Ministério da Saude
Secretaria de Atencao Primaria a Saude
Departamento de Saude da Familia
Departamento de Promocao da Saude
Departamento de Gestao do Cuidado Integral

OFICIO CONJUNTO CIRCULAR N¢ 2/2026/DESF/DEPROS/DCGI/SAPS/MS
Brasilia, 27 de outubro de 2026.

As Coordenacdes Estaduais de Atencdo Primaria a Saude
As Coordenacdes Municipais de Atencdo Primaria a Saude

Assunto: Orientacoes aos gestores estaduais e municipais de saude para
mobilizacao territorial no ambito das acoes do Cuidado Cardiovascular na
Atencao Primaria a Saude (APS).

Prezados (as) Coordenadores de Atencao Primaria a Saude,

1. As doencas cardiovasculares (DCV) permanecem entre os principais
desafios de saude publica no Brasil, com elevada carga de mortalidade e
desigualdades territoriais e socioeconémicas. Entre 2010 e 2023, foram registrados
4.991.937 obitos por DCV no pais, com diferencas entre regides e unidades da
Federacao (SARAIVA et al., 2026).

2. Hipertensdao Arterial Sistémica (HAS), Diabetes Mellitus (DM) e
dislipidemia, figuram entre os principais fatores de risco cardiovascular, apresentam
elevada relevancia para a saude publica e demandam acompanhamento
longitudinal na APS. Em 2024, 29,7% dos adultos residentes nas capitais dos 26
estados e no Distrito Federal referiram diagnéstico médico de hipertensao e 12,9%
referiram diagnéstico de diabetes (BRASIL, 2026).

3. Esse cenario ocorre em paralelo ao envelhecimento da populagao
brasileira. O nimero de pessoas com 60 anos ou mais passou de 22 milhdes, em
2012, para 34,1 milhdes, em 2024, além de expectativa de aumento de 1,1 milhao
de pessoas idosas/ano, reforcando a necessidade de fortalecer a capacidade da APS
para conhecer a populacao, identificar riscos e necessidades e assegurar a
continuidade do cuidado (IBGE, 2025).

4. Diante desse cenario, a mobilizacdo nacional pelo cuidado
cardiovascular constitui uma estratégia nacional de intensificacao e qualificacao do
cuidado cardiovascular na APS, mobilizando gestores e equipes para fortalecer
praticas ja desenvolvidas nos servicos. A mobilizacdo sera realizada em 14 de
novembro de 2026, Dia Mundial do Diabetes, como principal momento de



intensificacdao das acbes. A organizacao sera descentralizada, cabendo aos
municipios definirem Unidades Basicas de Saude (UBS) participantes, horarios,
equipes envolvidas, fluxos e ofertas, conforme as necessidades e a capacidade
instalada de cada territério.

5. A mobilizacao nacional pelo cuidado cardiovascular, tem como propdsito
intensificar e qualificar o cuidado cardiovascular na APS, fortalecendo a capacidade
das equipes de conhecer a populacao, identificar riscos e necessidades, qualificar a
avaliacao e o manejo e assegurar a continuidade do acompanhamento.

5.1. Publico estratégico: pessoas com HAS, pessoas com DM e pessoas
idosas. A priorizacao para acoes de busca ativa e mobilizacao nao restringe o acesso
dos demais usudrios as UBS nem as atividades previstas no ambito da mobilizacao
nacional pelo cuidado cardiovascular.

6. Como estratégia de apoio a preparacdao das equipes, serao
disponibilizadas notas informativas e realizados webindrios entre 29 de outubro e 11
de novembro de 2026, destinados a gestores e trabalhadores da APS, com os temas:
Hipertensdo Arterial Sistémica; Diabetes Mellitus; Envelhecimento ativo e saudavel e
Adensamento tecnolégico na APS. As datas e os hordarios serdao divulgados pelos
canais institucionais do Ministério da Saude, conforme apresentado no quadro 1.

Programacao dos webinarios de apoio técnico

DATA | HORARIO TEMA NOTA INFORMATIVA | WEBINARIO

Envelhecimento

15h as saudavel, praticas
16h30 corporais, atividade
fisica e autocuidado

Nota Informativa

Conjunta N2 1/2026 - Acesse aqui.
DGCI/DEPROS/SAPS/MS

29/10

Organizacao do
15h 3s Cuidaqlo as Pes~soas N(_)ta Informativa _
04/11 16h30 com Hipertensao na Conjunta N2 3/2026 - Acesse aqui.
APS: Estratégias e depros/DESF/SAPS/MS

Tecnologias

Organizacao do
Cuidado as Pessoas

15h &s com Diabetes N(_)ta Informativa _
11/11 16h30 Mellitus na APS: Conjunta N¢ 2/2026 - Acesse aqui.
Inovacao e depros/DESF/SAPS/MS
Adensamento
Tecnoldgico
7. A organizacao devera partir das necessidades do territério e utilizar o

prontudrio eletrénico e-SUS APS e o Sistema de Informacao para a Atencao Primaria
a Saude (Siaps) para identificar e priorizar a populacao, organizar os relatdrios e
orientar a busca ativa.

8. A jornada de cuidado do wusuario deverd contemplar, conforme
necessidade: identificacdo e mobilizacao; acolhimento; avaliacdo clinica;
estratificacao de risco; identificacao de necessidades e complicacoes;
procedimentos indicados; definicao de conduta e plano de cuidado; orientacdes;
encaminhamento, quando necessario, e acompanhamento.

9. As ofertas nao constituem conjunto rigido de procedimentos, devendo
ser orientadas pela avaliagao clinica, necessidades identificadas, protocolos vigentes
e capacidade instalada, integrando exame, registro, interpretacao, conduta e
continuidade do cuidado.



file:///deploy/appsei/sei/temp/0058873581
https://youtube.com/live/8jsYzBSOy-Y
file:///deploy/appsei/sei/temp/0058866985
https://youtube.com/live/LA_GJijObqY
file:///deploy/appsei/sei/temp/0058866859
https://youtube.com/live/His5X2vdaY4

a) Ministério da Saude: coordenar e induzir nacionalmente a
mobilizacao; disponibilizar orientagcdes e materiais; realizar o0s
webinarios; e apoiar tecnicamente estados e municipios.

b)Secretarias Estaduais de Saude: apoiar tecnicamente os
municipios e regides de saude; articular fluxos assistenciais e de
regulacao; e apoiar a mobilizacao regional.

c) Secretarias Municipais de Saude: definir UBS, equipes, horarios
e fluxos; assegurar insumos, equipamentos e conectividade; organizar
a mobilizacao e a busca ativa; e apoiar o registro e monitoramento.

d)UBS e equipes da APS: organizar a jornada de cuidado; acolher,
avaliar e estratificar; realizar procedimentos indicados; definir
condutas e encaminhamentos; registrar as acdes; e assegurar o0
acompanhamento longitudinal.

10. A implementacao ocorrerd de forma articulada entre os niveis de gestao
e as equipes da APS, respeitando as atribuicbes de cada ente federativo e as
especificidades dos territérios. A articulacdo interfederativa contard, no ambito de
suas atribuicdes, com o apoio do Conass e do Conasems.

11. Os registros no e-SUS APS deverao apoiar o monitoramento da
mobilizacao e a continuidade do cuidado, incluindo atendimentos, avaliacoes,
procedimentos, resultados, condutas, encaminhamentos e retornos, conforme as
diretrizes de cuidado vigentes.

12. O monitoramento devera apoiar a qualificacao da gestao e do cuidado,
priorizando adesao, qualidade e continuidade do acompanhamento, sem
estabelecimento de classificacao entre municipios ou equipes.

13. A mobilizacdao nacional pelo cuidado cardiovascular € uma estratégia de
mobilizacao para intensificar e qualificar o cuidado cardiovascular na APS,
fortalecendo a identificacao de riscos e necessidades e a organizacao da
continuidade do cuidado. A mobilizacao de 14 de novembro deverd subsidiar a
qualificacao dos processos de trabalho e a incorporacao dessas praticas a rotina dos
servicos, fortalecendo o acompanhamento continuo e coordenado das pessoas no
territério.

14. Contamos com a participacao e o compromisso dos gestores e
profissionais de salde de todo o pais para fazer do dia 14 de novembro um
momento de mobilizacao nacional, ampliando o acesso e fortalecendo a qualidade
do cuidado cardiovascular na Atencao Primaria a Saude.

15. Impulsione sua equipe e participe da mobilizacao nacional pelo
cuidado cardiovascular! Juntos, podemos fortalecer a prevencao, o
acompanhamento e o cuidado continuo a saude da populacao, contribuindo
para um SUS cada vez mais proximo das pessoas.

Atenciosamente,

JOSE EUDES BARROSO VIEIRA
Diretor do Departamento de Salde da Familia



ANGELA FERNANDES LEAL DA SILVA
Diretora do Departamento de Promocao da Saude

OLIVIA LUCENA DE MEDEIROS
Diretora do Departamento de Gestao do Cuidado Integral

ANA LUIZA F R CALDAS
Secretdria de Atencao Primaria a Saude

Documento assinado eletronicamente por José Eudes Barroso Vieira,
Diretor(a) do Departamento de Saude da Familia, em 27/10/2026, as 17:03,
conforme hordrio oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto
n2 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 89, da Portaria n2 900 de 31 de

Marco de 2017.

Documento assinado eletronicamente por Ana Luiza Ferreira Rodrigues
Caldas, Secretdrio(a) de Atencao Primadria a Saude, em 27/10/2026, as
18:18, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 39, do art. 42, do
Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31

de Marco de 2017.

Documento assinado eletronicamente por Olivia Lucena de Medeiros,
Diretor(a) do Departamento de Gestao do Cuidado Integral em
27/10/2026, as 19:07, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no §
39, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 89, da
Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.
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Documento assinado eletronicamente por Angela Fernandes Leal da Silva,
Diretor(a) do Departamento de Promocao da Saude, em 28/10/2026, as
10:24, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 39, do art. 42, do
Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n® 900 de 31
de Marco de 2017.
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