MUNICIPIO DE
ATILIO VIVACQUA

Gabinete do Prefeito

LEI N° 1.411, DE 18 DE MARCO DE 2026

Dispde sobre a elaboracido e implementacio das
Politicas Piblicas para Primeira Infincia no

Municipio de Atilio Vivacqua.

A CAMARA MUNICIPAL DE ATILIO VIVACQUA aprova e eu, PREFEITO MUNICIPAL,

sanciono a seguinte Lei:

CAPITULO I - DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Esta lei estabelece principios e diretrizes para a elaboracdo e implementagdo das politicas

publicas para a primeira infancia no Municipio de Atilio Vivacqua.

§ 1° As politicas publicas para a primeira infancia sdo o conjunto de programas, planos e servicos
que, com vistas ao desenvolvimento integral da crianga, asseguram o atendimento de seus direitos
no periodo que abrange os primeiros seis anos de vida, considerando-a como sujeito de direitos e

pessoa em condi¢ao peculiar de desenvolvimento.

§ 2° Para os efeitos desta lei, considera-se primeira infancia o periodo que abrange os primeiros

seis anos completos ou setenta e dois meses de vida da crianca.

§ 3° Dado o carater processual e a interconexao do ciclo vital, esta lei inclui disposi¢des sobre

acoes a serem realizadas no periodo da gestacdo, no contexto da familia e das instituicdes.

§ 4° As politicas publicas a que se refere esta lei, bem como os planos, programas e servigos de
aten¢do a crianga executados pelo Municipio, serdo formulados segundo o principio da prioridade
absoluta estabelecida no art. 227 da Constituicdo Federal e explicitada no art. 4° da Lei Federal n°
8.069, de 13 de julho de 1990 (Estatuto da Crianga e do Adolescente), e no art. 3° da Lei Federal
n°® 13.257, de 8 de margo de 2016 (Marco Legal da Primeira Infancia).

Art. 2° As politicas publicas e seus desdobramentos praticos em planos, projetos, acdes € suas

avaliagdes visardo assegurar a plena vivéncia da infincia enquanto valor em si mesma e,
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simultaneamente, como etapa de um processo continuo de crescimento, aprendizagem e
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desenvolvimento.

Paragrafo unico. As politicas e agdes referidas no "caput" deste artigo devem atender as dessa
faixa etaria e manterdo intrinseca relagdo com aquelas direcionadas as etapas posteriores da vida

da crianga e do adolescente.

CAPITULO II - PRINCIPIOS E DIRETRIZES

Art. 3° As politicas, os programas, planos, projetos e servigos voltados ao atendimento dos direitos

da crianga na primeira infancia obedecerdo aos seguintes principios:

I - Atengao ao interesse superior da crianga;

IT - Desenvolvimento integral, abrangendo todos os aspectos da personalidade, com foco nas
interagdes e no brincar, segundo a visao holistica da crianga;

III - Respeito a individualidade e ritmo proprio de cada crianga;

IV - Valorizagdo da diversidade das infincias presentes no Municipio;

V- Inclusdo das criangas com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades ou superdotacao e outras situagcdes que requerem atengao especializada;

VI - Fortalecimento do vinculo e pertencimento familiar € comunitario;

VII - Participagdo da crianga na definicao das ag¢des que lhe dizem respeito de acordo com o estagio
de desenvolvimento e as formas de expressao proprias da idade;

VIII - Corresponsabilidade da familia, da sociedade e do Estado na aten¢do integral aos direitos
da crianga;

IX - Investimento publico na promog¢do da justica social, da equidade e da inclusdo sem
discriminacao da crianga deve ser prioridade, para que se garanta isonomia ao acesso de bens e
servicos que atendam criangas na primeira infancia;

X - Valorizagado e formacao adequada e permanente dos profissionais que atuam diretamente com
a crianga, observado o Plano Municipal da Educacao;

XI - Incremento da cultura do cuidador por meio da protecao integral € a promogao crianga como

cidada ativa e participante da sociedade.

Art. 4° Sao diretrizes para a elaboragdo e implementagao das politicas pela primeira infancia:
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atuacdo dos servigos de atendimento da populagdo;

IT - Participagdo das familias e da sociedade, por meio de organizagdes representativas;

III- Consideragao do conhecimento cientifico acumulado sobre a vida e o desenvolvimento infantil
e da experiéncia profissional nos diversos campos da aten¢do a crianga;

IV - Planejamento com perspectiva de curto, médio e longo prazo para os planos programas; e

V — previsao e destinagdo de recursos financeiros segundo o principio da prioridade absoluta na
garantia dos direitos da crianca e do adolescente;

VI - Monitoramento permanente, avaliagdo periddica e ampla publicidade das acdes e dos

resultados.

Art. 5° Constituem areas prioritarias para as politicas publicas de aten¢do as criancas na primeira

infancia:
I- a saude materno-infantil;
II- a seguranca alimentar e nutricional, combatendo a desnutricdo e obesidade infantil,
assim como os demais transtornos alimentares na infancia;
I11- a educagao infantil,;
IV- o combate a pobreza;
V- a convivéncia familiar e comunitaria;
VI-  aassisténcia social a familia e a crianga;

VII-  a cultura da infancia e para a infancia;

VIII- o brincar ¢ o lazer;

IX-  ainteragdo no espago publico e o direito ao meio ambiente sustentavel;

X- a participacdo na gestdo urbana;

XI-  aprotecdo contra toda forma de violéncia;

XII- apreven¢do de acidentes;

XIII- a protecao contra a publicidade enganosa e abusiva voltada as criancas e a exposicao

precoce aos meios de comunicagao.

Art. 6° As politicas publicas voltadas a primeira infncia, dentre outras metas, deverdao contemplar

acoes multidisciplinares que visem:

I - No setor de educacao:
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a) a universalizacao da educacdo infantil para as criangas de 4 (quatro) e 5 (cinco) anos;
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b) o atendimento na creche para criangas de 0 (zero) a 3 (trés) anos segundo a demanda, priorizando
as situacdes de pobreza e extrema pobreza, vulnerabilidade social e riscos ao desenvolvimento;
¢) a educacgao integral, considerando a indissociabilidade entre o cuidar e o educar, tendo as
interagdes e o brincar como eixos estruturantes;

d) a melhoria permanente da qualidade da oferta, com implementa¢iao de uma proposta pedagdgica
intencionalmente planejada e periodicamente avaliada, com instalacdes e equipamentos que
obedecam aos padrdes de infraestrutura estabelecidos na legislagao, com profissionais qualificados
e materiais pedagdgicos adequados a proposta pedagdgica;

e) a ampliagdo da participac¢ao da familia no planejamento e nas agdes escolares;

f) a qualidade da alimentagao escolar e sua adequagao as necessidades desenvolvimento em cada
fase da vida durante a primeira infancia;

g) a formagdo permanente e em servico dos educadores e do pessoal técnico e auxiliar;

h) a amplia¢do do acervo de livros infantis, brinquedos e outros materiais de apoio as praticas
pedagdgicas nas escolas e creches municipais;

1) a ampliacdo do acesso a tecnologias que promovam a aprendizagem, com abordagens
apropriadas para a respectiva faixa etaria, do ponto de vista pedagdgico;

j) o desenvolvimento de a¢des voltadas a prevencdo da gravidez e das doengas sexualmente
transmissiveis na adolescéncia;

k) a aten¢do diferenciada para as estudantes gravidas e maes de bebés;

II - No setor de saude:

a) a orientacdo, o preparo € o amparo da gestante, bem como a orientacdo sobre crescimento e
desenvolvimento saudavel do bebé e da crianga pequena;

b) o aconselhamento qualificado para amamentag¢do nas instalagdes de satude;

¢) a aproximacao entre as unidades de satde e as comunidades e o incentivo as redes comunitarias
que protegem, promovem € apoiam a amamentagao;

g) o acesso ao exame de diagnostico precoce da gravidez, ao pré-natal, com profilaxia de
prevencdo de doencas e tratamento das doencas diagnosticadas, ao atendimento que aborde a
dimensao emocional da gestante e sua familia, visita @ maternidade de referéncia e apoio a grupos
de desenvolvimento da parentalidade;

e) a prevencao, detec¢do precoce e tratamento imediato das doengas prevalentes primeira infancia;
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f) a ampliagdo dos exames de rotina da saude bucal, ocular e auditiva, bem como a orientagdo a
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respeito das doencas mais frequentes na infancia;

g) a garantia de vacinas para toda a populagdo infantil, conforme as recomendagdes do Programa
Nacional de Imunizagao;

h) a informatizacdo do sistema de registro e cadastro da carteira de vacinacdo e unificagdo dos
servigos de saude, com acesso aos dados por todos os Orgdos municipais que promovam o
atendimento da crianca na primeira infancia e aos familiares, se solicitado;

1) a orientacdo aos familiares sobre o exercicio da parentalidade, aleitamento materno, alimentagao
complementar saudéavel, formacdo do vinculo afetivo, crescimento e desenvolvimento infantil
integral, cuidados especiais a criangas com transtorno global de desenvolvimento, prevengao de
acidentes e educacdo sem uso de castigos fisicos, nos termos das alteragcdes introduzidas pela Lei
Federal n° 13.010, de 26 de junho de 2014, nas Leis Federais n° 8.069, de 1990, e n°® 9.394, de 20
de dezembro de 1996;

j) a disponibilizacdo de protocolos e instrumentos de atendimento familiar que apoiem o
desenvolvimento ativo das competéncias familiares promotoras do desenvolvimento integral;

k) a formagao permanente dos profissionais, incluindo o preparo para atuagao intersetorial;

II1 - No setor de assisténcia social:

a) o apoio a formagao, fortalecimento ou restauracdo do vinculo afetivo entre a crianga, a familia
e a comunidade, com programas especificos para os casos em que a crianga esteja em abrigo ou
em programa de protecao social;

b) a adogao de medidas sociais preventivas e a ampliagdo dos programas de atendimento a crianga
na primeira infancia em situagdes de vulnerabilidade e risco;

¢) 0 apoio a participagdo das familias em redes de protecdo e cuidado da crianca em seus contextos
socio familiar e comunitario;

d) o estimulo a notificacdo de toda forma de violéncia contra a crianca e a adocdo medidas
educativas, visando ao respeito e ao cuidado integral na primeira infancia;

e) a promocao da cultura de paz como forma de redugdo da violéncia;

f) a formagdo permanente dos profissionais, incluindo o preparo para atuacao intersetorial;

IV- No setor da cultura e lazer:
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a) o respeito a formagdo cultural da crianca relativamente a identidade cultural regional e a
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condi¢do socioecondmica, étnico-racial, linguistica e religiosa;

b) a participacdo das criancas em manifestagdes artisticas e culturais, com énfase no patrimonio
cultural de seus territorios e da cidade;

¢) a ampliacao dos espagos e programas de lazer e recreagdo, prioritariamente nas areas de maior
vulnerabilidade social.

Paragrafo tinico. Além dos setores mencionados nos incisos I a IV do "caput" deste artigo, outros

setores poderdao desenvolver acdes concomitantes as definidas neste artigo.

Art. 7° Terdo prioridade nas politicas, programas, planos, projetos e servigos voltados ao

atendimento da crianca na primeira infancia:

I - As familias identificadas nas redes de saude, educagdo e assisténcia social e pelos 6rgaos do
Sistema de Garantia dos Direitos da Crianga e do Adolescente que:

a) se encontrem em situagao de vulnerabilidade e de risco;

b) sofram violagdes a seus direitos, prejudicando seu papel protetivo de cuidado e educacio;

¢) tenham criancas com deficiéncia,

II - as criangas que estejam sofrendo:

a) violacdo ou relativizacdo dos direitos;

b) violéncia, castigos fisicos e humilhantes, explora¢do ou em situacdo degradante;

¢) desnutricdo ou obesidade infantil;

d) abandono ou omissao que as privem dos estimulos essenciais ao desenvolvimento fisico, social,

emocional e cognitivo.

CAPITULO III - DO COMITE GESTOR

Art. 8° As politicas setoriais voltadas ao atendimento dos direitos da crianga de 0 (zero) 6 (seis)
anos serdo articuladas com vistas a constitui¢do da Politica Municipal Integrada pela Primeira
Infancia, prevendo-se instdncia de coordena¢do multissetorial, na forma de Comité Gestor

Intersetorial, conforme dispuser o regulamento.

Paragrafo inico — A participagdo no Comité Gestor Intersetorial serd considerada prestacao de

servigo publico relevante, ndo remunerada.
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CAPITULO IV - DO MONITORAMENTO E AVALIACAO
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Art.9° Compete ao Comité Gestor Intersetorial referido no art. 8° desta lei articular as politicas e
outras iniciativas voltadas ao desenvolvimento das criangas de 0 (zero) até 6 (seis) anos de idade,
visando promover a integralidade do atendimento, bem como monitorar e avaliar periodicamente

a implementag¢do da Politica Municipal Integrada pela Primeira Infancia.

Art.10° Para efeitos de monitoramento e avaliagao, fica o Poder Executivo Municipal autorizado
a criar e manter instrumento individual de registro unificado de dados relativos ao crescimento e
desenvolvimento da crianga, bem como dos programas e servi¢os publicos municipais dos quais

seja beneficiaria direta ou indireta.

CAPITULO V - DO PLANO MUNICIPAL DA PRIMEIRA INFANCIA

Art.11° As politicas publicas a que se referem o art. 6° desta lei serdo objeto do Plano Municipal
da Primeira Infancia, referenciado e articulado com os Planos Estadual e Nacional pela Primeira
Infancia, observando-se, na sua elaboragao:

I - Duragdo decenal ou superior;

II - Abrangéncia de todos os direitos da crianga nessa faixa etaria;

IIT - concepgdo integral da crianga como pessoa, sujeito de direitos e cidada;

IV - Inclusdo de todas as criangas, com prioridade absoluta as que se encontram em situagdo de
vulnerabilidade e risco;

V - Elaboragdo conjunta e participativa de todos os setores e 6rgaos municipais que atuam em
areas que tém competéncias diretas ou relacionadas a vida e desenvolvimento das criangas;

VI - Participagdo da sociedade, por meio de organizagdes representativas, das familias e
criancas na sua elaboracao;

VII - Articulacdo e complementaridade com as a¢des da Unido e do Estado na area da primeira
infancia;

VIII - monitoramento continuo do processo, incluindo os elementos que compdem a oferta dos

servicos, e avaliagdao dos resultados a cada 2 (dois) anos.

CAPITULO VI - DO APOIO AS FAMILIAS
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Art.12° Os programas destinados ao fortalecimento da familia no exercicio do cuidado e educagao
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dos filhos na primeira infincia articulardo as agdes voltadas a crianga contexto familiar com os

programas sociais e servigos de atendimento aos direitos das criancas no territorio.

Art.13° As politicas e programas governamentais de apoio as familias, incluindo visitas
domiciliares e programas de promog¢ao da maternidade e da paternidade corresponsaveis, buscardo
a articulacgao das areas de saude, nutricao, educacao, assisténcia social, cultura, trabalho, habitacao,
meio ambiente e direitos humanos, entre outras, com vistas ao desenvolvimento integral da

crianga.

Art.14° A oferta de programas e agdes de visita domiciliar que estimulem o desenvolvimento
integral na primeira infincia sera considerada estratégia de atuacdo do Poder Executivo e deverdao
contar com profissionais qualificados, apoiados por medidas que assegurem sua permanéncia e

formagao continuada.

CAPITULO VII - DA PARTICIPACAO SOCIAL

Art.15° A sociedade participard da protecdo e da promogdo da crianga na primeira infancia,
solidariamente com a familia e o poder ptblico, dentre outras formas:

I - Formulando politicas e controlando agdes, por meio de organizagdes representativas;

II - Integrando conselhos de 4reas relacionadas a primeira infiancia, com fungdes de
acompanhamento, controle e avaliagao;

IIT - Executando agdes diretamente ou em parceria com o poder publico;

IV - Desenvolvendo programas, projetos e agdes compreendidos no conceito de responsabilidade
social e de investimento social privado;

V - Criando, apoiando e participando das redes de protecao e cuidado a crianga nas comunidades;
VI - Promovendo ou participando de campanhas e a¢des que visem aprofundar a consciéncia social

sobre o significado da primeira infancia no desenvolvimento do ser humano.

CAPITULO VIII - DAS PARCERIAS
Art.16° Para fins de execugdo das politicas publicas de primeira infancia, o Poder Executivo

podera firmar convénios com 6rgdos da Administragdo Direta ou Indireta, com outras esferas de

Praga José Valentim Lopes, 04 — Centro — Atilio Vivacqua — Espirito Santo — CEP: 29.490-000
e-mail: educacao@pmav.es.gov.br | Telefone: (28) 3538-1508

.y -—



MUNICIPIO DE
ATILIO VIVACQUA

governo, bem como celebrar parcerias com o setor privado termos de fomento e colaboragio, na
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forma da lei.

§ 1° As parcerias de que trata o "caput" deste artigo, quando envolverem organizagdes da sociedade
civil, serdo precedidas, obrigatoriamente, de chamamento publico, nos termos da legislagdo federal

aplicavel, ao qual se dard ampla publicidade.

§ 2° A opcgao por parcerias com a iniciativa privada ou com entidades sem fins lucrativos para
execucao do previsto no "caput" deste artigo nao substituird o dever do poder publico de manter a

rede de atengdo direta.

CAPITULO IX - DISPOSICOES FINAIS

Art.17° Cada Secretaria Municipal responsavel pelo atendimento da crianga na primeira infancia,
no ambito de sua competéncia, elaborard proposta orcamentaria para financiamento dos

programas, servigos e agoes.

Art.18° O Municipio informara a sociedade, anualmente, a soma dos recursos aplicados no
conjunto dos programas e servigos voltados a primeira infancia e o percentual estimado que os
valores representam em relacdo ao respectivo orgamento realizado.

Art.19° O Poder Executivo regulamentara a presente lei;

Art.20° As despesas decorrentes da execucao do disposto nesta lei correrdo por conta das dotagdes

orcamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Art.21° Esta lei entrara em vigor na data de sua publicacao.

Atilio Vivacqua, 18 de marco de 2026.

HELIO HUMBERTO LIMA FILHO
Prefeito Municipal
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LISTA DE SIGLAS

AEE Atendimento Educacional Especializado

BF Bolsa Familia

BPC Beneficio de Presta¢do Continuada

CadUnico Cadastro Unico para Programas do Governo Federal

CAEE Centro de Atendimento Educacional Especializado

CRAS Centro de Referéncia da Assisténcia Social

CREAS Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social

EAP Equipes de Atengdo Primaria

ECA Estatuto da Crianca e do Adolescente

EJA Educacgao de Jovens e Adultos

ES Espirito Santo

ESF Equipes de Saude da Familia

IBGE Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

MDS Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate
a Fome

MLPI Marco Legal da Primeira Infancia

MS Ministério da Saude

PAIF Programa de Atengdo Integral a Familia

PIP Primeira Infancia Primeiro

PMAS Plano Municipal de Assisténcia Social

PMPI Plano Municipal para a Primeira Infancia

PSB Prote¢do Social Basica

PSE Prote¢do Social Especial

SCFV Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos

SUAS Sistema Unico de Assisténcia Social

UBS Unidade Basica de Saude
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Apresentacio

Segundo o Ministério da Saude, a fase da primeira infancia compreende o periodo que
engloba ou primeiros seis anos de vida, correspondente a 72 meses. Nesse periodo da vida
ha avancos importantes no ambito intelectual, motor e mais uma série de
desenvolvimentos no aprendizado, junto ao amadurecimento da vida social e afetiva.
Nesse cenario, os processos de desenvolvimento na primeira infancia sao diretamente
influenciados pelas vivéncias, de natureza positiva ou negativa intrinsecas ao ambito
familiar, social e cultural a que estao sujeitos durante esta fase. Por conta disso, a prote¢ao
social ¢ imprescindivel, pois problemas graves nesse periodo tais como desnutrico,
violéncia, falta de acesso aos servigos de saude e educagdo, acarretardo consequéncias
inestimaveis para o presente ¢ futuro da crianga, ao tempo em que, utilizando as
ferramentas corretas na garantia dos direitos da crianca na primeira infancia, serdo
efetivados uma série de beneficios e possibilidades que subsidiard um presente e um
futuro mais saudavel, justo e comprometido com a cidadania. Dessa forma, a lei garante
uma série de direitos que deverdo ser efetivados na primeira infancia através da criagao
de programas, servicos e iniciativas que estdo fundamentados no desenvolvimento
integral da crianga na primeira infancia. Para isso, ¢ garantido o direito de ser prioridade
nas politicas publicas, de ser cuidados por profissionais qualificados em primeira infancia,
de modo que este publico tenha suas especificidades garantidas, dentre outros direitos que
colaboram para um cuidado integral neste periodo. Nesse sentido, o Plano Municipal da
Primeira Infincia no municipio de Atilio Vivacqua compreende um instrumento
importante para mobilizagdo no &mbito municipal e seus propdsitos e metas com sucesso
se transformardo em acdes efetivas mediante articulacdo do poder publico e dos atores
sociais que assumem o compromisso pela defesa dos direitos humanos no periodo da
primeira infancia, bem como a promogao destes direitos para as criangas atilienses.
Mediante o exposto, este plano de acdo contempla os direitos da crianga na
primeira infincia e sua implementacdo representa um dever de todos, representados
pelos poderes Legislativo, Executivo e Judicidrio e apoiado por todos os cidadaos que
compoe esta cidade, assim, com unido sera possivel assegurar uma cidade mais justa e

saudavel para as criangas.

Caracterizacdo do Municipio

1.1. Aspectos demograficos
Atilio Vivacqua foi instituido como municipio através da lei estadual n°® 1.916 de



30 de dezembro de 1963 e instalado em 10 de abril do ano seguinte, seu nome foi
escolhido em homenagem ao Jurisconsulto e Senador capixaba, Dr. Atilio Vivacqua. A
economia local ¢ baseada na agricultura, com destaque para o café, banana e olericolas, a
pecudria, representada principalmente pelo leite e extragdo mineral.

O municipio localiza-se na regido sul do Espirito Santo, a 158km de Vitdria,
capital do estado. A populacao municipal € de 10.540 pessoas, conforme o ultimo censo do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, realizado no ano de 2022. Dentre
estas, 1.021 sdo criangas entre 0 a 6 anos

Ainda de acordo com o IBGE, a renda média mensal era em 2021, de 1,7 salarios
minimos, com aproximadamente 25% da populacdo total ocupada no mercado de
trabalho, sendo que em 35,9% dos domicilios a renda per capita estava abaixo de meio
salario minimo.

De acordo com o ultimo censo demografico do IBGE, realizado em 2022 a
popula¢do do municipio ¢ de 10.540 pessoas. Ainda de acordo com o IBGE, Atilio
Vivacqua pode ser classificado como municipio de Pequeno Porte I, sua populagdo
segundo o GEOSUAS ampliou entre os Censos Demograficos de 2000 e 2010,
apresentando taxa de crescimento de 1,70% ao ano, sendo superior a registrada do Estado
(1,28% ao ano) e na Regido Sudeste (1,06%); houve um aumento significativo no
percentual da populagdo idosa entre 2000 e 2010 (crescimento de 3,3% em média) em
detrimento do segmento etario de 0 a 14 anos que apresentou crescimento negativo (-
0,5% ao ano), ou seja, criangas e adolescentes que correspondiam a 2.376 habitantes em
2000, em 2010 reduziu para 2.256 habitantes. O aumento significativo da populagdo idosa

pode ser atribuido a melhora da qualidade de vida dos municipes.

2. Arede municipal:
2.1. Assisténcia Social

Conforme diserta a Lei n° 8.742, de 7 de dezembro de 1993, em seu art. 1°, a
assisténcia Social ¢ “direito do cidaddo e dever do Estado, ¢ Politica de Seguridade Social
ndo contributiva, que prové os minimos sociais, realizada através de um conjunto
integrado de a¢des de iniciativa publica e da sociedade, para garantir o atendimento as
necessidades basicas.” (BRASIL, 1993)
Assim sendo, o municipio institui a Lei n° 1.103 de 20 de outubro de 2015, que estabelece
o Sistema Unico de Assisténcia Social do Municipio de Atilio Vivacqua, afim de garantir

a sua populacdo o acesso aos direitos socioassistenciais.



A rede municipal de Assisténcia Social ¢ composta por:

Nivel de protecao Instituicao Quantidade
Prote¢ao Social Basica CRAS 01
Centro de Convivéncia 01
Protecgdo Social | CREAS 01
Especial - -
Unidade de Acolhimento 01
Associagao Pestalozzi 01
Rede Privada Centro de Defesa dos 01

Direitos Humanos

Fonte: Plano Municipal de Assisténcia Social

A protecdo social no municipio, atua com as mais diversas expressoes da “questdo
social”, que conforme Yamamoto (2003) se constitui como: o conjunto de expressdes das
desigualdades geradas pela sociedade capitalista, derivada da producao social cada vez
mais coletiva, enquanto a apropriacdo dos seus frutos mante-se monopolizadas por uma
parcela da sociedade. Ao tempo em que os capitalistas se apropriam das riquezas, o
trabalhador fica a margem, ndo usufruindo dos lucros, o que gera as desigualdades,
insatisfacdes e os demais problemas sociais, que representam as denominadas

“expressdes da questao social”.

Assim sendo, o PMAS relata que:

a populagdo destinataria da Politica de Assisténcia Social pode ser
caracterizada pela baixa escolaridade, baixa renda, dificuldade de
inser¢do no mercado de trabalho em fungdes e ocupacdes que nao
estejam relacionadas a agricultura e a agropecudria, alto nimero de
idosos, dificuldade de acesso aos servigos publicos gratuitos seja pelo
desconhecimento dos direitos e dos servigos, ou pelo fato da oferta
desses servigos ser pequena em relagdo a demanda. Caracteriza-se
ainda, por ser uma populagdo que dificilmente tem acesso a opgdes de
lazer, com baixa autoestima e influenciada por agdes assistencialistas e
focalizadas no poder publico. (Atilio Vivacqua, PMAS, p. 35, 2021).

Apesar dos problemas socioecondmicos estarem presentes nas diversas
localidades do municipio, a incidéncia ¢ maior na zona rural. No entanto, com o fendmeno

do éxodo rural, potencializado pela instalacdo de industrias, muitas familias migram para
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zona urbana em busca de melhor qualidade de vida.

Dentre os problemas sociais que acomete a populacdo municipal, ¢ possivel
destacar: o alcoolismo, a depressdo e a violéncia contra a populacdo mais vulneravel
(criangas e adolescentes, mulheres e idosos). Conquanto as vulnerabilidades atingem mais
frequentemente familias vulneraveis economicamente, ¢ comum também dentre a parcela
de familias economicamente estaveis, por se constituirem socioculturais que perpassa a
questdo da renda.

Na Protecao Social Bésica do municipio, esta inserido o PAIF (Servico de Prote¢ao
e Atengao Integral a Familia), que segundo a Tipificagdo Nacional de Servigos
Socioassistenciais, ¢ um trabalho social de carater continuado com o objetivo de fortalecer
0 viés protetivo da familia, prevenindo ruptura de vinculos e promovendo o acesso a
direitos, a fim de melhorar a qualidade de vida. Possui um carater preventivo, protetivo e
proativo, que devem utilizar-se dos aspectos culturais para cumprir o desenvolvimento
das potencialidades e protecdo dos vinculos sociais e comunitarios (MDS, 2014). Em
articulagdo com o PAIF, omunicipio oferta a Servigo de Convivéncia e Fortalecimento
de Vinculos — SCFV, que ¢ realizado em grupos no qual ¢ realizado intervengdes sociais
de forma planejada com situagdes desafiadoras afim de estimular e orientar os usudrios
na construcao de suas historias e vivencias, estimulando a sensagdo de pertencimento e
de identidade, com carater preventivo e protetivo, em defesa e afirmagdo dos direitos,
ressaltando as capacidades e potencialidades com vista na emancipa¢ao do usuario para o
enfrentamento das vulnerabilidades sociais.

Dentro da Prote¢do Social Especial de Alta Complexidade, o municipio conta com
uma unidade de Acolhimento para Criangas e Adolescentes, na modalidade Casa Lar,
com capacidade para 10 criancas e adolescentes, com 4 vagas ocupadas durante o ultimo
censo em 2022, sendo um adolescente do sexo masculino entre 16 ¢ 17 anos e do sexo

feminino uma crianca de 3 a 5 anos e duas adolescentes entre 14 ¢ 15 anos.

2.2. Educacio

A cidade de Atilio Vivacqua conta com 13 escolas municipais (Educa¢do Infantil
e Ensino Fundamental), 01 estadual (Ensino Médio e Educagao Profissional) e uma escola
privada (Educagdo Especial) (PME- Atilio Vivacqua, 2015). O Plano Municipal de
Assisténcia Social do quadriénio 2022/2025, apresenta que no ano de 2021, haviam 1.978
criancas e adolescentes matriculados nas 14 escolas ativas na rede municipal, 201 destas

frequentando o ensino integral.



A rede Municipal de ensino abrange quase 2.000 alunos inseridos na educacao
infantil e ensino fundamental, sendo a rede estadual responsavel pelo Ensino Médio com
257 alunos matriculados no turno Matutino, 181 nos turnos Vespertino/ Noturno e Ensino
Meédio Integral e no periodo noturno com a Educagdo de Jovens e Adultos-EJA com 136
alunos matriculados. (PMAS — Atilio Vivacqua, 2021).

No que tange a Educacdao Especial, Atilio Vivacqua possui o Centro de
Atendimento Educacional Especializado — CAEE, mantido pela Associacdo Pestalozzi
em espaco cedido pela Prefeitura Municipal. A rede regular de ensino municipal atendia
cerca de 50 alunos com necessidade de atendimento especializado, segundo o Plano
Municipal de Educacdo (2015-2025), com atuagdo de equipe multidisciplinar (psicélogo,
pedagogo e professores), e cuidadores para auxiliar os alunos com necessidades especiais
na higienizagdo, locomoc¢ao, alimentacdo e outras questdes necessarias, bem como

professores de Atendimento Educacional Especializado no contraturno do estudante.

2.3. Saude

No que se refere a satide, o municipio conta com 06 Equipes da Estratégia Saude na
Familia, com 06 unidades Basicas de Saude de Referéncia ¢ 04 de apoio, além de 05
Equipes de Satide Bucal (Plano Municipal de Satde). De acordo com o portal Primeira
Infancia Primeiro (PIP), o percentual de cobertura da Atengdo Primaria a Satide alcangou
100% da populagdo, esse numero corresponde ao quantitativo da populacao cadastradas
pelas Equipes de Satde da Familia (ESF) e Equipes de Atencdo Primaria (EAP),
financiadas pelo Ministério da Satde.

O atendimento de especialidades médicas via SUS, acontecem no Ambulatério
Municipal Walter Machado, com atendimento dos servicos de psicologia, nutrigdo,
fonoaudiologia, psiquiatria, dermatologia, ortopedia, cardiologia, pediatria, ginecologia e
oftalmologia, agendados através das unidades bésicas de saide via de um sistema de
regulacao online proprio do municipio. As especialidades nao disponiveis no municipio,
e os exames de médio e alto custo sdo inseridos em um sistema de regulagdao que organiza
as demandas com prioriza¢do dos casos mais urgentes. Atilio Vivacqua conta com um
setor de ultrassonografia que atende os municipes com exames agendados através das
UBS, os exames de ultrassonografia realizados sdo: Abdome Total, Abdome Superior,
Vias Urinarias, Rins, Prostata, Transvaginal, Obstetricia Comum. Além disso, apresenta
dois consultérios odontologicos que realizam procedimentos de baixa e média

complexidade.



Conforme dados do TabNet, em 2019 o municipio registrou 149 nascidos, sendo
97 cesarias e partos naturais. No entanto, o municipio apresenta alta taxa de mortalidade

infantil para até 1 ano de idade, veja abaixo:

Taxa de Mortalidade Infantil para até 1 ano de idade (2011 - 2021)
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E possivel notar que a taxa municipal de mortalidade infantil para até 1 ano de
idade, excede amplamente as taxas estaduais e nacionais. Ainda de acordo com o PIP,
100% das mortes de criangas com menos de 1 ano poderiam ser evitadas com acdes mais
eficientes de imunizagao, assisténcia a gestantes e ao recém-nascido, melhores condi¢des
de parto, diagndsticos e tratamentos mais precisos ou a¢des de promog¢ao da saude. Em
2021, esta taxa foi de 62,71%, apesar da queda, qualquer taxa diferente de zero representa
falha nas politicas de saude para criangas.

Noano de 2022, 2,61% das criangas estavam abaixo do peso ideal, enquanto 9,84%

estavam com o peso elevado no municipio.

3. Marco Conceitual e Normativo

O conceito de Crianga e Adolescente como sujeitos de direitos surge no Brasil
com a Constituicdo Federal de 1988 (BRASIL, 1988) ¢ o Estatuto da Crianga e do
Adolescente. O art. 226 da Constitui¢do Federal coloca a “familia” como base da

sociedade e expoe em seu art. 227 que:
10



E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a crianga, ao
adolescente e ao jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, a
saude, a alimenta¢do, a educagdo, ao lazer, a profissionalizagdo, a
cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e
comunitdria, além de colocd- los a salvo de toda forma de negligéncia,
discriminagdo, exploragdo, violéncia, crueldade e opressao (BRASIL,
1988).

Neste sentido, determina a familia, a sociedade e ao Estado o cuidado e protecao
para com as criangas ¢ adolescentes. A familia € o primeiro grupo social das criangas,
considerado espaco ideal e privilegiado para o desenvolvimento integral dos individuos.
A sociedade fica com o dever de auxiliar, a familia, a desempenhar esse papel de
humanizagdo e socializacdo dos seus individuos. E o Estado deve propriciar condi¢des
favoraveis para o pleno desenvolvimento das citadas anteriormente, através de politicas
publicas e sociais que garantam a crianca, a familia e a sociedade em geral o pleno acesso
aos seus direitos referentes “a vida, a satude, a alimentagdo, a educacdo, ao esporte, ao
lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia
familiar e comunitaria” (ECA, art. 4°).

No ECA verificamos o Estado como responsavel por desenvolver programas,
projetos e agdes responsaveis por preservar e fortalecer vinculos que garantam o direito a
convivéncia familiar e comunitaria sadios. Partimos também da Resolucao 113/2006
(BRASIL, 2006) que propde a articulagdo entre a politica publica e a sociedade civil para
a implanta¢do e implementagdo de normativas e mecanismos de promocao, defesa e
controle dos direitos das criangas e adolescentes em todos os niveis de governo: federal,
estadual e municipal.

A Lei n° 13.257/2016, mais conhecida como Marco Legal da Primeira Infancia
(MLPI), ¢, sem divida, a mais avancada do mundo sobre a atencdo integral a crianca nos
primeiros seis anos de vida. Construida sobre os principios da Constitui¢do Federal e da
Convengao das Nagdes Unidas sobre os Direitos da Crianca, ela fixa as diretrizes para a
elaboragdo e a implementagdo das politicas pela primeira infancia, aprofunda e amplia os
dispositivos do ECA para a faixa etaria de 0 a 6 anos e altera outras leis, visando a um
mais amplo atendimento dos direitos da crianga nessa faixa etaria. O Plano Municipal
Pela Primeira Infancia se inspira nestas leis € marcos para promover o pleno acesso das
criancas ¢ adolescentes aos seus direitos, através de esfor¢os de todo sistema de

garantia de direitos e prote¢ao social.

4. Principios e Diretrizes
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4.1. Principios
Os principios a seguir orientardo a atencao e as agdes, que visam a protecao e a

promocao dos direitos da crianca de até seis anos de idade.

v’ Direito a vida e a saude.
O Estatuto da Crianga e do Adolescente traz no seu Art. 7.° que: “A crianca € o

adolescente tém direito a protecdo a vida e a saude, mediante a efetivacao de politicas
sociais publicas que permitam o nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso, em
condicdes dignas de existéncia”.

As criangas e os adolescentes devem ter seus direitos a vida e a satde protegidos
com absoluta prioridade, pela familia, pela comunidade, pela sociedade em geral e pelo

poder publico.

v' Prioridade absoluta da crianca.
O direito a prioridade absoluta assegurado as criangas e aos adolescentes contempla

a primazia em receber prote¢do e socorro, precedéncia no atendimento nos servigos
publicos e preferéncia na formulagao e execugao das politicas e, ainda, na destinagdo de
recursos publicos. Exigem-se, pois, comportamentos positivos por parte da sociedade e
do poder publico em todas as suas esferas, municipal, estadual e federal.

No entanto, as hipoteses aqui elencadas, presentes no art. 4°, paragrafo unico, do
Estatuto, ndo sao taxativas, considerando-se as variadas situagoes e formas como devera
ser assegurada a absoluta prioridade as criangas e aos adolescentes. A prioridade absoluta
tem como finalidade a concretizagdo dos direitos fundamentais das criancas e dos
adolescentes, viabilizando sua efetividade e garantindo-lhes, assim, o pleno
desenvolvimento fisico, mental e intelectual, com a satisfagdo nao somente das

necessidades basicas, mas das condi¢des que propiciem uma vida digna e de qualidade.

Universaliza¢do dos Direitos com Equidade e Justi¢a Social
A nogao de universalidade dos direitos estd intrinsecamente ligada a dignidade da

pessoa humana e a igualdade. Todos os seres humanos possuem a mesma condi¢cdo de
humanidade e, por isso, sdo dignos de igual prote¢do juridica. Portanto, a igualdade ¢ a
base da universalidade dos direitos, sendo que a condigao de ser pessoa € o Uinico requisito
para sua titularidade.

Em um contexto de diversidades e desigualdades socioculturais, relacionar o
conceito de universalidade dos direitos ao de equidade e justica social implica reconhecer

as especificidades e necessidades de determinados grupos e conferir atengdo especial aos
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mais frageis.

Assim, € necessario empregar maiores esfor¢os na concretizagao dos direitos dos
mais vulneraveis, como no caso das criangas e dos adolescentes, a fim de que todas as
pessoas sejam respeitadas em sua condigdo de humanidade e tenham seus direitos

fundamentais devidamente efetivados.

Integralidade do cuidado.

O principio da integralidade do cuidado compreende o conjunto de direitos e suas
garantias assegurados especificamente as criancas, em fun¢do de sua condi¢do peculiar
de pessoas em desenvolvimento. Isto porque o processo de formagao fisica, psiquica e
emocional pelo qual as criancas passam resulta em maior vulnerabilidade, fato que enseja
a concessao de um regime de direitos especiais e direcionados as necessidades especificas
inerentes ao seu desenvolvimento.

A adogdo da protecdo integral segue o entendimento internacional expresso na
Declaragdo da ONU que afirma que “a crianga, por motivo da sua falta de maturidade
fisica e intelectual, tem necessidade de uma protegao e cuidados especiais, nomeadamente
de protecdo juridica adequada, tanto antes como depois do nascimento”.

Esses direitos especiais das criangas, expressos no art. 4°, caput, do Estatuto,
visam a assegurar o integral desenvolvimento das potencialidades, com vistas a torna-los

adultos livres, dignos e plenos em suas capacidades e possibilidades humanas.

Intersetorialidade e Trabalho em Rede
A complexidade das situagdes vivenciadas pelas criancas, bem como a

organizag¢ao das politicas publicas por setores ou segmentos, impde que o atendimento as
criangas seja realizado de forma articulada e intersetorial para que seja prestado completa
e satisfatoriamente. O Estatuto prevé essa necessidade no art. 86, ao estabelecer que a
politica de atendimento serd implementada por meio de um conjunto articulado de acdes
governamentais € ndo governamentais no ambito da Unido, dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios.

A concepgao de intersetorialidade fundamenta-se no padrao relacional de trabalho
entre setores, ou seja, enfatiza os vinculos entre os grupos, entre as burocracias, entre as
politicas, exigindo um olhar para o trabalho produzido em conjunto, para atingir um
objetivo comum. O prefixo “inter” indica o estabelecimento de relagdes. Este conceito,
portanto, ultrapassa a ideia de simplesmente agregar ou acumular produtos ou agdes de

areas diferentes e historicamente fragmentadas pelas especialidades de fungdes, bem
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como supera a abordagem isolada para tratar de problemas sociais complexos. A
intersetorialidade rompe com modelos antigos de administragdo construindo novos
desenhos organizacionais com estruturas de hierarquia plana e cooperativa.

O modelo do Sistema de Garantia de Direitos da Crianga ¢ do Adolescente ancora-
se nessa ideia de articulagdo setorial compondo-se por diversos 6rgaos, entidades e atores
sociais, aos quais incumbe atuar de forma integrada e interdependente na construgao de
uma verdadeira “rede de protecdo social”. Essa rede deve ter agdes voltadas a prevengao
e a prote¢do das criangas e de suas familias, implementadas por meio de politicas publicas
do Poder Publico com a participagdo da sociedade civil (DIGIACOMO, 2012c¢).

A intersetorialidade e trabalho em rede implicam, desse modo, o desenvolvimento
de acdes de diversos setores relacionados as politicas sociais basicas, aos servicos de
protegdo, a assisténcia supletiva, a protecdo juridico- social e a defesa de direitos,
que devem trabalhar de forma articulada, complementar e integrada, a fim de que se

viabilize a efetivacao dos direitos das criancas e dos adolescentes.

Equidade em saude. )
Equidade ¢ um dos principios do Sistema Unico de Satde (SUS) e esté relacionado

ao conceito de justiga social. Os determinantes sociais da satde, como as condi¢des de
vida, 0 acesso ao trabalho e geragdo de renda, a cultura, a situagdo de habitacdo, o acesso
a educacgdo, a seguranga alimentar e seguranca publica, as questdes de género, orientagao
sexual, raga/cor e etnia, violéncia, dentre outros, impactam diretamente na saude da
populagdo. Estes fatores tornam alguns grupos populacionais vulnerdveis e mais
suscetiveis ao adoecimento fisico e mental. Por meio da compreensdo destas condigdes,
a equidade em satide propde o respeito as necessidades, diversidades e especificidades de
cada cidaddo ou grupo social, possibilitando a procura de estratégias de intervencao

apropriadas, com o intuito de mitigar os efeitos nocivos a saude (BRASIL, 2012).

Ambiente facilitador a vida.
Este principio refere-se ao estabelecimento e a qualidade do vinculo entre a crianca

e sua mae/familia/cuidadores e com os profissionais que atuam nos diferentes espagos
que a crianga atravessa nos seus territorios para conquistar o desenvolvimento integral
(PENELLO, 2023). O ambiente facilitador a vida se estabelece a partir da compreensao
da relacdo entre o individuo e a comunidade, interagindo por um desenvolvimento
permeado pelo cuidado essencial, abrangendo toda a localidade em que reside. (PNAISC,

2018, p. 30).
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Humanizacao da atencio.
O principio da humanizagdo da atencdo, busca qualificar as praticas do cuidado

por intermédio de solugdes concretas para os problemas vivenciados durante o processo
de producdo de saude, de maneira inclusiva e criativa, com acolhimento, gestao
participativa, cogestdo, valorizagao do trabalhador, defesa dos direitos dos usudrios e
ambiente fisico, social, profissional e de relagdes interpessoais que deve estar em sintonia
com um projeto de saude voltado para a aten¢do acolhedora, resolutiva e humana. Com
estabelecimento de vinculos solidarios entre humanos e valorizacdo dos diferentes

sujeitos, deste etapas iniciais da vida. (PNAISC, 2018).

Gestao participativa e controle social.
A formulacao das politicas publicas de atendimento aos direitos das criangas e dos

adolescentes e o controle das agcdes em todos os niveis seguirdo a diretriz da participagao
popular, por meio de organizagdes representativas (arts. 204, 11 e 227, § 7°, da CF/1988).
O Estatuto, nesse sentido, determina a criacdo de conselhos municipais, estaduais e
nacional dos direitos da crianga e do adolescente, 6rgaos deliberativos e controladores das
acdes em todos os niveis, assegurada a participagdo popular paritdria por meio de
organizagdes representativas, segundo leis federal, estaduais e municipais (art. 88, II).
Oportuno salientar que as entidades representativas da sociedade civil, intituladas
como entidades sociais ou sob a forma de organizagdes ndo governamentais, Sao
responsaveis, ainda, por executar parcela das politicas publicas para as criangas e 0s

adolescentes, com fulcro no art. 204, I, da CF/1988.

4.2. Diretrizes Politicas
v Atengdo a prioridade absoluta na Lei de Diretrizes Or¢amentarias - LDO, no Plano

Plurianual - PPA e no Or¢amento para que assegurem os meios financeiros para
que essa prioridade seja efetivada na pratica;

v' Articulagdo e complementagdo dos Planos Nacional, Estadual e Municipal pela
primeira infancia, cada um adequando a sua realidade tendo o Nacional com
referéncia de tal maneira que todos estejam articulados e se complementem;

v' Manutenc¢do de uma perspectiva de longo prazo. E preciso persistir por varios
anos nos objetivos € nas metas para garantir condigdes dignas de vida e
promotoras do desenvolvimento pleno a todas as criangas brasileiras;

v Elaboragdo dos planos em conjunto entre governo e sociedade, gerando

corresponsabilidade do Estado, da sociedade e das familias;
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v’ Participa¢do do Poder Legislativo no processo de elaboragdo, atualizagio e revisao
do Plano; Atribuicao de prioridade para regides, areas geograficas ou localidades
com maior necessidade;

v" Participagdo do Sistema de Garantia dos Direitos da Crianga e do Adolescente. Os
orgdos que compdem esse sistema vém exercendo um papel relevante e
imprescindivel na defesa e na garantia dos direitos de cada crianca e da infancia

como faixa etéria especifica.

4.3. Diretrizes Técnicas
v" Integralidade do Plano, abrangendo todos os direitos da crianga no contexto

familiar, comunitario e institucional;

v' Multisetorialidade das agdes, com o cuidado para que, na base de sua aplicagao,
junto as criangas, sejam realizadas de forma integrada;

v Valorizagdo dos processos que geram atitudes de defesa, de protecdo e de
promocao da crianga;

v Valorizagdo 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;

v Reconhecimento de que a forma como se olha, escuta e atende a crianga expressa
o valor que se dd a ela, o respeito que se tem por ela, a solidariedade e o
compromisso que se assume com ela;

v Escuta qualificada da crianga como sujeito capaz e participante, acolhimento de
suas mensagens e resposta a ela sobre a sua participagao;

v" Foco nos resultados. Sd0 necessarias insisténcia e persisténcia para se alcangarem
os objetivos e as metas do PNPI;

v' Transparéncia, disponibilidade e divulgagdio dos dados coletados no

acompanhamento e na avaliagdo do PNPL

5. Eixos

EIXO I - Atencao Humanizada e Qualificada a Gestacao, ao Parto, ao Nascimento e ao
Recém-Nascido.
Este eixo consiste na ampliacdo de acesso, da cobertura e da qualidade e

humanizagdo da aten¢do obstétrica e neonatal, abrangendo as a¢des do pré-
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natal, acompanhamento da crianca na unidade basica com as desenvolvidas na maternidade.

EIXO II - Aleitamento Materno e Alimentacio Complementar Saudavel.
O Ministério da Saude (2015), relata que o aleitamento materno subotimo e a

alimentacdo complementar irregular estdo diretamente relacionados a morbimortalidade
de criangas. Assim, torna-se de absoluta importancia o investimento em agdes que visem
incentivar a promoc¢dao da alimentacdo saudavel para criangas menores de 2 anos,
promovendo o aumento da prevaléncia do aleitamento materno e a melhoria dos

indicadores de alimentacao e de nutricdo em criangas nessa faixa etaria (MS, 2015).

EIXO III - Promoc¢io e Acompanhamento do Crescimento e do Desenvolvimento
Integral

Preconiza-se o acompanhamento do desenvolvimento da crianga com agdes que
perpassam todos os niveis de atencdo: promog¢do, prote¢do, atendimento, deteccio
precoce e reabilitacdo de alteragdes que podem repercutir na sua vida futura. O
desenvolvimento integral refere-se a uma transformacao complexa, continua, dindmica e
progressiva, que perpassa além crescimento, a maturacdo, a aprendizagem e os aspectos
psiquicos e sociais. Inclui o desenvolvimento fisico (crescimento), o desenvolvimento
cognitivo (intelectual), o desenvolvimento neuropsicomotor (sensorial e motor) e o
desenvolvimento emocional (afetivo e interacdes com o ambiente), estes aspectos

interligados vinculam-se durante toda a existéncia humana. (Fiocruz, 2019).

EIXO IV - Atencao Integral a Crianca em Situacao de Violéncias, Prevencao de
Acidentes e Promocio da Cultura de Paz

E essencial que o poder publico e a sociedade assumam compromissos para
difundir a promogao da cultura de paz e ndo violéncia, visando ao pleno desenvolvimento
saudavel da crianga, com a ado¢do de novos modos de agir, de educar e de conviver em

familia.

EIXO YV - Educac¢io na Primeira Infancia
A Primeira Infancia compreende a fase dos 0 aos 6 anos e ¢ um periodo crucial no

qual ocorre o desenvolvimento de estruturas e circuitos cerebrais, bem como a aquisi¢ao de
capacidades fundamentais que permitirdo o aprimoramento de habilidades futuras mais
complexas. Criangas com desenvolvimento integral saudavel durante os primeiros anos

de vida tém maior facilidade de se adaptarem a diferentes ambientes e de adquirirem
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novos conhecimentos, contribuindo para que posteriormente obtenham um bom
desempenho escolar, alcancem realizagcdo pessoal, vocacional e econdmica e se tornem

cidaddos responsaveis (Nucleo Ciéncia Pela Infancia, 2014).
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6. Plano de Acao

EIXO I - Aten¢do Humanizada e Qualificada a Gestacao, ao Parto, ao Nascimento e ao Recém-Nascido

METAS

1. Garantir assisténcia de qualidade a
mulher no pré-natal, parto e puerpério,
incluindo a garantia do registro de
nascimento.

ESTRATEGIAS

1.Campanhas de conscientiza¢do sobre a
importancia do pré-natal.

2. Capacitar e qualificar os profissionais para
o atendimento humanizado, para a melhoria
da qualidade do servigo oferecido.

3. Grupos de gestantes nas unidades de
familia para didlogo sobre gestagdo e
maternidade

4. Vinculagdo da gestante desde o pré- natal
ao local em que sera realizado o parto.

5. Realizagdo dos exames de pré-natal de
risco habitual e de alto risco e acesso aos
resultados em tempo oportuno.

RESPONSAVEIS
Secretaria Municipal
Saade

Secretaria Municipal
Saude

Secretaria Municipal
Saude

Secretaria Municipal
Saude

Secretaria Municipal
Saude

de

de

de

de

de

PRAZO

8 ANOS a partir da
sua publicacgao

2 ANOS a partir da
sua publicagao

8 ANOS a partir da
sua publicagao

8 ANOS a partir da
sua publicacao

8 ANOS a partir da
sua publicagao
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2. Acompanhamento de pré-natal
adequado também com
ginecologista/obstetra

3. Identificacio e encaminhamento
adequado das gestantes de alto risco.

4. Incentivo para que as gestantes
realizem pelo menos seis consulta pré-
natal, conforme orientacdo do
Ministério da Satude

6. Apoio as gestantes nos deslocamentos
para as consultas de pré-natal e para o local
em que sera realizado o parto

7. Utilizagdo do “Método Canguru” para
recém-nascidos de baixo peso

8. Prevencao da transmissao vertical do HIV
e da sifilis

9. Efetivar a “Alta Qualificada”, vinculando
a mae e o bebe a Atencao Basica de forma
precoce, para continuidade do cuidado.

70% das gestantes recebendo
acompanhamento pré-natal também com
ginecologistas e obstetras.

100% das gestantes de alto risco
identificadas e com acompanhamento
adequado.

90% das gestantes realizando seis ou mais
consultas pré-natal.

Secretaria
Sande

Secretaria
Satude

Secretaria
Satude

Secretaria
Sande

Secretaria
Saude

Secretaria
Satde

Secretaria
Satude

Municipal

Municipal

Municipal

Municipal

Municipal

Municipal

Municipal

de

de

de

de

de

de

de

8 ANOS a partir da
sua publicagao

8 ANOS a partir da
sua publicagao

8 ANOS a partir da
sua publicagao

2 ANOS a partir da
sua publicagao

3 ANOS a partir de
sua publicacao

3 ANOS a partir de
sua publicagao

2 ANOS a partir da
sua publicagdo
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5. Aumentar a prevaléncia de
partos humanizados/Adequados

6. Identificar disturbios e/ou doencas
em recém-nascidos e lactantes em
tempo oportuno.

7. Estrutura adequada do hospital-
maternidade

8. Planejamento familiar

1. Capacitar as equipes de saude e
implementar protocolo para
atendimento  humanizado/adequado  no
parto.

2. Disseminar os direitos da parturiente
durante o pré-natal e garanti-los, para
proporcionar parto seguro ¢ humanizado.

3. Efetivar o direito de acompanhante
durante o parto.

1. Implantar e/ou implementar as Triagens
Neonatais Universais: bioldgica, auditiva,
ocular, cardiopatias

congénitas criticas e avaliagdo do frénulo
lingual.

1.Ambiéncia da maternidade orientadas pela
Resolucao da Diretoria Colegiada (RDC) n°
36/2008 da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA).

1. Implementacdo de estratégias de
comunicagao social e programas educativos
relacionados a saude sexual e a satde
reprodutiva

2. Prevencao e tratamento das
DST/HIV/Aids e Hepatites e orientacao e
oferta de métodos contraceptivos.

Secretaria Municipal de
Sande

Secretaria Municipal de

Saude e CMDCA
Secretaria Municipal de
Saade

Poder Executivo Municipal

Poder Executivo Municipal

Secretaria Municipal  de
Saude

2 ANOS a partir da
sua publicagao

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

2 ANOS a partir da
sua publicacao

3 ANOS a partir de
sua publicagao

7 ANOS a partir de
sua publicagao

Secretaria Municipal de 8 ANOS a partir de

Saude

sua publicacao
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5. Semana do bebé

Natalidade-
social conforme critérios estabelecidos na Assisténcia Social e Satde
lei Beneficio Eventual 1079-2014

familias em vulnerabilidade

EIXO II - Aleitamento Materno e Alimentacio Complementar Saudavel

METAS

1. Promover o aleitamento materno
exclusivo até os 06 meses de vida e a
amamentacao até os 02 anos, com
alimentacdo complementar saudavel.

2. Como serao feitos os registros que
esta sendo atendimento formulario que
os agentes de satide possam preencher.

ESTRATEGIAS

1. Promover e incentivar o aleitamento
materno exclusivo até os 06 meses.

2. Orientagdes sobre a importancia
aleitamento materno exclusivo desde o pré-
natal.

3. Intensificar o incentivo e apoio ao
aleitamento materno e a alimentacao
complementar saudével durante as consultas
e as visitas domiciliares.

4. Conscientizagdo das gestantes e familias
sobre a importancia do aleitamento materno.

1. Contribuir para a redugdo de préaticas
desestimuladoras da amamentagcdo e da
alimentacdo complementar sauddvel nas
UBS, como a propaganda desenfreada

Secretaria ~ Municipal

RESPONSAVEIS
Secretaria Municipal
Saude

Secretaria Municipal
Saude

Secretaria Municipal
Saude

Secretaria Municipal
Saude

Secretaria Municipal
Saude

de

de

de

de

de

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

PRAZO

8 ANOS a partir
da sua publicacao

8 ANOS a partir
da sua publicagdo

8 ANOS a partir
da sua publicacao

8 ANOS a partir
da sua publicacao

8 ANOS a partir
da sua publicagdo
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de produtos que possam vir a interferir na
alimentagdo saudéavel de criangas menores de
2 anos

2. Contribuir para a formagao de habitos
alimentares saudéaveis desde a infancia

3. Contribuir para o aumento da prevaléncia
de criangas amamentadas de forma exclusiva
até os 6 meses de idade e amamentadas até
os 2 anos de

idade ou mais

4. Contribuir para a melhora no perfil
nutricional das criang¢as, com a diminuicao de
deficiéncias nutricionais, de baixo peso e de
excesso de peso.

5. Contribuir com o que para a diminui¢do da
prevaléncia de criangas que recebem
alimentos precocemente € que recebem
alimentos ndo saudaveis e

nao recomendados antes dos dois anos.

6. Aprimorar com o que as competéncias e
habilidades dos profissionais de saude para a
promocao do aleitamento materno e da
alimentag¢do complementar como atividade de
rotina das Unidades Bésicas de Saude (UBS).

7. Elaborar campanhas, eventos, cartilhas e
outros materiais de apoio para os fins citados.

Secretaria Municipal  de
Saude
Secretaria Municipal  de
Saude

Poder Executivo Municipal

Secretaria Municipal  de
Saude
Secretaria Municipal  de
Saude
Secretaria Municipal  de
Saude

8 ANOS a partir
da sua publicagdo
8 ANOS a partir
da sua publicacao

8 ANOS a partir
da sua publicacao

8 ANOS a partir
da sua publicagao

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
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EIXO III - Promoc¢ao e Acompanhamento do Crescimento e do Desenvolvimento Integral

METAS

1. Promocao de politicas publicas e
sociais voltadas a primeira infancia
para o pleno desenvolvimento infantil.

2. Garantir o acesso a servicos de saude
de qualidade a gestantes e criancas de 0
a 6 anos.

Aderir a Programas

1. Realizacdo de atendimentos com as
familias beneficiadas por Programas Sociais,
bem como, orientagdes, oficinas,
encaminhamentos ¢ articulagdo com a rede
intersetorial ¢ Comité Gestor do PIS.

2. Monitorar e avaliar a eficiéncia do
Programa Primeira Infincia no SUAS nos
tempos previstos por este plano;

4. Encaminhar as familias com criangas de 0
a 6 anos, que estejam em vulnerabilidades
socioecondmicas  aos  beneficios da
assisténcia social que possuam direito e ao
Bolsa Familia.

5. Encaminhar criangas com deficiéncias
fisicas, mentais e/ou intelectuais ao Beneficio
de Prestacao Continuada.

1. Promover as Unidades Basicas de Saude,
divulgando como sdo os atendimentos.

RESPONSAVEIS

Secretaria Municipal
Assisténcia Social

Secretaria Municipal
Assisténcia Social

Secretaria Municipal
Assisténcia Social

Secretaria Municipal
Assisténcia Social

Poder Executivo Municipal e

de

de

de

de

Secretaria Municipal de Satde

PRAZO

8 ANOS a partir
da sua publicacao

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

8 ANOS a partir
da sua publicacao

2 ANOS a partir
de sua publicacao

24



3. Ampliar a oferta de satide bucal para
criancas de 0 a 6 anos e gestantes.

4. Promover campanhas de
conscientizacdo acerca da vacinacao,
com maior atencio aos territorios com
baixa cobertura vacinal.

2. Desenvolver as agdes na atengdo basica
com equidade e singularidade regionais.

3. Ajustar as condic¢des de oferta de exames a
demanda segundo os protocolos de acesso.

4. Fortalecer a oferta de medicamentos na
rede publica de saude.

1. Agdes preventivas no ambito da satide bucal
para evitar carie precoce.

2. Orientagdo para as maes acerca da
higienizacdo bucal das criangas, antecedente
ao inicio da denticao.

3. Intensificar as acdes educativas de saude
bucal nas creches, escolas e em grupos de
pais e responsaveis.

1. Eventos, rodas de conversa, folhetos
informativos, busca ativa, palestras e
discussdes com a populagao.

2. Promover campanhas de vacinagao.

3. Monitorar a caderneta de vacinagdo
durante as consultas de rotina na unidade de
saude.

Secretaria Municipal  de
Saade
Secretaria Municipal  de
Saude

Poder Executivo Municipal

Secretaria Municipal  de
Saude
Secretaria Municipal  de
Saude

Secretaria Municipal de Saude
e Secretaria Municipal de
Educacao

Secretaria Municipal  de
Saude
Secretaria Municipal  de
Saude
Secretaria Municipal  de
Saude

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

2 ANOS a partir
de sua publicacao

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
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5. Controlar os casos de sifilis
congeénita.

4. Monitorar a caderneta de vacinacao das
visitas domiciliares dos Agentes
Comunitarios de Saude.

5. Realizar a vacinagdo nas creches e escolas
a fim de aumentar a cobertura vacinal das
criangas de 0 a 6 anos, caso seja necessario,
desde a exigéncia da declaragdo de vacina
para efetivar a matricula escolar a vacinacao
tem sido regularizada.

6. Alcancgar as metas nacionais de vacinagao
infantil (90% das criangas com menos de um
ano com a BCG; 100% das criancas para a
febre amarela; e 95% para as demais
vacinas)

1. Identificar precocemente as gestantes com
sifilis no pré-natal (at¢ a 12* semana de
gestagdo).

2.  Garantir tratamento adequado e
intensificar a vigilancia das gestantes com
sifilis durante o pré-natal.

3. Garantir a realizacdo do teste rapido para
sifilis para 100% das gestantes quando
cadastradas no pré-natal do SUS.

Secretaria
Satude

Municipal de

Secretaria Municipal de Saude e

Secretaria
Educagao

Secretaria

Secretaria
Satde

Secretaria
Sande

Secretaria
Saude

Municipal ~ de
de Satde
Municipal ~ de
Municipal ~ de
Municipal  de

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

5 ANOS a partir
de sua publicagdo

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
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6. Detectar precocemente o sofrimento

mental de gestantes, puérperas e
criancas até 6 anos e realizar as

intervencoes
necessarias.

7. Reduzir a desnutricao de gestantes e
criancas de 0 a 6 anos e a obesidade na
primeira infancia.

1. Palestra a gestante e familiares sobre a
ocorréncia de depressao; pos-parto, ou abalo
emocional durante a gestagdo para
acompanhamento de psicologos

2. Articular as agdes ¢ o0s servicos dos
equipamentos de saide mental com a rede do
territorio.

3. Realizar vigilancia das gestantes,
puérperas e criancas com abalo emocional
por meio de atendimento adequado com
especialistas.

1. Incentivar a promog¢do de habitos
alimentares  sauddveis nos  servicos
municipais que atendem gestantes, lactantes
e criangas.

2. Orientar quanto a alimentacdo saudavel em
creche, pré-escola e outros equipamentos
publicos que atendem criangas na primeira
infancia e ampliar o acesso a alimentacdo
saudavel para criangas em situagdo de
vulnerabilidade.

3. Monitorar o crescimento, desenvolvimento
e estado nutricional de 100% das criangas
abaixo da linha da pobreza.

Poder Executivo Municipal e
Secretaria Municipal de Satde

Poder Executivo Municipal e
Secretaria Municipal de Saude

Secretaria
Satude

Secretaria
Satde

Municipal  de

Municipal  de

Poder Executivo Municipal e

Secretaria
Educagao

Secretaria
Sande

Municipal de

Municipal  de

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

8 ANOS a partir
da sua publicagdo
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8. Disponibiliza¢io da caderneta de
satide da crianca

4. Monitorar o estado nutricional das
gestantes, nutrizes e criangas acompanhadas
nas unidades de saude da familia, bem como
o crescimento ¢ desenvolvimento da crianga.

1. Atualizagdo periodica do  seu

conteudo.

Secretaria Municipal  de

Saade

Secretaria Municipal  de
Saade

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

8 ANOS a partir
da sua publicagdo

EIXO 1V - Atencao Integral a Crianca em Situacio de Violéncias, Prevencao de Acidentes e Promoc¢ao da Cultura de Paz

METAS

1. Fomentar ac¢oes de fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios.

ESTRATEGIAS

1. Promover a articulagdo intersetorial dos
servicos publicos com escolas e creches

2. Desenvolver agdes nas comunidades e nas
familias para divulgar os direitos da crianca

3. Promover campanhas de promog¢do aos
direitos das criangas na primeira infancia e
suas familias.

4. Através de orientacdo, estimular o
reconhecimento de paternidade junto ao
Ministério Publico e orientar maes e
responsaveis sobre o direito a pensdo
alimenticia.

RESPONSAVEIS

Poder Executivo Municipal

Poder Executivo Municipal e
CMDCA

CMDCA

Poder Executivo Municipal e
Secretaria de Assisténcia Social

PRAZO

8 ANOS a partir da
sua publicagao

8 ANOS a partir da
sua publicacao

8 ANOS a partir da
sua publicacao

8 ANOS a partir da
sua publicacao
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2. Implementar acdes com

conselho tutelar.

0

3. Implementar o Servico de Familia

Acolhedora

4. Fortalecer o trabalho do CMDCA e

dos conselheiros tutelares

5. Orientar e gestantes quanto aos seus
direitos judiciais em relagdo a acao de
alimentos gravidicos.

1. Desenvolver periodicamente palestras e
encontros envolvendo Pais e Responsaveis
discutindo a educag¢ao dos filhos, cuidados ¢
orientacdes a respeito da identificagdo de
abusos e possiveis violéncia sofridas pelas
criangas no cotidiano.

2. Implementar campanha permanente contra
0 Abuso e Exploragdo Sexual e Bullying, que
inicia como brincadeira e que provoca
grandes danos.

. Criar Lei Municipal de
Acolhedora.

Familia

2. Promover campanhas para esclarecimento
sobre o Programa Familias Acolhedoras
para selecionar

familias  voluntarias que cumpram os
requisitos para participar do Servico da
Familia Acolhedora

3. Promover a inser¢ao de criangas em idade
de primeira infancia que foram afastadas das
suas familias por medida protetiva
determinada judicialmente no servigo da
familia acolhedora.

1. Utilizacao do Sistema de Informagao para
a Infancia e Adolescéncia — SIPIA nos
Conselhos Tutelares.

Assisténcia Social
Secretaria de Satde

CREAS

CREAS

Poder Executivo Municipal e
CMDCA

Poder Executivo Municipal e
CMDCA

Secretaria Municipal de
Assisténcia Social e Sistema
Judiciario

Poder Executivo Municipal e
Conselho Tutelar

8 ANOS a partir da
sua publicacao

2 ANOS a partir da
sua publicacao

8 ANOS a partir da
sua publicacao

2 ANOS a partir da
sua publicacao

Ap0s a criagdo da
Lei e até o fim da
vigéncia do Plano

Ap0s a criacdo da
Lei e até o fim da
vigéncia do Plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
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EIXO V - Educacio na Primeira Infancia

METAS

1. Ampliar a oferta de educacio
infantil em creches e pré-escolas

2. Capacitacao continua  para  0s
conselheiros tutelares e do CMDCA

ESTRATEGIAS

1. Atender no 50% (cinquenta por cento) das
criangas de até 3 (trés) anos e 11 (onze)
meses.

2. Matricular 100% das criangas de 4 (quatro)
a 6 (seis) anos de idade da educacdo infantil
na pré-escola.

Poder Executivo Municipal e

CMDCA.
RESPONSAVEIS
Secretaria Municipal
Educacao

Secretaria Municipal
Educacao

de

de

8 ANOS a partir da
sua publicacao

PRAZO

5 ANOS a partir
da sua publicagdo

5 ANOS a partir
da sua publicacao
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2. Garantir a matricula e atendimento
especializado para 100% das criangas
de 0 a 6 anos com deficiéncia na Rede
Municipal de Ensino.

3. Garantir em todas as unidades de
educacio infantil a atencio aos padroes
minimos de infraestrutura das
instituicoes (creches e pré- escolas)
publicas e privadas, elaborados pelo
Ministério da Educacao.

4. Promover educacio ambiental com
criancas que vivem a fase da primeira
infancia.

1. Realizar Cursos de Formacao continuada
para os profissionais na area de inclusao.

2. Garantir o cuidado na sala de aula para

acompanhamento de todos os estudantes
com

deficiéncia/necessidades especiais.

1. Ter as normativas do Proinfancia e da
Primeira  Infancia como  parametros
regulatorios para construg¢do ou reformas de
creches e pré-escolas.

1. Ensinar as familias e as criangas a gestao
correta dos residuos solidos gerados, com
abordagem ludica para melhor entendimento
a tematica.

2. Distribuicdo de materiais educativos e
aplicacdo de brincadeiras voltadas promover
a importancia do meio ambiente e da
reciclagem de residuos no municipio.

Poder Executivo Municipal e

Secretaria Municipal de
Educagao
Secretaria Municipal  de
Educagao

Poder Executivo Municipal e

Secretaria Municipal de
Educacgao

Secretaria ~ Municipal de
Educacao e Secretaria

Municipal de Meio Ambiente

Secretaria ~ Municipal de
Educacao e Secretaria
Municipal de Meio Ambiente

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

2 ANOS a partir
da sua publicacao

3 ANOS a partir
de sua publicagdo

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano

Durante todos os
anos da vigéncia
deste plano
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7. Monitoramento e Avaliacao
O Plano Municipal Pela Primeira Infancia — PMPI, compreende-se um documento de

planejamento a longo prazo devendo ser aplicado no periodo de 10 anos e perpassa todo o
Sistema de Garantia de Direitos a Crianga ¢ a Primeira Infancia: defesa (Vara da Infancia;
Defensorias Publicas; Policia Militar e Civil; e Conselhos Tutelares); promocao (Poder
Executivo Municipal) e Eixo de Controle e Efetivagdo de Direitos (Ministério Publico,
Defensorias Publicas, Conselhos Tutelares, sociedade civil e Conselhos de Direitos da Crianga
e do Adolescente).

O acompanhamento, monitoramento ¢ a avaliagdo do PMPI consistem em etapa
essencial para a garantia da sua efetivacdo e aplicabilidade, e deve ocorrer com seriedade e
compromisso dos 6rgdos envolvidos. A etapa de acompanhamento deve ocorrer anualmente e
cada orgdo, sendo responsavel pela avaliacdo das metas que lhe competem deverd emiti
relatérios do andamento dos objetivos e metas em cada uma das etapas da sua efetivagdo com
a envio de relatorios para o Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente e
demais 6rgaos responsaveis.

O monitoramento das avaliagdes deve ocorrer a cada biénio e ¢ responsavel pelo
acompanhamento das metas e dos prazos de execucdo, com o objetivo de mensurar se foram
alcangados os resultados esperados. O fluxo de acompanhamento ¢ monitoramento devem ser
estabelecidos, por meio de questionarios com base nas metas propostas trazida com resposta:
comprido / ndo comprido/ parcialmente comprida com os atores, sendo emitido um relatorio
final da disciplina de avaliagdo, verificando o cumprimento, proximidade de alcancar o
objetivo ou meios que garantam seu alcance e organizando a coleta e analise dos dados
realizando o registro das acdes previstas.

Segue o cronograma de implementa¢do, acompanhamento e monitoramento do PMPI:
Cronograma de Acompanhamento, Monitoramento e Avaliacio
Agio 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034

Implementacio do X

Plano Decenal
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Acompanhamento X X X X X X X X X X

das acoes

Monitoramento e X X X X X

avaliacoes

Avaliagao final X

A implementacdo do Plano ocorrera no ano de 2025, e anualmente apo6s a
implementagdo, as instituicdes e oOrgdos deverdo emitir relatérios de acompanhamento
contendo as informacgdes referentes a efetivacdo das metas e envia-los ao CMDCA. A cada
dois anos, sera realizado o monitoramento das avaliagdes, registrando os avangos alcancados.

Considerando o longo periodo de execucdo do plano, deve-se considerar e analisar as
mudangas sociais que ocorrerdo neste processo, que deve ser dinamico e flexivel, sendo
possivel propor alteracdes, redefini¢des e ajustes que se adequem melhor a nova realidade
social, priorizando sempre a efetividade das politicas para a primeira infancia.

No final dos 10 anos, acontecera a avaliacdo final, para analisar os avangos e definir
proximos caminhos para dar continuidade a implementacdo dos direitos da crianga.
Considerando o controle social, ¢ importante que a sociedade civil organizada seja convidada

a participar do processo de monitoramento, para a transparéncia e credibilidade do mesmo.

8. Conclusio
A Primeira Infancia € periodo importante para o desenvolvimento neuropsicomotor,

afetivo e social, as experiéncias vivenciadas neste periodo possuem grande impacto no
decorrer de toda a vida. Nesse cendrio a efetivagdo dos direitos previstos em lei e a elaboracao
de politicas publicas direcionadas a este pliblico tornam-se imprescindiveis para promover o
desenvolvimento adequado nesta faixa etaria.

A elaboracao deste plano foi efetuada com base em leis, diretrizes e normas referentes
aos direitos da crianca na primeira infancia, com o objetivo de garantir o pleno acesso aos
servigos de saude, assisténcia social, educagdo e etc. Portanto, este plano constitui uma etapa
importante, pois preveé caminhos e possibilidades para efetiva¢do dos direitos, e demonstra a
necessidade do comprometimento dos diversos atores do sistema de garantia de direito na

efetivacao das metas e da melhoria de qualidade de vida deste publico.
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