psiquiátrica infantojuvenil.
Habilitar e qualificar como UPA o Pronto Atendimento da Cruzeiro do Sul e ampliar os serviços de saúde para o 
cuidado do trauma nesta região.
Tornar permanente o programa Agiliza Saúde para permitir o acesso dos pacientes às consultas, exames e cirur-
gias especializadas o mais rápido possível e com menos burocracia, a partir do encaminhamento realizado pelas 
equipes de Saúde da Família e Equipes de Atenção Primária em Saúde.
Continuar a ampliação da cobertura de Atenção Primária em Saúde com aumento do número de equipes de saúde 
da família.
Dar sequência à expansão do horário estendido nas unidades de saúde com atendimento noturno.
Ampliar o número de equipes do programa Melhor em Casa (serviço de assistência de médicos, enfermeiros, psicó-
logos,nutricionistas, fisioterapeutas, fonoaudiólogos e assistentes sociais no domicílio para pacientes acamados, 
com limitação de movimentos, incluindo tratamento, reabilitação e insumos médicos necessários).
Investir na construção de unidades básicas de saúde nas regiões com menor cobertura dos serviços públicos de 
saúde.
Reforçar a cobrança ao governo estadual a recomposição dos recursos destinados à saúde cortados pelo programa 
Assistir.
Ampliar oferta de telemedicina na Atenção Primária e na Atenção Especializada da rede de saúde do Município.

Maria do Rosario 
PT 

Cor Branca 

Superior Completo 

Deputada 

Administradora 

Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRASIL

(PT/PC do B/PV) / Federação  PSOL REDE(PSOL/
REDE) / PSB

Fortalecimento da Saúde da Família. Expandir a cobertura da Saúde da Família em todas as Unidades de Saúde 
(US), assegurando que a APS seja a porta de entrada do SUS. Além disso, garantir a manutenção das equipes de 
Saúde da Família (eSF) completas, com a fixação dos profissionais
Descentralização e Ampliação das Unidades de Saúde. Implementar um plano de reconstrução das US afetadas por 
enchentes e construir novas unidades com base em critérios populacionais e de vulnerabilidade. Descentralizar as 
Clínicas da Família que têm mais de cinco ESF para preservar o modelo de base territorial.
Prioridade aos Agentes Comunitários de Saúde (ACS). Ampliar o número ACS por eSF, para chegar a 100% de cober-
tura garantindo a qualificação do cuidado e a integralidade do atendimento domiciliar. Implementação de Equipes
Multiprofissionais (e MULTI): Qualificar as eSF através do suporte e apoio matricial, ampliando a oferta de cuidados 
e aumentando a resolutividade da APS.
Modelo Abrangente e Integral de APS. Reverter o modelo atual baseado na produção de procedimentos, promoven-
do uma APS abrangente e integral, focada na responsabilização e vínculo com a comunidade.
Consolidação de uma Rede de APS Completa. Integrar componentes como academias de saúde, e MULTI, consultó-
rios na rua e centros de convivência e cultura, garantindo que a APS possa resolver cerca de 85% dos problemas e 
demandas de saúde.
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A Rede de Atenção Psicossocial (RAPS). Nossas propostas incluem: aumentar os recursos orçamentários para a 
RAPS, instituir gestão participativa através de Grupos Condutores e Fóruns RAPS, implementar Conselhos Locais, 
implantar Unidades de Acolhimento, garantir a cobertura necessária de CAPS, assegurar suporte às equipes de 
base territorial, criar parâmetros para Consultórios na Rua, compor equipes e MULTI, criar leitos de saúde mental 
em hospitais gerais e pediátricos, e garantir a manutenção e cobertura adequada das equipes especializadas 
(ESMA e EESCA).
A Rede de Atenção Especializada (RAE) em Porto Alegre é fundamental para fornecer cuidados especializados e 
diversificados que complementam a Atenção Primária. Melhorar a resolutividade do cuidado especializado é crucial 
para evitar a cronificação de doenças e garantir qualidade de vida. Descentralização dos Centros de Especialidades. 
Com maior cobertura territorial, com especialidades básicas de apoio à APS, organizados por Distritos de Saúde.  
Densidade Tecnológica. Agregar tecnologia diagnóstica e terapêutica nos Centros de Especialidades para reduzir a 
necessidade de deslocamentos para serviços hospitalares.
Mutirão para redução e unificação das filas de espera. Ampliar o acesso na atenção especializada reduzindo filas e 
tempos de espera para exames, cirurgias eletivas e consultas especializadas, unificando filas de consultas, esta-
belecendo metas de tempos de espera máximos e realizar pagamento por procedimento para uma remuneração 
baseada no cuidado integrado.
Diretrizes para Atenção Especializada. Estabelecer diretrizes de territorialização, acolhimento, articulação em rede, 
gestão do cuidado e produção de vínculos na atenção especializada.
Transparência e Coordenação. Ampliar a transparência, coordenação do cuidado e comunicação entre equipes 
demandantes, ofertantes e usuários. 
Teleatendimento. Estabelecer diretrizes e critérios para o uso de teleatendimento como ferramenta complementar 
para garantir acesso em situações específicas.
Apoio Matricial. Implementar ações de apoio matricial para articular e realizar a transição do cuidado entre diferen-
tes componentes e redes temáticas.
Saúde da Pessoa com Deficiência. Propõe-se a implementação da Rede de Cuidados à Pessoa com Deficiência, 
garantindo acessibilidade universal e a presença de intérpretes de LIBRAS. É essencial oferecer reabilitação ade-
quada com equipes multidisciplinares, ampliar a oferta de exames e consultas, e criar Centros Especializados em 
Reabilitação. Além disso, deve-se assegurar o fornecimento de Órteses, Próteses e Meios Auxiliares de Locomoção 
(OPMs) e transporte adaptado para deslocamento aos serviços especializados.
Urgências, emergências, Hospitais Municipais e SAMU. Propomos ações que visam restabelecer a gestão direta dos 
Pronto Atendimentos e hospitais municipais, revogar decisões que promovam a privatização de serviços essen-
ciais e fortalecer os programas de atenção domiciliar e a regulação de urgências e emergências. Estas medidas são 
fundamentais para assegurar a continuidade, resolutividade e a qualidade do cuidado à saúde da população.
Reversão gradual dos Pronto Atendimentos (PA Bom Jesus e PA Lomba do Pinheiro) para a gestão direta da SMS
Revisar a contratação de operação de crédito com o Banco Regional do Desenvolvimento do Extremo Sul (BRDE), até 
o valor de R$ 300 milhões, destinados à construção do novo Hospital Materno Infantil Presidente Vargas (HMIPV), 
para fins de rediscussão da entrega total do hospital à iniciativa privada
Retomar a gestão pública municipal do Hospital da Restinga e do Hospital Independência e concretizar o plano 
estabelecido no PAC Saúde do Ministério da Saúde, que destinou recursos para a construção de uma maternidade 
tipo II no terreno do Hospital da Restinga.
Revisar gradualmente os processos de terceirização nos setores internos do PACS – Pronto Atendimento Cruzeiro 
do Sul, dos Hospitais Municipais (HMIPV e HPS), bem como do SAMU.
Qualificar o acolhimento e a regulação das urgências e emergências, centrada no usuário e produtora de cuidado, 
na garantia da integralidade com critérios claros, visando monitorar e reduzir os tempos de espera para parâme-
tros aceitáveis. Assistência Farmacêutica
Garantir a implementação da Política Municipal de Assistência Farmacêutica, integrada com responsabilidade por 
todos os componentes básico, estratégico e especializado, retomando sua autonomia e desvinculando da Diretoria 
de Atenção Primária.
Ampliação e descentralização das Farmácias Distritais por Distrito de Saúde.

Descentralizar Componente Estratégico para Farmácias Distritais de forma gradual.

Ampliação de Cuidado Farmacêutico na APS.

Política de Cuidado Específico. Proporcionar um sistema de saúde inclusivo e equitativo em Porto Alegre, garan-
tindo cuidados especializados para mulheres, crianças, adolescentes, LGBTQIA+ idosos, comunidades indígenas, 
população negra e migrantes, com enfoque em aumentar a capacidade de atendimento, combater desigualdades e 
respeitar as especificidades culturais e sociais de cada grupo.
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REGIÃO CENTRO-OESTE

CAMPO GRANDE
CANDIDATURAS PROPOSTAS

Rose Modesto
União Brasil - UNIÃO

Cor: Parda

Superior Completo 

Professora de ensino médio

UNIDOS POR CAMPO GRANDE

PDT / UNIÃO

Reformar e ampliar a rede de Unidades Básicas de Saúde (UBS), garantindo acesso universal e atendimento de 
qualidade para toda a população.

Agilizar a triagem nas classificações de urgência e o primeiro atendimento nas demandas da saúde

Implantar os mutirões de procedimentos especializados para atender a fila de espera para atendimentos eletivos

Aprimorar programas de combate às endemias e campanhas de sensibilização da sociedade na prevenção de 
doenças

Aprimorar e ampliar o atendimento odontológico para a população e manter manutenções constantes de equipa-
mentos e estrutura.

Repactuar os contratos para ampliação de leitos hospitalares e atendimentos ambulatoriais conforme hierarquias 
de demandas.

Ampliar o atendimento psicossocial para a comunidade, por meio da reestruturação dos CAPS.

Qualificar as ações em saúde mental, garantir reabilitação psicossocial, considerando a integralidade à saúde, 
redução de danos e prevenção ao suicídio visando a inclusão da população LGBTQIAPN+, negra, em vulnerabilidade 
social, pessoas com deficiência e povos originários.

Ampliar o cuidado com pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), promovendo a interseccionalidade no 
desenvolvimento das ações e na inclusão da família nos diferentes ciclos da vida

Potencializar a prevenção e o tratamento de usuários de álcool e de outras drogas.

Ampliar campanhas de saúde preventiva para as principais doenças, como diabetes, hipertensão, obesidade e 
doenças cardiovasculares.

Valorizar os servidores da saúde, oferecendo qualificação constante e melhores condições de trabalho.

Ampliar e fortalecer programas de saúde básica para a população masculina com campanhas de orientação para 
prevenção de doenças

Implantar a Central de Telemedicina para atendimento especializado.

Modernização da infraestrutura das unidades de saúde

Reestruturar e modernizar as unidades de saúde com equipamentos e insumos hospitalares para suprir as 
demandas, garantindo assim, maior qualidade na saúde pública. 

Implantar o Hospital Municipal com Centro Diagnóstico.

Adriane Lopes
Progressistas - PP

Cor Branca

Superior Completo 

Atual Prefeita

COLIGAÇÃO SEM MEDO DE FAZER O CERTO 

PP / AVANTE / PRD

Fortalecimento da atenção primária em saúde e ampliação de equipes.

Revisão e qualificação dos processos de trabalho.

Utilização de tecnologia e inovação como ferramenta de agilidade e controle de qualidade.

Capacitação e valorização dos profissionais da rede.

Investimento na atenção primária como ordenadora do sistema de gestão de filas

Fortalecer o trabalho em rede com as instituições contratualizadas.

Implementar a transparência das demandas de procedimentos em filas únicas, com critérios claros e publiciza-
dos, com atualização contínua dos exames.

Promover capacitação constante de profissionais da saúde, adotar protocolos de atendimento eficazes

Implantar o Centro de Reabilitação Psicomotora e de Saúde Digital no prédio do Centro de Especialidades Médicas 
de Campo Grande

Colocar em operação o complexo do Hospital Municipal de Campo Grande.
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Promover campanhas de vacinação periódicas e abrangentes, fortalecer os programas de saúde mental e preven-
ção de doenças crônicas. Incentivar práticas esportivas e atividades físicas comunitárias.

Garantir o acesso através do fornecimento contínuo de medicamentos essenciais na rede pública com a informati-
zação dos controles de estoques em todas as unidades de atendimento

Promover parcerias com farmácias para distribuição de medicamentos de alto custo.

Através do programa “Saúde Digital”, vamos implementar a consulta com o farmacêutico e facilitar a logística de 
previsão, dispensa e monitoramento do uso do medicamento pelo paciente.

Fortalecer e implementar os programas de acompanhamento e de orientações para os pacientes crônicos da rede 
e utilizar a inteligência artificial e análise de dados para detectar e orientar os pacientes com maior probabilidade 
de desenvolver doenças crônicas futuras.

Fortalecer a eficiência dos programas de pré-natal e pós-natal e manter a infraestrutura e a qualidade do aten-
dimento médico e de exames do Centro Especializado de Saúde da Mulher e do Atendimento Especializado de 
Pediatria que criamos no nosso governo.

Implantar o Programa “Saúde Integral Delas” com foco em todo o ciclo de vida da mulher e ênfase na saúde mental 
e medicina preventiva.

Na saúde da criança, vamos fortalecer o trabalho em rede nos níveis de assistência, fortalecer o atendimento es-
pecializado na Unidade de Pronto Atendimento Infantil e ampliar leitos de internação com o Complexo Hospitalar.

Queremos intensificar as ações de integração e acessibilidade da Pessoa Com Deficiência. Na próxima gestão 
vamos implementar o atendimento especial em todos os níveis de Assistência (Atenção Primária, Urgência e 
Emergência e Especializada), ampliar o número de salas sensoriais de atendimento e fortalecer a capacitação dos 
profissionais de Saúde. Construiremos uma política de acesso a insumos e medicamentos específica, juntamente 
com o Ministério da Saúde e a Secretaria de Saúde Estadual
Continuaremos com a implementação da política intersetorial, nos contextos clínico e psicossocial, para a preven-
ção, tratamento e reinserção social para as pessoas com transtornos mentais e dependência química (álcool e 
drogas). Vamos fortalecer o uso da tecnologia de informação, campanhas educacionais e de comunicação para a 
prevenção do consumo de drogas e suicídio

Vamos fortalecer a vigilância epidemiológica,

especialmente no combate ao mosquito da dengue e de outras doenças transmissíveis através de campanhas 
informativas, ações de mitigação de proliferação e protocolos eficientes de contingência de surtos epidêmicos.

Vamos implantar e implementar o programa “Saúde Única Campo Grande” para uma abordagem integrada, reco-
nhecendo a conexão entre a saúde humana, animal, vegetal e o meio-ambiente. Também vamos propor parcerias 
com universidades, centros de pesquisa e o Parque Tecnológico de Campo Grande para o desenvolvimento de 
novos estudos, tratamentos e tecnologias para a melhoria da saúde pública e a criação de um observatório de 
monitoramento de gestão, dados e indicadores de saúde em Campo Grande

Vamos informatizar todas as unidades de saúde para melhorar a gestão de dados e atendimento e fortalecer 
uso de aplicativos e plataformas digitais para agendamento de consultas e exames. Queremos ampliar o uso da 
“Telessaúde” que envolve a telemedicina, a medicina bioeletrônica e a inteligência artificial, fortalecendo a interfa-
ce entre a Saúde e a Ciência e Tecnologia. Também vamos implantar sistemas de inteligência epidemiológica para o 
rastreamento e avaliação de ameaças à saúde, com dados que subsidiem a tomada de decisões e que permitam 
acompanhar de forma sistemática as trajetórias da saúde populacional, bem como, a presença ou mitigação de 
futuras Emergências em Saúde.

Criação de um Centro Médico de Cuidado com o Idoso próximo à Vila dos Idosos - o local oferecerá atendimento 
médico especializado e multidisciplinar, incluindo geriatria, fisioterapia, psicologia e nutrição, focado na prevenção 
e tratamento de doenças crônicas. O centro promoverá programas de promoção da saúde, atividades físicas 
adaptadas e oficinas de bem-estar, além de facilitar o acesso a serviços de reabilitação e terapias ocupacionais. 
Será um ambiente acolhedor que incentivará a interação social e oferecerá apoio para familiares e cuidadores, com 
programas de capacitação e grupos de suporte.

Contará com consultórios médicos especializados, um centro de reabilitação, uma área de convivência, uma 
unidade de apoio psicossocial e serviços de orientação nutricional, tudo com o objetivo de melhorar a autonomia, 
independência e qualidade de vida dos idosos. Integrará a Rede Credenciada do Sistema Único de Saúde, e será 
regulado pelo Sisreg do Município de Campo Grande.

Fortalecimento da atenção primária em saúde e ampliação de equipes.

Revisão e qualificação dos processos de trabalho.
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Utilização de tecnologia e inovação como ferramenta de agilidade e controle de qualidade.

Capacitação e valorização dos profissionais da rede.

Investimento na atenção primária como ordenadora do sistema de gestão de filas

Fortalecer o trabalho em rede com as instituições contratualizadas.

Implementar a transparência das demandas de procedimentos em filas únicas, com critérios claros e publiciza-
dos, com atualização contínua dos exames.

Promover capacitação constante de profissionais da saúde, adotar protocolos de atendimento eficazes

Implantar o Centro de Reabilitação Psicomotora e de Saúde Digital no prédio do Centro de Especialidades Médicas 
de Campo Grande

Colocar em operação o complexo do Hospital Municipal de Campo Grande.

Promover campanhas de vacinação periódicas e abrangentes, fortalecer os programas de saúde mental e preven-
ção de doenças crônicas.

Incentivar práticas esportivas e atividades físicas comunitárias.

Garantir o acesso através do fornecimento contínuo de medicamentos essenciais na rede pública com a informati-
zação dos controles de estoques em todas as unidades de atendimento
Promover parcerias com farmácias para distribuição de medicamentos de alto custo.

Através do programa “Saúde Digital”, vamos implementar a consulta com o farmacêutico e facilitar a logística de 
previsão, dispensa e monitoramento do uso do medicamento pelo paciente.

Fortalecer e implementar os programas de acompanhamento e de orientações para os pacientes crônicos da rede 
e utilizar a inteligência artificial e análise de dados para detectar e orientar os pacientes com maior probabilidade 
de desenvolver doenças crônicas futuras.

Fortalecer a eficiência dos programas de pré-natal e pós-natal e manter a infraestrutura e a qualidade do aten-
dimento médico e de exames do Centro Especializado de Saúde da Mulher e do Atendimento Especializado de 
Pediatria que criamos no nosso governo.

Implantar o Programa “Saúde Integral Delas” com foco em todo o ciclo de vida da mulher e ênfase na saúde mental

e medicina preventiva.

Na saúde da criança, vamos fortalecer o trabalho em rede nos níveis de assistência, fortalecer o atendimento 
especializado na Unidade de Pronto Atendimento Infantil e ampliar os leitos de internação com o Complexo Hos-
pitalar.
Queremos intensificar as ações de integração e acessibilidade da Pessoa Com Deficiência. Na próxima gestão 
vamos implementar o atendimento especial em todos os níveis de Assistência (Atenção Primária, Urgência e 
Emergência e Especializada), ampliar o número de salas sensoriais de atendimento e fortalecer a capacitação dos 
profissionais de Saúde. Construiremos uma política de acesso a insumos e medicamentos específica, juntamente 
com o Ministério da Saúde e a Secretaria de Saúde Estadual

Continuaremos com a implementação da política intersetorial, nos contextos clínico e psicossocial, para a preven-
ção, tratamento e reinserção social para as pessoas com transtornos mentais e dependência química (álcool e 
drogas). Vamos fortalecer o uso da tecnologia de informação, campanhas educacionais e de comunicação para a 
prevenção do consumo de drogas e suicídio

Vamos fortalecer a vigilância epidemiológica, especialmente no combate ao mosquito da dengue e de outras 
doenças transmissíveis através de campanhas informativas, ações de mitigação de proliferação e protocolos 
eficientes de contingência de surtos epidêmicos.

Vamos implantar e implementar o programa “Saúde Única Campo Grande” para uma abordagem integrada, reco-
nhecendo a conexão entre a saúde humana, animal, vegetal e o meio-ambiente. Também vamos propor parcerias 
com universidades, centros de pesquisa e o Parque Tecnológico de Campo Grande para o desenvolvimento de 
novos estudos, tratamentos e tecnologias para a melhoria da saúde pública e a criação de um observatório de 
monitoramento de gestão, dados e indicadores de saúde em Campo Grande

Vamos informatizar todas as unidades de saúde para melhorar a gestão de dados e atendimento e fortalecer 
uso de aplicativos e plataformas digitais para agendamento de consultas e exames. Queremos ampliar o uso da 
“Telessaúde” que envolve a telemedicina, a medicina bioeletrônica e a inteligência artificial, fortalecendo a interfa-
ce entre a Saúde e a Ciência e Tecnologia. Também vamos implantar sistemas de inteligência epidemiológica para o 
rastreamento e avaliação de ameaças à saúde, com dados que subsidiem a tomada de decisões e que permitam
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acompanhar de forma sistemática as trajetórias da saúde populacional, bem como, a presença ou mitigação de 
futuras Emergências em Saúde.

Criação de um Centro Médico de Cuidado com o Idoso próximo à Vila dos Idosos - o local oferecerá atendimento 
médico especializado e multidisciplinar, incluindo geriatria, fisioterapia, psicologia e nutrição, focado na prevenção 
e tratamento de doenças crônicas.

O centro promoverá programas de promoção da saúde, atividades físicas adaptadas e oficinas de bem-estar, além 
de facilitar o acesso a serviços de reabilitação e terapias ocupacionais. Será um ambiente acolhedor que incenti-
vará a interação social e oferecerá apoio para familiares e cuidadores, com programas de capacitação e grupos de 
suporte. Contará com consultórios médicos especializados, um centro de reabilitação, uma área de convivência, 
uma unidade de apoio psicossocial e serviços de orientação nutricional, tudo com o objetivo de melhorar a auto-
nomia, independência e qualidade de vida dos idosos. Integrará a Rede Credenciada do Sistema Único de Saúde, e 
será regulado pelo Sisreg do Município de Campo Grande.

Fortalecimento da atenção primária em saúde e ampliação de equipes.

Revisão e qualificação dos processos de trabalho.

Utilização de tecnologia e inovação como ferramenta de agilidade e controle de qualidade.

Capacitação e valorização dos profissionais da rede.

Investimento na atenção primária como ordenadora do sistema de gestão de filas

Fortalecer o trabalho em rede com as instituiçõescontratualizadas.

Implementar a transparência das demandas de procedimentos em filas únicas, com critérios claros e publiciza-
dos, com atualização contínua dos exames.

Promover capacitação constante de profissionais da saúde, adotar protocolos de atendimento eficazes
Beto Pereira

Partido Da Social Democracia Brasileira - PSDB

Cor: Parda

Superior Completo 

Deputado 

JUNTOS PELA MUDANÇA

FEDERAÇÃO PSB CIDADANIA (PSB/CIDADANIA) / 
PSD / PSB / PODE / MDB / SOLIDARIEDADE/ REPU-
BLICANOS / PL

Promover o acesso e a qualidade em toda a Rede de Atenção à Saúde.

Apoiar e desenvolver projetos e ações na área da saúde humana.

Valorizar os trabalhadores da saúde, mantendo diálogo constante, respeitoso e transparente com as categorias, 
garantindo a melhoria das condições de vida e de trabalho dos servidores.

Investir em atualização, treinamentos e capacitações das equipes de saúde, aumentando cada vez mais a quali-
dade e a eficiência da prestação de serviços.

Garantir o abastecimento contínuo de medicamentos e insumos nas unidades de assistência à saúde da população.

Aumentar as equipes e a cobertura da atenção primária, com funcionamento estendido, boas condições estrutu-
rais das unidades, disponibilidade de equipamentos e quantitativo adequado de profissionais para o atendimento 
da população.

Intensificar as ações de vacinação e prevenção das doenças evitáveis.

Aprimorar os processos de vigilância em saúde e intensificar as ações de monitoramento dos agravos com elabo-
ração e implantação de planos de contingência factíveis e eficientes.

Garantir equipamentos e insumos necessários para os cuidados em saúde bucal.

Equipar e reestruturar a Rede de Urgência e Emergência do município, com mais capacidade, celeridade e efetivi-
dade de atendimento nas Unidades de Pronto Atendimento (UPAs)

Adquirir novas ambulâncias para o SAMU, garantindo 100% da frota em funcionamento, com ambulâncias reserva 
para reposição quando os veículos estiverem em manutenção corretiva ou preventiva.

Aumentar a oferta e reduzir o tempo de espera para realização de consultas, exames e procedimentos especiali-
zados, bem como fomentar parcerias e o uso da telemedicina.

Disponibilizar mais vagas e leitos hospitalares, melhorando o acesso à internação e à realização de cirurgias

Garantir às mulheres acolhimento, acesso e assistência qualificada ao planejamento, gravidez, parto e puerpério
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CUIABÁ
CANDIDATURAS PROPOSTAS

Abilio
Partido Liberal-PL

Cor Branca

Superior Completo

Deputado

RESGATANDO CUIABÁ

PL / NOVO / PRTB / DC

Fomento a atividade física, implementação de programas de nutrição adequada e individualizada, interação com 
escolas, transformando crianças e jovens em agentes multiplicadores de ações em saúde. Pacientes terão todo 
apoio e orientação para cuidar de sua saúde, e os servidores serão capacitados para este atendimento.

Introduzir plataforma que torne o prontuário acessível online com segurança de informação (LGPD) , interligação 
entre os sistemas de atenção primária, secundária e terciária otimizando o acesso a informação em tempo real 
(entre outras ações de modernização do sistema).

Agilizar e aprimorar a Central de Regulação.

Acesso a agenda das UBSs, regulação leitos, procedimentos e exames, escala dos profissionais, dados dos con-
tratos e pagamentos das empresas e prestadores de serviço, dados dos indicadores da saúde e transparência 
das filas.

Planejamento e dimensionamento adequado de recursos humanos para suprir todas as unidades de saúde, 
através de concurso público e contratações lícitas e transparentes. Modernização das unidades, rede eficaz de 
abastecimento e tecnologia alimentada em tempo real para que não faltem medicamentos e insumos.

Condições de trabalho, educação continuada em todos os níveis, reconhecimento e recompensa pelo bom desem-
penho no atendimento e desenvolvimento profissional. Apoiar os planos de carreira e os pisos salariais.

Será implantado o projeto das “Vilas de Saúde” em cada distrito sanitário.

Promoção da Saúde e Integração das Famílias.

Programas de educação em saúde.

Atividades de integração e socialização.

Centro de Convivência de Idosos.
Programas de atividades físicas e recreativas.

Acompanhamento de saúde preventiva e controle de doenças crônicas.

Atendimento Multiprofissional Descentralizado.

Suporte a cuidadores e familiares de pessoas com necessidades especiais.

Estabelecer as academias da saúde em locais e espaços públicos para promover exercícios físicos.

Acompanhamento Nutricional, com consultas regulares com nutricionistas e programas de educação alimentar e 
dietas personalizadas.

Consultórios para especialidades médicas e atendimento localizado, em diversas áreas, como cardiologia, endocri-
nologia, ortopedia, entre outras, para descentralizar o atendimento e reduzir a sobrecarga dos hospitais.

Construir o Hospital da Mulher com profissionais preparados para cuidar e ajudar a promover a saúde da mulher 
em todas as fases da vida

Atendimento psicológico, fisioterapêutico e terapias ocupacionais para pessoas com transtornos de neurodesen-
volvimento

Estabelecimento de um centro especializado odontológico para atendimento de cirurgias e tratamentos de doen-
ças bucais

Terminar a obra do hospital materno infantil para oferecer atendimento especializado a gestantes e crianças

Ampliar e fortalecer a Saúde Mental CAPS 3, CAPS AD 24

Ampliar as UPAS

Fornecer medicamentos essenciais para a população, com estoque adequado e acesso facilitado. Em especial 
atender a população com diabetes, hipertensos e doenças crônicas.

Implementação de uma Unidade de Pronto Atendimento (UPA) no bairro Pedra 90 em substituição da policlínica 
situada no bairro.

Construção de um novo hospital com pronto atendimento na região sul, no local onde existia a Policlínica do 
Coxipó.
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Reformar as unidades de saúde, levando tecnologia e infraestrutura

Ortopedistas para atender nas UPAs casos de traumas com baixa complexidade.

Gesseiro nas UPAs

Implementação de programas de saúde na escola.

Parcerias com escolas para realizar atividades educativas e de promoção da saúde, como campanhas de vacina-
ção, palestras e oficinas

Programas contínuos de capacitação e atualização profissional

Melhoria das condições de trabalho e apoiando os planos de carreira e piso salarial. Políticas de valorização do 
servidor público, com foco na motivação e retenção de talento

Ampliação das especialidades contratadas para prestar serviços à população

Criação de um sistema online para agendamento de consultas, exames e outros serviços de saúde

Eduardo Botelho
UNIÃO

Cor Parda

Superior Completo 

Deputado

Juntos Por Cuiabá

UNIÃO / REPUBLICANOS / PP / PODE / PMB / PSB/

Implantar uma central de informação para Gestão do SUS em Cuiabá, com sala de comando de gestão para insu-
mos, medicamentos, equipamentos, indicadores e metas e com acompanhamento da fila de espera;

Implantar uma Central Linha da Vida (informações centralizadas do nascimento ao óbito) para agilizar a regulação 
do acesso, dos serviços de saúde, prontuário único e acesso às informações de saúde do cidadão.

Centralização das informações do paciente desde o atendimento primário até o nível terciário. (PGP)

Garantir o cumprimento das normativas do SUS para regularizar os repasses das transferências de fundo a fundo. 
(PGP)

Ampliar as equipes de saúde da família

Reformar e reestruturar os 08 Centros de Especialidades Odontológicas CEO;

Implantar Programa Minha Consulta, com hora marcada e com triagem digital;

Fortalecer as equipes de saúde na escola -PSE;
Restabelecer o programa de saúde bucal nas 112 Unidades da Família;

Ampliar as unidades de horário estendido do Programa Saúde na Hora;

Ampliar em mais 2 equipes para o Programa Melhor em Casa;

Fortalecer a estratégia das campanhas de vacinação

Implantar o Programa Farmácia da Família: para medicamentos padronizados no REMUNE, garantindo o acesso a 
Assistência Farmacêutica em todas as unidades;

Teleatendimento digital para criança e adolescente com enfermeiras de suporte; (PGP*)

Levar assistências às comunidades rurais. (PGP)

Ampliação da Rede Saúde Mental com a construção de CAPS;

Criar um CAPS AD no centro com apoio de casa transitória; (PGP)

Ampliar as residências terapêuticas e implantar ambulatório de saúde mental nas policlínicas; Ampliar o Serviço 
de Reabilitação a partir da construção de Centro de Reabilitação especializado com oficina ortopédica; Ampliar o 
Centro de Reabilitação infanto Juvenil (física, intelectual, autismo, visual e auditivas);

Ampliar os serviços de Pronto Atendimento nas UPAS para potencializar a capacidade diagnóstica; Ampliar ambu-
latórios especializados de diagnóstico para serviços de ortopedia e transfusão; Implantar o Sistema de Prontuário 
Único; Ampliar a rede especializada com atendimento de serviços no Centro de Especialidades Médicas – CEM; 
Ampliar o serviço de acompanhamento materno-infantil e salas de vacinas em todas as unidades especializadas;

Reformar e reativar as 04 policlínicas; Implantar o polo de aplicação assistida; Central de atendimento às pessoas 
com autismo; (PGP) Implantação de um ambulatório TRANS no município de Cuiabá; (PGP) Melhorar a Assistência 
pré-hospitalar para diagnóstico precoce. (PGP)

Construir ou reformar a sede Vigilância em Saúde; Implementar a emissão de Alvará Sanitário 100% Digital; De-
senvolver o plano de emergência em saúde pública com o Programa Imuniza Cuiabá, com novas salas de vacinas, 
campanhas de conscientização sobre a vacinação, construção de uma Central de Imunobiológicos (Vacina); unida-
de móvel de vacinação, além de vacinação nas escolas; Implementar o Diagnostica Cuiabá: rede de atenção labora-
torial para exames na hora; Ampliar para atenção primária à disponibilidade de exames preventivos, diagnóstico 
de câncer anatomopatológico (biópsia) e Imuno-histoquímica.
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Ampliar a capacidade de atendimento e especialização dos serviços de urgência e emergência; Ampliar a capa-
cidade do HMC – Pronto Socorro, tornando referência em traumatologia em urgência e emergência de média e 
alta complexidade;Tornar o antigo Pronto Socorro, Hospital de retaguarda ao HMC, vocacionando a resolutividade 
dos casos de urgência e emergência (Ortopedia, Neurologia, Pediatria, Infectologia, Clínica Médica; Transformar o 
Hospital São Benedito vocacionado aos procedimentos de cirurgia eletiva e diagnósticas; Fortalecer Serviço odon-
tológico nos hospitais terciários. (PGP)

Criar o complexo de saúde para assistência da mulher e da criança em Cuiabá; Expansão dos serviços de saúde 
para mulheres e crianças; Realizar parceria com o estado de MT para transformar a Santa Casa de Cuiabá em um 
complexo de Saúde da Mulher e da Criança.

Implementar o Programa Corredor da Vida - Cuiabá sem AVC.

Servidores da Saúde Municipal: Saúde mental do trabalhador da saúde; (PGP); Ampliar capacitação e treinamento 
a equipes para reconhecimento de emergências clínicas, atuação em traumas e atuação coordenada em calami-
dades. (PGP)

Reestruturação da regulação municipal de modo que reduza o tempo de liberação para transferência dos pa-
cientes; instituindo um Sistema Único de regulação entre município e estado; (PGP); Realizar a descentralização 
das aquisições da Secretaria Municipal de Saúde; (PGP); Implantar o ISC de modo a acompanhar a satisfação dos 
usuários; (PGP); Regulamentação da Lei Municipal 5.686 de 16/08/2013 que dispõe acerca da obrigatoriedade; da 
divulgação de listagem de pacientes que aguardam por consultas com especialistas, exames e cirurgias na rede 
pública; (PGP); Criar uma jornada do paciente oncológico; (PGP) Assistência completa ao paciente oncológico; (PGP); 
Criar a clínica para pacientes paliativos. (PGP)

Lúdio
PT

Cor Branca

Superior Completo

Médico

CORAGEM E FORÇA PRA MUDAR

Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRASIL 
(PT/PC DO B/PV)/ PSD Federação PSOL REDE 

Priorizar a atenção primária à saúde, como responsável maior pela atenção à saúde da população cuiabana, am-
pliando a sua capacidade tecnológica, humana e material;

Ampliar a cobertura da Estratégia de Saúde da Família-ESF, implantando mais 200 equipes de saúde da família e 
de saúde bucal, até que tenhamos uma equipe para cada dois mil habitantes;

Buscar parcerias com o Governo Federal e o Governo Estadual para reformar as Unidades Básicas de Saúde (UBS), 
policlínicas, centro de saúde, UPAs, SAE, Laboratório Municipal, CAPS, para que a população seja atendida num local 
com condições adequadas e ambiência agradável e acolhedora;

Estabelecer parcerias com Ministério Público, Escolas, Conselho Tutelar, entre outros, para assegurar vacinação 
das crianças e adolescentes nas escolas e comunidades, inclusive ampliando locais e horários das unidades 
básicas para oferta de vacinas;

Ampliar o número de agentes comunitários de saúde, garantindo cobertura dos territórios, priorizando a popula-
ção socioeconomicamente mais vulnerável;

Implantar mais 30 equipes multidisciplinar (E-multi) de referência, para dar suporte às ESF com profissionais 
da área da saúde: psicólogos, assistentes sociais, nutricionistas, educador físico, fisioterapeuta, entre outras, 
incluindo terapeutas diversos com qualificações técnicas em práticas integrativas e complementares em saúde e 
especialidades médicas: ginecologista, cardiologista, pediatra, psiquiatra, entre outros;

Qualificar as equipes da atenção básica com formação permanente e assegurar a disponibilização de materiais e 
equipamentos para suas atividades diárias no território;

Adquirir e disponibilizar medicamentos da atenção básica nas regiões de saúde com assistência farmacêutica e 
organizar a entrega programada de medicamentos;

Implantar em todas as unidades de saúde a ferramenta digital do telessaúde em parceria com governo federal, 
estadual e universidades, permitindo agilidade no diagnóstico via telemedicina e telediagnóstico; 

Utilizar ferramenta digital do telessaúde em parceria com governo federal, estadual e universidades para promo-
ver educação permanente de todos os trabalhadores e trabalhadoras do SUS, visando melhorar o acolhimento 
das pessoas e a qualidade da assistência à saúde prestada à população. 

Implementar ações de práticas integrativas e complementares em saúde, como: yoga, plantas medicinais, terapia 
comunitária integrativa, entre outras, ampliando o cuidado às pessoas a partir da atenção básica.

Identificar as situações e dificuldades individualizadas no território, diagnosticando precocemente as situações 
relacionadas às doenças negligenciadas (hanseníase, tuberculose, IST/HIV/AIDS, Dengue e outras arboviroses), 
capacitando as equipes, organizando referência com especialidades, para reabilitação física e mental das pessoas 
acometidas por sequelas de doenças e, articular políticas intersetoriais que promovam a melhoria da qualidade 
de vida dessa população; 
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Assegurar a compra planejada e criar uma equipe especializada em assistência farmacêutica para gerir todo o 
ciclo de aquisição e distribuição de medicamentos (planejamento, compra, logística, armazenamento, distribuição 
e dispensação), garantindo à população disponibilidade de medicamentos essenciais para saúde mental, atenção 
básica, medicamentos para os programas estratégicos, especializados, medicamentos de uso hospitalar, mate-
riais e insumos médicos; 

Implantar academias de saúde em Cuiabá vinculadas às unidades básicas para assegurar a promoção da saúde 
física e mental e prevenção das principais doenças crônicas como hipertensão, diabetes e adoecimento mental;
Criar um programa intersetorial para redução de acidentes de trânsito;

Reformar e ampliar a estrutura predial do serviço de atenção especializada-SAE em IST/HIV/AIDS para ofertar 
atendimento digno e humanizado em ambiente acolhedor, de fácil acesso e que assegure a privacidade aos usuá-
rios do serviço.

Criar estratégias de integração das ações da vigilância em saúde com a atenção básica promovendo ações inte-
gradas;

Estruturar a vigilância em saúde com recomposição dos agentes de endemias, técnicos da vigilância sanitária, 
vigilância epidemiológica e vigilância ambiental e zoonoses;

Criar medidas para melhorar a comunicação da vigilância epidemiológica com a população sobre as doenças e 
agravos da saúde por meio de boletins epidemiológicos periódicos e acessíveis;

Implementar as ações da vigilância sanitária com foco em medidas preventivas e de orientações a boas práticas 
na produção e comercialização de alimentos, produtos e serviços de higiene e beleza, entre outros, que previnam 
o adoecimento por agentes infecciosos.

Estabelecer parcerias para ampliar os serviços de zoonoses e de cuidados aos animais domésticos, em especial, 
os pets de famílias pobres e animais que vivem nas ruas.
Criar estratégias de comunicação e parcerias, inclusive com empregadores, para incentivar a população masculina 
na busca pela prevenção e cuidado à saúde, oferecendo atendimento em horários diferenciados, especialidade em 
urologia e cardiologia nas policlínicas, centros especializados e agendas diferenciadas. 

Fortalecer as redes de do apoio às famílias atípicas, como incentivos psicossocial e relacional às mães e demais 
familiares;

Criação de políticas públicas de acolhimento; criação de espaços para informar e sensibilizar a sociedade sobre as 
dificuldades das famílias atípicas; proteção integral à dignidade das famílias atípicas no seu cotidiano.

Garantir o pagamento da Revisão Geral Anual (RGA) dos servidores da Saúde, com recomposição inflacionária e 
ganhos reais progressivos.

Revisar o Plano de Carreira dos Profissionais visando articular a carreira, o salário, a jornada, a formação e as 
demais condições de trabalho.
SAÚDE NA GESTAÇÃO E PRIMEIRA INFÂNCIA

Garantir o atendimento ao pré-natal, parto e puerpério, proporcionando informações sobre o processo e o local do 
parto natural e humanizado e sobre as práticas de referência positiva na maternidade com orientação psicológica 
e nutricional, desde a gestão, apoio social para assegurar as condições financeiras mínimas para a gestante ter 
uma gravidez e parto seguro.

Ofertar um kit de enxoval para as gestantes e recém-nascidos de baixa renda.

Estabelecer uma rede de cuidados na primeira infância (0 a 6 anos) com monitoramento do crescimento e de-
senvolvimento da criança, vacinação acessível, proporcionar segurança alimentar para as crianças com oferta de 
leite, cestas de frutas, verduras da agricultura familiar e cesta básica, para famílias de baixa renda cadastradas 
no programa.

Organizar os serviços desde a atenção básica e policlínicas para que as gestantes recebam atendimento médico, 
assistência psicossocial, realize os principais exames de pré-natal no seu território (ultrassonografia gestacional, 
exames laboratoriais e outros que se fizerem necessários).

Garantir que a gestante conheça o local de parto e seja acolhida em suas necessidades durante a gestação, parto 
e puerpério recebendo as orientações e cuidados para amamentação, incentivo ao suporte familiar e social para 
uma ambiência segura.
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Criar uma rede de apoio à saúde para crianças com suspeita de transtornos do espectro autista (TEA) e outras 
neurodiversidades, bem como, doenças raras, ofertando diagnóstico precoce, tratamento e reabilitação psicossocial.

Ofertar uma estrutura de apoio e cuidados psicossociais para mães, avós, pessoa cuidadora de crianças com 
Transtorno do Espectro Autista (TEA) e outras neurodiversidades, doenças ou deficiências que exigem assistên-
cia integral criando ambiência mais segura para que possa realizar os cuidados com a criança.

Ofertar às crianças, desde as primeiras horas de nascimento, os cuidados necessários com alimentação, vacina-
ção e os principais exames preventivos: teste do pezinho ampliado, tipagem sanguínea, teste da orelhinha, do 
olhinho, do coraçãozinho e da linguinha.
SAÚDE DA MULHER

 Implantar o Hospital Infantil e Maternidade Municipal em Cuiabá.

 Implantar Centro de Referência para Atendimento Ambulatorial à Saúde da Mulher com equipe multiprofissional 
especializada e exames de apoio diagnóstico.

Agilizar a realização de cirurgias ginecológicas.

Assegurar o cuidado integral com serviços de prevenção, rastreamento, diagnóstico de câncer ginecológico 
(mama e colo de útero) e intervenções em tempo hábil, com devido acolhimento, orientação e acompanhamento.

Implementar a política de atenção à saúde da mulher em Cuiabá, em todos os ciclos de vida (adolescentes, jovens, 
adultas e idosas).

Organizar os serviços de referência para planejamento familiar facilitando o acesso à laqueadura, vasectomia, 
implantação de dispositivos uterinos-DIU, anticoncepcionais e preservativos, com devido acompanhamento mul-
tiprofissional.

Garantir acesso a serviços de reprodução assistida, em parceria com instituições de ensino em saúde, para aten-
der às mulheres com dificuldade para engravidar.

Garantir o atendimento ao pré-natal, parto e puerpério, proporcionando informações sobre o processo e o local do 
parto e atendimento humanizado.

Organizar fluxo de atendimento para atender aos casos de violência contra a mulher, incluindo casos emer-
genciais de violência sexual, através das unidades básicas, unidades especializadas, as unidades de urgencia e 
emergencia, promovendo acolhimento as vítimas, e os cuidados necessários para prevenção de gravidez e DST/IST 
garantindo encaminhamento para acompanhamento psicológico.
SAÚDE MENTAL

Fortalecer os serviços da rede de atenção à saúde e garantir número de profissionais (psicólogos, psiquiatras, 
entre outros) nos Centro de Especialidades Médicas e policlínicas.

Implantar um CAPS AD III que funcione 24 horas para atender às pessoas em sofrimento mental em decorrência 
da dependência química ou uso abusivo de álcool e drogas.

Fortalecer a abertura e o funcionamento do CAPS III, cujo funcionamento se dará na antiga policlínica do Verdão.

Aumentar o número de CAPS adultos e infanto-juvenil em equivalência ao número de habitantes de Cuiabá.

Garantir a permanência das equipes dos CAPS municipais, melhorando o vínculo dos profissionais e a longitudina-
lidade do cuidado.

Qualificação e capacitação com as equipes da atenção básica e equipes E-multi sobre saúde mental, matriciamen-
to e crise.

Firmar parceria com as unidades públicas e privadas para qualificação das equipes da rede, bem como proporcio-
nar que as unidades recebam estudantes das áreas afins da saúde mental, como medicina, psicologia, educação 
física, serviço social, fonoterapia, etc.

Definir no concurso público regras para seleção de profissionais que tenham afinidade e perfil para atuar na saúde 
mental.

Implantar, efetivamente, a Rede de Atenção Psicossocial-RAPS em Cuiabá.

Descentralizar e assegurar os cuidados a partir das ofertas de Práticas Integrativas Complementares nas unida-
des da atenção básica.

Implementar o programa Saúde na Escola visando diagnóstico precoce de adoecimento mental e ações de promo-
ção à saúde de crianças e adolescentes.
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Criar Centros de convivência da Rede de Atenção Psicossocial ara promover a circulação e socialização das pessoas 
com transtornos e sofrimento mental.

Buscar medidas para garantir passe livre no transporte público para os usuários e acompanhantes em tratamen-
to na RAPS.

Garantir Supervisão clínica institucional para as equipes dos CAPS do município.

Valorizar e cuidar dos trabalhadores da saúde com “ações para cuidar de quem cuida”.

Informatizar as unidades da RAPS, implementando prontuários eletrônicos que possam garantir o cuidado em 
rede.

Garantir os leitos de retaguarda em hospital geral.

Capacitar equipes de urgência e emergência, sobre protocolo de atendimento na saúde mental e atenção à crise, 
incluindo crianças, adolescentes e adultos com transtorno do espectro autista (TEA).

Garantir contratação de profissional da psiquiatria, como visitador nas UPAS, o que evitará equívocos no diagnós-
tico e tratamento.

Implantar serviços de arteterapia e musicoterapia nos CAPS.
CONTROLE SOCIAL NA SAÚDE

Garantir as condições e o suporte técnico, administrativo e financeiro para funcionamento das ouvidorias de 
saúde e Conselho de Saúde.

Garantir eleição da presidência do Conselho Municipal de Saúde entre os membros do conselho.

Implementar e fortalecer os Conselhos Gestores das unidades de saúde;

Dar publicidade pública às resoluções, relatórios e representantes do Conselho Municipal e Conselhos gestores.

Realizar auditoria técnica e contábil em todos os contratos da Secretaria Municipal de Saúde e da Empresa Cuiaba-
na de Saúde Pública, em especial contratos de terceirizações de serviços, compra de medicamentos e insumos.

Reforçar as equipes de monitoramento, supervisão, controle, avaliação e auditorias dos serviços do SUS.
SAÚDE DA PESSOA IDOSA, INFANTO JUVENIL E DIVERSIDADES

Criar unidades de atendimento, Centro-Dia “Casa da Feliz Idade”, para atenção à pessoa idosa com serviços de 
nutrição, fisioterapia, educação física, orientação corporal, terapia ocupacional, psicoterapia, entre outras ativida-
des para promoção da saúde e qualidade de vida.

Incluir atividades específicas de atenção à pessoa idosa nas Unidades Básicas de Saúde, com ações de promoção 
à saúde física e mental.

Organizar serviços especializados em geriatria e gerontologia para orientar a atenção à saúde da pessoa idosa e 
matriciar os casos de idosos que necessitam de atendimento diferenciado.

Criar protocolo específico de atendimento às pessoas com transtorno do espectro autista nas situações de crise, 
capacitando os profissionais que atuam em todas as unidades de saúde para acolhimento de acordo com as 
especificidades da pessoa com transtorno do espectro autista (TEA).

Organizar na rede de saúde, serviços especializados para diagnóstico precoce, tratamento e reabilitação psicos-
social de crianças e jovens com Transtorno do Espectro Autista (TEA) e outras neurodiversidades, atuando em 
parceria com a área de educação.

Criar estrutura de apoio e cuidados para mães, avós, pessoa cuidadora de crianças e jovens com Transtorno do 
Espectro Autista (TEA) e outras neurodiversidades, doenças ou deficiências que exigem assistência integral.

Implantar, por meio de parceria, serviços de referência para pessoas com doenças raras, oferecendo diagnóstico, 
tratamento, acompanhamento médico e reabilitação psicossocial por profissionais especializados.

Ampliar a estratégia de atuação das equipes de saúde da família e equipes multidisciplinares (E-multi), para atuar 
na comunidade, em parcerias com as escolas e creches, com a assistência social, a cultura, a área de esporte e 
lazer, promovendo a saúde física e mental das pessoas.

Assegurar a atenção humanizada à saúde da população LGBTQIAPN+.
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Promover educação permanente para gestoras/es e profissionais de saúde, visando atendimento humanizado, 
no que se refere às questões de gênero, raça, etnia, vulnerabilidade social, pessoas em situação de rua, direitos 
humanos em parceria com organizações e conselhos municipais.

Implementar ações de prevenção ao suicídio e às situações de violências físicas, psicológicas e sexuais.

Implementar ações de prevenção, controle e atendimento às IST, HIV/Aids, hepatites virais, tuberculose, e outras 
doenças infecciosas prevalentes.

GOIÂNIA
CANDIDATURAS PROPOSTAS
Mabel
UNIÃO

Superior Completo

Ocupação:Empresário

UNIÃO POR GOIÂNIA

UNIÃO / MDB / PODE / AVANTE / AGIR / PRD / 
REPUBLICANOS

Implantar uma rede de promoção à saúde da mulher com atendimento especializado desde à adolescência até a 
vida adulta. 

Oferecer serviços de atendimento psicológico, psiquiátrico e grupos de apoio para promoção de saúde mental e 
prevenção ao suicído. 

Fortalecer programa de detecção de problemas oftalmológicos relacionados a refração, em parceria com escolas e 
assistência social. 

Ampliar a telemedicina como instrumento de diagnóstico a distância e de orientação de procedimento e trata-
mentos médicos. 

Ampliar o número de atendimentos ginecológico e obstétrico, e implantar o monitoramento de gestantes de alto 
risco. 

Implantar atendimento pediátrico 24h nas unidades de urgência e emergência.

Ampliar o acesso à mamografia e expandir campanhas de prevenção ao câncer de mama, de colo do útero, de 
ovário e de endométrio. 

Implantar um programa de rastreamento do HPV em mulheres na idade fértil.

Criar programa de treinamento nas UPAS para o atendimento de urgência às mulheres vítimas de violência

Disponibilização de Unidades Móveis de Saúde, em parceria com o Sistema S, para ampliar a prevenção de doenças

Melhorar a infraestrutura dos consultórios odontológicos e ajustar os contratos dos atuais prestadores do servi-
ço para que mais pacientes possam ser contemplados. 

Reestruturar o SAMU para que ele possa funcionar plenamente todos os dias, 24 horas.

Buscar solução para a crise no Instituto de Assistência à Saúde e Social dos Servidores de Goiânia (Imas), por 
meio de uma gestão profissional e transparente. 

Reestruturar a rede de assistência e atendimento da saúde de Goiânia visando o melhoramento da resolutividade 
da Atenção Primária
Implantar 4 Policlínicas com atendimento médico especializado e exames de diagnóstico. Implantar Prontuário 
Eletrônico nos hospitais e demais unidades de saúde de Goiânia. Criar uma política de diagnóstico precoce do 
câncer infantojuvenil.

 Implementar política para reduzir filas de espera por cirurgias eletivas. 

Incentivar a disponibilização de espaços físicos para funcionarem como Salas de Apoio à Amamentação em órgãos 
públicos e privados.

Mapear a necessidade de contratação de novos profissionais para completar e expandir as equipes de Saúde da 
Família. Implantar projeto de Inteligência Artificial para rastrear pacientes de risco (AVC, infarto, gestação de risco) 

Realizar treinamentos contínuos das equipes de Saúde da Família sobre suas responsabilidades e sobre protoco-
los de assistência. 

Instituir medidas de prevenção e controle do excesso de peso e obesidade em escolas públicas e privadas do 
município. 

Expandir e fortalecer a rede de unidades dos Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) e dos Centros de Atenção 
Psicossocial Infantojuvenil (CAPSi), garantindo atendimento humanizado. 

Implantar um Hospital Geral Municipal.
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Adriana Accorsi
PT

Cor Branca

Superior Completo

Deputado

PRA CUIDAR DE GOIÂNIA

Federação BRASIL DA ESPERANÇA - FE BRASIL(PT/
PC do B/PV) / Federação PSOL REDE(PSOL/REDE) 
/ PSB / PMB

Enfatiza a importância de uma abordagem que considere as especificidades de cada indivíduo, promovendo a 
integralidade do cuidado e a continuidade do atendimento.

Busca-se fortalecer a rede de serviços de saúde, assegurando que as ações sejam coordenadas e integradas, com 
foco na prevenção, na promoção da saúde e no tratamento, visando melhorar a qualidade de vida da população e 
reduzir desigualdades no acesso aos serviços de saúde.

Vanderlan Cardoso
PSD

Cor Branca 

Ensino Fundamental

Completo

Empresário

GOIÂNIA 

QUE QUEREMOS!

PSD / PP

Ampliar a cobertura da estratégia de saúde da família para 100% em áreas prioritárias e cobertura de 100% de 
atenção básica no município de Goiânia;

Implantar horário expandido de atendimento nas Unidades Básicas de Saúde em áreas que necessitem de aten-
dimento em horário estendido até 22:00h, conforme a realidade de cada distrito sanitário, ampliando o acesso, a 
cobertura e o horário de atendimento nas unidades;

Ampliar a cobertura de saúde bucal, com ênfase no desenvolvimento das ações preventivas, e a continuidade do 
cuidado em todos os níveis de complexidade, ampliando os serviços na rede básica e nos Centros de Especialida-
des Odontológicas do município (CEO);

Equipar e garantir o abastecimento com insumos e medicamentos;

Humanizar o atendimento, oferecendo mais resolutividade na assistência;

Implantar o programa de Assistência Integral À Primeira Infância. Garantindo os cuidados com o bebê a partir do 
momento em que a gravidez é confirmada até os seis anos

Criar o Programa Sorriso na Escola com os serviços de triagem odontológica, limpeza, aplicação de flúor, restau-
ração e ortodontia. Com o objetivo de corrigir problemas de oclusão e apinhamentos dentários (Dentes tortos), 
melhorando a deglutição, fonação e estética do paciente. Público Alvo: Crianças e Adolescentes de 07 a 14 anos;

Criar o Programa Criança de Visão com consultas oftalmológicas e garantia de tratamento (quando for o caso).

Instalar o serviço de Saúde em Casa para oferecer assistência integral em saúde domiciliar de acordo com a neces-
sidade clínica do paciente, para os pacientes acamados e ou com impossibilidade de locomoção;

Atendimento domiciliar a pacientes com necessidades de cuidados, sem necessidade de hospitalização, diminuin-
do os riscos de infecções e isolamento do ambiente familiar. Acamados ou que apresentam impossibilidade de 
locomoção até os serviços de assistência à saúde. Fará parte da equipe multiprofissional domiciliar, entre outros: 
cirurgião dentista, psicólogo, nutricionista, médico geriatra;

Criar o Programa Remédio em Casa para assegurar aos pacientes com transtornos mentais, acamados e ou com 
impossibilidade de locomoção o acesso aos medicamentos essenciais. Com acolhimento da prescrição, avaliação e 
dispensação dos medicamentos pelos farmacêuticos, acondicionamento em forma de KITs na Central de Abasteci-
mento Farmacêutico e a entregue no domicílio do paciente. Garantir ainda, o fornecimento de insumos, oxigênio, 
dietas, fraldas e materiais.
Criar o Programa Vida Saudável com equipe multiprofissional composta por médicos, enfermeiros, nutricionista, 
psicólogo, professor de educação física, trabalhando em ações interdisciplinares nas Unidades de Saúde e escolas 
municipais no combate à obesidade infantil, diabetes, hipertensão, problemas circulatórios e outros decorrentes 
da obesidade;

Implantar Policlínicas para estruturação do atendimento secundário à saúde, como por exemplo, especialidades mé-
dicas (consultas) que não são contempladas no programa Saúde da Família, incluindo apoio diagnóstico (exames).

Implantar Centros de Apoio Diagnósticos (imagem e laboratório) para aumentar a resolubilidade da atenção 
primária à saúde.

Construir e reformar Academias da Saúde e Academias ao Ar Livre;

Criar uma estrutura administrativa para manutenções preventivas, reformas, ampliações e modernização das 
Unidades de Saúde, monitorar e agilizar a execução dos ajustes nas estruturas físicas, oferecendo conforto e 
ambiência para os pacientes e servidores;

Realizar monitoramento eletrônico nas unidades de saúde garantindo a segurança dos funcionários e usuários;
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Implantar uma central de transporte em saúde e renovar toda a frota SAMU, ambulâncias e outros veículos de 
transporte de pacientes. 

Criar um Centro de Referência de Atendimento à Mulher - Clínica da Mulher. Oferecer serviços de prevenção e 
tratamento de doenças da mulher, planejamento familiar (laqueadura e reprodução humana assistida), exames, 
atendimento psicológico, nutricional e de assistência social;

Implantar a Rede e Assistência Integrada nos tratamentos do TEA - Transtorno do Espectro Autista, TDAH - Trans-
torno do Déficit de Atenção com Hiperatividade, TOD - Transtorno Opositivo Desafiador, Síndrome de DOWN e 
Doenças Raras. E apoio multiprofissional às Mães Atípicas;

 Implantar Unidade de Pronto Atendimento Infantil - PAI com especialistas, garantindo assistência de urgência/
emergência em pediatria;

Ampliar e modernizar o atendimento do Hospital Veterinário de Goiânia.

Instituir o Programa Saúde Não Espera para realizar em tempo hábil as cirurgias eletivas, exames e consultas 
especializadas;

Implantar a plataforma digital Saúde na Palma da Mão para modernizar e integrar a rede assistencial. Essa será 
mais uma iniciativa para desburocratizar a prefeitura e facilitar a vida do cidadão;

Reorganizar os Serviços de Urgência e Emergência de forma a integrar as redes de atenção, usando tecnologia 
digital;

Criar mecanismos de acesso e transparência nos serviços oferecidos pelo sistema regulação, trazendo informa-
ções concretas, de forma a reduzir filas e evitar privilégios;

Criar sistema de avaliação ativa pelos usuários dos profissionais, infraestruturas e serviços de saúde.


