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RESUMO

Introducdo: A promocdo da saide e a prevencao de doencas constituem
pilares fundamentais da Atencdao Primaria a Saude (APS) e sdo essenciais
para reduzir iniquidades e morbimortalidade na comunidade. No Brasil, o
Sistema Unico de Saide (SUS) enfrenta desafios decorrentes da transicdo
epidemiol6gica, marcada pelo aumento das doengas cronicas ndo
transmissiveis (DCINT) e pela persisténcia de agravos infecciosos.

Objetivo: Analisar as principais estratégias de promocdo da saude e
prevencdo de doencas no ambito do SUS, com énfase nas acoes
comunitarias, no papel da Estratégia Saide da Familia (ESF) e nas politicas
publicas implementadas entre 2020 e 2025, identificando desafios estruturais
que comprometem sua efetividade.

Métodos: Revisdao narrativa de literatura realizada entre janeiro de 2024 e
marco de 2025, com buscas nas bases SciELO, PubMed, LILACS e BVS,

além da analise de diretrizes, relatorios e portarias do Ministério da Saude

REVISTA TOPICOS - ISSN: 2965-6672

1



REVISTA TOPICOS

https://revistatopicos.com.br — ISSN: 2965-6672

(MS), da Organizacdao Mundial da Saude (OMS) e da Organizacao Pan-
Americana da Satde (OPAS). Foram priorizados estudos e documentos que
abordam politicas nacionais de APS e interveng0es comunitarias.

Resultados: O fortalecimento da ESF demonstrou impacto positivo na
reducao de hospitalizacoes por condicoes sensiveis a APS. A expansao de
programas como o Saude na Escola, o Academia da Saude e o avanco das
tecnologias digitais — especialmente a telessaide — ampliaram o alcance
das acOes preventivas. Contudo, permanecem desafios expressivos, como o
subfinanciamento crénico, a rotatividade de profissionais, a fragmentacao do
cuidado e as persistentes desigualdades regionais, particularmente no acesso
a imunizacdo e no manejo de DCNT.

Conclusdo: A efetividade das politicas de promocdo da saide no SUS
depende do fortalecimento da intersetorialidade, da garantia de
financiamento estavel e da qualificacdo continua dos profissionais,
especialmente dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS). O enfrentamento
das desigualdades territoriais e a consolidacdo de estratégias inovadoras,
como a telessaide, sdao essenciais para avancar na equidade e na
resolutividade da APS.

Palavras-chave: Sauide publica; Promocdo da saide; Atencdo primaria;

Estratégia Saide da Familia; SUS; Educacdo em satde.

ABSTRACT

Introduction: Health promotion and disease prevention are fundamental
pillars of Primary Health Care (PHC) and are essential for reducing
inequities and morbidity and mortality in the community. In Brazil, the
Unified Health System (SUS) faces ongoing challenges related to the

REVISTA TOPICOS - ISSN: 2965-6672

2



REVISTA TOPICOS

https://revistatopicos.com.br — ISSN: 2965-6672

epidemiological transition, marked by the rise of noncommunicable diseases
(NCDs) and the persistence of infectious conditions.

Objective: To analyze the main health promotion and disease prevention
strategies within the SUS, with emphasis on community-based actions, the
role of the Family Health Strategy (FHS), and public policies implemented
between 2020 and 2025, identifying structural challenges that compromise
their effectiveness.

Methods: A narrative literature review conducted between January 2024 and
March 2025, including searches in SciELO, PubMed, LILACS, and the
Virtual Health Library (VHL), as well as the analysis of guidelines, reports,
and ordinances from the Ministry of Health (MS), the World Health
Organization (WHO), and the Pan American Health Organization (PAHO).
Priority was given to studies and documents addressing national PHC
policies and community-based interventions.

Results: Strengthening the FHS demonstrated a positive impact in reducing
hospitalizations for primary care-sensitive conditions. The expansion of
programs such as Health at School and Health Academy, along with
advances in digital health technologies—especially telehealth—has
broadened the reach of preventive actions. However, significant challenges
persist, including chronic underfunding, high professional turnover, care
fragmentation, and persistent regional inequalities, particularly in
vaccination coverage and NCD management.

Conclusion: The effectiveness of health promotion policies within the SUS
depends on strengthening intersectoral collaboration, ensuring stable
funding, and providing continuous professional training, particularly for

Community Health Workers (CHWSs). Addressing territorial inequalities and
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consolidating innovative strategies such as telehealth are essential for
advancing equity and improving the resolutive capacity of PHC.

Keywords: Public health; Health promotion; Primary health care; Family
Health Strategy; Unified Health System; Health education.

1. INTRODUCAO

A promocao da saide, conforme estabelecido pela Carta de Ottawa (1986),
constitui um processo que permite as populacdes ampliar o controle sobre os
determinantes da propria saude e, assim, melhorar sua qualidade de vida.
Esse conceito transcende a prevencao de doencas, incorporando acoes
intersetoriais, participacdo social e fortalecimento das capacidades
individuais e coletivas. No contexto brasileiro, tais principios encontram
ressonancia no Sistema Unico de Satide (SUS), criado pela Constituicdo
Federal de 1988 e alicercado nos principios da universalidade, integralidade

e equidade.

A Atencdo Primaria a Saude (APS) foi instituida como porta de entrada
preferencial do sistema e como coordenadora da rede de cuidados,
desempenhando papel central na operacionalizacdo das estratégias de
promoc¢ao da saude. A Estratégia Saude da Familia (ESF), por sua vez,
consolidou-se como a principal forma de organizacao da APS, ampliando o
alcance territorial e a capilaridade das acOes educativas, preventivas e

comunitarias.

Entretanto, o Brasil vivencia uma complexa transicao epidemiologica

caracterizada pela coexisténcia de problemas de sadde historicamente
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prevalentes — como doencas infecciosas e agravos relacionados a pobreza
— e pelo crescimento expressivo das doencas cronicas nao transmissiveis
(DCNT), como hipertensao, diabetes, obesidade e doencas cardiovasculares.
Esse cenario impOe a necessidade de reorganizar os servicos de saude,
deslocando o foco tradicionalmente reativo para modelos de cuidado

continuo, integral e orientado pelo territdrio.

Nesse contexto, torna-se essencial analisar como o SUS tem estruturado suas
estratégias de promoc¢do da saude e prevencdao de doencas, bem como
compreender os desafios persistentes para a consolidacdo de um modelo de
cuidado centrado na comunidade, resolutivo e equitativo. Assim, esta
introducdao fundamenta o debate sobre as politicas em curso e justifica a
relevancia da investigacdo sobre os avancos, limitacOes e perspectivas da

APS no periodo recente.
2. METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisao narrativa de literatura, conduzida com o
objetivo de contextualizar e analisar criticamente as estratégias de promocao
da satde e prevencdo de doencas no ambito do Sistema Unico de Satde
(SUS), considerando politicas, programas e evidéncias produzidas entre
2020 e 2025.

Procedimentos de busca: A pesquisa bibliografica foi realizada entre janeiro
de 2024 e marco de 2025, contemplando as bases SciELO, PubMed,
LILACS e a Biblioteca Virtual em Saidde (BVS). Foram utilizados

descritores em portugués e inglés, combinados por operadores booleanos,
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incluindo: “promocg¢do da satude”, “atengdo primdria a saude”, “Estratégia
Saude da Familia”, “prevencdo de doencas”, “SUS”, “politicas publicas
em saude”, “health promotion”, “primary health care”, “family health

strategy”.

Fontes institucionais: Complementarmente, foram analisados documentos
oficiais, diretrizes, relatérios técnicos e portarias emitidos pelo Ministério da
Saude (MS), pela Organizacao Mundial da Saide (OMS) e pela Organizacao
Pan-Americana da Sadde (OPAS), priorizando materiais publicados ou

atualizados no periodo estudado.
Critérios de inclusao:
e Estudos publicados entre 2020 e 2025;

e Artigos cientificos, relatorios técnicos, manuais, diretrizes e analises de

politicas publicas;

e Publicacoes relacionadas a APS, ESF, promocdo da saide, prevencao de

doencas e estratégias comunitarias no SUS;

e Estudos que abordassem resultados, impacto ou desafios estruturais das

politicas de saide no Brasil.
Critérios de exclusao:

e Artigos com escopo exclusivamente clinico que ndao abordassem acoes

de APS ou politicas publicas;
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e Estudos duplicados;
e Revisoes ou documentos sem relacao direta com o contexto do SUS.

Processo de analise: O material selecionado foi organizado em eixos
tematicos, permitindo identificar convergéncias e lacunas nas politicas e
acoes de promocao da saude. A analise foi conduzida de forma interpretativa,
considerando o marco teorico da APS e as diretrizes nacionais vigentes, bem
como a influéncia dos determinantes sociais da satide no desempenho das

politicas.

Por se tratar de uma revisao narrativa, ndao houve registro de protocolo em
plataformas como PROSPERO e ndao foram aplicados métodos de
metanalise. O foco centrou-se na integracdo critica da literatura e na

contextualizacdo das evidéncias para o cenario brasileiro.
3. DETERMINANTES SOCIAIS E INIQUIDADES EM SAUDE

Os Determinantes Sociais da Saude (DSS) constituem o conjunto de fatores
sociais, econdmicos, ambientais e culturais que influenciam de maneira
decisiva o processo satide-doenca. De acordo com a Organizacdo Mundial da
Saude (OMYS), tais determinantes moldam as condicdes de vida, trabalho e
acesso a recursos essenciais, refletindo diretamente nos indicadores de
morbimortalidade e na distribuicdao desigual de riscos entre grupos

populacionais.

No Brasil, a histéorica desigualdade socioeconomica intensifica a

vulnerabilidade de parcelas significativas da populacdo, constituindo um
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obstaculo estrutural para a efetividade das acdes de promocao da saide. As
condicOes de renda, escolaridade, emprego, seguranca alimentar, saneamento
basico e habitacdo interferem tanto na adocdo de praticas de autocuidado
quanto na capacidade de acesso ao sistema de saude, condicionando a

ocorréncia de doencas infecciosas, cronicas e agravos associados a pobreza.

Vulnerabilidade e morbidade: Populag6es em situacdo de vulnerabilidade
apresentam maiores dificuldades para aderir a tratamentos continuos, manter
alimentacdo saudavel ou acessar servicos preventivos, como vacinagao e
acompanhamento de condi¢Oes cronicas. Esses fatores repercutem na maior
prevaléncia de doencas infecciosas, hipertensdao, diabetes, obesidade e
transtornos de satde mental, evidenciando a inter-relacao entre contexto

social e adoecimento.

Desigualdade territorial: A heterogeneidade regional agrava as inequidades.
Indicadores recentes da Pesquisa Nacional de Sadde (PNS) mostram que

regioes como Norte e Nordeste concentram:
e menores taxas de cobertura vacinal,
e maior irregularidade no acompanhamento pré-natal,
e prevaléncias mais elevadas de desnutricdo e inseguranca alimentar,

e menor disponibilidade de servicos de APS e menor fixacdo de

profissionais.
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Essas disparidades resultam em efeitos diretos na capacidade de resposta do
SUS, na qualidade do cuidado e na efetividade das politicas preventivas.
Mesmo programas exitosos, como a Estratégia Saude da Familia, apresentam

impacto reduzido em territorios com maiores fragilidades estruturais.

Portanto, a superacdo das iniquidades em sadde exige abordagens
intersetoriais que articulem politicas de educacdo, assisténcia social,
habitacao e desenvolvimento urbano, ultrapassando os limites tradicionais do
setor saude. O fortalecimento dessas articulagdes é crucial para consolidar
modelos de cuidado centrados no territorio e capazes de responder as

multiplas dimensodes da determinacdo social do adoecimento no Brasil.
4. ESTRATEGIAS DE PROMOCAO E PREVENCAO NO SUS

As estratégias de promog¢do da satude e prevencdo de doencas no Sistema
Unico de Satde (SUS) estruturam-se predominantemente na Atencdo
Primaria a Satude (APS), especialmente por meio da Estratégia Saude da
Familia (ESF). Essas acOes buscam ndo apenas reduzir a incidéncia de
agravos, mas também fortalecer a autonomia dos individuos, estimular

praticas saudaveis e promover ambientes favoraveis a sadde.

4.1. Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Papel do Agente Comunitario
de Saude (ACS)

A ESF representa o eixo central da APS brasileira e atua como principal
mecanismo de organizacdo do cuidado no territério. Com cobertura

populacional superior a 70% em diversos municipios, sua capilaridade
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permite alcancar populacdes em situacdao de vulnerabilidade e garantir

atencdo continua, longitudinal e centrada na comunidade.

O Agente Comunitario de Saide (ACS) desempenha papel estratégico nesse
processo, atuando como elo entre o servico de saide e a populacdo. Entre

suas atribuicoes destacam-se:
e visitas domiciliares regulares,
* identificacdo precoce de riscos e vulnerabilidades,
e acompanhamento de condicOes cronicas,
 realizacdo de acoes educativas individuais e coletivas,

e monitoramento de fatores ambientais e sociais que influenciam o

adoecimento.

Estudos nacionais demonstram que municipios com maior cobertura da ESF
apresentam reducdo consistente em hospitalizacoes por condicoes sensiveis a

APS e em indicadores de morbimortalidade evitavel.
4.2. Politicas de Incentivo e Modelos de Financiamento

A implementacdo do programa Previne Brasil introduziu mudangas no
financiamento da APS, vinculando parte do repasse federal ao desempenho

de indicadores de saude. Entre os componentes avaliados estao:

e captacdo ponderada da populacdo adscrita,
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e pagamento por desempenho (como cobertura de pré-natal e controle de

hipertensao e diabetes),
 acoes estratégicas, como vacinagao e rastreamento de cancer.

Embora essa politica estimule a melhoria da qualidade assistencial, sua
efetividade depende de capacitacdo dos profissionais, infraestrutura
adequada e sistemas de informacdo consistentes para registro e

acompanhamento dos indicadores.
4.3. Educacao em Satde e Programas Intersetoriais

A promocdo da saude exige articulacdo com outros setores sociais. Nesse

sentido, destacam-se:
e Programa Saude na Escola (PSE)

Resultado da integracdo entre Saude e Educacdao, o PSE promove acoes de
avaliacdo clinica, prevencdo de agravos e promocao de habitos saudaveis no
ambiente escolar, sendo fundamental para o enfrentamento da obesidade
infantil, sedentarismo, uso de alcool e outras vulnerabilidades na

adolescéncia.
e Programa Academia da Saude

Voltado a criacao de espacos publicos para atividades fisicas e praticas
corporais, o programa contribui para a mudanca de comportamentos e
estimula a adocdo de estilos de vida saudaveis pela populacdo adulta e idosa,

atuando na prevencao de DCNT.
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Essas iniciativas reforcam o carater intersetorial da promoc¢do da saude ao
integrarem diferentes politicas publicas e ampliarem a capacidade de

intervengdo no territorio.
4.4. Telessaude e Inovacao Digital no SUS

A pandemia de COVID-19 acelerou a incorporacao de ferramentas digitais

na APS. Entre os principais avancos destacam-se:

e Telessaude: ampliou o0 acesso a consultas, orientacoes e
acompanhamento de condicOes cronicas, reduzindo barreiras

geograficas, especialmente em areas remotas.

e Prontuarios eletronicos integrados: facilitaram o monitoramento clinico,
a continuidade do cuidado e a troca de informacdes entre diferentes

niveis da rede.

e Conecte SUS: fortaleceu a autonomia do usuario ao disponibilizar
informacOes como histérico vacinal, exames e registros de

atendimentos.

Essas ferramentas, quando integradas a pratica cotidiana, tém potencial para
melhorar a coordenacao do cuidado, aumentar a resolutividade da APS e

qualificar o acompanhamento de populagdes vulneraveis.
5. DESAFIOS ESTRUTURAIS E ORGANIZACIONAIS

Apesar dos avancos obtidos nas ultimas décadas, a plena efetividade das

estratégias de promocao da saude e prevencao de doencas no Sistema Unico
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de Saude (SUS) ainda é limitada por um conjunto de desafios estruturais e
organizacionais que impactam diretamente a qualidade, a continuidade e a

equidade do cuidado em saude.
5.1. Subfinanciamento Cronico do Sistema

O subfinanciamento permanece como um dos principais entraves a
consolidacdo da Atencdo Primaria a Saude (APS). A insuficiéncia dos
repasses federais, somada a instabilidade orcamentaria e as desigualdades na

capacidade de investimento dos municipios, resulta em:

infraestrutura inadequada em Unidades Basicas de Saide (UBS),

escassez de insumos e equipamentos,

dificuldades de manutencdo tecnolégica, especialmente em regides

remotas,

limitacdo na oferta de acoes educativas e preventivas continuas.

Esse cenario compromete a implementacdo de praticas essenciais da APS,

dificulta a resolutividade das equipes e acentua disparidades regionais.

5.2. Recursos Humanos: Rotatividade, Distribuicao Desigual e

Fragilidade dos Vinculos

A alta rotatividade de profissionais, especialmente médicos e enfermeiros,
constitui obstaculo significativo para o fortalecimento da longitudinalidade

do cuidado. Em muitas regides, sobretudo no Norte e Nordeste, ha:
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dificuldade na fixacdo de equipes,

predominio de vinculos precarios de trabalho,

falta de incentivos financeiros e educacionais,

escassez de oportunidades de educacdao permanente.

A descontinuidade das equipes fragiliza o vinculo com a comunidade, reduz
a capacidade de acompanhamento de condicGes cronicas e prejudica a

efetividade das acOes preventivas.
5.3. Fragmentacao do Cuidado e Limitacoes na Integracao da Rede

Outro desafio relevante é a fragmentacdo entre os diferentes niveis de
atencdo. A articulacao insuficiente entre a APS, os servicos especializados e

a vigilancia em saude gera:

dificuldade de coordenacao e continuidade do cuidado,

redundancia de exames e procedimentos,

atrasos no diagnostico e no encaminhamento,

manejo inadequado de doengas cronicas e agudas.

A auséncia de fluxos bem estabelecidos e de sistemas de informacao
integrados limita o potencial da APS como ordenadora da rede e

compromete o acompanhamento longitudinal do usuario.
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5.4. Persisténcia de Desigualdades Territoriais

O Brasil apresenta marcante heterogeneidade socioespacial. Municipios com
menor desenvolvimento socioeconomico enfrentam condi¢cOes adversas que

dificultam a implementacdo de acGes de promocao da saude, tais como:
e baixa cobertura de servicos de APS,
e infraestrutura insuficiente de saneamento e transporte,

» barreiras geograficas que dificultam o acesso da populacdao as unidades

de saude,

 limitacOes tecnoldgicas que retardam a consolidacao da telessaide e de

prontuarios eletronicos.

Essas desigualdades impactam a capacidade do SUS de garantir acesso
universal e equitativo, resultando em disparidades importantes nos

indicadores de saude.
6. DISCUSSAO

As estratégias de promocdo da saide no Brasil ttm demonstrado impacto
significativo na melhoria dos indicadores de morbimortalidade,
especialmente quando ancoradas na ampliacdao da cobertura e na qualificacdo
da Atencdo Primaria a Saude (APS). A literatura evidencia que a Estratégia
Saude da Familia (ESF), quando estruturada adequadamente e integrada ao
territorio, reduz hospitalizacées por condicoes sensiveis a APS, fortalece a

vigilancia em saide e melhora a capacidade de resposta do sistema. No
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entanto, tais beneficios variam de acordo com a qualidade da implementacao
local, refletindo desigualdades historicas e limitacdes estruturais persistentes
no SUS.

6.1. A Intersetorialidade Como Eixo Estratégico e Desafio Pratico

Embora seja amplamente reconhecida como principio essencial para a
promocao da sauide, a intersetorialidade ainda se materializa de forma
incipiente em muitos municipios. A atuagdao conjunta entre saude, educacao,
assisténcia social, saneamento e urbanismo é frequentemente comprometida
por falta de planejamento integrado, sobrecarga administrativa e auséncia de
mecanismos que garantam continuidade entre gestoes. Documentos recentes
da OPAS reforcam que a descontinuidade das acOes intersetoriais
compromete sua sustentabilidade e reduz o alcance das politicas preventivas,

sobretudo em territorios vulneraveis.

Assim, apesar de iniciativas bem-sucedidas como o Programa Satude na
Escola (PSE) e o Academia da Saude, a consolidacdo de praticas
intersetoriais depende de governanca eficiente, pactuacdo entre setores e
financiamento estdvel — elementos ainda inconsistentes na realidade

brasileira.

6.2. Avaliacao da Qualidade na APS: Avancos e Limites do Previne

Brasil

A mudanca no modelo de financiamento introduzida pelo Previne Brasil
representa um avanco ao valorizar indicadores de desempenho e estimular

praticas baseadas em resultados. Entretanto, seu impacto é heterogéneo.
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Municipios com maior capacidade técnica e estrutura consolidada tendem a
se beneficiar mais, enquanto localidades com fragilidades estruturais

enfrentam dificuldades para cumprir metas e registrar corretamente os dados.

A qualidade das informacdes alimentadas pelos sistemas, a capacitacao dos
profissionais e o suporte tecnologico sao fatores determinantes para o
sucesso do modelo. Sem fortalecimento dessas bases, existe o risco de sub-

registro, baixa adesao e distor¢oes na avaliacao da qualidade assistencial.
6.3. Lacunas e Perspectivas para a Pesquisa em Promocao da Saude

Embora haja avancos no campo, persistem lacunas importantes na producao
cientifica, especialmente no que diz respeito a andlise de custo-efetividade
das intervencoes de promocdo e prevencdo, a avaliacao longitudinal dos
impactos da telessaude e ao desenvolvimento de metodologias que
mensurem o empoderamento comunitario e sua relacdo com a reducao das

doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT).

A incorporacdo de métodos de pesquisa participativa, estudos multicéntricos
e inovacoes digitais pode contribuir para ampliar a compreensdo do papel da
APS na promocdo da saude em um pais de dimensOes continentais e

marcadas desigualdades socioeconomicas.
7. CONCLUSAO

A promocao da saude e a prevencao de doencas constituem pilares
indispensaveis para a sustentabilidade e a equidade do Sistema Unico de

Saude (SUS). A Atencao Primaria a Sadde (APS), especialmente por meio da
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Estratégia Saude da Familia (ESF), permanece como o nucleo estruturante
dessas acoes, demonstrando impacto comprovado na reducao de
hospitalizacOes evitaveis, na melhoria dos indicadores de morbimortalidade

e na ampliacdo do acesso aos servicos de satde.

Contudo, os resultados positivos alcancados coexistem com desafios
persistentes que limitam o alcance e a efetividade das politicas preventivas.
O subfinanciamento cronico, a alta rotatividade de profissionais, a
fragmentacdo entre os niveis de atencdo e as desigualdades territoriais
seguem comprometendo a continuidade do cuidado e a capacidade de
resposta da APS. Além disso, a implementacdo desigual de ferramentas
digitais e a fragilidade das acOes intersetoriais evidenciam a necessidade de

aprimoramento da governancga e da integracao entre politicas publicas.

Para que o SUS avance rumo a um modelo de cuidado mais resolutivo,
centrado na comunidade e orientado pelo territério, é essencial fortalecer a
intersetorialidade, garantir financiamento estavel e promover formacao e
educacao permanente dos profissionais, especialmente dos Agentes
Comunitarios de Saude (ACS). A consolidacdao de inovacdes como a
telessaide e o uso qualificado de sistemas de informagdo também se
apresentam como caminhos estratégicos para ampliar o alcance das acOes

preventivas.

Assim, consolidar a promocdo da saide como eixo estruturante do sistema
requer superar desigualdades historicas, ampliar a participacdo social e
investir em estratégias que elevem a capacidade da APS de responder de

forma efetiva e equitativa as necessidades da populacao brasileira.

REVISTA TOPICOS - ISSN: 2965-6672

18



REVISTA TOPICOS

https://revistatopicos.com.br — ISSN: 2965-6672

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. World Health Organization (WHO). Global Report on Social
Determinants of Health. Geneva: WHO; 2023.

2. Ministério da Saude (Brasil). Politica Nacional de Atencao Basica —
PNAB 2023. Brasilia: Ministério da Saude; 2023.

3. Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS). Saide nas Américas
2024: Avancos e Desafios. Washington (DC): OPAS; 2024.

4. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Pesquisa
Nacional de Saude 2024. Rio de Janeiro: IBGE; 2024.

5. Starfield B, Shi L, Macinko J. Contribution of primary care to health
systems and health. Milbank Q. 2022;100(3):581-602.

6. Giovanella L, et al. Atencdo Primaria a Sadde no SUS: avancos,
desafios e perspectivas. Rev Saude Publica. 2023;57(2):29.

7. Organizacao Pan-Americana da Satude (OPAS Brasil). Boletim sobre
cobertura da ESF e saude digital. Brasilia: OPAS; 2025.

8. Ministério da Saude (Brasil). Previne Brasil: Manual de Indicadores
2023. Brasilia: Ministério da Sauade; 2023.

9. Monteiro MFG, et al. Telemedicina e inovacao no SUS pds-pandemia.
Cien Saude Colet. 2024;29(1):101-115.

REVISTA TOPICOS - ISSN: 2965-6672

19



REVISTA TOPICOS

https://revistatopicos.com.br — ISSN: 2965-6672

10. World Health Organization (WHO). Primary Health Care: Report 2025.
Geneva: WHO; 2025.

REVISTA TOPICOS - ISSN: 2965-6672

20



