
Resultado da Etapa de Entrevista 

Protocolo Eixo Temático Título da Experiência Nota 

Etapa 3 
Nota 

Etapa 4 
Pontuação 

Final 
Status 

LIS2026-

GF4RAZXY 
Fortalecimento do vínculo territorial e 

longitudinalidade no cuidado 
Cinema na comunidade 96.67 48 144.67 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

D7FSSSEK 
Fortalecimento do vínculo territorial e 

longitudinalidade no cuidado 
Baralho Metabólico 95.67 38.7 134.37 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

93DYFJBD 
Fortalecimento do vínculo territorial e 

longitudinalidade no cuidado 
Outubro Rosa na Roça 94.5 37.7 132.2 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

CJNTRCWX 
Institucionalização da Saúde Digital CONSTRUÇÃO DE FERRAMENTA DIGITAL PARA GESTÃO DE 

INDICADORES DE BOAS PRÁTICAS NA ATENÇÃO PRIMÁRIA 
92 44 136 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

3QFZ2FWV 
Institucionalização da Saúde Digital Conectando Saberes para Qualificar o Cuidado: A Teleinterconsulta 

como Ferramenta de Fortalecimento da Atenção Primária à Saúde. 
89.33 39.2 128.53 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

4K6Z7B5F 
Institucionalização da Saúde Digital Saúde Digital na APS: ampliando o acesso especializado no município de 

Nova Bandeirantes MT 
84.33 43.2 127.53 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

6JUNVFZP 
Integração entre Atenção Primária e 

Atenção Especializada nas Redes de 

Atenção à Saúde 

REORGANIZAÇÃO DA REGULAÇÃO MUNICIPAL COM FOCO NA 

EQUIDADE E REDUÇÃO DE 78,9% DAS FILAS NO SUS 
98 49.5 147.5 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

HXKVRE4M 
Integração entre Atenção Primária e 

Atenção Especializada nas Redes de 

Atenção à Saúde 

Inovação na APS por meio do Programa Mais Médicos: Diagnóstico 

Precoce do Câncer de Pele em São Félix do Piauí 
85.33 48.3 133.63 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

CDLVEZUQ 
Integração entre Atenção Primária e 

Atenção Especializada nas Redes de 

Distâncias, Salvando Vidas: Da Suspeita ao Diagnóstico por meio da 

Integração da Atenção Primária e Especializada com o Telessaúde Goiás 

94.67 32.3 126.97 Resultado 

publicado para 



Atenção à Saúde em Cristalina-GO recurso 

LIS2026-

VJJJXBHQ 
Participação popular e abordagem 

comunitária na APS 
SAUDE POR TODA AURORA 95.33 48 143.33 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

KRME5R4L 
Participação popular e abordagem 

comunitária na APS 
SAÚDE EM MOVIMENTO: fortalecendo vínculos, promovendo 

envelhecimento ativo e transformando o território por meio da Atenção 

Primária à Saúde. 

98.5 42 140.5 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

5UPRY9NE 
Participação popular e abordagem 

comunitária na APS 
Oca Redonda: Terapia Comunitária Integrativa, vínculo territorial e 

fortalecimento comunitário na APS em Icapuí-CE 
95.5 36.4 131.9 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

UXLL33QZ 
Promoção da equidade para populações 

específicas 
O Padrão-Ouro no Território: Reestruturação do Cuidado e Manejo de 

Tuberculose na População em Situação de Rua pelo Consultório na Rua 

de Guarujá 

98.5 50 148.5 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

FWKUSZLQ 
Promoção da equidade para populações 

específicas 
Marcando a Autonomia Identificação Visual de Posologia para a 

Promoção do Uso Seguro de Medicamentos no Sistema Prisional. 
99 44.2 143.2 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

2KSGX47U 
Promoção da equidade para populações 

específicas 
Saúde que Chega pelas Águas: Ampliação do Acesso ao Cuidado Integral 

da População Albina Ribeirinha.                   . 
98 38.9 136.9 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

UVM2GDB7 
Promoção da equidade racial e Saúde da 

População Negra 
Do Higienismo à Medicina da Libertação: O Programa Mais Médicos na 

Ressignificação da Saúde, Equidade Racial e Direito ao Sonho na 

Penitenciária José Maria Alkmim. 

83.67 48 131.67 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

7QNDMNQ4 
Promoção da equidade racial e Saúde da 

População Negra 
RETINOGRAFIA DIGITAL NA APS COMO ESTRATÉGIA DE EQUIDADE E 

ORGANIZAÇÃO DO CUIDADO OFTALMOLÓGICO EM TERRITÓRIO 

QUILOMBOLA DE TAUÁ-CE 

87.33 42 129.33 Resultado 

publicado para 

recurso 

LIS2026-

2AMN7HQE 
Promoção da equidade racial e Saúde da 

População Negra 
DA INVISIBILIDADE AO CUIDADO LONGITUDINAL: PROGRAMA MAIS 

MÉDICOS NA IMPLANTAÇÃO DA APS EM TERRITÓRIO QUILOMBOLA 
84 45 129 Resultado 

publicado para 

recurso 

  



Desclassificado 

Protocolo Eixo Temático Título da Experiência Status Justificativa 

LIS2026-

M7VX2KMD 
Integração ensino-serviço e 

desenvolvimento da 

formação em saúde nos 

territórios 

Guia prático para gestores sobre o 

programa Mais Médicos: 

integrando, compartilhando e 

promovendo o conhecimento. 

Desclassificado A experiência não apresenta aderência direta e substancial aos objetivos e fundamentos do 

Eixo 5. Este eixo exige, de forma clara e inequívoca, ações que favoreçam a integração entre 

o cotidiano do trabalho na APS e os processos formativos, estimulando a troca de saberes, a 

construção coletiva do conhecimento e a valorização da prática profissional no território 

como espaço pedagógico, além de fomentar o fortalecimento da preceptoria, da supervisão 

e do apoio institucional como estratégias para a formação crítica e comprometida com o 

SUS. Os exemplos fornecidos pelo próprio edital são elucidativos: parcerias entre UBS e 

universidades para estágios curriculares, internatos e práticas extensionistas; inserção de 

residentes médicos e multiprofissionais no cotidiano das equipes; e desenvolvimento de 

atividades de preceptoria e supervisão clínica e pedagógica em territórios prioritários. 

Nenhum desses elementos comparece no relato e na entrevista.  Considerando que a 

experiência não se enquadra no eixo proposto, a pontuação nos critérios de qualidade 

previstos no Anexo III fica comprometida de maneira significativa.  No que tange à coerência 

entre relato e entrevista, o relato escrito é claro e coerente internamente em sua proposta 

de um guia administrativo, porém há uma inconsistência relevante com o eixo temático, 

uma vez que o título e a descrição da experiência não correspondem às ações exigidas pelo 

Eixo 5, o que caracteriza um desalinhamento grave.  Quanto às evidências de 

implementação, o relato descreve a construção do guia e a mudança de fluxos, mas não 

apresenta evidências concretas como exemplares do guia, manuais, registros de utilização, 

dados de redução de dúvidas ou relatórios de monitoramento que comprovem sua efetiva 

implementação e uso pelos coordenadores, revelando evidências apenas parciais e 

descritivas.  No critério de consistência dos resultados e impactos, os resultados são 

apresentados de forma subjetiva com expressões como "evitando erros", "minimizando 

conflitos" e "fortalecendo a governança", sem que haja métricas, indicadores, dados 

quantitativos ou depoimentos que sustentem esses impactos de maneira verificável.  Em 

relação à clareza e domínio da equipe, cumpre observar que este critério é 

preferencialmente verificado na entrevista oral, mas com base no relato escrito a equipe 

demonstra não conhecer o problema e a solução criada, descrevendo o processo de forma 

pouco compreensível.  Por fim, no critério de consistência metodológica da experiência, a 

lógica não é descrita de forma estruturada partindo da identificação do problema, passando 

pelo alinhamento interno e criação do guia, até o resultado esperado de autonomia dos 

coordenadores, e a metodologia é simplória e, mais importante, não envolve nenhum 

aspecto pedagógico ou de integração ensino-serviço. Diante do exposto, conclui-se que a 

experiência "Guia Prático do Programa Mais Médicos de Florianópolis" constitui uma boa 

prática de gestão administrativa e governança interna, sendo útil e relevante para organizar 

o trabalho dos coordenadores e os fluxos entre setores da secretaria municipal de saúde, 

mas não atende ao Eixo 5, uma vez que sua natureza é essencialmente burocrático-

organizacional e não pedagógico-formativa. 

 


