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POLITICA NACIONAL DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DOS ADOLESCENTES
E JOVENS - PNAISA)

CAPITULO |
DOS OBJETIVOS, PRINCIPIOS, DIRETRIZES

Art. 12 A Politica Nacional de Atencao Integral a Salde dos Adolescentes
e Jovens - PNAISA] tem por objetivo organizar, implementar, qualificar e humanizar,
em todo o territério brasileiro, a atencao integral a salde de adolescentes e jovens
mediante a atencao e cuidados integrais, interdisciplinares, intra e intersetoriais,
iniciados na infancia, com especial atencao a promocao da salde, a prevencao de
agravos e a reducao da morbimortalidade.

Art. 29 S3o objetivos especificos da PNAISAJ:

| - Estimular a promocao da saude de adolescentes e jovens como parte
da integralidade do cuidado nas Redes de Atencao a Saude, articulada as demais
redes de protecao social;

Il - Contribuir para a adocao de praticas sociais e de saude destinadas
para adolescentes e jovens centradas na equidade, na participacao e no controle
social, visando reduzir as desigualdades com respeito as diferencas de classe social,
de género, de orientacao sexual e identidade de género, entre geracdes, étnico-
raciais, culturais, territoriais e relacionadas as pessoas com deficiéncias e
necessidades especificas;

Il - Promover a cultura da paz entre adolescentes e jovens nas
comunidades, territérios e municipios;

IV - Promover a autonomia e a capacidade para tomada de decisao de
sujeitos e coletividades de adolescentes e jovens por meio do desenvolvimento de
habilidades pessoais e de competéncias em salde integral e defesa da salude e da
vida;

V - Promover processos de educacao, formacao profissional e
capacitacao especificas em salde integral de adolescentes e jovens, de acordo com
os principios e valores da PNAISAJ, para trabalhadores, gestores, adolescentes e
jovens;

VI - Estabelecer estratégias de comunicacao social e midia direcionadas
ao fortalecimento dos principios e acdes em salde integral de adolescentes e jovens
e a defesa de politicas publicas;

VIl - Estimular a pesquisa, producao e difusao de conhecimentos e



estratégias inovadoras no ambito das acdes de saude integral de adolescentes e
jovens;

VIII - Promover meios para a inclusao e qualificacao do registro de
atividades de saude integral de adolescentes e jovens nos sistemas de informacao e
inquéritos, permitindo andlise, monitoramento, avaliacdao e financiamento das
acoes;

IX - Contribuir para a articulacdo de politicas publicas inter e
intrassetoriais com as agendas nacionais e internacionais sobre saude integral de
adolescentes e jovens.

Art. 32 A PNAISAJ atua na promoc¢ao da universalidade, integralidade e
equidade na atencdo e protecdao a saude, direcionada a continuidade do cuidado
individual e coletivo da populacdo dos adolescentes e jovens seguindo os principios
e diretrizes do Sistema Unico de Saude - SUS, conforme disposto no art. 72 da Lei n®
8.080, de 19 de setembro de 1990, do Estatuto da Crianca e do Adolescente e do
Estatuto da Juventude.

Art. 42 Para fins da PNAISA], considera-se:

| - Adolescentes: pessoa na faixa etaria de 10 (dez) a 19 (dezenove)
anos;

Il - Jovens: pessoa na faixa etaria de 15 (quinze) a 29 (vinte e nove)
anos.

§ 12 A definicao da faixa etaria para adolescentes leva em consideracao
o0 mesmo critério utilizado pela Organizacao Mundial da Saude - OMS ao considerar
gue esse periodo é marcado por inUmeras transformacdes bioldgicas, psicoldgicas,
comportamentais e sociais que necessitam de uma atencao cuidadosa e especial do
setor saude, pois a maioria dos agravos nao estao relacionados a doencas do
nascimento ou adquiridas e sim as causas externas cujo impacto é uma
morbimortalidade prematura causada por violéncias, homicidios, infeccoes
sexualmente transmissiveis - IST, gravidez na adolescéncia, suicidios, entre outras.

§ 22 A delimitacao da faixa etaria conceituada como jovem leva em
consideracao o Estatuto da Juventude, o qual pondera um grupo populacional com
caracteristicas e necessidades prdprias do seu processo de desenvolvimento que
envolve a aquisicao de habilidades sociais, atribuicdes, deveres, responsabilidades e
afirmacao de identidades que dependendo da realidade social e econGmica, das
guestdes de género, raca, cor, etnia, identidade de género serao determinantes para
o seu futuro.

Art. 52 A PNAISAJ adota como principios:

| - A equidade, quando baseia as praticas e as acdes de atencao integral
em salde de adolescentes e jovens, no acesso equitativo de oportunidades,
considerando as especificidades dos individuos e dos coletivos;

Il - A autonomia, que se refere a identificacdo de potencialidades e ao
desenvolvimento de capacidades, possibilitando escolhas conscientes sobre o direito
universal a saude;

lll - A participacao social, quando as intervencdes consideram a visao de
diferentes atores, grupos e coletivos de adolescentes e jovens na identificacao de
problemas e solucao de necessidades, atuando como corresponsdveis no processo
de planejamento, de execucao e de avaliacao das acodes;

IV - O desenvolvimento integral, quando considera o processo continuo,
ao longo da vida de adolescentes e jovens, e expressa a multidimensionalidade
humana, ou seja, a existéncia e interdependéncia das dimensoes fisica, intelectual,



emocional, social e cultural na constituicao da pessoa;

V - A sustentabilidade, que diz respeito a necessidade de permanéncia e
continuidade de acbes e intervencdes, levando em conta as dimensdes politica,
econdmica, social, cultural e ambiental;

VI - A nao discriminacao e respeito a diversidade, quando considera a
multiplicidade de identidades e os modos de viver individual e coletivo, visando a
promocao da vida segura, da cultura de paz, da solidariedade;

VIl - O exercicio da cidadania e respeito aos direitos humanos, que se
refere ao reconhecimento de adolescentes e jovens como sujeito de direitos, em
processo de desenvolvimento, demandando uma atencao especial ao conjunto
integral de suas necessidades fisicas, psicoldgicas, espirituais e sociais;

VIII - A territorialidade, que diz respeito a atuacdo que considera as
singularidades e especificidades dos diferentes territérios no planejamento e
desenvolvimento de acdes intra e intersetoriais com impacto na situacao, nos
condicionantes e nos determinantes da salde neles inseridos, de forma equanime;

IX - O reconhecimento que o processo de salde-adoecimento de
adolescentes e jovens esta estreitamente relacionado aos multiplos determinantes
sociais, ao modo de vida, ao seu contexto social as suas relacdes familiares e
comunitarias.

Art. 62 A PNAISAJ possui as seguintes diretrizes, a serem observadas na
elaboracao dos planos, programas, projetos e acdes de saude voltadas a populacao
de adolescentes e jovens:

| - Fortalecimento das acdes de promocao do cuidado integral a saude de
adolescentes e jovens de forma a construir um processo continuo de promocao,
prevencao, recuperacao e reabilitacao de sua salde, favorecendo a vinculacao dos
adolescentes e jovens de sua area de abrangéncia e integrando outras acdes
desenvolvidas localmente por diferentes setores, especialmente a parceria entre
saude e escola, estimulando modos de vida mais saudaveis e ativos entre
adolescentes e suas familias e comunidade;

Il - Garantia da integralidade da atencao, por meio da organizacao de
servicos, matriciamento, integracao com as equipes multidisciplinares existentes no
territério e a execugcao de praticas de salde que integrem um processo continuo de
prevencao de agravos e doencas, e reabilitacdo, recuperacao, promocao da saude,
qualidade de vida e bem-estar;

Il - Orientacdo dos Servicos na Atencao Primaria a Saude, visando
favorecer a capacidade de respostas para a atencao integral a salde de
adolescentes e de jovens em tempo oportuno e com estratégias de intervencao para
a faixa etaria;

IV - Implementacdo hierarquizada, articulada e integrada da politica,
priorizando atencao primaria a saude como ordenadora do cuidado em articulacao
com as equipes multiprofissionais visando garantir a integralidade do cuidado com
foco na Estratégia de Saude da Familia, considerando as redes de atencao do SUS,
conforme prevé o Decreto n? 7.508, de 28 de junho de 2011;

V - Incorporacdao dos determinantes sociais em saude, da
interseccionalidade como raca/cor, etnia, orientacao sexual, identidade de género,
de classe e deficiéncias, assim como as vulnerabilidades sociais e culturais nas
praticas de salde, no cuidado e autocuidado a saulde;

VI - Organizacao e qualificacao dos servicos e acdes de saude de modo a
acolher os adolescentes e jovens em suas singularidades, necessidades e



diversidades, favorecendo assim a sua vinculacao e engajamento nos servicos de
saude, de forma que se sintam integrados no SUS;

VIl - Assisténcia integral a salde de adolescentes e jovens em todos os
niveis da atencao, na perspectiva de uma linha de cuidado que estabeleca fluxo e
referéncia entre a atencao primdria e atencao especializada, assegurando projeto
terapéutico singular com integralidade do cuidado a salde;

VIII - As acOes de atencado integral a salde dirigidas a adolescentes e aos
jovens serdao permeadas por praticas educativas em uma perspectiva participativa,
emancipatdria e voltadas para a equidade e cidadania;

IX - Aprimoramento continuo das acdes a partir do monitoramento e
avaliacdo critica no gerenciamento da producao e na sistematizacdo da informacao
acerca dos aspectos considerados essenciais para a ampliacao do acesso de
adolescentes e jovens a atencdo a saude;

X - A implementacdo desta politica far-se-4 por meio da gestao
interfederativa das acdes, dos planos e programas voltados a saude de adolescentes
e jovens cujo desenvolvimento serd realizado intra e intersetorialmente com as
politicas de garantia de direitos, de protecdao especial, de assisténcia social, de
educacao incluindo o Programa Saude na Escola;

Xl - Fortalecimento da educacao permanente junto aos profissionais da
atencao primaria e especializada do SUS para a adocao de novas praticas que
valorizem a escuta qualificada proporcionando um acolhimento que leve em
consideracao as reais demandas de adolescentes e jovens nas suas especificidades,
singularidades e diversidades.

Art. 729 A PNAISA] se organiza em 7 (sete) temas transversais, com a
finalidade de subsidiar, orientar e qualificar as acOes e servicos de saude de
adolescentes e jovens no territério nacional, considerando os determinantes sociais
e condicionantes para garantir o direito a vida e a salude, visando a efetivacao de
medidas que permitam o pleno crescimento e desenvolvimento na adolescéncia e
na juventude, de forma saudavel e harmoniosa, atuando em consonancia com os
principios e valores do SUS:

| - Participacao Social e Cidadania: consiste em estimular e promover a
autonomia de adolescentes e jovens por meio de articulacdes intra e intersetoriais
gue ampliem espacos de vivéncias que proporcionem a sua participacao criativa,
questionadora na solucao dos problemas reais vividos (no lar, na escola, bairros,
comunidade, dentre outros);

Il - Equidade de Géneros: componente importante a ser inserido nas
acoes de promocao da saude, considerando que as desigualdades de género estao
diretamente relacionadas as situacdes de violéncia, as barreiras de acesso aos
servicos de saude, ao agravamento de outras desigualdades sociais, portanto, as
condicdes de salde de uma populacao;

Il - lgualdade Racial e Etnica: consiste em fortalecer e ampliar as acdes
e praticas educativas nos servicos de saude intra e intersetoriais voltadas ao
combate as desigualdades e iniquidades relacionadas a raca, etnia e a outras
formas de exclusao e discriminacao, cujo impacto na salde dessa populacao é
devastador;

IV - Direitos sexuais e direitos reprodutivos: consiste em promover um
conjunto de praticas educativas que reconhecam adolescentes e jovens como
sujeitos desses direitos, na aceitacao das individualidades, autonomia, diversidade,
identidade de género e orientacao sexual, a sua raca, cor, etnia, valores culturais,
crencas, proporcionando o acesso a informacao de qualidade, uso adequado sobre



métodos contraceptivos e de preservativos e prevencao as IST;

V - Projeto de Vida, Educacao e Trabalho: visa apoiar adolescentes e
jovens na construcao da autonomia e incluir a dimensao de educacao e trabalho;

VI - Direitos Humanos e Cultura de Paz: consiste em articular um
conjunto de acbdes e estratégias intra e intersetoriais que envolvam acoes
educativas na deteccao precoce dos casos de violéncia, no atendimento as vitimas e
aos autores de violéncia, na formacado de adolescentes e jovens como promotores de
salde e agentes de paz e de direitos humanos. Na criacdo de oportunidades e de
espacos publicos buscando garantir o direito ao lazer e a cultura, a convivéncia, o
acesso ao esporte, as atividades fisicas, artisticas, culturais e praticas integrativas e
complementares em saude - Pics, o senso de pertencimento e dos vinculos
comunitdrios, na empatia e respeito as diferencas, no didlogo, na solidariedade, na
inclusao e na tolerancia religiosa;

VIl - Meio ambiente e sustentabilidade: consiste em fortalecer e ampliar
as acdes e praticas educativas nos servicos de saude de forma intersetorial voltadas
para preservacao do meio ambiente e busca da justica climatica, ao estimulo de
comportamentos sustentaveis.

CAPITULO Il
DA IMPLEMENTACAO

Art. 82 Para atingir seus objetivos, esta politica deve ser desenvolvida a
partir de 5 (cinco) eixos estratégicos:

| - Acompanhamento do Crescimento e Desenvolvimento: consiste na
vigilancia e estimulo do pleno crescimento e desenvolvimento de adolescentes e
jovens pela atencao primaria a saude, conforme as orientacdes da "Caderneta de
Saude de Adolescentes", incluindo acdes de promocao da saulde, baseados nos
documentos vigente norteadores, como o Guia Alimentar para a populacao Brasileira
e o Guia de Atividades Fisicas, apoio as familias para o fortalecimento de vinculos,
buscando articular suas acdes com as demais redes de protecao social e as redes de
saude;

Il - Promocao da Saude Sexual e Saude Reprodutiva: constitui-se em
desenvolver acdes de promocao de saude reprodutiva, por meio de acdes com
coletivos e grupos de adolescentes nas escolas, centros de salude e comunitarios,
por meio de informacao; e educacao afetivo-sexual (sexualidade, conhecimento do
corpo e suas transformacdes na adolescéncia, questdes de género, IST, Aids,
violéncias, etc.), de forma criativa, participativa, envolvente e eficaz para esta faixa
etaria, estimulando o cuidado, o pensamento critico e no respeito aos seus direitos
sexuais e direitos reprodutivos;

lll - Atencao Integral a Saude Mental: compreende o desenvolvimento e
sustentacao de comportamentos sociais e emocionais para a saude integral, visando
promover e apoiar atividades educativas através de grupos de adolescentes e
jovens, identificar situacbes de risco e encaminhamento a rede de atencao
psicossocial para cuidado territorial, comunitario e em liberdade, apoio aos
familiares e parcerias com outros setores, incluindo a prevencao do uso prejudicial
de alcool e outras drogas;

IV - Prevencao de Violéncias e Acidentes: visa propor e desenvolver
acoes intra e intersetoriais que chamem atencao para a grave e contundente
relacao entre a populagao adolescentes e jovens com as violéncias e acidentes,



sensibilizando os profissionais e gestores de saude, além da populacao em geral
sobre o tema, com o desenvolvimento de estratégias de prevencao no ambito dos
servicos de salde e acoes intersetoriais;

V - Atencdao a Salde de Adolescentes e Jovens com Deficiéncia e
Populacdes Vulnerabilizadas: consiste na articulacdo de um conjunto de estratégias
intrassetoriais e intersetoriais, para o desenvolvimento de acldes de salde e
desenvolvimento social de grupos historicamente vulnerabilizados atendidos nas
redes tematicas de atencdo a salde, mediante a identificacdo dos determinantes
sociais de saude, reconhecendo as especificidades para uma atencao integral e
resolutiva.

Art. 92 S3ao acdes estratégicas do eixo de Acompanhamento do
Crescimento e Desenvolvimento:

| - Implantar e implementar o planejamento das acdes de promocao da
salde no Programa Saude na Escola inserindo a Caderneta de Saude do Adolescente
como instrumento que favoreca a vinculagcao de adolescentes e jovens as equipes de
salde, a fim de proporcionar aos profissionais uma visao integrada do processo de
atencao integral de salde de adolescentes e jovens;

Il - Disponibilizar a "Caderneta de Saude do Adolescente " nos servicos
de saude e nas escolas;

Il - Realizar sistematicamente a vigilancia do crescimento e
desenvolvimento com pelo menos uma consulta anual promovendo a continuidade
ao cuidado longitudinal, desde a infancia e assisténcia para os casos de diagndstico
de transtornos e condicbes de desarmonia do crescimento. Adolescentes e Jovens
em situacdes de maior vulnerabilidade social, como 0s que se encontram em
medidas socioeducativas, em situacao de rua, em acolhimento institucional,
LGBTQIA+ poderao ter mais de uma consulta ao ano dependendo da avaliacao da
equipe de saude;

IV - Orientar pais, adolescentes e jovens visando a promocao da
alimentacao adequada e saudavel, praticas corporais e atividades fisicas que
estejam baseadas nos documentos técnicos vigentes norteadores como o Guia
Alimentar da Populacao Brasileira e o Guia de Atividade Fisica, assim como a
prevencao e ou enfrentamento do uso do tabaco e seus derivados e do uso
prejudicial de alcool e outras drogas;

V - Incorporar as acdes que integram a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares no SUS - PNPIC no ambito da PNAISAJ no sentido de
fortalecer as estratégias voltadas a promocao da salde e prevencao de agravos por
meio dos servicos e recursos terapéuticos ofertados pela rede de salde.

Art. 10. Sao acles estratégicas do eixo de Saude Sexual e Saulde
Reprodutiva:

| - Implantar e implementar acdes educativas de promocao a saude
sexual e saude reprodutiva;

Il - Fortalecer a prevencao e o cuidado das infeccdes sexualmente
transmissiveis - IST, em especial, da infeccao pelo HIV, sifilis e hepatites virais e a
prevencao da gravidez nao intencional,

lll - Garantir a oferta de métodos de contracepcao, incluindo métodos de
longa duracao e de contracepcao de emergéncia para adolescentes e jovens
respeitando a privacidade e o sigilo;

IV - Promover acdes educativas voltadas aos pais sobre sexualidade e
desenvolvimento puberal de adolescentes e jovens;



V - Ampliar e qualificar a atencao ao planejamento reprodutivo,
estimulando a participacao e inclusao dos adolescentes e homens jovens, e
reconhecendo as diferentes expressdes de masculinidades, enfocando as acodes
educativas, especialmente no que se refere ao exercicio corresponsabilizacao da
gestacdo da gravidez na adolescéncia e da paternidade.

Art. 11. Sdo acOes estratégicas do eixo Atencao Integral a Saude Mental:

| - Implantar e implementar acdes de atencao a salde mental e
psicossocial, de forma equanime, considerando as especificidades e diversidade de
adolescentes e jovens, reconhecendo as determina¢des sociais, entre essas, as
diversas violéncias e o uso prejudicial de alcool e outras drogas;

Il - Oportunizar o desenvolvimento da autonomia, responsabilidade com
o autocuidado, habilidades socioemocionais com foco no reconhecimento de
sentimentos, regulacao emocional, resolucao de conflitos e fortalecimento de
vinculos familiares e comunitérios;

Il - Implementar acdes de promocao da salde mental na atencao
primaria em articulacao com as equipes multiprofissionais que compdem os
diversos programas e acdes estratégicas da rede de salde, com vistas as situacdes
de sofrimento mental, que envolvem transtornos do neurodesenvolvimento,
transtornos alimentares, bullying, violéncia doméstica, trabalho infantil, uso
prejudicial de alcool e outras drogas, discriminacao racial e por questdes de género,
identidade e orientacao sexual;

IV - Implantar e realizar acdes de saude integral em conjunto com as
Unidades Basicas de Saude e escolas para apoiar a qualidade do processo de
ensino-aprendizagem de adolescentes e jovens em consonancia com a Politica
Nacional de Atencao Psicossocial nas Comunidades Escolares (Lei n? 14.819 de
2024);

V - Implementar acdes estratégicas intersetoriais de orientacao aos pais,
aos adolescentes e jovens para o uso seguro das redes sociais e da internet,
valorizando a sua utilizacao como ferramenta para adquirir novos conhecimentos,
bem como informar sobre os impactos negativos no seu desenvolvimento e na
salde mental em funcao do seu uso inadequado e excessivo;

Art. 12. Sao acdes estratégicas do eixo Prevencao de Violéncias e
Acidentes:

| - Identificar as principais causas de violéncias e acidentes do territério e
desenvolver acdes de promocao da saude, cultura de paz e direitos humanos com a
implementacao de grupos de adolescentes e jovens, grupos de familias que vivem
em situacao de violéncia, com especial atencao na participacao dos homens
adolescentes e jovens;

Il - Fortalecer as acoes intersetoriais para a prevencao das violéncias,
especialmente a sexual e fisica;

lIl - Apoiar as acOoes de promocao da salde e de prevencao de riscos e
agravos nas regides de saude, organizando as redes tematicas para a questao da
violéncia;

IV - Qualificar os profissionais de saude para o uso constante da ficha de
notificacao em todas as situacdes que envolvem suspeita de violéncia;

V - Fortalecer a atuacao em rede de forma articulada e integrada no
territério para a insercao de adolescentes, jovens e sua familia em situacao de
violéncia nos servicos socioassistenciais.

Art. 13. Sao acbes estratégicas do eixo de Atencao a Saude de



Adolescentes e Jovens com Deficiéncia e Populacdes Vulnerabilizadas:

| - Articulacao e intensificacdo de acdes para a salde de adolescentes e
jovens com deficiéncias, LGBTQIA+, indigenas, negros (as), quilombolas, do campo,
das 4guas e da floresta, adolescentes jovens em situacao de rua, em medida
socioeducativa, entre outras, nas redes tematicas;

Il - Apoio a implementacao do protocolo nacional para a protecao
integral de adolescentes em situacao de risco e desastres;

lll - Apoio a implementacao das diretrizes para atencao integral a saude
de adolescentes em situacao de trabalho infantil e de jovens em situacao anélogas a
escravidao;

IV - Definicao de acdes intersetoriais, pluri-institucionais de promocao de
salude integral de adolescentes e jovens com deficiéncia, negros (as), LGBTQIA+,
indigenas, quilombolas, do campo, das aguas e da floresta, em situacao de rua, em
cumprimento de medida socioeducativa, visando a melhoria dos indicadores de
salde desses grupos populacionais;

V - Estabelecimento de parcerias governamentais e nao governamentais
para potencializar a implementacao das acOes de promocao da saude integral do
grupo etario de adolescentes e jovens com deficiéncia, negros(as), LGBTQIA+,
indigenas, quilombolas, do campo, das aguas e da floresta, em situacao de rua, em
medida socioeducativa entre outras, no ambito do SUS;

VI - Fortalecimento da atencao a salde mental de adolescentes e jovens,
com vistas a qualificacao da atencao para o acompanhamento do crescimento,
desenvolvimento e a prevencao dos agravos decorrentes dos efeitos da
discriminacao racial, Igbtfobia, xenofobia, exclusao social, homofobia, preconceito e
discriminacao;

VII - Articulacao desta PNAISA] com as demais politicas de saude, de
juventude, direitos humanos, mulher, nas questdes pertinentes as condicdes,
caracteristicas e especificidades da populacao adolescente e jovem negra,
LGBTQIA+, pessoa com deficiéncia, indigenas, quilombolas, do campo, das aguas e
da floresta, em situacao de rua, em medida socioeducativa entre outras;

VIII - Articulagao com os diversos movimentos sociais juvenis especificos,
desses grupos populacionais, visando a sua formacao como promotores de salde e
agentes de paz e de direitos humanos;

IX - Identificar as necessidades de saude da populacao com deficiéncia,
negra, LGBTQIA+, indigenas, quilombolas, do campo, das aguas e da floresta, em
situacao de rua, em medida socioeducativa, entre outras, utilizando-as como critério
de planejamento e definicao de prioridades de acordo com a realidade local;

X - Producao de conhecimentos cientificos e tecnolégicos visando a
melhoria da condicao de saude do grupo etario de adolescentes e jovens negros
(as), LGBTQIA+, com deficiéncia, indigenas, quilombolas, do campo, das aguas e da
floresta, em situacao de rua, em medida socioeducativa entre outras.

CAPITULO Il
DO FINANCIAMENTO

Art. 14. O financiamento da PNAISAJ serd de responsabilidade tripartite,
de acordo com a pactuacao das acdes nas instancias colegiadas de gestao do SUS.



CAPITULO IV
DAS COMPETENCIAS

Art. 15. Compete ao Ministério da Saude, Secretarias Estaduais e
Municipais de Saude:

| - Promover, no ambito de sua competéncia, a articulacdo intersetorial e
interinstitucional necessaria a implementacao da PNAISAJ;

Il - Promover acdes de informacao, educacao e comunicacao em saulde
visando a difundir a Politica Nacional de Atencao Integral a Saude dos Adolescentes
e Jovens;

lll - Estimular e apoiar a participacao social, comunitaria, de setores
organizados da sociedade e nas instancias deliberativas do SUS, com foco no
controle social da PNAISAJ;

IV - Acompanhar e avaliar, no ambito de sua competéncia, a PNAISAJ,
promovendo as adequacdes necessarias, tendo como base o perfil epidemioldgico e
as especificidades loco regionais;

Art. 16. Compete ao Ministério da Saude:

| - Coordenar e fomentar, em ambito nacional, a implantacao e
implementacao da PNAISA];

Il - Estimular e prestar cooperacao técnica aos Estados e aos Municipios,
visando a implantacao e implementacao da Politica Nacional de Atencao Integral a
Saude dos Adolescentes e Jovens, de modo a valorizar e respeitar as diversidades
loco regionais;

lll - Estimular e apoiar a realizacao de pesquisas que possam contribuir
com o aprimoramento da PNAISAJ;

IV - Definir estratégias de Educacao Permanente dos Trabalhadores (as)
e Gestores (as) do SUS, voltadas para a PNAISAJ;

V - Estabelecer parcerias com as diversas sociedades cientificas
nacionais e internacionais, entidades de profissionais de salde e sociedade civil
organizada, cujas atividades tenham afinidade com as diretrizes e objetivos da
PNAISA)J, a fim de possibilitar a cooperacao técnica, no ambito dos planos,
programas e/ou projetos;

VI - Coordenar o processo de construcao das diretrizes/protocolos
assistenciais da atencao a salde dos adolescentes e jovens em parceria com 0s
Estados e os Municipios;

VIl - Apoiar, tecnicamente, a capacitacao e a qualificacao dos (as)
trabalhadores (as) da salde para a atencao a salde dos adolescentes e jovens;

VIII - Estabelecer mecanismos de monitoramento e avaliacao da PNAISA],
considerando planos, acldes e servicos de salde voltados para a populacao
adolescente e
jovem.

Art. 17. Compete aos Estados:

| - Apoiar e participar da elaboracao e execucao dos Planos Operativos e
Planos de Acao Municipais;

Il - Estabelecer cooperacao técnica aos Municipios visando a implantacao



e implementacao da PNAISAJ, de modo a valorizar e respeitar as diversidades loco
regionais;

lll - Coordenar e implementar, no ambito estadual, as estratégias de
Educacao Permanente dos Trabalhadores (as) e Gestores (as) do SUS voltadas para
a PNAISAJ, respeitando-se as especificidades loco regionais;

IV - Elaborar e pactuar, no ambito estadual, protocolos assistenciais, em
consonancia com as diretrizes de atencao a saude dos adolescentes e jovens
apoiando os Municipios na implementacao desses protocolos;

V - Estimular e apoiar, juntamente com o Conselho Estadual de Saude, o
processo de discussao com a participacao de todos os setores da sociedade, com
foco no controle social, nas questdes pertinentes a PNAISAJ;

VI - Incentivar e articular, junto a rede educacional estadual, acdes
educativas que visem a promocao e a atencao a salde dos adolescentes e jovens;

VIl - Desenvolver acdes de capacitacao técnica e qualificacdo dos
profissionais de salde para acolhimento e atendimento dos adolescentes e jovens
no SUS; e

VIIl - Analisar os indicadores que permitam aos gestores e trabalhadores,
monitorar as acdes e servicos de saulde, e avaliar seu impacto, redefinindo as
estratégias e/ou atividades que se fizerem necessarias, no ambito de sua
competéncia.

Art. 18. Compete aos Municipios:

| - Elaborar e executar os Planos Operativo e Plano de Acao Municipal
para a implantacao da PNAISAJ;

Il - Implementar, acompanhar e avaliar, no ambito de sua competéncia,
a PNAISAJ, priorizando a atencao primaria, com foco na Estratégia de Saude da
Familia;

lll - Apoiar tecnicamente a implementacao e acompanhar, no ambito de
sua competéncia, a implantacao da PNAISA]J;

IV - Implementar, no ambito municipal, as estratégias nacionais de
Educacao Permanente dos Trabalhadores (as) e Gestores (as) do SUS voltadas para
a PNAISAJ, respeitando-se as especificidades loco regionais;

V - Incentivar as acdes educativas que visem a promocao e atencao a
salde dos adolescentes e jovens;

VI - Implantar e implementar protocolos assistenciais, em consonancia
com as diretrizes nacionais e estaduais;

VIl - Promover, em parceria com as demais esferas de governo, a
qualificacao das equipes de salde para execucao das acdes propostas na PNAISAJ;

VIII - Estimular e apoiar, juntamente com o Conselho Municipal de Saude,
0 processo de discussao sobre as questdes pertinentes a PNAISAJ, com participacao
de todos os setores da sociedade, com foco no controle social;

IX - Desenvolver acdes de capacitacao técnica e qualificacao dos
profissionais de salde para acolhimento e atendimento dos adolescentes e jovens
no SUS; e

Xl - Analisar os indicadores que permitam aos gestores, monitorar as
acdes e 0s servicos e avaliar seu impacto, redefinindo as estratégias ou atividades
que se fizerem necessarias, no ambito de sua competéncia.



CAPITULO V
DISPOSICOES FINAIS

Art. 19. O processo de monitoramento e avaliacao da implementacao da
PNAISAJ deverd ocorrer de acordo com as pactuacdes realizadas em ambito federal,
estadual e municipal, observados os indicadores de monitoramento pactuados no
Plano Nacional de Saude pelo Controle Social do Sistema Unico de Saude.

§ 12 A avaliacdo e o monitoramento tém como finalidade o cumprimento
dos principios e diretrizes dessa Politica, buscando verificar sua efetividade e
resultado sobre a salde dos adolescentes e jovens consequentemente, sobre a
qualidade de vida dessa populacao.

§ 29 Devera ocorrer avaliacdo detalhada e monitoramento da PNAISA]J
por meio do Plano Operativo e Plano de Acao estabelecidas pelas trés esferas da
gestdo, no ambito de cada competéncia.

§ 32 Para fins do disposto no § 22, devem ser previamente definidos
critérios, parametros, indicadores e metodologia especificos, objetivando identificar,
modificar ou incorporar novas diretrizes a partir de diretrizes apresentadas pelos
entes no ambito da Comissao Intergestores Tripartite e Conselho Nacional de Saude.

Art. 20. A PNAISA] contaréa com documento orientador para sua
implementacao, a ser disponibilizado pela Coordenacao-Geral de Atencao a Saude
das Criancas, Adolescentes e Jovens do Departamento de Gestao do Cuidado
Integral da Secretaria de Atencao Primdaria a Saude do Ministério da Saude -
CGCRIAJ/DGCI/SAPS/MS, no endereco eletronico "https://www.gov.br/saude/pt-br".

Documento assinado eletronicamente por Grace Fatima Souza Rosa, Diretor(a)
do Departamento de Gestao do Cuidado Integral, em 10/07/2024, as 20:33,
conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 39, do art. 42, do Decreto
n2 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de

Marco de 2017.
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