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EDITAL N2 013/2026

PROCESSO SELETIVO

SELECAO DE PROJETOS DE INTERFERENCIA PARA ATIVIDADE NO CONGRESSO
DO CONASEMS 2026

LISTA FINAL DOS 50 PROJETOS DE INTERFERENCIA SELECIONADOS PARA
PARTICIPACAO NO CONGRESSO DO CONASEMS 2026

PROJETO FORMAGAO E EDUCAGAO PERMANENTE PARA FORTALECIMENTO
DO TRABALHO EM REDES — PROJETO FORTALECE REDES

O Hospital Alemao Oswaldo Cruz (HAOC), por intermédio da Diretoria de Pessoas, Sustentabilidade e
Responsabilidade Social e da Faculdade de Educacdo em Ciéncias da Saude (FECS), em parceria com
o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS), a Secretaria de Gestdo do
Trabalho e da Educacdo na Saude do Ministério da Saude (SGTES/MS), a Secretaria de Atencdo
Primaria a Saude (SAPS/MS) e a Secretaria de Atencdo Especializada a Satude (SAES/MS), no ambito
do Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Satde (PROADI-SUS),
torna publica e divulga o Resultado Final dos 50 Projetos de Interferéncia selecionados para
participacdo no Congresso do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Satide (CONASEMS)
2026, referente ao Edital n2 013/2026.

A presente lista refere-se aos 50 (cinquenta) Projetos de Interferéncia selecionados para participagdo
no Congresso do CONASEMS 2026, conforme os critérios estabelecidos no Edital n2 013/2026 e em
sua respectiva retificacgao.

A selecado final dos projetos e a definicdo da modalidade de apresentacdo observaram a aplicacdo
dos critérios previstos nos itens 3.1 (Da composi¢do das vagas), 3.2 (Da forma de apresentagdo), 3.3
(Da garantia de equidade regional) e 3.5 (Da redistribuicdo de vagas) do Edital n2 013/2026.

A listagem final apresenta a regido de origem do projeto, a pontuagdo final obtida na etapa de
Avaliagdo por Especialistas, o nome do Projeto de Interferéncia (Problema Priorizado), o nome
completo do(a)(s) participante(s) responsavel(is) por sua submissdo e a respectiva modalidade de
apresentacgdo atribuida ao projeto.

PROJETO DE INTERFERENCIA /

PROBLEMA PRIORIZADO REPRESENTANTES REGIAO NOTA FINAL MODALIDADE

Falta de protocolos integrados de referéncia e

contrarreferéncia entre atengdo primaria e

servigos de urgéncia e emergéncia, CRISTIANE DE ARAUJO SANTOS NORDESTE 20
comprometendo a continuidade do cuidado no

APRESENTACAO
PLENARIA

municipio de Cristino Castro-PI.
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Auséncia de fluxo estruturado de referéncia e
contra referéncia entre APS e RUE nos municipios APRESENTACAO
o . . . MILENA SILVA SANTOS NORDESTE 19,9 P
de Cravolandia, Jaguaquara e Planaltino no interior PLENARIA
da BA.
Descontinuidade do Cuidado e falhas na .
L. . A APRESENTACAO
comunicagdo entre os servigos de Urgéncia e JOAO PAULO OLIVEIRA SANTOS SUDESTE 19,7 PLENARIA
Emergéncia e a Atengdo Primaria a Saude
Fragilidade no controle da Hipertensao Arterial
Sistémica (HAS) na Atengdo Primaria a Saude de p
- - , o NATALIA MARIA DA SILVA; -
Gldria do Goita—PE, especialmente entre usuarios APRESENTACAO
. o MARCELA AUGUSTA NORDESTE 19,6 P
da zona rural, associada a dificuldade de acesso PLENARIA
i , i N NASCIMENTO DA COSTA
aos servigos de saude, baixa adesdo ao
acompanhamento continuo
ADRIANA DOS SANTOS
Desarticulagdo da comunicagdo e da integragao ANTONIO; ANA CLARA SUDESTE 193 APRESENTACAO
entre a APS e a UE GONCALVES TANCREDO ! PLENARIA
RAMOS
Elevado Tempo de Espera para consulta na -
oA . TATIANE ALMEIDA DO CARMO; APRESENTACAO
Atencdo Basica e Superlotagdo nas UPAs para SUL 19,3 P
. . CLEITON JOSE SANTANA PLENARIA
consultas de baixa complexidade
Fragilidade na coordenagdo do cuidado e excessiva
N i MARCOS ROBERTO DE ~
demora na regulagdo de pacientes da APS e da APRESENTACAO
o . OLIVEIRA BARBOSA; NAIRA NORDESTE 19,3 .
Urgéncia para a rede hospitalar de alta PLENARIA
. DENISE DE SOUSA SANTOS
complexidade na Macro Sobral
Alta demanda de pacientes com classificagdo de GISELE FALCAO DOS SANTOS; -

. . . . . APRESENTACAO
risco que seriam perfil para atendimento na JESSICA GOMES DE LIMA NORDESTE 19 PLENARIA
Atencdo Primaria. FALCAO
A inexisténcia de um fluxo formal e sistematizado
de contrarreferéncia entre o Pronto Atendimento -

. . . . JOSE DE ALENCAR FONSECA APRESENTACAO
Municipal e as equipes de ESF, impedindo a SUDESTE 18,8 P

L. . " REIS JUNIOR PLENARIA
continuidade do cuidado e a ordenagdo da rede
pela APS
Alta taxa de procura por atendimentos de baixa
complexidade na UPA de Novo Hamburgo por PAULO HENRIQUE RODRIGUES SUL 18.8 APRESENTACAO
usuarios com condigdes sensiveis a Atengdo MACHADO ! PLENARIA
Primaria a Saude (APS).
Fragilidade dos fluxos formais de referéncia e
contrarreferéncia entre a Aten¢do Primaria a
Saude e os servigos hospitalares da RRAS 09,
associada a auséncia de integracdo dos
prontudrios eletronicos, baixa interoperabilidade .

. . N ) FERNANDO HENRIQUE DE APRESENTACAO
entre sistemas de informagdo em saude e SUDESTE 18,7 P
T oo , PAULA PUGAS PLENARIA

comunicagdo assistencial ndo padronizada,
comprometendo a continuidade do cuidado,
ampliando a sobrecarga dos servigos de urgéncia e
emergeéncia e reduzindo a resolutividade da
Atengdo Primaria a Saude
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PROBLEMA PRIORIZADO
Fragilidade na comunicagdo e na organizagdo dos
fluxos de referéncia e contrarreferéncia entre a ~
R i APRESENTACAO
Atencgdo Primaria a Saude e os servigos de RAFAELA VIEIRA DE OLIVEIRA NORDESTE 18,7 PLENARIA
Urgéncia e Emergéncia na Regido Centro-Sul do
Ceara.
Encaminhamentos inadequados da Atengdo CAMYLLA DE JESUS DE LIMA o
o N o APRESENTACAO
Primaria para a Atengdo Especializada em BARBOSA; ANDREZA OLIVEIRA NORDESTE 18,6 PLENARIA
Municipios da Regido Litoral Leste Jaguaribe. FERREIRA
Alta demanda de atendimentos de baixa
, - BRUNA CHRISTINE FERNANDES -
complexidade no Pronto Socorro Municipal, APRESENTACAO
. . SOARES RIBEIRO; DANILO DA SUDESTE 18,5 P
resultando em sobrecarga assistencial e aumento PLENARIA
. SILVA MARQUES
do tempo e espera para atendimentos
Auséncia de protocolos de acolhimento e .
L . . PALOMA MICAELY DA SILVA; APRESENTACAO
estratificagdo de risco nas UBS dos municipios de NORDESTE 18,5 p
. . RAFAELA BARBOSA DA SILVA PLENARIA
Agrestina, Caruaru e Capoeiras.
Fragilidade no cuidado e nos fluxos assistenciais da
Rede de Atengdo Primdria a Saude nas regides do
Cerrados e Semiarido — PI, evidenciada pela
procura direta por servigos hospitalares para -
- P ~ TN . APRESENTACAO
condigOes sensiveis a Atengdo Primaria a Saude, DANIELE XAVIER DE SEPEDRO NORDESTE 18,5 PLENARIA
resultando em sobrecarga hospitalar,
descontinuidade do cuidado longitudinal e
enfraquecimento do papel coordenador da APS na
rede
Obitos Materno/Infantil nos ultimos dois anos em
decorréncia da falta de insumos e instrumentos CLAUDIA NEIVA; LOUYSE NORTE 18.2 APRESENTACAO
para condugdo de Pré-natal de alto risco no MARIA RIBEIRO DE AZEVEDO ! PLENARIA
Municipio de Manicoré-AM
Falta de um fluxo definido entre a Atengdo ~
TN . . . APRESENTACAO
Primaria a Saude e os Servigos de atendimento ETELVINA CUNHA DA COSTA NORTE 17,4 PLENARIA
Clinico hospitalar
Hospital Municipal Jodo Vitorino lotado por
demandas que deveriam ser resolvidas na Atenc¢ado APRESENTACAO
e T MARINA DIAS RIBEIRO CENTRO OESTE 17,1 )
Primaria a Saude (APS) no municipio de PLENARIA
Palminépolis/GO.
Comunicagdo fragil entre a rede - urgéncia e AMANDA SANTOS QUEZADO; APRESENTACAO
AR . CENTRO OESTE 16,3 )
atencao primaria. VICTOR DE JESUS FLORENTINO PLENARIA
FALTA DE INTEGRACAO ENTRE A APS E SERVICO GABRIELLY GOMES DE ARAUJO;
ESPECIALIZADO PARA O ACESSO DA GESTANTE DE  |[SAMARA MARIA DA A
. ~ ~ NORDESTE 18,4 POSTER
ALTO RISCO DO MUNICIPIO DE ASSUNCAO PB VIA |CONCEICAO DINIZ DE OLIVEIRA
SISREG PARA ATENDIMENTO ESPECIALIZADO MEDEIROS
Reincidéncia de internagdes no Hospital de
Urgéncia de Teresina (HUT) por Infecgdo de ferida
- -~ ' o VIVIANE NASCIMENTO ALVES; N
operatdria em vitimas de acidentes de transito, NORDESTE 18,4 POSTER
. . LINDINALVA SILVA
decorrente da falha na transigdo do cuidado e da
baixa resolutividade no manejo de feridas
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operatdrias (FO) pela Atengdo Primdria a Salde
(APS).

PROJETO DE INTERFERENCIA /

REPRESENTANTES NOTA FINAL MODALIDADE
PROBLEMA PRIORIZADO
Acesso oportuno insuficiente 3 demanda aguda na |TAMARA MELISSA DANELON
APS, com repercussao sobre a sobrecarga darede |MUCHULSKI; GILSON SUL 18,3 POSTER
de urgéncia e emergéncia FERNANDES SOARES
Fragilidade na articulagdo entre a Atengdo Primdria
a Saude e a Rede de Urgéncia e Emergéncia nos CARLA INES JACOME DA SILVA; R
. - . NORDESTE 18,2 POSTER
municipios da 22 Macrorregido do Rio Grande do  [WESLLEY EPIFANIO SARMENTO
Norte.
Baixa adesdo da populagdo as consultas de rotina
na APS, contribuindo para a procura excessiva do |MARIA GLORIA DOS SANTOS
hospital e UPAS por demandas de baixa FERREIRA; MARA CINTIA DA NORDESTE 18 POSTER
complexidade que poderiam ser atendidas nas SILVA SANTOS
Unidades Bdésicas de Saude.
Unidades de Pronto Atendimento (UPA’s) de JEFFERSON JOSE DE LIMA
Maceid sobrecarregadas por casos azul e verde: o [BARBOSA; BEATRIZ SANTANA NORDESTE 17,9 POSTER
colapso silencioso da Atengdo Primaria a Saude. DE SOUZA LIMA
Fortalecimento da Coordenagdo do Cuidado da
N NAIARA GOMES BERTANI; .
Pessoa Idosa na Atengdo Primaria a Saude na SUDESTE 17,9 POSTER
S . ) JEFERSON LEMES MOREIRA
Regido de Saude Leste de Minas
Fragmentagdo na transicdo do cuidado da "
N ) MARISANGELA DUTRA
populagdo indigena entre os Pélos Base (APS) e a .
o o . PINHEIRO; MARCELO SOUSA NORDESTE 17,8 POSTER
Rede de Urgéncia e Emergéncia na Macrorregido
3 OLIVEIRA NUNES
Cearal
Fragilidade na coordenagdo do cuidado e na .
. N . . . |VERA GARDENIA ALVES VIANA;
integragdo dos fluxos assistenciais entre a Atengdo N
L ) .. MARIO DO CARMO TANAJURA NORDESTE 17,7 POSTER
Primaria a Saude (APS) e a Rede de Urgéncia e
o0 o ~ DE CASSIA
Emergéncia (RUE) nos municipios da regido.
Evidenciado escassez de cronograma e realizagGes
infrequentes de capacitagdes e educagao
permanente aos profissionais da Rede de Atengdo
a Saude (RAS), em consequéncia disso, foi
o i o CHRISTINA COELHO NUNES; N
identificado integracdo insuficiente entre os SUDESTE 17,7 POSTER
) o JOSIEL DA SILVA FERREIRA
servigos da Rede de Atengdo a Saude,
principalmente entre as equipes da Rede de
Urgéncia e Emergéncia e as Unidades de Atengdo
Primaria a Saude.
AUSENCIA DE CUIDADO NA PERSPECTIVA DA SIMONE ROVER LODETT]; ~
SUL 17,6 POSTER
INTEGRALIDADE LUCIANA FRANCIELI MARSARO
Dificuldade de acesso a Aten¢do Primaria a Saude
(APS), com longos tempos de espera para
. . THATIELY FERREIRA MARQUES
consultas e procedimentos, impactando adultos e " A
. . . GUMARAES; JOSELANE SUDESTE 17,6 POSTER
idosos com condigGes cronicas, aumentando
. - L . FERREIRA NASCIMENTO
internagdes evitaveis e sobrecarga dos servigos de
urgéncia.
INTERNACOES RECORRENTES DE PACIENTES NO ERICK BERNARD PEREIRA DE A
R N NORDESTE 17,6 POSTER
SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA POR FALTA |LIMA
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Pacientes com diagndstico de HAS que apresentam
descompensagdo frequente, com niveis MARIA VITORIA DE SOUZA N
L. . NORDESTE 17,5 POSTER
pressoéricos elevados e inadequado controle de MEDEIROS
medicagdes.
Auséncia de protocolos padronizados para cuidado
continuo e compartilhado dos pacientes da Rede  [JUCEMARA GOMES DE N
; ) i NORDESTE 17,3 POSTER
de Saude Mental atendidos no CAPS lll Tozinho OLIVEIRA SOARES
Gadelha e as Unidades Saude da Familia
Sobrecarga da APS devido a populagdo adscrita NILIA SANTANA FRAGA
acima do limite e fragilidade na integragdo coma |BORGES; JOSIAS DE OLIVEIRA NORTE 17,2 POSTER
rede de urgéncia e hospitalar. FREITAS
Auséncia de classificagdo de risco e vulnerabilidade |FRANCINEIA SANTANA DO
na APS, comprometendo a organizagdo do cuidado [NASCIMENTO ; JUSCENILDO NORTE 17,1 POSTER
e aintegragdo com a rede. DOS SANTOS MACEDO
NO critico no fluxo de regulagdo do pré Natal de
alto risco: Morosidade no agendamento de
Lo . SIMONI CHIOTTI; LUCIANE A
consultas especializadas na Rede Alyne via SISREG BERA SUL 17,1 POSTER
para gestantes estratificada na Atengdo primaria a
Saude
N X PRISCILA PAIVA GUERRA;
Superlotagdo de atendimentos de demanda .
) R PEDRO HENRIQUE SILVA SUDESTE 17,1 POSTER
espontanea na Atengdo Primdria a Saude
MARTINS DE OLIVEIRA
Auséncia de integragdo e articulagdo entre APS e
. CINTIA ROBERTA SILVA
UE, resultando em falha na continuidade do A
. . RODRIGUES; JULIANA SILVA SUDESTE 17,1 POSTER
cuidado de pacientes com DM descompensada
_ i o SOUSA MONTEIRO
associada a lesGes agudas e cronicas
Fragilidade na coordenagdo do cuidado pela
Atencgdo Primaria a Saude, resultando em elevada
. . . POLLYANA ESTEPHANELI CORTY A
procura por servigos de urgéncia para condi¢des CARNEIRO SUDESTE 16,9 POSTER
sensiveis a APS e manutengdo de internagdes
evitaveis.
FRAGILIDADE NO PROCESSO DE COMUNICAGCAO,
REGULACAO E ENCAMINHAMENTO ENTRE
ATENCAO PRIMARIA, UPA E SERVICOS
HOSPITALARES DE REFERENCIA DO MUNICIPIO DE |KAMILA SANTOS TRIERVEILER SUL 16,8 POSTER
SAO JOSE E REGIAO, EVIDENCIADA PELA AUSENCIA
DE PROTOCOLO INSTITUCIONAL FORMALIZADO
PARA TRANSFERENCIA DE PACIENTES
A SOBRECARGA DO SERVICO DE URGENCIA E MAIRA CRISTINA PEREIRA
EMERGENCIA NO MUNICIPIO DE CAMPOS DO RODRIGUES; ELAINE ALVES DA SUDESTE 16,8 POSTER
JORDAO SILVA
BAIXA CAPACIDADE ESTRUTURAL E ASSISTENCIAL
DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE PARA INDIRA MENEZES COSTA NORDESTE 16,8 POSTER
ATENDIMENTO INICIAL DAS URGENCIAS E
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EMERGENCIAS MAIS FREQUENTES

PROJETO DE INTERFERENCIA /

PROBLEMA PRIORIZADO REPRESENTANTES REGIAO NOTA FINAL MODALIDADE

A fragmentagdo sistémica e a fragilidade da
governanca regional na transi¢do do cuidado entre
APS, RUE e SAD, gerando um 'vazio de FABIO JOSE VIEIRA; MARCOS

responsabilidade compartilhada' que resulta em SANTOS CORRADINO SUDESTE 16,7 POSTER
reinternagoes evitaveis, elevagdo das ICSAP e

sobrecarga cronica das unidades de urgéncia.

ComplicagOes do diabetes por baixa adesdo ao MARIA JAYNE MACHADO

acompanhamento na Aten¢do Primdria a Saude NOBRE; FRANCISCA RAYANE NORDESTE 16,7 POSTER

(APS) FEITOZA LEDO

Fragilidades no manejo de situagdes de crise
envolvendo pessoas em sofrimento psiquico na
rede de urgéncia e emergéncia do municipio de ADRIANA BEZERRA PEREIRA
Floriano, associadas a desafios no acesso e na LIMA; PETRONIO EVANGELISTA NORDESTE 16,6 POSTER
atuagdo oportuna da Atengdo Primdria a Saude GONZAGA JUNIOR
(APS), bem como a articulagdo entre os pontos de
atengdo da Rede de Atengédo Psicossocial (RAPS).

Fragilidades na padronizagdo dos fluxos NUBIA PEREIRA DA CRUZ;
assistenciais e na comunicagdo entre os pontos da [EDUARDO FERNANDES DA NORTE 16,5 POSTER
rede Alyne SILVA JUNIOR

Dificuldade de acesso ao especialista oncologista,
impactando a continuidade do cuidado entre APS e |LETICIA JANOTTI SUDESTE 16,5 POSTER
urgéncia/emergéncia.

Dificuldade na comunicagao efetiva entre os

i A JENNIFER LORRAYNE PIEDADE
pontos de atengdo da Rede de Atengdo a Saude

o L o TEIXEIRA; KAWE GUILHERMY | CENTRO OESTE 16,1 POSTER
Municipal: Ateng¢do Primaria e Urgéncia e
e ANDRADE CARDOSO
Emergéncia
S3o Paulo, 10 de junho de 2026.
L g% & ﬁ; ()ég
Wilma Madeira Elaine Emilto
Gerente de Projetos Diretora Académica da Faculdade de
Sustentabilidade e Responsabilidade Social Educacdo e Ciéncias da Saude
do Hospital Alemao Oswaldo Cruz Hospital Alemao Oswaldo Cruz
Publique-se



