
Equidade e 
Determinantes Sociais 
no Sistema Único de 

Saúde



Fatores relacionados aos aspectos “sociais ,  econômicos,  cul turais , 

étnicos/raciais, psicológicos e comportamentais que influenciam a ocorrência de 

problemas de saúde e seus fatores de risco na população”1. 

Ou seja, estão relacionados às condições em que as pessoas nascem, vivem e 

morrem. 

Saneamento básico, educação, trabalho, meio ambiente, acesso à alimentação 

saudável, desigualdades de gênero e raça/cor, entre outros, influenciam a saúde e 

qualidade de vida das mulheres.

1. BUSS, P. M.; PELLEGRINI FILHO, A. A saúde e seus determinantes sociais. Physis: Revista de Saúde Coletiva, Rio de Janeiro, v. 7, n. 1, p. 77-93, 2007. 

Determinantes Sociais da 
Saúde



A equidade é um dos princípios do Sistema Único de 

Saúde (SUS) e tem relação direta com os conceitos de 

igualdade e de justiça social. 

Orientado pelo respeito às necessidades, diversidades e 

especificidades de cada cidadão ou grupo social, o 

princípio da equidade inclui o reconhecimento de 

determinantes sociais, como as diferentes condições de 

vida, que envolvem habitação, trabalho, renda, acesso à 

educação, lazer, entre outros que impactam diretamente 

na saúde.

Equidade



 “A intersetorialidade em saúde pode ser entendida como um conjunto de estratégias que 
visam articular o trabalho de diversos setores que pretende superar a fragmentação no 
planejamento, implementação, monitoramento e avaliação das estruturas sociais para 
produzir efeitos mais significativos na saúde da população.” 

FERREIRA & VIEIRA-da-SILVA, 2005

“A intersetorialidade pode ser compreendida como a articulação entre diferentes atores e 
setores, compartilhamento de poderes e de saberes com o objetivo de atuar de forma 
integrada sobre problemas e demandas em busca de melhoria na qualidade de vida.” 

SOUSA, ESPERIDÃO & MEDINA, 2017

Intersetorialidade



Metas dos Objetivos de Desenvolvimento 
Sustentável (ODS) 



Objetivo geral PNPS: 

Promover a equidade e a melhoria das condições e dos modos de viver, 

ampliando a potencialidade da saúde individual e coletiva e reduzindo 

vulnerabilidades e riscos à saúde decorrentes dos determinantes sociais, 

econômicos, políticos, culturais e ambientais. 

 

• Articulação e cooperação intrassetorial e intersetorial 

• Formação da Rede de Atenção à Saúde, 

• Articulação com as demais redes de proteção social

• Ampla participação e amplo controle social. 

• Reconhecimento das demais políticas e tecnologias 
existentes 

• Redução de vulnerabilidades e riscos à saúde decorrentes 
dos determinantes sociais, econômicos, políticos, 
culturais e ambientais.

É uma estratégia de articulação transversal na qual se confere 
visibilidade aos fatores que colocam a saúde da população em risco e às 
diferenças entre necessidades, territórios e culturas presentes no nosso 
País, visando à criação de mecanismos que reduzam as situações de 
vulnerabilidade, defendam radicalmente a equidade e incorporem a 
participação e o controle sociais na gestão das políticas públicas

Promoção da Saúde



Gestão e monitoramento das 
condicionalidades de saúde Gestão, implementação e 

monitoramento 

Coordenação-Geral de Equidade de 
Determinantes Sociais em Saúde



Contribuir para o alcance de territórios 
saudáveis e sustentáveis, considerando os 

determinantes sociais em saúde

Articulação intra e intersetorial para 
implementação da Política Nacional de 

Promoção da Saúde com Equidade 

 Fortalecimento da gestão participativa, 
inclusiva e democrática



Ações de promoção, de atenção à saúde e 
de prevenção das doenças e agravos

Estratégia intersetorial e interfederativa de 
articulação entre a saúde e a educação

 Formação continuada e permanente, 
envolvendo estudantes, educadores, 

famílias e comunidade.



Sobre o PSE

Decreto nº 6.286/2007 Portaria nº 1.055/2017

É estratégica a articulação entre as equipes de saúde do Sistema Único de 
Saúde (SUS) e  as equipes da educação da Rede de Educação Básica Pública de 
Ensino, de forma a ampliar o alcance e o impacto de suas ações relativas aos 
estudantes, famílias e comunidades, otimizando a utilização dos espaços, 
equipamentos e recursos disponíveis no território.



Descentralização e 
respeito à autonomia 

federativa

Integração e 
articulação das redes 
públicas de ensino e 

de saúde
Territorialidade Interdisciplinaridade 

e intersetorialidade

Integralidade Cuidado ao longo do 
tempo Controle social

Monitoramento e 
avaliação 

permanentes

Diretrizes do PSE



Ações educativas do PSE

Saúde bucal 

Saúde ocular

Saúde ambiental 

Promoção da 
Atividade Física

Verificação da 
situação vacinal

Prevenção de violência e 
acidentesAlimentação saudável e 

prevenção da 
obesidade

Saúde sexual e 
reprodutiva e 
prevenção de 
IST\HIV

Promoção da cultura de 
paz e direitos humanos

Prevenção ao uso de 
álcool, tabaco e drogas

Prevenção de doenças 
negligenciadas

Saúde auditiva

Prevenção à Covid-19 
nas escolas (07/2020)

Promoção da Saúde 
Mental (2023)



Combater a fome, por meio da 
transferência direta de renda às famílias 

beneficiárias

Contribuir para a interrupção do ciclo de 
reprodução da pobreza entre as gerações 

e; 

 Promover o desenvolvimento e a proteção 
social das famílias, especialmente das 

crianças, dos adolescentes e dos jovens em 
situação de pobreza.



O QUE SÃO OS PROGRAMAS DE TRANSFERÊNCIA 
CONDICIONADA DE RENDA (PTCR)?

§ Tipo de política pública;

§ Transfere renda a famílias em situação de pobreza ou de extrema pobreza;

§ As condicionalidades demandam o cumprimento de algumas obrigações pelas famílias 
beneficiárias;

§ Demanda articulação de diversas políticas setoriais (saúde, educação, assistência social, 
segurança...).

Intersetorialidade!



SAÚDE

Fonte: Inquérito Nacional sobre Insegurança Alimentar no contexto da pandemia da Covid-19 no Brasil (2020) - Rede Brasileira de Pesquisa em Soberania 
e Segurança Alimentar e Nutricional (Rede PENSSAN).



GRUPOS POPULACIONAIS TRADICIONAIS E 
ESPECÍFICOS (GPTE)

v Quilombolas; indígenas; pessoas em situação de rua, dentre outros 
grupos familiares.

Maior vulnerabilidade social

Maior dificuldade de acesso

Não sofrem apenas com a insuficiência de renda, mas com a ausência 
e/ou acesso precário as redes de proteção/serviços que possibilitam 
direitos.



NOVO PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA

Principais características

§ Programa de Transferência Condicionada de Renda (PTCR);

§ Gestão compartilhada entre União, Estados e Municípios;

§ Seleção das famílias feita com base nos registros do CadÚnico e nas regras do Programa

§ Manutenção das condicionalidades de saúde e educação. 

Disponível em: https://www.gov.br/pt-br/noticias/assistencia-social/2023/03/o-bolsa-familia-e-um-programa-da-sociedade-brasileira-diz-
lula/cartilha_bolsa_familia.pdf

https://www.gov.br/pt-br/noticias/assistencia-social/2023/03/o-bolsa-familia-e-um-programa-da-sociedade-brasileira-diz-lula/cartilha_bolsa_familia.pdf


BENEFÍCIOS FINANCEIROS DO NOVO PBF



ü Gestão do Programa Bolsa Família no Governo Federal

• Condicionalidade - frequência escolar
• Mínimo de 60%: 04 e 06 anos incompletos;
• Mínimo de 75%: 06 a 18 anos incompletos.

• Condicionalidades: 
• Realização do pré-natal;
• Cumprimento do calendário nacional de vacinação;
• Acompanhamento do estado nutricional (para os beneficiários que tenham 

até (07) sete anos de idade incompletos).

Ministério da Educação

Ministério da Saúde

Ministério do Desenvolvimento e Assistência Social, Família e Combate à Fome

GESTÃO DAS CONDICIONALIDADES DO PBF

Articulação 
interfederativa e 

intersetorial  visa à 
ampliação do acesso das 
famílias beneficiárias do 
PBF aos direitos sociais 

básicos.



PODER 
PÚBLICO 

deve ofertar os 
serviços básicos 

de saúde, 
educação e 
assistência 

social.

FAMÍLIAS 
BENEFICIÁRIAS
devem cumprir os 

compromissos 
para continuar a 

receber o 
benefício.

CONDICIONALIDADES
DO PBF

CONDICIONALIDADES



ONDE QUEREMOS CHEGAR ?

APS que cuida das
pessoas e comunidades,

amplia o acesso
da população,

e reduz iniquidades
em saúde!



A APS como a estratégia prioritária de 
a t e n ç ã o  à  s a ú d e ,  b u s c a n d o  f a v o r e c e r  a 
reorientação do processo de trabalho com 
maior potencial de ampliar a resolutividade e 
impactar na situação de saúde das pessoas e 
coletividades.

PROTAGONISMO
Acesso de 1º Contato e Abrangência do Cuidado



Perguntas / Aclaraciones

 Obrigada!
Gracias! 


