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MENSAGEM N° 017, DE 08 DE MARCO DE

Excelentissimo Senhor Vereador Presidente,
Excelentissimos Senhores Vereadores.

Temos a honra de submeter para deliberagdo e apreciacdo dessa Egrégia
Casa de Leis, Mensagem e Projeto de Lei que “APROVA O PLANO MUNICIPAL PELA
PRIMEIRA INFANCIA DE NOVA RUSSAS".

Tal Projeto de Lei versa sobre as agbes prioritarias dirigidas as criangas de 0
a 6 anos, sendo um meio d contribuir para o cumprimento de politicas para a primeira
infancia, de acordo com o Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do Adolescente.

Expostas, as razoes ensejadoras desta iniciativa que, esperamos a aprovacédo
do Projeto de Lei em tela, com pedido de tramitacdo em REGIME DE URGENCIA
URGENTISSIMA, nos termos do artigo 57 da Lei Orgénica Municipio, sem prejuizo de uma
ampla e democratica discussio entre o Legislativo e o Executivo.

Nesta oportunidade, renovamos votos de estima e consideracéo.

PACO DA PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA RUSSAS, Estado do Ceara, aos
08 de marco de 2022.
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APROVADO SEM EMEND,
patadY 4 OA, 3~

PROJETO DE LEI N° 017, DE 08 DE MARCO DE 2022.

APROVA 0 PLANO MUNICIPAL PELA PRIMEIRA INFANCIA
DE NOVA RUSSAS E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.

A PREFEITA MUNICIPAL DE NOVA RUSSAS, ESTADO DO CEARA, Sra.
Giordanna Silva Braga Mano, no uso das atribui¢des que lhe confere o inciso V do art. 64 da
Lei Organica do Municipio, submete a deliberacdo da Camara Municipal, o sequinte Projeto de
Lei:

Art. 1° Fica aprovado o Plano Municipal pela Primeira Infincia (PMPI) de Nova Russas,
constante do documento anexo, com vigéncia até 31 de dezembro de 2025, que visa ao
atendimento dos direitos da crianca de O a 6 anos de idade.

Art. 2° Do Plano Municipal pela Primeira Infancia, referido no art. 1°, constam os principios e
as diretrizes, o diagnéstico da Primeira Infincia no Municipio, as agées finalisticas, as acoes-
meio e as diretrizes para a alocagéo dos recursos financeiros, o monitoramento e a avaliagdo
dos resultados.

§1° As agdes finalisticas tratam dos seguintes temas:

| - Saude;

Il - Educacéo Infantil:

Il - Assisténcia Social:

IV - Cultura e Esporte e Lazer.

§2° As agGes-meio tratam da comunicagdo, da formagdo dos profissionais que atuam no
atendimento de criangas e das diretrizes para a alocagdo dos recursos financeiros para
execugdo do PMPI de Nova Russas.

Art. 3° As agdes constantes do PMPI de Nova Russas ficam incorporadas ao Plano Plurianual
como agdes transversais aos objetivos, as metas e aos programas do PPA.

Art. 4° Esta lei entra em vigor na data de sua publicacdo, revogadas as disposi¢ées em
contrario.

PACO DA PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA RUSSAS, Estado do Cears, aos 08 de
marco de 2022.

Assinado de forma digital por GIORDANNA
GIORDANNA SILVA BRAGA ¥rivi ~fen i Qg:'gsg;’ﬁﬂ
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1. APRESENTAGCAO

O Plano Municipal Pela Primeira Infancia de Nova Russas (PMPI -NR)
retine prioridades de agdes dirigidas a criangas de 0 a 6 anos. Apresenta-se
como um meio de contribuir na elaboragéo e cumprimento de politicas para a
Primeira Infancia a partir das instituicdes que compdem o Sistema de Garantia

de Direitos da Crianga e do Adolescente.

Para sua construcdo foram realizadas reunides e encontros com
representantes de varios segmentos governamentais e da sociedade civil,
ligados as questbes da infancia, sendo estabelecido um processo de
participagdo social, conforme a diretriz constitucional contida no §7° do Art. 227:
“participagdo da populagéo, por meio de organizagbes representativas, na
formulagdo das politicas e no controle das acées em todos os niveis”.

Poder Publico e Sociedade discutiram sobre agdes e politicas publicas
voltadas a primeira infancia em reunides com 0s Conselhos setoriais locais
(Conselho de Direitos da Crianca e do Adolescente, Conselho de Assisténcia
Social, Conselho de Saude, Conselho de Educacdo, entre outros), nas
Conferéncias, em Audiéncias Publicas e reunides setoriais. Desses debates foi
se desenhando este Plano, a partir do diagnéstico da situacdo da infancia em
Nova Russas, verificando-se o que se realiza e 0 que ainda se pode e deve-se

realizar.

A motivacdo e foco para todo o trabalho realizado centrou-se em
pesquisas nacionais e internacionais que apontam para a importancia dos
primeiros anos de vida. Pesquisas provenientes de varios paises apresentam
evidéncias de que politicas publicas e agdes apropriadas, capazes de estimular
o desenvolvimento dos potenciais de criangas na primeira infancia, podem ter
efeitos positivos durante a infancia, adolescéncia e juventude, perdurando por

toda a vida adulta.

Considerando-se as criangas que vivem em condicdes adversas de
pobreza e em contextos de vulnerabilidade, esses efeitos sé@o ainda mais

significativos. Diferentes formas de acdo voltadas as criancas na primeira



infancia podem ter um impacto ainda maior do que politicas e programas
direcionados a adolescentes e jovens, visto que € nesse periodo da infancia que

s&o construidas as principais bases que influenciardo suas trajetérias de vida.

Contudo, ao contrario, se os efeitos perversos da pobreza e das
desigualdades de renda permanecem, simplesmente adia-se o problema e
mantém-se o contingente de criangas que acaba demandando protegao
especial.

Para ndo haver a continuidade de agbes que agem somente nas
consequéncias dos fenémenos sociais e que acabam por perpetuar a
perversidade do sistema, é que a erradicacéo da pobreza e das desigualdades
que incidem sobre as criangas, especialmente na primeira infancia, deve ser tida
como uma estratégia necesséria para a promogao do seu desenvolvimento
integral. Para tanto, é fundamental a articulagdo intersetorial na construgéo e na
implementagao das politicas publicas as multiplas demandas pelo bem-estar da
populagdo do municipio.

Nessa perspectiva, o Plano Municipal pela Primeira Infancia de Nova
Russas (PNPI - NR) propde uma politica de promogéo e defesa dos direitos
fundamentais da crianca dos zero até os seis anos de idade por meio de agbes
articuladas e que contemplem as peculiaridades locais da infancia.

Nele estéo tragados o marco legal, 0 diagnéstico da realidade e as acoes
finalisticas - objetivos e metas — que 0 municipio devera realizar, considerando
cada um dos direitos da crianga afirmados pela Constituicdo Federal, pelo
Estatuto da Crianca e do Adolescente e pelas leis que se aplicam aos diferentes
setores, como educagdo, saude, assisténcia, cultura e outros que lhe dizem
respeito.

Certamente, a acdo atual se refletira na sociedade que teremos amanha
e, dependendo do rumo que tomarmos, seus planos e os sonhos pessoais e
coletivos, poderdo tomar uma forma definida. Importante é que todos
compreendam que ndo existe uma sociedade do ‘eu’ individual ou familiar: ou
avancamos juntos a partir de agora ou seremos todos penalizados por nossas

omissodes no futuro.



N

2. INTRODUGAO

A Primeira Infancia compreende o periodo que vai desde a gestacao,
nascimento, até os seis anos de idade, quando a crianga ingressa na educagao
formal. Trata-se de uma fase crucial para o desenvolvimento, na qual a crianga
precisa ter acesso garantido a cuidados, a estimulos, & saude, a educagéo, a
protecéo social, infraestrutura, bem como a espagos de cultura e lazer, que
devem ser promovidos pela familia, pelo Estado e pela Sociedade em geral.

A promogédo do desenvolvimento integral saudavel, com
nutrigdo e cuidados de saude adequados, ambiente familiar
afetivo, seguro e estimulante, relages estaveis e
incentivadoras, além da oferta de educagdo de qualidade,
fornecem o alicerce para que cada crianga viva bem no
presente e alcance seu potencial pleno o futuro (2014,
Comité Cientifico do Ntcleo Ciéncia pela Inféncia).

E durante a Primeira Infancia que ocorrem o crescimento fisico, 0
amadurecimento do cérebro, a aquisicdo dos movimentos, O desenvolvimento
da capacidade de aprendizado, a iniciaga@o social e afetiva, entre outros, e cada
um desses aspectos é interligado com 0s demais e influenciado pela realidade
na qual a crianga vive.

Muito se ouve falar que as criangas serdo o futuro do pais, porém para
esta ‘futuro’ & imprescindivel como vivem e o que sé faz por elas no presente.
Precisam viver o agora e na forma mais justa, plena e feliz. Ou como
poeticamente a definiu Gabriela Mistra: Para elas ndo podemos dizer “amanha”
seu nome & “hoje”. (Plano Nacional pela Primeira Infancia, 2010, p. 14).

Por ser 0 agora essencial e por sua importancia na formagéo do cidadéo,
& extremamente necessario trabalhar o tema da Primeira Infancia com toda
a sociedade — civil e politica -, a fim de possibilitar melhores condigbes de vida

para as criangas e toda a populagao.

Para fomentar um processo de mobilizagéo da sociedade com um todo e
concretizar agdes, é proposto o Plano Municipal pela Primeira Infancia de
Nova Russas (PMPI-NR). Este plano recomenda uma politica de promogéo e



defesa dos direitos fundamentais da crianga do zero até os seis anos de idade,
por meio de agdes articuladas no municipio, visando a qualidade de vida e
oportunidade de pleno desenvolvimento.

Estabelece agdes intersetoriais especificas para essa faixa etaria, com o
objetivo de garantir direitos a todas as criangas do municipio, especialmente
aquelas pertencentes a primeira infancia. Contém acdes para potencializar as
iniciativas ja existentes, bem como para criar novas estratégias para melhorar
ainda mais a qualidade de ida de criangas de até seis anos de idade.

Trata-se de um instrumento para que 0 municipio possa cumprir © COMpPromisso
de garantir o pleno desenvolvimento da crianga, possibilitando o rompimento do
ciclo de vulnerabilidades e melhores condigdes de vida, presente e futura.

3. MARCO LEGAL

Foi na Declaragdo de Genebra, em 1924, que pela primeira vez um
documento trouxe a tona os direitos da crianga, mesmo que ainda de forma
restrita, pois néo estendia essa obrigagéo ao Estado, delegando que tais direitos
deviam ser atendidos pelos homens e mulheres de todas as nagdes, ou seja,
apenas pela sociedade.

A proclamagdo da Declaragdo Universal dos Direitos do Homem pela
Assembleia Geral da ONU foi um novo passo dado em diregéo a crianga. Em
seu item 2, do artigo XXV, afirma:

“a maternidade e a infancia tém direito a cuidados e assisténcia especial. Todas
as criangas, nascidas dentro ou fora do matriménio, gozardo da mesma protegéo
social”.

O artigo XXIV estabelece que as medidas de protegéo se constituem
dever da familia, da sociedade e do Estado e, assim, a crianca deixa de ser

responsabilidade exclusiva das familias ou da sociedade.

Esta Declaragéo repercutiu em outros tratados internacionais, como O
Pacto Internacional sobre Direitos Civis e Politicos, de 1966, e conduziu a
Declaragdo Universal dos Direitos da Crianga, em 1959 e a Convengao sobre 0s
Direitos da Crianca, em 1989, sendo que este Ultimo impés obrigagbes aos
Estados.



A ONU criou organismos especializados, como o Fundo Mundial pela
Infancia (UNICEF), a Organizag&o das Nagdes Unidas para a Educacgéo, Ciéncia
e Cultura (UNESCO), a Organizagéo Mundial da Saude ( OMS ), com o objetivo
de zelar, dentre outras coisas, pela vida, educagdo, salde, nutricdo e bom
desenvolvimento das criangas. Muitos paises foram se organizando de forma a
tornar as criangas sujeitos de direitos e incluindo — as dentro das politicas
publicas.

No Brasil. o marco inicial desta organizag&o, foi a Constituicéo Federal de
1988, que em seu artigo 227 introduziu no direito brasileiro os avangos obtidos

internacionalmente em favor da infancia e adolescéncia.

“E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a
crianga e ao adolescente, com absoluta prioridade, o direito
a vida, a saude, & alimentagédo, a educagédo, ao lazer, a
profissionalizagédo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a
liberdade e & convivéncia familiar e comunitéria, além de
colocé-los a salvo de toda forma de negligéncia,
discriminacdo,  exploragdo, violéncia, crueldade e
opressédo.”

Em 1990, nasce o Estatuto da Crianga e do Adolescente/ECA (LEI N°
8.069, de 13 de julho de 1990) instituindo este publico como sujeito de direitos,
como pessoas em condi¢des peculiares de desenvolvimento e como prioridade
absoluta. A principal referéncia para elaboragdo do ECA foi a Convengado
Internacional sobre os Direitos da Crianga, aprovada por unanimidade pela
Assembleia Geral da ONU, em 20 de novembro de 1989.

O ECA garante a todas as criangas e adolescentes os direitos
fundamentais inerentes a pessoa humana, sem prejuizo da sua protegao
integral. Com isso, passa a ser prioridade oferecer a esse segmento da
populagdo, por lei ou por outros meios, todas as oportunidades e facilidades
necessarias para proporcionar-lhes “o desenvolvimento fisico, mental, moral,
espiritual e social, em condigOes de liberdade e de dignidade” ( ECA: artigo 3°).



O ECA também inaugura uma nova forma de atendimento por meio de
articulagdo de um Sistema de Garantia de Direitos, compreendendo as
instancias legais de exigibilidade de direitos para enfrentar as situacdes de
violacdes dos direitos humanos de criangas e de adolescentes. Esse novo marco
legal da infancia cria e regulamenta ainda os mecanismos politicos, juridicos e
sociais para que tais direitos sejam cumpridos.

A Constituicio Federal de 1988 reconheceu os Municipios como entes
federativos auténomos, ao lado da Unido, dos Estados e do Distrito Federal. As
responsabilidades passaram a ser mais compartilhadas. Esta autonomia
municipal implicou em responsabilidades ampliadas, maior complexidade e
qualificagdo de agdes de profissionais, obrigatoriedade de respostas objetivas as

demandas da populagéo, mais proximas do centro de decisdes.

A descentralizacdo de politicas e a elaboragéo de planos e programas
municipais significam o cumprimento de um preceito constitucional. Neste
contexto é que foi construido o Plano Municipal para Infancia.

4. HISTORICO DO MUNICIPIO

Novas Russas é um municipio do Estado do Ceara, localizado na regiao
Oeste do Estado, compondo um dos estados da regido Nordeste do Brasil,
situado na microrregido do Sertdo de Crateus e macrorregido do sertdo dos
Inhamus estando a aproximadamente 300 km da Capital, Fortaleza. Com uma
populagdo estimada em 32.408 pessoas (IBGE, Estimativa 2010), distribuidos
em uma area de 742,4 km?, é um municipio eminentemente urbano: apenas
24 93% reside na area rural, onde identifica-se a situacédo da populag¢éo por sexo,
0 que equivale a 3.797 mulheres e 3.924 homens, existentes no territorio rural.
Assim a porcentagem de 75,07% que habita a cidade, refere-se a 12.144
mulheres e 11.100 homens, favorecendo a formagéo de bairros com
aglomerados habitacionais, compostos pelas diferentes classes sociais, com
significativa parcela das familias em situacdo de vulnerabilidade social.

Considerado municipio de pequeno porte Il.

Nova Russas apresenta em sua diviséo territorial 05 Distritos, que se

destacam como urbana (SEDE) e rural: Reiterando esse dado e segundo o



CECAD (2020) 18.183 pessoas encontram-se na base de dados do cadastro

anico ou seja 56,82 % da populagdo esta inscrita no CADUNICO , tendo nesse

contexto no ano de 2022, Familias beneficiarias do Programa Auxilio Brasil o

equivalente a 7,341 nucleos familiares. Numa realidade em que familias que se

encontram em situacdo de extrema pobreza sofre exposi¢do a varios riscos

sociais, como: o uso abusivo de drogas licitas e ilicitas; a prostituicao infanto-

juvenil, decorrente da desestruturagéo familiar e necessidade de subsisténcia; o

trabalho infantil (com causas semelhantes a situagéo anterior); e a criminalidade,

inclusive envolvendo adolescentes, vitimizados por a questdes social.

A Situacéo econdmica do municipio se destaca além dos programas sociais de

transferéncias de renda.

DIVISAO TERRITORIAL E NUMERO DE LOCALIDADES POR DISTRITO

Nome do Distrito Localizagéo Namero de
(Urbana/Rural) comunidades/bairros
Nova Russas Urbana 42
Canindezinho Rural 16
Espacinha Rural 20
Major Simplicio Rural 12
Nova Betania Rural 9
Sao Pedro Rural 15
Rendimento nominal mensal domiciliar per capita (saldrio minimo)
Nova Russas-Ce
K Mais d Sem
Até M;lsade als%e Mais de 1 Maisde2 | Maisde3 Mais de rerditnate
Ya a2 a3 a5 5
al
%
Quantidade
3.817 2593 7276 1896 448 288 235 9449

Em relagdo a infraestrutura basica e de Saude e Educagéo, 0 municipio

dispde de abastecimento de &agua, fornecimento de energia elétrica, servico




telefénico fixo e movel, provedores de internet, agéncia de correios, trés Bancos,
hotéis, dez Postos de Saude, um hospital municipal e sistema de ensino do
maternal até o nivel superior.

Desta forma, percebe-se que os servigos publicos atendem boa parcela
da populagdo: o fornecimento de energia elétrica esta presente em quase a
totalidade dos domicilios - 99,35% (IBGE, Censo 2010); e a cobertura da coleta
de lixo, de 2000 a 2010, passou de 42,27% para 69,64% dos domicilios (IBGE,
Censos 2000 e 2010); e a taxa de cobertura urbana de abastecimento de agua
é de 100% (Tabela abaixo). O esgotamento sanitario € que ainda requer uma
maior atengdo, visto sua taxa de cobertura urbana ser de apenas 23,53%,
conforme tabela abaixo.

Moradores em domicilios
particulares permanentes

Tipo de Domicilio Condi¢3o de ocupacdo do domicilio Média de Moradores
Aparta Casa | Casade HABITACAO | Alugado Cedido | Préprio | Outra 1 2 3
mento Vila ou EM CASA DE Condigdo
emCon- | COMODO, Mora | Mor | ou
dominio | CORTICO OU dor ado- | mais
CA- BECA DE res morad
PORCO ores
Municipio - -
Q Itidade 145 9.09 53 5 1444 | 1320 | 6518 15 1.080 | 2.026 | 6.191
4

Diante desses contrates, o indice de desenvolvimento Humano-IDH &
de 0,674 (PNUD/2010), o que situa o municipio na faixa de Desenvolvimento
Humano Médio (IDH entre 0,600 e 0,699). A dimens&o que mais contribui para
o IDH do municipio é Longevidade, com indice de 0,754, seguida de Renda, com
indice de 0,585, e de Educacdo, com indice de 0,524. Ocupa 88°. lugar no
ranking do Estado e a 3.820% posigdo no ranque do Brasil, sendo este um
indicador que evoluiu 18,76% de 1991 a 2010.




A populagéo infantil de Nova Russas, na faixa etéria de 0 a 9 anos de

idade corresponde a 4.881 criangas, sendo 2.240 de 0 a 04 anos e 2.641 de 05

a 09 anos (IBGE, Censo 2010). Pode-se observar que comparativamente entre

o ano de 2000 e 2010, houve uma redugéo importante na taxa de natalidade do

municipio, sendo que na faixa de 0-04 anos a reducgéo foi de 4,6% nesses dez

anos. Visualmente, percebe-se essa diminuicdo na base da piramide no

comparativo entre os citados anos.

POPULACAO POR GRUPOS DE IDADE

0a04 | 05a09 10a14 | 15a19 | 20A59 | Acimade | Total
Cor / Total

anos anos anos anos anos 60 anos
Branca 783 816 846 836 4.451 1.434 9.166
Parda 1.478 | 1.718 2.198 2.123 9.895 2.810 20.222
Preta 30 67 88 94 603 198 1.080
Amarela 27 38 47 40 226 90 468
Indigena 4 2 1 2 19 1 29
Sem 0

0 0 0 0 0 0

declaragao
Totalpor | 540 | 2641 | 3180 | 3.095 | 15.194 | 4.615
Faixa Etaria

Diante desse quadro geral sobre o municipio, sera apesentado, a seguir,

a situacdo da primeira infancia em Nova Russas por meio do diagnostico

catalogado por as principais secretarias responsaveis por garantir politicas

publicas voltadas para a primeira infancia no municipio, posteriormente

apresentando o0 que é ja realizado e as propostas de agbes a serem

desenvolvidas nos proximos anos.

5. DIAGNOSTICO

5.1 . Situacdo Atual na Area da Saude




Sdo varias as prioridades para garantir a saide das criancas de 0 a 6
anos. O nascimento, a Vida - e com salde - € a primeira delas. Para que isso se
concretize, um dos focos principais é a redugdo da Mortalidade Infantil, uma
prioridade tanto em Nova Russas como no Pais, conforme esta registrado no
Plano Nacional pela Primeira Infancia.

A Mortalidade Infantil (M) vem sendo reduzida com a politica de atengao
materno-infantil, mas ainda representa uma taxa alta diante de vidas que se
perdem a cada ano.

No que tange ao indicador mais expressivo para
medir o nivel de saude de uma populagédo, a
mortalidade infantil, vem demonstrando a redugé&o
sustentével ano apés ano. Em 1990, registravam-se
47,1 mortes por 1000 NV (nascidos vivos), em 2007,
eram 19,3 por 1000. (IPEA, 2010)

Em Nova Russas, essa taxa foi reduzida comparando-se o ano até 2000
(17,4/1000 NV) até 2019, quando este indicador ficou em 5,4/1000 NV, como
pode-se verificar na tabela a seguir:

Mortalidade Infantil em Nova Russas, nos anos 2000, 2005, 2010, 2015,
2019, 2020 e 2021(*): Nimero Absoluto e Taxa de Mortalidade Infantil

ANO 2000 2005 2010 2015 2019 2020 2021(*)
Ne. Obitos 11 9 3 7 02 07 02
Tx. M.l
17,4 16, 6, 18,2 5,4 19,1 5,02
(x1000) ’ > 8
Fonte: Datasus e SIM — SMS-NR (*) Em atualizacdo do

Sistema o més de novembro e dezembro

Mas esses numeros ainda vém oscilando e continuam requerendo
atencdo especial para serem tragadas estratégias que proporcionem as criangas
o direito a um nascimento saudavel. Observa-se na tabela acima que em 2020
houve nova elevacdo da TMI para 19,1/1000 NV. Em 2021, voltou a ocorrer a



reducéo da TMI, ficando em 5,02/1000NV. Acreditamos que essa elevagdo da
mortalidade teve relagdo com a pandemia pela covid19, posto que muitos dos
esforgos das unidades de saude voltaram-se para o enfrentamento dessa nova
doenca, além da questdo do isolamento social, acrescido do receio da
populagéo, especialmente de gestantes, de irem as Unidades de Saude devido
a grande circulag@o do virus e risco de contaminagao.

A mortalidade infantil, portanto, permanece como um dos indicadores a
ser permanentemente acompanhado e com agdes estratégicas a serem
planejadas e replanejadas para a prevénr;éo de obitos de criangas menores de
1 ano de idade, especialmente daqueles que podem ser evitados por agdes
assistenciais da Saude e de outros setores das politicas publicas.

Deve-se incluir, nos cuidados maiores voltados a 12 infancia, tambéem a
prevengdo da gravidez na adolescéncia, visto que as gestantes menores de 20
anos constituem-se em 18% em do total de maes de recém-nascidos em 2021
(SINASC-SMS NR), tendo, inclusive, ocorrido um &bito de RN de mée de 15
anos de idade. Ressaltamos que o indice de gestantes até 19 anos de idade
vem decrescendo, posto que em 2014 era de 25,4%. Porém, ainda permanece
alto, até porque as idades das gestantes adolescentes vém diminuindo, fato
preocupante para uma gestagédo, nascimento e vida — fisica, psicologica e social

- saudaveis.

A gestagdo em idade precoce, especificamente na questéo saude fisica,
leva a riscos para o parto/gestante e a crianga: riscos de morbimortalidade
materna e infantil. Ha uma vasta literatura na area de satde publica e de clinica
médica que aponta a idade da mae como fator de risco para a saude dos seus
filnos, como uma maior probabilidade das maes adolescentes gerarem filhos
com baixo peso ao nascer (nascidos com menos de 2,5 kg), prematuros
(nascidos antes de completar 37 semanas de gestagéo) ou que venham a falecer

no periodo perinatal (natimorto ou morte nos primeiros sete dias de vida).

“Em anélise de uma série histérica, de 1996 a 2008,
ao contrério da redugdo dos obitos gerais, a morte
infantil segundo idade da mé&e demonstrou que,
quase nédo houve redugéo da mortalidade infantil para



mées adolescentes”. (Politicas Publicas de Protecéo
a Saude Infantii e Materna no Brasil. Um olhar
especial para os filhos de maes adolescentes. Recife:
Visdo Mundial, 2011).

Um outro olhar importante é a Taxa de Mortalidade até 5 anos de idade
(por mil nascidos vivos). Houve uma significativa redug&o o ano de 1991 a 2010,
porém é uma situagdo ainda preocupante, visto que héa pequenas oscilagao
no numero de obitos, ndo ocorrendo uma redugdo continua, permanecendo
entre 9 e 3, com predominancia de 07 ébitos e uma média, em 10 anos (2010 a
2019), de 6 mortes de criangas menores de 5 anos de idade em Nova Russas,
2010-2019.
Numero de ébitos de criangas menores de 5 anos de idade em Nova Russas,
2010-2019

201 | 201 | 201 | 201 | 201 | 201 | 201 | 201 | 201 | 201

INEIEADOR 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9
Numero de 6bitos
Qe Lriancas 3 | 7| s | s | 7|7 1| a4a]| 9| 7|3
menores de 5 anos
de idade

Fonte: Atlas Brasil, 2013.

A imunizagéo na primeira infancia é outra agéo de suma importancia para
a prevencdo de doencas. Por isso, & necessario retornar as campanhas e agdes
de busca ativa e convencimento de pais e responsaveis das criangas de forma
mais intensa, incluindo uma maior divulgagdo nos meios de comunicagao e redes
sociais, para que se amplie a cobertura vacinal no municipio, assim como no
Ceara e também pelo Ministério da Saude.

Ocorreram alguns fatos que prejudicaram o maior alcance de metas,
como: a pandemia, a falta de vacinas (tetra viral) no pais em 2020, a mudanca
de meios registro da vacinagdo e dos sistemas informatizados de registro, e o
aumento do movimento anti-vacina no mundo, o que sempre reflete em todos os
locais, na ‘velocidade da internet, com a introjegéo de receios sem qualquer



fundamentagéo técnico-cientifico. Quando ha campanhas/falas contra uma

vacina, se coloca em duvida a eficacia de fodas e da propria ciéncia.

Em decorréncia desse conjunto de fatores, indicadores da imunizagéo em
2021 tiveram sérias quedas, em comparagdo com 2019 (tabelas- SI-PNI/MS)

— s Aas s x A s oam —

@ Imuno 2019 Total '’ Imuno - 2021

A Total 80,07 80,07 d Total 79,39
BCG 76,02 76,02 BCG 45,92
di Hepatite Bem cn’ant;as até 30 dias 74 66 74 66 ~n Hepame Bem cnancas até 30 dias 46.74
Rotavirus Humano 101,91 10191 Rotavirus Humano 98,64
jn Meningococo G 107,36 10736 i Meningococo C 92,93
Hepatite B 98,37 9837 Hepatite B 100>82
Penta 98,37 9837 ‘ '
o Pneumocdcica 103,27 10327 - Penta . 100,82
R Poliomieiite 10627 10827 g Fneumocscica 100,02
Poliomielite 4 anos 52,54 5254 Poliomielite 97,83
. Febre Amarela 218 218 Poliomielite 4 ancs 62,64
Hepatite A ’ 10109 10109 Febre Amarela 75,82
Pneumocdcica(1° ref) 98,09 9809 Hepatite A 88,86
Meningococo C (1° ref) 103,00 103,00 Pneumocdcica(1° ref) 94 84
Poliomielite(1° ref) 90,74 90,74 Meningococo C (1° ref) 94,57
Triplice Viral D1 105,72 105,72 Poliomielite(1° ref) 90,76
Triplice Viral D2 9128 9128 Triplice Viral D1 102 72
Tetra Viral(SRC+VZ) 054 0,54 s '
DTP REF (4 e 6 anos) 4364 4364 ]T‘;'t‘::tr\::(as'g; v sg'i;
Triplice Bactenana(DTP)(1° ref) 7684 7684 | :
Dupla adulto e triplice acelular gestante 80,00 80,00 DTP REF (4 e 6 anos) 65,05
dTpa gestante 8866 8366 Triplice Bacteriana(DTP)(1° ref) 94 02

Essa situacdo fez com que a Secretaria de Saude, em 2021 e 2022,
programasse estratégias para maior cobertura vacinal visando a protegéo da
salude de nossas criangas, como capacitagéo para os técnicos de enfermagem
e dos enfermeiros das Unidades de Saulde sobre o sistema de registro das
vacinas, busca ativa, campanhas de atualizagéo do cartdo de vacina das
criangas, dentre outras, no intuito de em 2022 atingir maior efetividade na

imunizagao.

A Secretaria de Salde de Nova Russas, além das agdes proprias do
municipio, operacionaliza os Programas Federais e Estaduais voltados para a
atengdo materno-infantil, especialmente no que se refere a atencéo primaria,
como o Pré-Natal, Assisténcia ao Puerpério, Incentivo ao Aleitamento Materno,
Acompanhamento de Criangas e Vigilancia Alimentar e Nutricional. Na média

complexidade, é ofertada a assisténcia ao parto no Hospital Municipal e tendo a

Total
79,39
45,92
46.74
98,64
92,93
100,82
100,82
100,82
97,83
62,64
75,82
88.86
94 84
94 57
90,76
102,72
59,51
2,45
65,05
94,02



Rede Cegonha, na Microrregiéo de Cratelis e Macro de Sobral, como apoio aos

casos mais complexos.

Realiza também atividades intersetoriais de prevengdo e promogéo a
saude, como no CRAS, junto aos grupos de convivéncia, e nas creches e Centro
de Educacgéo Infantil, na prevengéo e promogéo da Saude para as criangas que
ali estudam, como, por exemplo, agdes de Saude Bucal. Essas estratégias foram
paralisadas em 2020 com a pandemia, tendo sido realizadas online para criangas
de outras faixas etarias; devem ser reativadas em 2022, conforme a situagéo
epidemiologica do municipio. Desenvolve anualmente a Semana do Bebé, com
intensificagdo de atividades educativas de promogao e prevengdo a saude da
Primeira Infancia e utiliza a divulgagdo maciga como meio de sensibilizagdo e
mobilizagao das familias e comunidade para os cuidados com as criangas, em
parcerias intersetoriais.

Contudo, todo esse conjunto de intervengdes nao é ainda suficiente, posto
que a realidade é dinamica e necessita sempre de novas estratégias para
ampliagdo no cuidado a 12 infancia e, consequentemente, também obter avangos
nos indicadores de saude.

A atual Gestdo Municipal vem se empenhando em novas estratégias,
planos e programas municipais e ampliagdo do acesso aos servigos. Portanto,
existem desafios a serem enfrentados por todos: Gestédo e Sociedade - por meio
de acgdes intersetoriais, objetivando a garantia de direitos das nossas crianga.

5.2 Situacdo Atual na Area da Educacao

A opcéo pela Educagéo das criangas de 0 a 6 anos foi instituida no Brasil
como um direito publico do cidaddo. A partir de sua criagdo, a mesma passou a
pautar-se na oferta de atendimento em instituicbes pertencentes ao sistema
educacional e que concebe o desenvolvimento de uma forma integral.

O Plano Nacional pela Primeira Infancia ressalta que intervir nessa
etapa, com um programa de Educacéo Infantil de qualidade, € uma estratégia
inteligente e eficaz, pois garante uma vida mais plena para toda crianga de
qualquer ambiente socio/econdémico, possibilitando que as criangas vivam uma
infancia mais feliz, sedimenta a base do desenvolvimento pessoal posterior,



assegura maior resultado na educagdo escolar, traduzido em melhor
aprendizagem no ensino fundamental e médio, aumenta ganhos financeiros

futuros e reduz gastos posteriores em programas sociais.

No Brasil, ha 21 milhdes de criancgas de até seis anos de idade, sendo, a
maioria das criangas de 0 a 03 anos (creches) e de 04 e 05 anos (pré-escola) &
atendida pela rede publica (71,6% das matriculas dos municipios). Em 2018 o
nimero de estudantes destas faixas etarias matriculados em instituicdes

publicas ou privadas passou de 8,7 milhdes.

Essa etapa inicial da educagéo basica atende criangas de zero a cinco
anos de idade. Na primeira fase de desenvolvimento, de zero a trés anos, as
criangas sao atendidas nas creches ou instituicdes equivalentes. A partir dos 4
anos frequentam a pré-escola. Assim, 0 municipio deve, progressivamente,
oferecer e ampliar o atendimento da Educacgéo Infantil para as criangas de 0 a 5
anos em creches e pré-escola, a fim de que os alunos nessa faixa etaria tenham
suas necessidades de atendimento educacional, de bem-estar social e
desenvolvimento atendidos.

A proporgdo de criangas pequenas € maior do que nos ambientes com
maior nivel socioecondmico; e é naqueles ambientes que o atendimento € mais
precario, tendo as criangas menor chance de frequentar uma creche e uma pré-
escola. Nessa perspectiva, a exclusdo no inicio da vida esta causando uma
sequéncia de exclusbes que vao se agravando e consolidando ao longo do

crescimento dessas criangas.

Durante a pandemia de COVID. 19, milhées de criangas foram obrigadas
a parar de frequentar a escola diante do distanciamento social. A maioria né&o
teve acesso as aulas e materiais online por falta de tecnologia e internet. Para
recuperar os alunos perdidos no ensino remoto e evitar que mais alunos
deixassem as salas de aula, o municipio adotou a estratégia da Busca Ativa
Escolar (desenvolvida pelo UNICEF) que alcanga também as criancas da
educacao Infantil, bem como a recomposi¢éo da aprendizagem.

Intervir nessa primeira etapa através de um programa de educagéo infantil
de qualidade é uma estratégia inteligente e eficaz, pois garante uma vida mais
plena para toda crianga de qualquer ambiente socioecondmico.



Possibilita que as criangas vivam uma infancia mais feliz, sedimentando a
base do desenvolvimento pessoal, assegurando maior resultado na educagéo
escolar, (melhor aprendizagem no ensino fundamental e médio), aumentando

ganhos financeiros futuros e reduzindo gastos posteriores em programas sociais.

Diante do exposto, Nova Russas vem fazendo investimentos na Educagéo
Infantil, que objetivam o desenvolvimento integral da crianga. Para atender a
essa demanda, de acordo com dados da Secretaria Municipal de Educag&o,
Nova Russas dispde de 1 Creche (0 a 3 anos), 1 Pré-escola (de 04 a 5 anos), 10
Creche e pré-escola (0 a 5 anos) e 4 escolas que atendem a Educacgéo Infantil
(0 a 5 anos), sendo 16 instituicbes da rede municipal (07 urbana e 09 na zona
rural), 04 da rede privada, (04 na zona urbana e 0 na zona rural).

A rede municipal atende em creches a 594 criangas (0 a 3 anos), em Pré-
escolas a 662 criancas (4 a 5 anos), totalizando 1.156 (0 a 5 anos) e 308 criangas
(6 anos) matriculadas no 1° ano do Ensino Fundamental. A matricula de criangas
de até 5 anos e 11 meses com necessidades educacionais especiais é de 29
criangas, sendo atendidas em programa de atendimento especializado apenas
9.

No ano de 2022, a matricula de criangas com necessidades educacionais
especiais chega aproximadamente a 57, sendo atendidas em Programas de
Atendimento Especializados 45, em um esforgo que o municipio vem
implementando para ampliar esse atendimento através das salas de
atendimento especializado, do NAPE, Nicleo de Apoio Pedagdgico
Especializado e recentemente implantado no Municipio o Programa Municipal
Meu Mundo Colorido.

NUMERO DE MATRICULA DE CRIANCAS ATE 3 ANOS (2021)

NUMERO DE MATRICULA DE CRIANCAS EM PRE-ESCOLA (2021)



NUMERO DE ESTABELECIMENTOS DE EDUCACAO COM SALAS DE CRECHE
(2021)

NUMERO DE PROFESSORES DE EDUCACAO INFANTIL (2021)

ATENDIMENTO DE CRIANCAS EM CRECHES ENTRE 2017 A 2021 NO MUNICIPIO

2017 277 92 369
2018 372 128 500
2019 419 127 546
2020 454 109 563
2021 594 80 674

ATENDIMENTO DE CRIANCAS EM PRE-ESCOLA ENTRE 2017 A 2021 NO
MUNICIPIO

2017 600 152 752
2018 567 160 727
2019 568 163 731
2020 597 138 735
2021 662 109 771

ATENDIMENTO DA EDUCACAO INFANTIL POR DEPENDENCIA ADMINISTRATIVA NO
MUNICIPIO DE NOVA RUSSAS DE 2017 A 2020.

2017 877 250 1.127
2018 939 288 1.227
2019 987 290 1.277




2020 1.051 247 1.298

2021 1.256 189 1.445
Fonte Censo Municipal — 2021

Numero de criancas até 5 anos e 11 meses com necessidades
educacionais especiais inseridas na Educagao Infantil

Numero de criangas de até 5 anos e 11 meses inseridas em programa de
atendimento especializado para criangas com necessidades educacionais
especiais.

PERCENTUAL DE ATENDIMENTO EM CRECHES DA POPULAGAO DE 0 A 3 ANOS
(2019)

Abaixo da média Nacional 35,6%

PERCENTUAL DE ATENDIMENTO EM PRE-ESCOLA DA POPULAGCAO DE 4 A 5
ANOS(2019)

INDICE DE NECESSIDADE DE CRECHES - DADOS DE 2018

30,90% - Filhos de Familias Pobres residentes na Zona Urbana
2,50% - Filhos de Familias monoparentais ndo pobre e da Zona Urbana

13,50%- Filhos de maes economicamente ativos ou que seriam se houvesse
creche.

Fonte: Fundagéo Maria Cecilia Souto Vidigal/Organizado por Datapedia.info.



Outro item que necessita de maiores investimentos é em relagdo a
infraestrutura fisica ofertada aos alunos da Educagdo Infantil, especialmente
quanto a biblioteca, quadra de esportes, sala para leitura, sala para professores.
Séo esforgos de investimento necessarios, além de planejamento de agdes, visto

que a administragdo municipal esta realizando reformas nos prédios.

Portanto, para a adequagéo dessa infraestrutura é preciso um prazo maior

para atingir as 16 unidades escolares que atendem a primeira infancia.
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Outro ponto a ser avaliado e focado é a questdo da acessibilidade. Desse
modo, as adaptagdes que a rede deve fazer, precisam ter como foco a
adequagéo de diferentes espagos das instituicdes de ensino do municipio.
Conforme grafico com dados do Censo Escolar de 2021 (primeiro grafico
abaixo), essas adequagdes sdo de suma importancia para ofertar aos alunos
com necessidades especiais a acessibilidade que |lhes é de direito.

O que indica outro ponto a ser focado para melhoria do sistema
educacional publico para as criangas (segundo grafico desta pagina), encontra-
se os aspectos voltados a aquisicdo de equipamentos, visto que, com esses
equipamentos adquiridos e de posse de cada instituicdo, os trabalhos
pedagogicos serdo melhor atendidos e consequentemente a aprendizagem dos
alunos avancgara de forma significativa.
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Com a publicagédo da Lei de Diretrizes e Bases da Educacgao Nacional, em
1996, abriu-se a possibilidade de estados e municipios organizarem seus
sistemas de ensino de forma auténoma: "...séries anuais, periodos semestrais,

ciclos, grupos ndo seriados", diz a lei em seu artigo 23.

Na concepgdo da Base Nacional Comum Curricular Educagao Infantil,
considerando os seis direitos da crianga (conviver, brincar, participar, explorar,
expressar, conhecer-se), estio estabelecidos cinco campos de experiéncias, por
meio dos quais as criangas, interagindo e nas brincadeiras, possuem condi¢bes
de aprender e se desenvolver:

A definicéo e a denominagéo dos campos de experiéncias se baseiam no
que dispbem as Diretrizes Curriculares Nacionais da Educagéo Infantil (DCNEI),
em relagéo aos saberes e conhecimentos fundamentais a serem propiciados as

criangas e associados as suas experiéncias.



5.3 Situagio Atual na Area da Assisténcia Social

Segundo a Constituigdo Federal de 1988, a assisténcia social é direito do
cidadao e dever do Estado. Segundo o artigo constitucional n® 203, a assisténcia
social tem por objetivos a protegéo a familia, 2 maternidade e a infancia: o
amparo a criancas carentes; a promogdo da integracdo das criangcas com
deficiéncia a vida comunitaria.

A partir de 1993, a LOAS - Lei Organica da Assisténcia Social -
regulamenta esses direitos constitucionais, transformando-os em politicas
publicas, em oposicdo ao clientelismo e assistencialismo, promovendo a
descentralizagdo, momento em que o0s municipios receberam novas
responsabilidades junto & sua populagdo. Em seu artigo 2° a politica de
Assisténcia Social atendera prioritariamente a crianga pequena na perspectiva
da protecéo integral.

Conforme registrado no Plano Nacional pela Primeira Infancia,

“Com a Politica Nacional de Assisténcia Social—- PNAS tem
inicio o servigo de protegéo social basica & infancia. Essa
politica determina a oferta, no d&mbito do Sistema Unico de
Assisténcia Social — SUAS, de servicos para familias com
criangas de até seis anos em situagdo de vulnerabilidade
social, visando ao fortalecimento de vinculos familiares e
comunitarios, com centralidade na familia.”

Em 2005 foi implantado o SUAS - Sistema Unico de Assisténcia Social,
que prevé que as agbes no campo da assisténcia social devem ocorrer em
sintonia e articulagdo com outras politicas publicas. Para tanto, é formada uma
Rede e servicos a crianga de até seis anos na assisténcia social, através da:

1. Protegéo Social Basica — PSB;

2. Protecéo Social Especial — PSE, com atendimentos nos Centros de Referéncia
Especial da Assisténcia Social - CREAS - e em servigos de alta complexidade,
como as Casas Lar.

1.A PSB tem como foco de agdo o trabalho com familias e o
desenvolvimento de agdes para a populagdo que vive em situacdo de



vulnerabilidade social, decorrente de pobreza. Oferece servicos
socioassistenciais nos Centros de Referéncia da Assisténcia Social —
CRAS, que inclui o Programa de Atenc&o Integral & Familia — PAIF e o
Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos — SCFV, atendendo
varios segmentos etarios, sendo um deles o de criangas até seis anos e

suas familias.

2. A PSE presta atendimento a criangcas necessitando de cuidados
especializados, através de servigos de alta complexidade e do CREAS.
Este, no @mbito da primeira infancia, responsabiliza-se pelos servicos de
enfrentamento a violéncia, ao abuso e a exploracdo sexual contra
criangas e adolescentes; de orientagéo e apoio especializado a familias
onde criangas e adolescentes tém seus direitos violados. Nos servigos de
alta complexidade s&o ofertados a atengéo especializada e o atendimento
personalizado em pequenos grupos, moradia transitdria, casas lar,
albergues ou familias acolhedoras.

De acordo com dados do ultimo Censo IBGE (2010) a populagdo
total do municipio era de 30.965 residentes, com um aumento estimativo de
populagdo estimada para ano de 2020 uma populagdo estimada de 32.408
pessoas, dos quais 5.291 encontravam-se em situagéo de extrema pobreza, ou
seja, com renda domiciliar per capita abaixo de R$ 70,00, significando que
17,1% da populagéo municipal vivia nesta situagéo, estimando-se que do total
de extremamente pobres, 2.060 (38,9%) viviam no meio rural e 3.231 (61,1%)

no meio urbano.

O Censo ainda revelou que no municipio havia 505 criangas na
extrema pobreza na faixa de 0 a 3 anos e 315 na faixa entre 4 e 5 anos. O grupo
de 6 a 14 anos, por sua vez, totalizou 1.225 individuos na extrema pobreza,
enquanto no grupo de 15 a 17 anos havia 431 jovens nessa situacdo. Foram
registradas 112 pessoas com mais de 65 anos na extrema pobreza. 46,9% dos
extremamente pobres do municipio tém de zero a 17 anos.

Diante do processo de pandemia que o Brasil vem passando desde
2020, a situagéo da populagéo vulneravel se agrava assim como novos atores
da sociedade vem em busca de inserir-se nos programas sdcias do governo



federal através do cadastro inico como o Auxilio Brasil e os programas estaduais
e municipais de transferéncia de renda. Diante da crescente demanda a
Secretaria do trabalho e Assisténcia Social, ampliou o0 nimero de profissionais
de nivel médio superior a fim de suprir as necessidades da populagéo que
estava passando por dificuldades na pandemia.

Assim a partir de informagdes no CECAD o cadastro identificou-se
que no municipio em 2020 encontravam-se a seguinte realidade; Pessoas
Cadastradas em familias em situagdo de pobreza extrema 11.963 (61%),
pessoas cadastradas em familias em situagdo de pobreza 874 (4%), pessoas
cadastradas em familias de baixa renda 4.503 (23%), pessoas cadastradas em
familia com renda percapta mensal acima de 1/12 salario minimo.

Diante da realidade social que apresenta o municipio ao longo dos anos
no que tange as vulnerabilidades da populagdo que se encontram em risco social
a politica da assisténcia Social em Nova Russas vem desenvolvendo sua
responsabilidade diante das exigéncias programaticas e demandas sociais. Para
que essa politica seja eficaz e atenda as demandas da populagédo o municipio
conta como equipamentos da Politica da Assisténcia Social: um CRAS e um
CREAS, localizados em areas urbanas com o maior nimero de familias em
situagcdo de vulnerabilidade social e, portanto, beneficiarias do Programa Bolsa
Familia, com os programas padrao implantados e projetos locais em
desenvolvimento. Acrescenta-se, ainda, uma Casa Lar com capacidade para 12
criangas e financiada com recursos préprios da Prefeitura e apoio da sociedade
novarrussense.

Nova Russas tem bons resultados com esse trabalho integrado entre
Secretarias do Trabalho e Assisténcia Social, Educagéo e Saude, posto que os
indices de cobertura das condicionalidades de saude e educagéo estdo acima
da média nacional:

= Na area da saude, o acompanhamento chega a 85,73 % das familias com
perfil, ou seja, aquelas com criangas de até 7 anos e/ou com gestantes. A

meédia nacional é de 73,90 %.



« Na educacgéo, 88,70 % das criangas e jovens de 6 a 17 anos do Bolsa
Familia tém acompanhamento de frequéncia escolar. A média nacional é
de 86,70 %.

Em consequéncia desses resultados, o municipio tem recebido o IGD -
indice de Gestdo Descentralizada/PBF — (repasses federais para apoiar os
municipios na gestdo do Cadastro Unico e do Programa Bolsa Familia), fazendo
uso desse recurso para investir em logistica para o proprio Programa Auxilio
Brasil e acompanhamento das Condicionalidades que por conta da pandemia
adiou-se por meio de decretos blogqueios, suspensdes e outras sangdes que
dizem respeito as questdes das condicionalidades, estando as familias
protegidas até a volta da normalidade no processo pos pandémico.

Outra importante agéo realizada foi a reimplantacao da Vigilancia Social
na SETAS em 2022, objetivando que, através da coleta de dados e diagnéstico
da situagdo, as criangas sejam protegidas das perversas consequéncias da
pobreza e a salvo da negligéncia, omisséo, exploragéo e discriminagéo, por meio
do planejamento de novas agdes, especificas aos quadros detectados.

A participagdo comunitaria foi uma das prioridades da SETAS de Nova
Russas, garantindo apoio técnico e insumos para os varios Conselhos de
direitos, de protegdo e controle social que compdem a politica da Assisténcia
Social, como Conselho da Assisténcia Social, Conselho Tutelar, Conselho dos
Direitos das Criangas e Adolescentes, dentre outros. Além disso, foram
realizadas as Conferéncias Municipais, l6cus de debates e proposi¢cdes que
puderam compor este Plano, visando a evolugdo da Rede de Protegdo as
criangas,

A universalizagdo dos direitos das criangas na primeira infancia tem como
condigdo primordial a superacdo da pobreza extrema e das desigualdades
sociais. O Estado brasileiro tem empenhado esfor¢cos na implementagéo de
politicas de transferéncia e garantia de renda a familias em situagcéo de
vulnerabilidade socioeconémica, com impacto direto na vida da populagéo entre

ZEero e cinco anos.

Outro grande marco na implementagdo de politicas publicas para a
primeira infancia no municipio foi a adesdo do Programa Crianga Feliz em 2017



que tem como objetivo ampliar e fortalecer a rede de cuidado integral
direcionada a primeira infancia por meio de visitas domiciliares. Em Nova
Russas/CE, a proporgdo de individuos (criangas e gestantes) visitados pelo
programa no ultimo ano, em relagéo a meta prevista, foi de 56,6%. Nova Russas
aderiu o programa com 100 familias para realizar o trabalho de atendimento e
acompanhamento de criangas de 0 a 03 anos e até 06 anos criangas com
deficiéncia, em vista da grande demanda a Assisténcia Social ampliou o

atendimento a mais 300 familias em ambito urbano e rural.

Atencdo & primeira infancia no Sistema Unico de Assisténcia Social
municipal tem o Centro de Referéncia de Assisténcia Social - CRAS Rodolfo
Filho que é a porta de entrada da Poh’ticé de Assisténcia Social, no atendimento
as familias em vulnerabilidade social. As ag¢des desenvolvidas nesse
equipamento tém como objetivo prevenir situagées de risco, utilizando-se de
estratégias de fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios. O CRAS
Rodolfo Filho atualmente atende e acompanha a 250 familias pelo Servigo de
Acompanhamento Integral as Familias (PAIF), tendo inserido no Servigco de
convivéncia e Fortalecimento de Vinculos 132 criancas de 03 a06 de idades. Pra

as situagcdes emergenciais como o

O SUAS conta também com servigos especializados de acolhimento e
protecdo a familias e pessoas temporariamente afastadas do convivio familiar,
incluindo criangas na primeira infancia. O Estatuto da Crianca e do Adolescente
estabelece que o acolhimento familiar deve ter prevaléncia em relagédo ao
acolhimento institucional. Ambos devem ter carater temporario e excepcional,
sendo dever do Estado prezar pelo restabelecimento dos vinculos familiares das
criangas acolhidas. Nova Russas/CE possui 2 criangas de zero a cinco anos em
acolhimento, sendo 0% delas em familias acolhedoras, o equivalente a 0 do total.

5.4 Situacado Atual na area da Cultura

Nova Russas é conhecida atualmente por seu desenvolvimento e
principalmente por estéd se destacando na area cultural, seja pelo artesanato
local, seja por as diversas expressées culturais desenvolvidas por a secretaria
de cultura. Por meio da Lei 14.479/09 Nova Russas foi reconhecida pelo governo
do estado do Ceara Nova Russas como a capital do croché. Desde 2017 a



secretaria de cultura do municipio vem desenvolvendo seu trabalho com seus
projetos e programas voltados para a primeira infancia. O investimento nas
acOes para a primeira infancia tem sido desenvolvido com o trabalho intersetorial
entre a cultura e outras politicas publicas.

“Desde o Inicio da vida, a crianga estabelece elos
significativos que constituem referéncias para ser e existir no
mundo. Entendendo a crianga como um ser em formagéo,
ativo em sua sociedade e transmissor de sua cultura, a sua
capacidade de estabele‘cer elos profundos e duradouros tem
dimensdo e importancia fundamentais para o seu viver
presente e para as geragoes futuras. Os elos significativos na
vida de uma crianga permitem o desenvolvimento de um
sentido de ser (nogédo de si préprio) e de pertencer (nogédo de
coletividade), possibilitando sua formagdo como sujeito
social” (Rizzini, 2006).

Entende-se, portanto, que o sentido de pertencer a um grupo, povo, lugar,
se da desde os primeiros anos de vida e favorece o sentido de pertencimento e
da singularidade através de possibilidades de observagéo, experimentacéo e
invencdo. O desenvolvimento do sentido de pertencimento de uma crianga em

seus primeiros anos de vida é da maior importancia.

Assim, na primeira infancia, para além do espetaculo e dos complexos
esportivos, € importante o acesso e a acessibilidade as diferentes formas de
convivéncia e linguagens, preferencialmente, em espacos proximos a sua casa.

A crianca pequena, antes de se envolver com modalidades esportivas
especificas, precisa experimentar cantigas, brincadeiras, convivéncias em rodas,
histérias, artes, culinaria, pequenas atividades esportivas, entre outras
atividades criativas e estimulantes. Essas variadas manifestagbes estéo
relacionadas ao cotidiano e permitem a interacdo com o ambiente. Seus
beneficios para a crianga incluem o desenvolvimento fisico, cognitivo, emocional

e de valores culturais, bem como a socializagéo e o convivio familiar.



No momento em que estd descobrindo o mundo, o lazer, o esporte, o
brincar testa suas habilidades e competéncias, aprende regras de convivéncia
com outras criangas e com os adultos, desenvolve diversas linguagens e formas

de expressédo e amplia sua visdo sobre 0 ambiente que a cerca.

Atividades ladicas em ambientes protegidos também diminuem a
exposi¢éo das criangas aos riscos sociais, e as instrumentalizam para reagirem
de forma saudavel a situagdes complexas e ameacadoras.

Contudo, o municipio dispde de poucos equipamentos publicos e limitada
variedade. Ndo ha museus, teatros e cinemas. Ha um parque, algumas
pracas e bibliotecas. A maior oferta é de Quadras Esportivas, com duas em
construgdo, mas ainda insuficientes e sem atividades que levem em
consideragdo as especificidades da primeira infancia, assim como a
acessibilidade e inclusdo de criangcas com deficiéncia.

Destaca-se a Biblioteca Publica Municipal que desenvolve atividades
voltadas para a primeira infancia, com contagéo de histérias e musicalidade.
Nessa mesma linha, ha o projeto Eu Sou Cidad&o — Amigos da leitura — criangas
e adolescentes estimulando a leitura e fazendo a contagéo de histérias para os

pequenos nas escolas e espagos publicos.

A Secretaria Municipal do Trabalho e Assisténcia Social também
desenvolveu agdes do Projeto O Ceara Cresce Brincando, idealizado pelo Fundo
das NagGes Unidas para a Infancia (Unicef) e apoiado pela Associagdo das
Primeiras Damas do Estado do Ceara (APDMCE), como uma politica publica de
incentivo ao lazer e desenvolvimento para criangas.



5.5 INDICADORES DA SAUDE

INDICADORES

-CRIANCAS COM REGISTRO
CIVIL;

UNID. DE MEDIDA
ENCONTRADA

-N2 E % DE CCAS
REGISTRADAS NA
MATERNIDADE

DIFICULDADES
EXISTENTES

1-CARTORIOS NAO MANTEM FLUXO
PARA REGISTRO NA MATERNIDADE;

DESAFIOS ENCONTRADOS ESTRATEGIAS DE SUPERACAO
DEMAIS SETORES: SETOR DEMAIS SETORES:
SETOR RESPONSAVEL INTERSETORIAL RESPONSPONSAVEL INTERSETORIAL
-MANTER FLUXO DE REGISTRO PARA
HOSPITAL E CARTORIOS; 1-CONSTRUIR INTERSETORIALMENTE NOVO FLUXO
- FAZER O MONITORAMENTO E PARA REGISTRO NA MATERINIDADE;

COMUNICA-GAO SOBRE ALTA SEM
REGISTRO CIVIL

2--IMPLANTAR MONITORAMENTO DE REGISTRO CIVIL

PROFISSIONAIS INDIVIDUAIS

MONITORAMENTO
MULHER/COMPANHEIRO DURANTE A

-CRIANGAS COM REGISTRO | EM 2020 X 1-SECRETARIA DE
. , C ;
NA MATERNIDADE NUMERODENV | 2 AUSENCIA DE MONITORAMENTO E SAUDE/ VISA E DIRECAO | 1-CARTORIOS
FLUXO DE COMUNICAGAO COM A VISA | DIREGAO E SERV.
283/83,7% SOCLAL DO HOSFITAL CARTORIOS E S. SOCIAL DO
HOSPITAL 2-CRAS
2-VISA, APS/ACS
-N2 E % DE -CAPTAGAQ PRECOCE DE CERCA DE 20% | 2-AMPLIAR ACOES, MONITORAMENTO E INTERACAO
GESTAN-TES COM DAS GESTANTES PARA COMPLETAR 100% | COM ADOLESCENTES NA COMUNIDADE E ESCOLAS
PRE-NATAL M%Mwwwmmw_ﬁﬂmw_‘m >ww_m__w\_yno_mwm DE GESTANTES COM PRE-NATAL INICIADO | PARA DETECCAO DE GRAVIDEZ, APOIO E ASSISTENCIA
-PRE-NATAL COM INICIO NO | INICIADO 12 A RDIAMENTE 12 TRIMETRE INTERPROFISSIONAL E INTERSETORIAL
12 TRIMENTRE TRIMES-TRE ;
*25 (2020 ATUALIZA-
2-ADOLESCENTES COM DIFICULDADE | 1-APS/ACS 2-SECRET.
g . . F L SE
BOER 02N DE ASSUMIR A GESTACAO 2-APS/ACS/NASF EDUCACAO BARS/RCS NI 2-ESCOLASE CRAS
312/82,75%
i 1-CAPTACAO PRECOCE DE TODAS R
1-20% DE GESTANTES COM PN ¢ x 1- AMPLIAR ACBES, MONITORAMENTO E INTERACAO
INICIADO APOS 12 TRIMESTRE GESTANTES PARA REALIZACAO DE TESTE
-Ne (2020 P ) COM ADOLESCENTES NA COMUNIDADE E ESCOLAS
~CASOS DE SiFiLIS ATUALIZADO) 2-PROCESSOS DE TRABALHO DAS RAPIDO EM 100%;
CONGENITA EM < 5 ANOS EQUIPES DE SAUDE COM 2-REALIZAR TRATAMENTO DA SIEILIS POR 2-EDUCAGAO PERMANENTE PARA PROFISSIONAIS
*
27 02 (2020) DIFERENCIACOES DE CONDUTAS PROTOCOLO NACIONAL E 3-100% DE RN SAIREM DA MATERNIDADE COM

CONSULTA MARCADA COM PEDIATRA




GESTA, POR TODAS AS EQUIPES

UNIFORMEMENTE.

1/2-APS

1/2-APS

1-APS/ACS/NASF
2-SECRETARIA DE SAUDE
3-DIRECAO DO
HOSPITAL/ CENTRAL DE
REGULAGAO

1-ESCOLAS E CRAS
2-SESA-CE

GESTANTES DE 10-19 ANOS
DE IDADE *30

-N2 E % (2020,
ATUALIZADO EM
2021)

65/17%

-FATORES SOCIO-FAMILIARES E SOCIO-
ESTRUTURAIS (MICRO E MACRO)

-DISTANCIAMENTO DOS JOVENS DOS
SERVICOS DE SAUDE, QUANDO SEM
ADOECIMENTO

1-APROXIMAR OS ADOLESCENTES DAS
UNIDA-DES DE SAUDE E ESPAGOS

COMUNITARIOS VISANDO A PREVENGAO E

PROMOGAO DA SAUDE, INTEGRANDO

1-IMPLANTAR PROGRAMA INTERSETORIAL EXCLUSIVA-
MENTE VOLTADO PARA A ATENCAO INTEGRAL AOS FRE
ADOLESCENTES E ADOLESCENTES

2-AMPLIAR ACOES DE SAUDE AOS ADOLESCENTES,
COM ESTRATEGIAS DINAMICAS E ATRATIVAS A FASEDE

OUTROS SETORES VIDA.

1-DEMAIS SECRETARIAS
1-SECRFETARIA DE mmmmwmwnnmwwm 1-SECRETARIA DE SAUDE | GESTAO MUNICIPAL
SAUDE/APS/NASF COMUNITARIAG | 2-APS/NASF

2-CRAS E ESCOLAS




INDICADORES

UNID. DE MEDIDA
ENCONTRADA

Ne DE UNIDADES
DE APS, HOSPITAL

DIFICULDADES
EXISTENTES

-UNIDADES DE APS COM EXCESSO DE

DESAFIOS ENCONTRADOS ESTRATEGIAS DE SUPERAGAO
SETOR DEMAIS SETORES: SETOR DEMAIS SETORES:
RESPONSAVEL INTERSETORIAL RESPONSPONSAVEL INTERSETORIAL
1--TER UAPS COM POPULACAO
ADEQUADA A QUANTIDADE 1-IMPLANTAR MAIS DUAS UAPS NAS AREAS DE

PRECONIZADA PELO MINISTERIO DA

MAIOR VULNERABILIDADE SOCIAL E MAIOR NUMERO

\ E CASA DA POPULACAO  USUARIA  ADSCRITA. | SAUDE, AMPLIANDO O ACESSO AOS DE POPULAGAO ADSCRITA, <_m>zcm AMPLIAR O

UNIDADES DE SAUDE COM MULHER | SERVICOS OBSTATRICOS ACESSO E A QUALIDADE DA ATENGAO

DIFICULTANDO UMA ASSISTENCIA DE
SERVICO OBSTETRICO *32 NOVARUSSENSE

EXCELENCIA SESALCEE

ECRETARIA D . .
13 UNIDADES wéﬂmm IADE | \AINISTERIO DA SECRETARIA BESATDE wmw>mmo_mm MINISTERIO
(2020/2021) SAUDE
-MELHO BIENCIA D .
N2e % (2020, | -ESTRUTURA FISICA DA MATERNIDADE ”\_qumﬂz_wwwwz NCIADA 1-REFORMA E AMPLIAGAO DA MATERNIDADE;
atualizado em .
COM AMBIENCIA INADEQUADA A 2-Ne DE PARTOS CESAREOS REALIZADOS | 2REALIZAR CAMPANHAS E AGGES PARA PROMOGKO
2021) TODAS AS ETAPAS DO PARTO DO PARTO NORMAL
TOTAL DE PARTOS NORMAIS E NORMAIS: ishmeimicsivey NA SAUDE PRIVADA;
CESAREOS NO MUNICIPIO *34 Nwo\mpx. , 1- GESTAO
CESAREOS: -RESISTENCIA DE MULHERES E 1-SECRETARIA DE %M“_ﬂ_m%\# £ sAll 1-SECRETARIA DE SAUDE L-GESTAO MUNICIPALE
147/39% FAMILIARES QUANTO AO PROCESSO | sa(DE SISTEMADESAUDE | 5 rps/NASF ESTADO
DO PARTO NORMAL PRIVADO 2-CRAS
i} ) 1-CONTINUIDADE NA IMPLANTACAO DE POLITICAS
1-SITUACAO SOCIAL A NIVELMICROE | 1-IMPLANTAGAO DE POLITICAS PUBLICAS PUBLICAS MUNICIPAIS VOLTADAS AOS MAIS
NeE% MACRO DAS FAMILIAS NACIONAIS VOLTADAS A MELHORIA DAS | \/(ji NERA-VEIS:
) CONDIGOES DE VIDA DA POPULACAO; ’
: : 2-EDUCAGAO PERMANENTE PARA PROFISSIONAIS
5 CONATALS 43 .Nwﬁu?_ﬁoo -2-PROCESSOS DE TRABALHO DAS 2-AMPLIAR QUALIFICAGKO DA e > oA
BITOS NEO ) EQUIPES DE SAUDE COM ASSISTENCIA A GESTANTE E PARTURIENTE
DIFERENCIACGES POR CONDUTAS COM SEGUIMENTO DOS PROTOCOLOS 3-ACOMPANHAMENTO DOMICILIAR DO RN PELOS
02 6BITOS ACS DENTRO DAS 24HS POS ALTA HOSPITALAR,

PROFISSIONAIS INDIVIDUAIS NA
ATENGAO A GESTA E AO PARTO

ASSISTENCIAIS E NO TRABALHO DE
EQUIPE MULTIDISCIPLINAR.

INFORMANDO A EQUIPE DA APS SE
INTERCORRENCIAS;




4-MONITORAMENTO SEMANAL DOS RN NO
PRIMERIO MES DE VIDA PELOS ACS E OUTROS
AGENTES;

5-PERMANENCIA DA VISITA PUERPERAL NA 12
SEMANA DE VIDA.

2-SECRETARIA DE SAUDE
1-UNIAO 3-APS/ACS

4-APS/ACS

5-APS

2-SECRETARIA DE
SAUDE, APS E
HOSPIAL

1-GESTAO MUNICIPAL
4-SEC. A. SOCIAL/MAIS
INFANCIA

5.6 INDICADORES DA EDUCAGAO

INDICADORES DE DIAGNOSTICO MUNICIPAL DA PRIMEIRA INFANCIA

EDUCAGCAO INFANTIL

| Numero de creches e Puablica /[2018] “81 Privada /7 [2018] 82 Numero de matriculas
estabelecimentos com de criancas até 3 anos

| creches - Total / [2018] namodalidadecreche/
~80 [2018] “83

20 16 — 80% 04 — 20% 372- 40%
*[80] Fonte htips Vcidades ibge gov br/brasil/ce/pesquisa/13/78117
*[81] Fonte htps:iicidades ibge gov br/brasil/ce/pesquisa/13/78117
*[82] Fonte: https:/icidades ibge gov br/brasilice/pesquisa/13/78117
*[83] Fonte https //cidades ibge gov br/brasilfce/pesquisa/13/78117




-~ |Numeros de Numero de alunos | Nomero de alunos | Docentes com Docentes com
. o SR | professores da por docentes em por docentes em curso superiorem curso superiorem
educacaoc infantil/ creche “90 pré - escola “91 creches “92 pré

[2018] ~89 - escola 93

45- 100%a 11 -30% 16

5 orcerts em) 25 20
*[88] Fonte:- https //cidades ibge.gov . bribrasil/ce/pesquisa/l 3/78117
*[90] Fonte hups.ficidades ibge gov. bribrasilice/pesquisa/13/78117
*[@1] Fonte https:.i/cidades ibge gowv br/brasilcel/pesquisa/13/78117
=[92] Fonte: Secretaria Municpal de Educacado
~[93] Fonte: Secretaria Municpal de Educacao
? e | Quantidade de Numero de instituicoes Numero de instituicoes Numero de alunos
; -nv.g-%'ll..ﬁﬁ% de educagao infantil de de educacdo infantil de até 5§ anos e 11 meses
| infantil com ofertas diaria atendimento integral atendimento integral com necessidades
de merenda / [2019] “94 | para criancas de 0 a 3 para criancas de 4a § educacionais especiais
g anos e 11 meses - Creche |anos e 11 meses / [2019]] inseridos na educacaoc
/ [2019] "96 ~96 infantil "97
T 16- 100%6 01- 6% 01- 6% 12- 12%
“{94] Fonte hittp./iwww q_..nw.Oo<.U_.\_v:moinU\ﬁ:Uznoku-ﬁ.OIOUm.owwnbomw.wacb_.ao
*[95] Fonte htip Hwww fnde gov Uq\v:moiovsvcU.FO?@-n.OlOUO_onDnDomm-macb_ do
~[96] Fonte: http.fiwww fnde gov bripnaeweb/publicofrelatoricDelegacaocEstadual.do
~[97] Fonte: Secretaria Municpal de Educacao
| Nomero de Nameros de Nameros de A Secretaria © municipio
| matriculas de centros de escolas de Municipal de possui proposta
criangcas de 4de 5 educacioc infantil educacaocinfantil/ | Educacédo esta curricular da
ancose 11 mesesna |~885 [2018] “86 de acordeo com educacéo infantil
educacéao infantil as competéncias 88
| . PRE-ESCOLA /S gerais da BNCC

| [z018] “84 (Base Nacional

Comum Curricular)
87

567 11 - 69% 5- 31°%e
60% sIng SIN

[84] Fonte: https:f/cidades v.brfbrasillcefpesquisas/13/78117

~[85] Fonte: Secretaria Municpal de Educacao

-[86] Fonte: w—»nu-ﬂlxﬂ.ﬁﬂﬁﬂﬁ...u@b.@O(.gsﬂwﬂb.-\nﬂxnvcﬂn«r:ww\‘_ 3TB8117
*[87] Fonte: Secretaria Municpal de Educacgdo

*{88] Fonte: Secretaria Municpal de Educacdo



| em creches no municipio

e R L L B ~ 103

| Numero total de recursos
el L o e | educacionais {(biblioteca/
- BT | sala de estudo, pargue

b e A ] infantil e sanitario infantil)| infantil e sanitario
infantil) em pré - escola |

educacionais (bibl

no municipioco “104

NOmero de recursos

sala de estudo, parque

ioteca/s

“1085

Quantidade de
instituicSes deeducagao
Iinfantil que contemplam

desenvolvem In-(-n-l.u..
de educacéoc ambiental

Quantidade de
instituicoes deeducagaoc

 infantii que contempliam

em suas propostas
pedagdsgicas, curriculos

Etinicas-racial com vista
a promogaoc da igualdade
~“106

MN&E&o se aplica

“[103) Fonte: Secretaria Municpal deEducacao
~[104] Fonte: Secretaria Municpal de Educacio

. | Numero de alunocs

1 pPara criancas
| com necessidades
| educacionais
especiais 98

Naio se aplica

~[105] Fonte: Secretaria Municpal de Educacéo
“[106] Fonte: Secretaria Municpal de Educacid@o

NOamero de salas do
AEE 7 [2019] 99

NGOomero de
docentes

gue possuern
especializacdo em
AEE “100

802w

NUOOmero decriancas

atée 6 anos gque

utilizam transporte
| escolar 101

2O2g

infantil que tem
representacioco de
pais de alunos no
cons=elho escolar
~10=2

S- S0%%

*[98)] Fonte: Secretaria Municpal de Educacio
*[99] Fonte: htip/f/www fnde.gov.bripnaeweb/publico/
relatoricDelegacacEstadual.do

disponibilizam

| tempo aco ar livre
| para as criancas?
.l =112

OG- 100%%

*[100] Fonte: Secretaria Municpal d
“[101] Fonte: Secretaria Munic
*[102] Fonte: Secretaria Municpal d

Namero de criancas
impactadas por
programas de educacéEo
referente a cultura

de sustentabilidade
(CRIANCAS QUE
PARTICIPAM DE
PROJETOS VOLTADOS
PARA A CULTURA E
SUSTENTABILIDADE)
“113

10

e Educac#o

palde Educacio

e Educacio

Nuamero de
centros de
educagio
ambiental,
museus de
histéria natural ou
jardins botanicos
114

S0

Quantidade

de escolas que
possuem hortas
ativas “1186

Mo se aplica

potencialmente
prejudiciais a saude
da crianca “116

100%%

*{112] Fonte Secretaria Municpalde Educacéao
*{113]Fonte Secretaria Municpalde Educacdo
*[t14] Fonte Secretaria Municpalde Educacéaao

70%6

“[115]Fonte Secretaria Municpaide
"[116] Fonte: Secretaria Municpalde

Sa

Educacéao
Educacao

S/

100%%

MNota Os dados mais atualizados poderdo serem
encontrados na SME de cada municipio.




| Quantidadade de |Presenca de Evasdao escolar EvasdoescolarPré- | Quantidade de

3 instituigcdes de publicidade infantilem |- Creche (0a 3 Escola(4aSanose |instituicdes de
”, educacao infantil | escolas -acho melhor anose 11 meses) |11 meses) 110 educacdoc que
ﬂ..-O dispSem e retirar este indicador 4109 disponibilizam
| brinquedos e e colocar como recreio na Educacéio
.—Oﬂg expressivos | um indicador a ser Iinfantil "111
| da diversidade exploradonapesquisa
étnico-racial "107 | junto as escolas, por
ex: e ha publicidade ,
que tipo? “108
70% S/I 2 s 100%%
*[107] Fonte: Secretaria Municpal de Educacio “[110] Fonte: Secretaria Municpal de Educacéo

*[108] Fonte: Secretaria Municpal de Educacio *[111} Fonte: Secretaria Municpalde Educacéo
“[109] Fonte: Secretaria Municpal de Educacéo

Area ou Setor ( Educacao Infantil- Sande- Assistencia Social- Crianga — Cidade- Espaco ¢ Meio Ambiente-

Unidade de Dificuldade existentes Desafios encontrados

Indicadores Medida Estratégias para Superac3o
Encontrada
Setor Demais Setor Demais Setores-
Responsavel Setores Responsavel intersetorial
intersetorial
Nismero de instituicdes de 6% Estrutura Fisica ndo adequada Educagio Poder executivoe Educacio Poder executivo
m&n-nﬂog ﬂg An Ampliacido e adequagao
1 para Melhorar a estrotura fisica dos ambientes.
criangas de 0 — 3 as anos Aguisicio de
*9Ss on.ﬁsm.nnunuaoa e
para essa modalidade de
ensino.
Niimero de instituicSes de 6% Estrurura Fisica n3o adequada Melhorar a estrutura fisica Ampliag3o e adequac3o
Educagio Infantil de dos ambientes.
atendimento Integral para Aquasicio de
criangas de 4 — 5 anos equiparnentos e
=96 materiais especificos
para essa modalidade de
ensino.



Quantidades de nstituigdes de
Educacao Infantil que tem
representag@o de pais de alunos
no Conselho Escolar

*102

Quantidades de escolas que
possuem hortas ativas

*115

Niimero de docentes que

possuem especializacio no AEE
*100

Nimero de salas do AEE
*99

28%

18%

Adequagdo da proposta PPP

Falta de formagdo continuada dos
profissionais.

Falta de acesso dos professores aos
cursos de especializacio na drea.

Falta de profissionais
Falta de recursos adequados.
Estrutura Fisica.

Criagdio do Conselho Escolar em todas as
instituigdes de Educagdo Infantil.

Ampliaciio ¢ criag@o de hortas nas instituigdes
de ensino.

Aumentar o mimero de profissionais.

Criar salas de AEE em todas as instituides de
ensino.

Sensibilizagdo da
Comunidade Escolar

ia do Meio Ambi

Incentivar criagio de
hortas nas escolas.
Trabalhar projetos
voltados para o meio
ambiente.

Qualificar profissionais
em Educacio Ambiental.

Infra Estrutura

Ofertar cursos de
especializacdo na drea.

Aquisido de recursos
especificos.
Criagdo de ambientes

adequados..
Contratagdo de C.



5.7 Indicadores da Secretaria do Trabalho e Assisténcia Social

UNIDADE DE DESAFIOS ENCONTRADOS ESTRATEGIAS PARA SUPERACAO
INDICADORES MEDIDA :
ENCONTRADA ﬂwn_m.qrwhwmw SETOR DEMAIS SETORES SETOR DEMAIS SETORES
RESPONSAVEL RESPOSAVEL
PROTECAO SOCIAL BASICA
117* - Nimero de nicleos do servigo de - Expans&o dos CRAS CRAS mocnb,nno
convivéncia e fortalecimento de vinculos coletivos para m_uc.Q.,nNO SAUDE
Amnﬂ/\v para criangas de distritos SAUDE
0a6anos 02 vulneraveis.
- Adesdo pelas
familias do
territério.
118* - Numero de criangas de 0 a 6anos - Adesdo pelas
inseridas nos SCFV* 44 familias do
territdrio.
119* - Nimero de grupos de gestantes - Adesdo ao
acompanhadas pelo servico acompanhamento
de protecdo e atendimento integral a familia continuo no PAIF;
(PAIF)
12 - Vinculo fragil

entre CRAS e
comunidade;




120* - Namero de criangas até 6
anos

acompanhadas pelo servico - Elevada
de protecdo e atendimento demanda do
especializado a familias e 10 Ministério
individuos Publico, Poder
Judicidrio e
Conselho Tutelar;
121* - Quantidade de criangas de .
até6anos recebendo beneficio de . mam__amam de
= . - informagdes
prestacao continuada em relagéio 05 .
: : vinculadas ao
ao total de criancas residentes no c 5
J adastro Unico;
municipio
122* - Nimero de familias
inseridas no programa bolsa 6700 AT
familia - Junho/2020
123* - NGmero de criangas até 6 anos - Expans3o do
inseridas no programa bolsa familia - 1.780 Programa Bolsa
Junho/2020 Familia (PBF);
124* - Namero de criancas até 6
anos inseridas no CadUnico / 1947 EEFX IRk
Data Junho/2020
125* - Nimero de beneficios - Insergao das
eventuais (auxilio natalidade) familias em
concedidos 37 grupos
socioassistencial
no CRAS;
126* - O municipio possui
programas de visitas Sim, Crianga
domiciliares? Ex: Crianca Feliz, PADIN e Feliz

outros




- Expansiodo |
Crianca Feliz para

| ZonaRural;

| 127* - Ntmero de criangas menores de 5
anos deixadas aos cuidados de outra
crianga com menos de 10 anos de idade

‘Auséncia de
dados que

| representama

realidade

municipal

128* - Niimero de cuidadores de criangas
menores de 5 anos que receberam

- informagdes sobre o desenvolvimento da

crianga
~ via servico de saude, servigo de

educagdo, servio social ou outros no
__Mmunicipio

ok ko ok




VIOLAGCAO DOS DIREITOS DE CRIANCA

130 * - Vida esalde — Doenga Decorrente de Auséncia de
saneamento precario dados referente a VIGILANCIA nnxxw,\,mm VIGILANCIA Mﬂﬂrmm
essa SOCIOASSISTENCIAL SOCIOASSISTENCIAL
problematica;
131* - Vida e Satde Doenga decorrente de $ ebRih
falta de vacinagdo 01/01/2019 '31/12/2019
132* - Vida e Salide — Falta de alimentag&o Auséncia de CREAS
ou nutrigdo 01/01/2019 a 31/12/2019 dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CRAS
essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL
problematica;
134 * - Vida e Salde Vitima de tentativa de Auséncia de
homicidio — 01/01/2019 & 31/12/2019 dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;
135* - Vida e Satide — Atendimento médico Kk da
deficiente 01/01/2019 & 31/12/2019. dados referente a ~ VIGILANCIA CREAS
essa VISILANEIA CHEAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
> SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;
136* - Vidas e Saude — prejuizo por agdo ou Sty
omissdo de agentes externos 01/01/2019 3 Auséncia de ”
dados referente a " VIGILANCIA CREAS
31/12/2019, essa MGHAREA LGS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
; SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;
137* - Liberdade, respeito e dignidade — Alisinicia da
Violéncia fisica 01/01/2019 a 31/12/2019 dos kRt 3 VIGILANCIA CREAS
essa VIGHAREIA GIREAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
Fen SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;
138* - Liberdade, Respeito e dignidade — Auséncia de CREAS
violéncia psicoldgica dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CRAS
essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL

problemdtica;




139* - Liberdade, Respeito e dignhidade —
violéncia sexual 01/01/2019 & 31/12/2019

Auséncia de
dados referente a
essa
problematica;

- Sensibilizar a
populagdo para CREAS
denunciar as VIGILANCIA CREAS <o nﬁmﬁ%ﬂu@ i CRAS
violéncias; SOCIOASSISTENCIAL CRAS
- Servigos Efetivos
para apoio as
vitimas;
140* - Liberdade, Respeito e dignidade-
amaﬁmnw:nwm A>ﬁ0m Nﬂmﬂ_ﬁmlmm ao wxmq.nmnmo n_m A e vk e 3 ok o e ke ok ok 5 3 3K ok ok ok 8ok o ok ok ok ok ok ok 2k ok o ok e ok ok ok koK e e ok e ok ok ok e ok ok
cidadania) 01/01/2019 a 31/12/20189.
141%* - Liberdade, Respeito e dignidade- Auséncia de
“_M_._nw_wm:“mmhaw%m_.ﬂMeManMM M:m»#co_o:mmm -= MMM% R VIGILANCIA EREAR VIGILANCIA CREAS
WERTRR . SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
irregulares probleméatica;
142* - Liberdade, Respeito e dignidade — Auséncia de
Aprisionamento e (cércere privado) MMMmOm referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
. SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;
143* - Liberdade, Respeito e dignidade — Auséncia de
discrimina¢do 01/01/2019 a 31/12/2019 MMMmOm referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS

problemética;

N




144* - Convivéncia Familiar e comunitaria —

Auséncia de

Abandono (auséncia de convivio familiar) dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;

Auséncia de

145* - Convivéncia familiar e comunitéria — dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS

Negligéncia essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;

146* - Convivéncia familiar e comunitaria Auséncia de

n3o pagamento de pensdo (auséncia de dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS

condigSes materiais) essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;

147* - Liberdade, Respeito, e Dignidade - Auséncia de

Convivéncia familiar e comunitaria- dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
Violéncia sexual (0a6anos)-Total essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
-01/01/2019 a2 31/12/2019 problematica;

148* Convivéncia familiar e comunitaria Auséncia de . 2

- Indefinicdo de paternidade dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS

-01/01/2019 a 31/12/2019 essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS

problematica;
e - e Auséncia de
348°- Lom WAnciatapilier e cofunitddia dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
=Inadequatdo dejcanyiviafamiliar essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS

-01/01/2019 a 31/12/2019 sioblematica;

150* Convivéncia familiar e comunitaria-

Atos atentatérios ao exercicio da

cidadania (auséncia ou impedimento de Auséncia de

acesso a meios de transporte, dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
impedimento de essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS

acessoaescola;ndo comunicacdo ao conselho
tutelar de situagdo de maus- tratos) -
01/01/2019 a 31/12/2019

problematica;




151* - Educac@o, cultura, esporte e lazer -

Auséncia de

Criancas de 0 a 6 anos-01/01/20193 dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
31/12/2019 essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
problematica;
152* - Educacdo, cultura, esporte e
lazer
o noq.-amﬂmmm QQCnNQO:mmm % o b A ok ok ok ok sk ok 3 3 ok e ok e 3k ke ok ok o o ok ok 3 sde ok e 3k ok ok ok 3 6 o % ok Kok 3% 3 ok ok ke o ok ok o ok ok ok S ok ok sk 3% 3 3k o 3k o ok ok ok ok ok e o ke ok
adequadas - 01/01/2019 a
31/12/2019
153* - Educagdo, cultura, esporte e lazer
- Violéncia na escola o kR ok o ook o ok K o R RAKAAKRA AR | kR Rk | ook ok Ko R ok oo
-FaltadeSeguranga 01/01/2019 3
31/12/2019
154* - Educacio, cultura, esporte e ¢
lazer - _BumMmam:S de nm_msm néncia /Yustricls e A
1 dados referente a VIGILANCIA CREAS VIGILANCIA CREAS
BiySSIEme escolr essa SOCIOASSISTENCIAL CRAS SOCIOASSISTENCIAL CRAS
- 01/01/2019 a problematica;
31/12/2019
155* - Profissionalizagdo e protecio no -Baixo indice de
trabalho denuncia CREAS CREAS
-Trabalho infantil - Construgdes AEPETI VIGILANCIA AEPTI VIGILANCIA
-01/01/2019 a 31/12/2019 * sociais acerca do SOCIOASSISTENCIAL SOCIOASSISTENCIAL
trabalho
156* - Numero de criancas de até 6 anos
mJMQl&NmmBNﬂo:‘-mamBﬂo m_‘—mnmﬁr_ﬂ_.osm_ e e ok 3 ok 3k ok e e ok ok sk ok ok e 3k e e S ok o ofe e ok ok sk sk ok ok % S 3k e ok e 3k ke o sk ok ok ok sk ok 3¢ ok ok ok ok ok e sk 3k ok ok ok ook Kk ke o 3% o % 3 ok ok 3k ok 3k ok kK k
01/01/2019 3 -31/12/2019 *
157* - Ndmero criangas até 6 anos
inseridasemfamilias acolhedoras
AZDBQHOO_Q 33 e ok ok ok ok 3k ok sk ok ok ok % 3k o e ok ek ok ok ok ok % ok k ok 3 3 o 3k ok ok vk ok ok ok ok ok ok ok sk k- 3 2k 3 o sk ok ok ok 3k ok ok e sk e ok e 3k ok ok ok ok s ok 2k ok o o ok %k
FamiliasAcolhedoras)-2020
) J




158* - Nimerodecriangasaté6anos
inseridasnocadastronacional de adogao -
01/01/2019 a 31/12/2019

2 3 e 3k ok 3 o ok s ok ok Kok s34 S ok Sk 3 ok o Sk ok o ok ok ok kk 3 sk s e ke 3k o ok s ok e ok ok ok S 3k 3 ok 3 ok e ok ok e 2k ok ke ok ok 3 34 3k e e ok ok o ok o ok Sk ke ok sk

5.8 Indicadores da CULTURA

PoderExecutivo |  Infraestrutura | Cultura | Educagiio, Assisténcia

%159 ‘ 1 Falta dos espagos L
LT 1 Insuficiéncia de mais | PoderExecutivo |  Infraestrutura Cultura
, R adequados
i *179 . NAO Auséncia de ” : | : ;
| campanhas e agbes | Secretaria de | SecretariadoMeio |  Secretaria de ] Secretaria do
sobre meio ambiente Educagdo. ~ ambiente " Educacio. Trabalho e Assisténcia
aoplblicoda Secretaria do Meio | Social
primeira infancia ambiente ”




6. MARCO LOGICO
6.1DA SECRETARIA DO TRABALHO E ASSITENCIA SOCIAL



Situagao
Territorializagdo e i Tempo
AREA  Objetivo Agdes _aﬁ_mam: Periodic| pyot, | Setorial | Inter- n__mw e
Temitica ‘ e acha idade e setorial s
‘ ublico ‘
Urban Rural  Alvo Em Aser daAgdo Alcanc
5 . o execu  |mplant eda
Direto .
cdo | ada Meta
: {01} |(D2) )
Secretaria [Realizar Visitas X X |Familiase | X X Acompanh| CRAS CREAS |Dezemb
ﬂomu mooq“_vmszm domiciliares criancas Semanalar 100% ro de
rabalho e /mento de0aé6 ia 12023
) ; 2 m_NUOHNOMO do das Secretaria
>mm_mmmn~0_ Oo_ﬂm_::o do 1>—u>a—uam_‘ﬁaﬂ nos -Mensal familias do g—.—:mﬂmvm_
ia Social |PA de PAIF de
acompanhamento Educagao
.nmam—mm_‘v - Mensal
Grupos com as . Agentos
familias do PAIF -Mensal ooaz_:w:;.»%m
Oficinas com as WD SRReR.
familias do PAIF A
Conselho
Secretaria |Realizar Visitas
do acompanha domiciliares . Wno-:vm:: CREAS Tutelar
Trabalho e mento Grupos com as X X |Familiase | X X |[Semanalar  100% Dezemb
Assisténci icontinuo do familias do PAEFI criangas das CRAS rode
aSocial |PAEFI Oficines com a5 de0a6 -Mensal samilias do 2023 |
familias do PAEFI lanos I PAEFI Ministério
Mensal publico
Secretaria
Municipal ,
de Saide e |




Educagao

CRAS
Secretaria [Fortalecime |Mapear e monitorar os Familias e Mapear etor daCREAS
do nto da indicadores de violéncia criangas MENSA 100% dasVigilancia Dezemb
Trabalho e |Vigilancia de0a6 L amilias doSocioassis|Conselho ro de
Assisténci [Socioassist T:cm PAEFI etencial Tutelar 2023
{a Social |encial PAIF
Secretaria
do Trabalho
e
Assisténcia _
Social ;
Secretaria 7
Municipal _
de Saude e |
Educagéo |
|
Resultados:

Acompanhamento 100% das familias PAIF e PAEFI, propondo a essas familias um servi¢o de qualidade, assegurando os seus
direitos socioassistenciais.

Possibilitando autonomia dos usuarios e a superagao das suas condicionalidade e violagdes.

Na vigilancia socioassistencial os resultados a serem esperados € montar o mapa da violéncia mostrando a situag&o real no

municipio, para assim poder nortear com mais qualidades as acdes dos equipamentos

Indicadores:



117
118
119
130

6.2 Secretaria Municipal de Educagao — Nova Russas, Ceara




e Todas as Creches com seu documento (PPP) norteador auxiliara na organizagao pedagdgica
e direcionamento;

¢ A unificagdo do ensino;

o Com as instituicdes regularizadas, os tramites legais exigidos para obtengéo dos recursos para uso na escola ficara mais

simples, proporcionando as creches melhoria efetiva dos servigos oferecidos.

Indicadores :

Instituicdes com melhores condigdes de atendimento e qualidade de ensino;

e
!
e Incentivar a criagdo do Anual _
i Quinzenal _
. e Estimular o desejo de ’ . | ~
Educagio Criagdo do PPP rticibacs 100% das Setor Assisténcia |
Infantil |lem todas as Rp L S Comunidade Instituicd Pedagdgi Social DEZ/23 |
nfant s corresponsabilidade de nstituicoe s | _
Instituicdes de Escolar de Superintendén .
Educacs toda a comunidade Programa _ _
ucagdo {sr atravis.de vod Educacdo cia Escolar & |
infantil AL Infantil Administrativo Crianca Feliz
de conversas e encontros Y ek nL
quizenais; m-”.mmm_nw__n S @€ Conselho | _
e Conhecer a histéria da Municipal de | |
Institui¢do,estrutura fisica, Quinzenal Educacdo
quadro profissionais, . _
recursos financeiros e Instituicdes de _
projetos permanentes. _mﬂ:n”w._no |
nfantil. _
Resultados:



ducacio
nfantil

Incentivar a
sguranca
limentar

Buscar parceria e mobilizar as
ascolas junto aos profissionais do
Meio Ambiente para criar hortas
nas escolas

Comunidade
Escolar

de

Setor
comPedagdgico

Superintend
éncia Escolar
Administrati

cretaria do
eio
Ambiente

Se

DEZ/23

Resultados: Alimentagdo com mais nutrientes para as criangas,

Indicadores : Grau de diversidade de produtos hortalicios.



6.3 Secretaria Municipal de Salde

Territorializagdo Siuagao @m
Implantagao
i - A ser Periodicid | inter- | Tempo Est
#m%m:nm Objetivos Acdes Urbana Rural M_r”\_w__%qma Mvﬁocomo implanta | @d Meta ~mm8:m setori | Para o Alce
da da Agdo al da Meta
1. Implementar parcerias, 100% das
campanhas e fluxos e cri-angas
processos na com Reg. 2022
1. Garantir o Maternidade para Criangas Civil na %
Registro de aumentar o Reg. De nascidas Maternidade
Nascimento antes | Nascimento no Hospital; no do municipio;
da alta hospitalar; municipio e :
Saude/Re as
-gistro 2. Monitorar o n° de X X residentes | x Continua | 100% das
Civil 2. Erradicar a criangas registradas na M cri-ancgas do
situacédo de Maternidade e o n° de municipio mu-nicipio
criancas sem Reg. | nasci-dos, para avaliaggo que nasci-das em
De meo_am:»o no | e busca ativa; nasceram Hospi-tais
munic. fora Polo Re- X 2022
3. >o.anm::2 as gistradas
nascidas fora, resi-dentes
em Nova Russas.
Continua
Sifilis Reduzir os casos | 1. Ampliar a captagéo e Nenhuma 202
Congénita | de sifilis Congénita | Precoce das ges-tantes | X X Gnstares & permanen | crianga nas- X
para realizacdo do Teste te cendo com




Rapido e tratamento, se
exame positivo;

2. Estabelecer parcerias
com as ACS, Es-colas,
CRAS para deteccéo
precoce de gestantes nas
comunidades e
encaminha-mento para o
Pré-Natal;

3. Realizar Educacéo
Permanente com os
profissionais da Saude,
incluido ACS e parceiros
das Secretarias
envolvidas.

sifilis congé-
nita




Territorializacdo

Siuagao ae

Implantagdo
Tempo Estimado
A Publico Em Periodici Set Inter- i
i Objetivos Acoes Urbana | Rural | Alvo e dade da | Meta oria : para o Alcance
Tematica : execucao E setorial
Direto Acéo |
da Meta
Implantar Programa
Intersetorial voltado para a
Atencéo Integral ao
. . >ao_m.mmmqﬁm que fomente a 70% dos
Gravidez | Reduzir a consciéncia critica e res- .
- . : Adolesce Quinze- | adolescen
de12a gravidez na ponsavel sobre sexualidade, | x X X 2024
i . . n-tes nal tes de 13
19 anos Adolescéncia | planejamen-to familiar, dupla
. a 18 anos
protecdo e outras tema-ticas
de cidadania, devendo ser
desen-volvido em varios
espagos comunitarios
1. Ampliar o | 1. Implantar mais duas Datas
acesso aos Unidades de Atengéo de :
Servigos Primaria & Salde com x Gestantes Implanta | 1- Ter15 | x 2022
Obstétricos; | atengao obstétrica as ioe | Unidades
gestantes nas areas de da de Saude
Unidades maior vulnerabilidade e reinaug | O™
de Saude maior populagéo u-racio | Servigo
com da Obstétrico
Servigo Materni
Obstétrico da-de a
serem
2. Obter a melhoria da
2. e _ Gestantes program | 5 Maior
Proporcionar | @mbiéncia e a-das qualidade
Servigos COM | yaq nidade de Sadde eda | X X Parturient | X na x 2023
aumento da | Maternidade do Hospital es ambiéncia
qualida-de | Mynicipal, através de das 15
da ambiéncia | reformas e ampliagéo Unidades
para o Pré- de Saude
Natal e para
) )



as par-
turientes

com
servico
obstétrico




7. PRIORIDADES ESTRATEGICAS

7.1 SAUDE

As proposi¢oes deste Plano se baseiam na promogao da Saude Integral da Crianga, acrescidas do propésito de aperfeigoar
e complementar aspectos especificos da saude da crianga.

Devem ser incentivadas e apoiadas as diretrizes das politicas publicas que promovam agdes integradas para a saude da
gestante e da crianca até seis anos. Essas ag¢des referem-se a humanizagéo, ao acesso aos servigos e a qualificacio da atengao a
saude da mulher e da crianga.

Varias agOes, consideradas relevantes, estdo em andamento em Nova Russas. Para seguir avan¢ando na diregdo de um
cenario de mais salude para todas as criangas, este Plano apresenta, na péagina seguinte, as propostas de acbes a serem
desenvolvidas a curto, médio e longo prazo.



o

1 | manente dos Profissionais de Sau-
.| de em geral.

- | Organizar o Sistema de Saude Lo-
_ | cal através de referéncia e contra
| referéncia, com respeito aos niveis
| de atendimento

Fortalecer a capacidade técnica e
a qualidade da atencdo dos
servicos de salde dirigidos a
criangas e gestantes.

Promover um melhor relaciona-
mento entre o atendimento pri-
mario, secundario e especializado

Melhora no atendimento inte-
gral a saude garantindo a
eficacia na resolugdo de

problemas

Humanizacdo dos Servicos

para melhor atendimentocomo | Curto
| Capacitar os profissionais da eSF, SMS olhar sensivel a cada situagdo a
- | eACS e outros para atendimento a Promover conhecimentos especi- Meédio
~~ | crianca nas demandas especi- ficos e atualizacdes para o atendi- i . . prazo
| ficas, a partir da estratégia de mento & crianga em todos os | Reducdo da mortalidade infan-
. | Atencdo as Doengas Prevalentes Servicos de Saude til de 13,6/1000 (2020) para
| na Infancia (apPy). 6/1000 (curto prazo); e reducéo
para 5/1000 a médio prazo
(2022)
Atualizar e implantar protocolos de
atengdo a salde da crianga to- Padronizar, sistematizar e uni-
aa | mando como referéncia as linhas versalizar a assisténcia a primeira
. | guias da Secretaria da Sadde do infancia, em busca da exceléncia
.| Estado e Ministério da Saude da assisténcia
ESTRATEGIA/AGAO ENVOIIDDS OBJETIVO META/RESULTADOS | PRa?
J J




Implantar mais APS/eSF em are-

Aumentar a cobertura da eSF no

Melhora no atendimento, da
acessibilidade e dos indicado-

as de maior numero de familias SMS municipio para maior resolutivi- | res de satide com a reducéo do | Médio
em situagcdo de vulnerabilidade dade na assisténcia a criangas e | nimero de familias por eSF em | prazo
social gestantes areas que requerem maior
assisténcia
Mobilizar a Rede de Atencdo a
Infancia e a comunidade para
SMS (NASF-AP, | discusséo e informacdo sobre o
eSF e CAPS) | atendimento a satide mental deste
publico e construir fluxograma
SESA-CE .
. ) Elaborar Plano Intersetorial de - Curto
Organizar/articular a Rede de Atencdo & Saude Mental, | Promocéo das condicées de -
, mmon._n _.<_m:-~m_ para criangas no SME privilegiando a primeira infancia. m.mmam. de criangcas em uma Médio
municipio visdo integral
Formar um grupo permanente de Prazo
orientacdo, envolvendo atores da
SETAS SME, SETAS e SMS, com apoio
das Regionais (Estado), dando
encaminhamentos adequados as
demandas.
- - ATORES PRAZ
ESTRATEGIA/ACAO ENVOLVIDOS OBJETIVO META/RESULTADOS os
) )




Priorizar as atividades coletivas

Padronizar essa  estratégia,
implantando protocolo para as
atividades coletivas para a eSF,

Prevencdo e promogéo da
saude

paraa eSF, eACS e eSB, voltadas SMS eACS e eSB. Promog&o de mudangas de ha-
Gocarion. amatendo aaros| O | Ampliraio educatva ehora dos mdcadores s | O
setores m comunidades, e SETAS zhoc._,w.mm familias m o%wm»mamm saude Médio
P - o através de novas metodologias e . . .
wﬁwowhmamhhmom_m%ocmmmmmmwwm a:%m. Associacles de | estratégias criadas e viabilizadas. _n,_>m_:o:m na qualidade de vida | Prazo
profis-sionais Moradares Formar liderangas da comunidade _umm ummmomm d i i
de forma interativa com o servico Bﬂocm_o © protagonismo
publico. das familias
Melhora da qualidade da assis-
téncia materno-infantil
Padronizar a assisténcia a gestan- Mommoﬂw Mﬂﬂmﬁ mm_m_%M%v _:MMM
te-parturiente-puérpera e recém- ' i
Avaliar a execucdo e redefinir o nascido, tanto nas eSF como Hos- 6/1 ooomﬁmmm vmmN-”vm_MnﬂmaﬂMwm Médio
Protocolo de Pré-Natal, Parto e SMS pital. pare P e
Fuemparo.  pes  Senigos  de Proporcionar a melhoria da quali- 2022) Longo
SRENGAC Matemo-nant dade da assisténcia em todas as | Redugéo da Mortalidade Ma- | Prazo
unidades. terna
Melhoria das condicées para
investigagdo dos obitos in-
fantis
: - ATORES PRAZ
ESTRATEGIA/ACAO ENVOLVIDOS OBJETIVO META/RESULTADOS oS
J )




Investir em insumos, estrutura e

Reducéo das transferéncias de
partos normais para hospital de

capacitagdes dos recursos huma- Oferecer assisténcia obstétrica de | referéncia _,\_mmn.o
nos e da equipe técnica do Hospi- SMS qualidade através do Parto Hu- | Reducdo da Mortalidade In- iSnad
tal para o Parto Humanizado, com manizado. fantil _quwo
assisténcia a gestante e RN Reducdo da Mortalidade Ma-
terna
Implantar o mu_,o_ma ‘Eu Sou Assegurar o direito a presenca do
Acompanhante’, preparando, du- acompanhante durante o trabalho . . Curto
rante. o Pré-natal, pessoa| SMS(eSFe |de parto, no parto e pds-parto, | Melhoria da qualidade da| e
escolhida pela gestante, para NASF-AP) conforme a Lei n® 1.108/2005. assisténcia ao Parto Médio
acompanha-la no Pré-Parto, Parto ) Prazo
e Alojamento Conjunto Implantar o Parto Humanizado.
Aumento das taxas de aleita-
Fomentar a participagdo ativa da | MeNto matermno
- . SMS (ESF e gestante no parto, como uma | Redugdo da desnutricido de
Implantar atividades educativas NASF) experiéncia ndo traumatica. criangas até 2 anos Médio
estratégicas para a preparagao da ) _ . Prazo
gestante para o parto SMTAS mmﬁm,cm_momﬂ a.o seu vinculo com o mma.como da Mortalidade In-
bebé logo apés nascer. fantil
Implantagdo do Parto Humani-
zado no hospital municipal
z ATORES PRAZ
ESTRATEGIA/AGAO ENVOLVIDOS OBJETIVO META/RESULTADOS oS
i Aqi 5 SMS Prevencéo de Depressdo Pés-
Ampliar as estratégias & agbes Prestar assisténcia integral as Parto = P Ao
interdisciplinares e intersetoriais SME ss-farftes adolescenies e
no pré-natal de adolescentes com m<=m: do con-se cm:gmm_ Prevencao do afastamento das | Médio
o objetivo de melhor configurar o SETAS q atividades escolares e outras Prazo




universo psicossocial da mae e| Entidades da negativas para o bind-mio méae- Reducdo da Mortalidade In-
sua rede de sustentacédo Sociedade Civil | filho. fantil
Reducdo da Desnutricdo In-
fantil
Prestacéo de assisténcia social
Elaborar e implantar Plano inter- mzﬂWWW__uuvm Promover o Protagonismo juvenil | cau¢é0 da taxa de gravidez Curto
setorial e permanente, junto a sobre sua sexualidade e corpo. | N2 2dolescencia . e
adolescentes, voltado para a SME _»m.ncn.m.o am. prematuridade e Médio
prevencdo da gravidez precoce/ - , Obitos infantis
n&o desejada e IST's SETAS Melhorar indicadores de satde. Redugdo dos exames de Papa- Prazo
CT nicolau positivos para DST
Aumentar o indice de Aleitamen- | Redugéo da taxa de desnu-
Desenvolver maior numero de ati-|  guMs (eSFe | to Materno. tricdo em criangas de 0-2 anos
vidades educativas e agdes estra- | NASF-AP) | Fomentar novos habitos alimen- | 2 '92d€ . Médio
tegicas junto as familias garantin- tares nas familias visando a nutri- | Reducéo da taxa de desnu-| 5
do a seguranga alimentar e nutri- SETAS ¢80 das criancas tricdo em menores de 5 anos
cional na primeira infancia ) : ) ) de idade
Reduzir a desnutricdo infantil.
Ampliar e fortalecer o Programa
Municipal MUNDO COLORIDO, isténcia it
inserindo e articulando os demais Prestar mmmn__mﬁ:.m_m _integral - a | |hyestimento nos servigos exis-
| servigos intersetoriais, visando a| SMS (eSFe | O anv@ com deficiencia. tentes e na sua ampliagéo, em Médio
. | promogdo da salde integral, a NASF-AP) Fomentar o seu protagonismo e | termos de infraestrutura, insu-
educacdo especializada e a da familia e comunidade. mos e abrangéncia | :m 5
garantia de direitos assistenciais e SME Integrar os servicos existentes, . _%Emo
| de cidadania dirigidos &s criangas|  ggTAS dando maior resolutividade as | Melhorla da qualidade da
| com deficiéncia ou com acoes. assisténcia e da resolutividade
| transtornos globais do dos servicos
desenvolvimento
J )




Assisténcia a 100% das
criancas com deficiéncia na
primeira infancia

| Desenvolver acdes intersetoriais
pafa .,\mm_ﬁom.o awm o,:mh_owm na doencas evitiveis com a | 100% das criancas de 0 a 4
primeira infancia, através da busca imunizacio anos da Idida vasinadas

ativa pelos ACS, escolas e CRAS;| SMS (eSF e = o

e Curto
de campanhas mididticas de ACS) Ampliar o nivel de informagées a | Alcangar as metas de| ¢
ncentivo a  vacinagéo; e

* SME populacéo sobre as vacinas e sua | imunizagdo para cada tipo de | Médio
campanhas de atualizagdo da importdncia para a saude da|vacina, conforme definidas | pPrazo
cademeta de vacinacéo, tantos SETAS crianga pelo Ministério da Satde
nas Unidades de Saude, como em

locais estratégicos, como creches,
escolas e CRAS.

Promover a prevencdo de

7.2 EDUCAGAO

No desafio de construir uma Educagdo Infantil baseada na indissociabilidade entre educar e cuidar, as politicas publicas
voltadas para a Educagdo Infantii devem levar em consideracdo que a garantia de qualidade desses espagos passa por:
acessibilidade; apropriacdo e produgdo de conhecimentos pelas criangas e profissionais: condi¢des de trabalho; espacos fisicos
adequados e equipamentos; projetos pedagégicos que valorizam a linguagem das criangas, as brincadeiras, as experiéncias

individuais e coletivas e, ainda, processos de avaliagio condizentes com todos esses aspectos e firmados nas Diretrizes Curriculares



Nacionais para a Educacéo Infantil, BNCC (Base Nacional Curricular Comum), bem como os Parametros para a Promogao da
Qualidade e Equidade da Educag&o Infantil Cearense.

Posto o quadro atual do sistema publico municipal aqui exposto, com seus avangos e dificuldades, especialmente diante de
poucos recursos, seréo apresentadas as proposigdes prioritarias para a Educaco Infantil de Nova Russas.

Essas propostas tém como base diretrizes basicas do Plano Nacional, como, por exemplo, a responsabilidade das trés esferas
administrativas do Poder Plblico — Unido, Estados e Municipios. Aos Municipios compete atuar prioritariamente nessa etapa € no
ensino fundamental; a Uni&o e os Estados, subsidiariamente, por meio de apoio técnico e financeiro aquele.

Fundamental a se considerar, também, sdo os padrdes de infraestrutura que os espacgos fisicos devem obedecer,
correspondendo & diversidade das criangas, suas caracteristicas fisicas e psicoldgicas e as atividades de educacéao e cuidado que
devem ser realizadas no estabelecimento de educagéo infantil, incorporando os parametros do Desenho Universal e, em especial,
da acessibilidade, ainda observado de forma insipiente no municipio, requerendo acdes que mudem essa realidade.

Oportunizar que as criangas de 0 a 3 anos de idade sejam matriculadas em CEl's (Centros de Educagéo Infantil), com
acesso, cuidado e Educagéo de qualidade (afetividade, alimentagéo, descanso, higiene, desenvolvimento cognitivo, emocional
e motor) com profissionais qualificados, estrutura fisica(Acessibilidade)e material pedagdgico em quantidade e qualidade

suficientes, em Periodo Integral.

(=
—



| Estabelecer Parceria com a SMS, a fim
- |de que as ACS’s realizem
levantamento da populagdo de 0 a 5
- | anos incompletos fora de Creche para
| analise de demanda reprimida e
| definigdo das areas prioritarias para
construgdo/ampliagdo de CEI's

PMNR/SME/

SMS

Mapear toda demanda de
criangas de 0 a 5 anos fora da
creche e oferta de vagas.

50% do publico alvo atendido
em 4 anos, vigéncia do
PMPI/PME

Curto Prazo

-




i | Instituicdo de

SME

| Estimulo a leitura, utilizagdo do Espago
- | Fisico(sono, descanso, parquinho,
| alimentagdo entre outros).

| Educagdo Infantil INSTITUICOES Incentivar, orientar € monitorar | Melhoria da qualidade da | Curto/Médio
| criarem/atualizarem o PPP (Projeto | gscoLARES | a execugdo do PPP;; Educagdo Infantili com a Prazo
- | Politico Pedagogico) e Regimento. evolugdo positiva.
Conhecer a Historia  da W_mﬁm_a.ﬁag om.mﬁoﬁom do Setor
Instituigdo, estrutura fisica, SRRt Goma 8
quadro  de  profissionais, | Superintendéncia Escolar,
recursos financeiros e —u&&ﬂan setor administrativo e
permanentes.  Estimular o | Institui¢des de Ensino no
.desejo de participagdo € a | processo de participagdo.
corresponsabilidade de toda a
comunidade escolar, através de
rodas de conversas e encontros
quinzenais;
| SME realizar Educagdo Permanente
dos Profissionais ¢ Funcionarios dos
| CEI’s , com tematicas diversificadas
| entre elas: Novas Diretrizes da
| Educagdo Infantil, Importincia do _So_roaz: . Qom.nngrw da 100%dos  professores da ; 3
. . ; Educag@o Infantil através da " Curto e Médio
| Brincar, Linguagem Musical, i - .. | Educagdo Infantil com
. . . qualificagdo dos Profissionais " ) Prazo
Linguagem Oral-historias, Linguagem - . formagdo especifica.
: « » o da Educag@o Infantil.
| Corporal “Contagdo” de Historias, SME

N~




f Criar estimulos aos professores de
Educagdo Infantil para adquirirem

~ | formagao especifica de nivel superior.

ol

Adquirir materiais ludico-pedagdgicos

Atender as necessidades da
etapa de desenvolvimento da
crianga;

Promover a educagdo integral

100% das escolas de educagio

i fici SME ianga; L o
em n:.m:n.aman sutie ,mao ¢ mawn:maom 1 da crianga infantil com material ludico- | Curto prazo
| primeira infancia e as necessidades do FNDE L.
] . Desenvolver processo | pedagogico.
| trabalho educacional. .
] educacional que ocorra de
forma prazerosa através da
ludicidade  presente  nas
relagdes e agdes educacionais;
SME/SAS
| mousmo.wo . vmwm Cuidadores SEC. DE ADM. Fortalecer a realizagdo do | Capacitar os o:&mao_dm para | \ 1o e longo
Educacionais através do Programa Meu E FINANCAS acompanhamento adequado ao | melhor atender as criangas

aluno com deficiéncia.

com deficiéncias.




Garantir os direitos a crianca | Adaptagio de 100% das
. . . ficiéncia; ;
| Realizar adaptag¢do arquitetonica dos SME/ com deficiéncia; escolas
| espagos escolares e de materiais que Realizar a inclusdo das criangas | Aumento de criangas com | Médio e longo
| ofertam Educagdio Infantil e Ensino| SEC-DEADM. | onm deficiéncia na escola; deficiéncia; prazo.
| Fundamental. SHINANGAS . i o .
, Garantir  acessibilidade em | Inclusdo de 100% das criangas
todas as unidades escolares. matriculadas.
- Adquirir equipamentos para as escolas SME 100% das escolas equipadas; |
o | com educagdo infantil, através da SEC. DE Melhorar o desempenho da . o Meédio e longo
| parceria com FNDE e com recurso ADM. E Educacio Infantil. Zo_rwa._m. a.om indicadores dos prazo.
i | .m proprio. FINANCAS anos iniciais.
| Nutricionistas da SME elaborarem
| cardapio variado, adequado as
o :mo.mwma.mamm da @xm etaria, SME Emsam.a a %BE._% ao.o:msomm 100% dos Cardspios | Médio e longo
1 09 | regionalizado, respeitando a na primeira infincia com
e - \ . SETAS , 5 p Elaborado prazo
| zonalidade e adaptado as necessidades alimentagdo saudavel.
| que surgirem no dia a dia (Baixo peso,
.| Obesidade, Intolerancia, etc.)
Construir e E:v:ma. 0s CEI’s seguindo PMNR/SME | Atender a demanda de criangas Construgdo de 03 CEI'S;
|0 | as regras de acessibilidade. na _UJ.BQB maw:ﬁm nas Qmmw Ampliagio do namero de| Meédio prazo
SEINFRA de maior vulnerabilidade social. matriculas.
iy L SME .
1 | Realizagdo de palestras com os Assegurar o aperfeigoamento | Formar profissionais. Curto prazo
50 professores da Educagdo Infantil e NASP dos saberes necessarios para a




.| oficinas com a tematica inclusdo e

: SMS melhoria do  ensino e
- | formagdo continuada. aprendizagem das criangas.
Promover agdes ludicas que Despertar o interesse pela
SME desenvolvam habilidades das leitura: o
criangas no incentivo ao uso de ’ Curto, médio
SECULT | diferentes  linguagens  na | Possibilitar o acesso ao | 10NgO prazo
literatura e nas artes, garantindo | diversos tipos de leitura.
0s seus direitos de
aprendizagem.
Levar o encantamento das
| Realizar atividades itinerantes da SME brincadeiras, E:.m_ow_._umomo €| Ofertar ~ momentos  de
| brinquedoteca aos centros de Educagio contagdo de historias para | gprendizagem  através da | Curto prazo
q . p g
| Infantil. SECULT criangas da rede. ludicidade.
SME
| Realizar campariha por uma infincia CMDCA Promover de forma Eﬁqmﬁozm,ﬁ Manter e despertar na crianga | g Jorigo
F | o racismo de modo infersetorial campanha de respeito a |a compreensdo de respeito a itz
: . CREAS diversidade. todos com quem convive.
CRAS
] Implementar os pardmetros de escuta e SME Garantir a protegdo fisica e Minimizar todas as formas de
-« | depoimentos especial das criangas e CRAS emocional das criangas por violéncia e tortura contra as Meédio e longo
| adolescentes vitimas ou testemunhas de meio de Campanhas erian prazo
| violéncias conforme a lei 3.431/17 CREAS Intersetoriais. §as.




SMS

CMDCA
Monitoramento  diario  da
SME frequéncia e busca ativa
Busca Ativa Escolar semanal.( Gestores) Garantir a permanéncia de Curto
GESTORES | Monitoramento do rendimento | todos os alunos na Escola e Médio prazo
ESCOLARES

escolar por periodo.

Campanha de conscientizagao.




7.3 ASSISTENCIA SOCIAL

Diante do que foi construido para a consolidagéo da Politica Municipal da Assisténcia Social e considerando a analise a

situagéo atual dessa politica publica, o Plano Municipal pela Primeira Infancia de Nova Russas - sempre pautado nas diretrizes

da Politica Nacional pela Primeira Infancia - apresenta o planejamento de agdes, atividades e projetos voltados para o

Y

fortalecimento dessa politica publica dirigida & protecdo integral as criangas de 0 a 06 anos de idade em situagcdo de

vulnerabilidade ou risco social e o fortalecimento ou restabelecimento dos vinculos familiares.

- ATORES
N° ESTRATEGIA/ACAO OBJETIVO META/RESULTADOS PRAZOS
ENVOLVIDOS
Inclusao de 01 CRAS Volante
Atender criancgas e suas familias Mm ._Nmmm 7%@ HuMonnmo Social
residentes em 4reas rurais | oo & NDva husses
01 | Implantar 01 CRAS Volante SETAS (territérios de baixa densidade de- DEZ/2022
B.omn»m,n? com .mm_umEmBmio Ou | Ampliacdo da capacidade de
disperséo populacional) trabalho de um CRAS em fun-
cionamento
CRAS DEZ/2023
e Visitas domiciliares CREAS
02 ® m_NUO—.NOMO do CT Realizar NOOBUNDJN«:@D#O >ﬁ03_um=_gm—. 100% das familias
PAFA(Programa de continuo do PAIF do PAIF
acompanhamento SME
familiar)

ACS




e Grupos com as familias
do PAIF

e Oficinas com as familias
do PAIF

CREAS
e Visitas domiciliares CRAS Realizar acompanhamento
e Grupos com as familias ot continup do PAEF! Acompanhar 100% das familias
03 do PAEFI SME do PAEFI DEZ/2023
e Oficinas com as familias ACS
do PAEFI
© MP
SETAS i
Mapear 100% das familias do
Mapear e monitorar os T . o PAEF| e PAIF
04 | indicadores de violéncia SMS mozm_mQBm:ﬁo da Vigilancia DEZ/2023
Socioassisténcial.
SME
Ministério
Pablico
’ ~ ATORES
N° ESTRATEGIA/ACAO OBJETIVO META/RESULTADOS PRAZQOS

ENVOLVIDOS




Instrumentalizar o exercicio da
funcdo de Conselheiro Tutelar e
gerar informagdes para subsidiar

Capacitar o ) Conselheiros SETAS decisbes governamentais sobre )
Tutelares para o sistema SIPIA - politicas para as criancas 100% dos Casos existentes no
05 | Sistema  para  Infancia e CT municipio registrado e | DEZ/2023
Adolescéncia - no Conselho Promover a integracao do SUAS | j,¢ormado no SIPIA.
Tutelar CMDCA com o Sistema Nacional de
Atendimento Socioeducativo e
com o Sistema de Garantia de
Direitos
Realizar capacitagoes e fortalecer o . o 100% dos profissionais da
06 | plano de educacao permanente SETAS Owﬁ.mn:mn 98 profissionais dos . 2024
para os profissionais do SUAS Sguipainentos e REPE Suacupaistadon
7.4 Cultura

Constata-se que na area cultural, a primeira infancia deve ter um olhar mais especial, visto ainda restringir-se muito

necessidades de atendimento especializado.

aos muros das salas de aula das creches e do Centro de Educagdo Infantil, tendo como prioridade, as criangas com




Destarte, as propostas deste Plano devem se voltar para a ocupagéo de outros espagos pelas criangas, além da
ampliagdo das oportunidades de atividades Itdicas, ndo apenas ‘soltas’, mas também orientadas por um adulto (profissional)
que potencialize esse brincar para o alcance de resultados mais profundos. O equilibrar-se entre a brinca-deira ‘solta’ e a
brincadeira orientada — deve ser aprimorado pelos profissionais para que a educagéo infantil seja bem-sucedida.

o - N ATORES
N ESTRATEGIA/ACAO ENVOLVIDOS OBJETIVO META/RESULTADOS PRAZOS
. . Utilizacdo de equipamentos
Atendimento na Brinquedoteca SEC. CULTURA \K.b@g os atendimentos e acesso ao piiblicos com atividades Longo
01 ‘. brincar como ferramento de ensino e | ., .. .
Arco-lIris SME : - . ludicas para a primeira in- prazo
aprendizagem e formacao social. fancia
Criar espagos lidicos com
acessibilidade, atencdo e e o
praticas de atividades para Garantir o direito a brincadeira e o MawNwmmo EMMSMOQ%EMMM Loneo
02 | criancas tipicas ou atipicas, SEC. CULTURA | acesso a espacos ladicos para as pac S &
sorizand 2 . deficionci para criancas com prazo
priorizando a primeira criangas com deficiéncia deficiencia
infancia.
Ofertar  capacitacoes para Capacitagao de
profis-sionais que  atuam o - o o w
03 | diretamente com a crianca na| SEC. CULTURA mog.amu 0s profissionais para contagao ?..onmmposma que m?mB Curto prazo
rimeira infAncia de historias em sala aula. diretamente com a crianca
P na primeira infancia
: Ampliar os atendimentos para alunas | Ampliacgdo de mais 4 Longo
SEC. CULTURA p P p
|| Dalletinfantl do Projeto Na Pontinha do Pé turmas prazo




Levar entretenimento,

05 | Recreagdo em pracas SEC. CULTURA | Continuidade do Projeto Arte na Praca E.oSbwm:ﬁo\ alegria e Longo
diversdo para as pracas prazo
publicas.

Ofertar aulas de violao nos turnos | Ampliar as turmas em
manha, tarde e noite. Visando O | diferentes turnos, L

06 | Aula de Violao SEC. CULTURA | estudo e vivéncia da musica tocada | proporcionando o ensino "y
na formacdo cultural e social de | da musica a um publico prazo.
criancas e adolescentes. maior.
mo;&mnw. a EHMMM_ existente ﬁwnm Ampliar a oferta do curso jé o

07 | Aula de Ukulelé SEC. CULTURA | apresentacces artishcas nas €scowas | o istente afim de atender neo
municipais e apresentagdes culturais ot . prazo.

S A " um publico maior.

no municipio, afim icentivar a pratica.
Coras atim de valorizar o8 dans ¢ | AmPlsra clertadocursofd | |,

08 | Aula de Canto e Coral SEC. CULTURA . 0s doms € istente afim de atender &

talentos dispertados através do Projeto . . prazo.

= um ptiblico maior.

Sons do Coragao.

Proporcionar para a populacdo e em

especial a Primeira-Infancia a vivéncia

de atividades culturais e brincadeiras | Realizar o Projeto em todas Loneo
09 | Projeto Arte na Praca SEC. CULTURA |nas pragas publicas, resgatando as | as pracas do municipio, na HmNmo

brincadeiras populares e | sede e interior. prazo.

proporcionando  intretenimento  a

populagao.

) )







8. PRINCIPIOS E DIRETRIZES

Este Plano é voltado para as criangas de até 06 anos de idade, sendo as agdes
aqui programadas destinadas a esse segmento etario, devendo-se focar as realidades

por elas vivenciadas.

Nao se pode perder de vista que a situagdo das criangas, sejam do pais ou do
municipio, ndo podem ser compreendidas apenas a partir de numeros, frios e
estaticos. Ha a necessidade das estatisticas receberem um enfoque humano, na
perspectiva de que nao se trabalha por numeros, mas por pessoas. Ou seja, deve-se
compreendé-las como um instrumento importante para o planejamento de
intervengbes que podem mudar a vida concreta de criangas, suas familias ou grupos

que sofrem o problema que se diagnosticou.

Assim, no pensar, no planejamento de agdes para a promogéo dos direitos das
criangas de até seis anos, este Plano seguiu principios e diretrizes que se encontram
no Plano Nacional pela Primeira Infancia, assim como toda politica publica deve

pautar-se, conforme aqui serdo apresentados.

PRINCIPIOS:

Crianca sujeito, individuo, unico, com valor em si mesmo.

Compreender a crianga como um ser humano, formado desde a sua génese e que se
desenvolve ao longo da vida, necessitando de ser compreendido em sua

singularidade.

A diversidade étnica, cultural, de género, geografica.

Esse principio abre o olhar para as varias infancias que existem em nosso Pais. E

as multiplas formas de ser crianga que as politicas devem ser sensiveis.
A integralidade da crianca.

Impbe-se superar a visdo fragmentada da crianga. Uma visédo holistica, integrada,
sendo imediatamente do “todo”, pelo menos progressivamente mais abrangente, vai



ajudar a ver as interrelagdes ou intersecgdes que foram artificialmente afastadas como

campos especificos de atividades profissionais distintas.

A inclusao.

Uma sociedade inclusiva abraga todos e cada um dos individuos, nas suas
expressoes proprias, segundo as quais cada um é si proprio e diferente dos demais:
abarca todos e cada um dos grupos étnico-raciais, sociais e culturais; manifesta zelo
pela igualdade e pela especificidade de direitos na diversidade de género. Para que a
sociedade brasileira seja uma sociedade inclusiva, todas as criancas devem dela
participar, desde o comego da vida, como sujeitos de pleno direito.

A integragéo das visdes cientifica e humanista.

Os parémetros das ciéncias e a visdo humanista devem articular-se nas agdes
dirigidas a crianga. Assim, pediatria, neurociéncias, pedagogia, psicologia,
psicanalise, antropologia, ciéncia juridica..., de um lado, e, de outro, sentido da vida,
valores humanos, aspiragdes e desejo de realizagdo, cuidado com a Terra... se

complementam.

A articulacao das acgdes.

A articulagé@o deve ocorrer em trés ambitos: (a) nas agdes dos entes federados (Unido,
Estados, DF e Municipios), (b) nos setores da administragdo publica (educacéo,
saude, assisténcia, cultura, justica etc.) e (c) na relagdo governo e sociedade. Esse
principio tem trés consequéncias:

(a) evita duplicidade,

(b) racionaliza a utilizagdo dos recursos publicos, evitando desperdicios e

(c) aumenta a eficiéncia e a eficacia dos esforgos governamentais.

A sinergia das agodes.

Quando as agdes dirigidas as criangas podem ser articuladas no espago e no tempo,
alcangam maior eficiéncia e eficacia: gasta-se menos e se alcangam resultados mais
consistentes. Trata-se de encontrar as complementaridades de servicos e as
possibilidades de expansdo das a¢gdes em cada um dos lugares em que as criangas
séo atendidas —em casa, na creche ou na pré-escola, no centro de satde, no hospital,
no consultério médico, nos espacos institucionalizados do brincar.



A prioridade absoluta dos direitos da crianca.

O principio estampado no art. 227 da Constituicdo Federal, regulamentado pelo art.4°
do ECA, tem que ser levado as suas consequéncias. As acdes e 0s recursos
financeiros, nos trés niveis da administragdo publica, devem ser decididos segundo a
primazia absoluta dos direitos da crianga e do adolescente.

A prioridade da atengdo, dos recursos, dos programas e das acdes para as
criangas socialmente mais vulneraveis.

Os direitos afirmados na Convengéo dos Direitos da Crianga, na Constituicdo Federal,
no Estatuto da Crianga e do Adolescente séo de todas as criangas. No entanto, tém
prioridade aqueles que, sem essa atengéo publica, estdo ou estariam privados de
direitos fundamentais. Essa é uma condigdo para que a igualdade como principio

universal possa tornar-se igualdade real.

Dever da familia, da sociedade e do Estado.

A familia € a instituig&o primordial de cuidado e educacéo da primeira infancia. Mas a
sociedade e o Estado também s&o responsaveis por suas criangas. Cabe ao Estado
formular e implementar politicas econémicas e sociais que deem as familias
condi¢bes de cumprir aquela fungdo primaria, bem como realizar acdes voltadas

especificamente as criangas, visando ao atendimento de seus direitos.

DIRETRIZES POLITICAS

Atencdo a prioridade absoluta dos direitos da crianca na Lei de Diretrizes
Orgamentaria — LDO, no Plano Plurianual = PPA e no Orgamento. Incluir e manter
na LDO e no PPA as determinagdes para que os Orgamentos anuais assegurem 0s
meios financeiros para que essa prioridade seja efetivada na pratica.

Articulagdo e complementacdo dos Planos nacional, estaduais, distrital e
municipais pela primeira infancia: cada esfera elabora seu Plano, de tal maneira
que todos estejam articulados e se complementem, respeitadas as competéncias.



Manutencéao de uma perspectiva de longo prazo: E preciso persistir por varios anos
nos objetivos e metas para garantir condicdes dignas de vida e promotoras do

desenvolvimento pleno a todas as criangas brasileiras.

Elaboracdo dos planos em conjunto pelo governo e sociedade, gerando
corresponsabilidade do Estado, da sociedade e das familias. Esse principio é a
aplicacdo do que determina o art. 227, § 7°, combinado com o art. 204, Il da
Constituigéo Federal.

Atribuicdo de prioridade para regides, areas geograficas ou localidades com

maior necessidade.

DIRETRIZES TECNICAS

Integralidade do Plano, abrangendo todos os direitos da crianga no contexto familiar,

comunitario e institucional.

Multissetorialidade das agdes, com o cuidado para que, na base de sua aplicagéo,

junto as criangas, sejam realizadas de forma integrada.

Valorizacdo dos processos que geram atitudes de defesa, de protecdo e de

promog¢ao da crianga.

Valorizacdo e qualificagdo dos profissionais que atuam diretamente com as
criangas ou cuja atividade tem alguma relagdo com a qualidade de vida das criangas

de até seis anos.

Reconhecimento de que a forma como se olha, escuta e atende a crianga
expressa o valor que se da a ela, o respeito que se tem por ela, a solidariedade e o

compromisso que se assume com ela.

Foco nos resultados: insistir e persistir no alcance dos objetivos e metas do PNPI e

divulgar os avangos que vao sendo alcangados.

Escolha de alguns objetivos e metas para acompanhar e avaliar o Plano, com

indicadores sensiveis e faceis de verificar.



v Transparéncia, disponibilidade e divulgacdo dos dados coletados no

acompanhamento e avaliagdo do PNPI. Esses dados servirdo de indicadores para
controle social da execugédo do Plano.
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