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Referências:
PMPI: Plano Municipal pela Primeira Infância
 
Secretarias Municipais:
SMADS: Secretaria Municipal de Assistência e Desenvolvimento Social
SME: Secretaria Municipal de Educação
SMS: Secretaria Municipal da Saúde
SGM: Secretaria de Governo Municipal
SMDHC: Secretaria Municipal de Direitos Humanos e Cidadania
SMIT: Secretaria Municipal de Inovação e Tecnologia
 
Regionais:
DRE: Diretoria Regional de Educação
SAS: Supervisão de Assistência Social
STS: Supervisão Técnica de Saúde 
CRS: Coordenadoria Regional de Saúde
UVIS: Unidade de Vigilância em Saúde
 
Atores/Áreas:
ACS: Agente Comunitário de Saúde
FMCSV: Fundação Maria Cecilia Souto Vidigal
OSC: Organização da Sociedade Civil
OSE: Orientador Socioeducativo 
CEJAM: Centro de Estudos e Pesquisas Dr. João Amorim
CEINFO: Coordenação de Epidemiologia e Informação da Secretaria Municipal da 
Saúde de São Paulo 

Equipamentos, Serviços e/ou Ofertas:
BPC: Benefício de Prestação Continuada
CAPS: Centro de Atenção Psicossocial
CCA: Centro para Crianças e Adolescentes 
CCJ: Centro Cultural da Juventude
CEI: Centro de Educação Infantil
CEFAI: Centro de Formação e Acompanhamento à Inclusão 
CEMEI: Centro Municipal de Educação Infantil

CER: Centro Especializado em Reabilitação
CEU:
CRAS: Centro de Referência de Assistência Social 
CREAS: Centro de Referência Especializado de Assistência Social
CDCM: Centros de Defesa e de Convivência da Mulher
CRM: Centro de Referência à Mulher
EJA: Educação de Jovens e Adultos
EMEF: Escolas Municipais de Ensino Fundamental 
EMEFM: Escolas Municipais de Ensino Fundamental e Médio
EMEI: Escolas Municipais de Educação Infantil
NAAPA: Núcleo de Apoio e Acompanhamento para Aprendizagem
NASF: Núcleo Ampliado de Saúde da Família
NIR: Núcleo Integrado de Reabilitação
NPV: Núcleo de Prevenção a Violência
PBF: Programa Bolsa Família
PI-SUAS: Primeira Infância no SUAS
PSE: Programa Saúde nas Escolas 
SAICA:  Serviço de Acolhimento Institucional para Crianças e Adolescentes
SASF: Serviço de Assistência Social à Família
SCFV: Serviço de Convivência e Fortalecimento de Vínculos 
SPVV: Serviço de Proteção às Vítimas de Violência
UBS: Unidade Básica de Saúde
UE: Unidade de Ensino

Instrumentos, Bases e Sistemas:
SIGA: Sistema Integrado de Gestão de Atendimento
ATA: Assistente Técnico Administrativo
DEMES: Declaração Mensal de Dados de Execução
CadÚnico: Cadastro Único
SINAN:
SEI: Sistema Eletrônico de Informações
 
Outras:
AD: Álcool e Drogas
P&A: Peso e Altura
 

GLOSSÁRIO DAS SIGLAS

As siglas utilizadas no presente documento são descritas a seguir: 



4

  

4



5

  

Este material detalha os Instrumentos para a implementação
do Protocolo Integrado de Atenção à Primeiríssima Infância do

Município de São Paulo.

O protocolo é uma das estratégias previstas no Plano Municipal pela Primeira Infância 
(PMPI) 2018-2030 da cidade de São Paulo para fortalecer a rede de atendimento e 

proteção integral à primeira infância, favorecendo a atuação integrada e 
articulada entre os diversos órgãos integrantes dessa rede. Foi instituído pela 

Resolução nº 02 do Comitê Gestor Intersecretarial da Política Municipal Integrada 
pela Primeira Infância, de 29 de dezembro de 2020, e portarias 

conjuntas SGM/SMADS/SME/SMS nº 19 e 20, de 29 de dezembro de 2020 
e SGM/SMADS/SME/SMS/SMDHC nº 21 e 22 de 29 de dezembro de 2020.    

No biênio de 2021-2022 o protocolo e seus instrumentos foram testados e aprimorados 

na oferta dos serviços nos diversos equipamentos da rede de atendimento. Este guia tem
 como objetivo apoiar as equipes de todos os níveis de gestão na implementação 

desta política por meio da orientação sobre o uso dos seus instrumentais 
e as práticas para a promoção de um atendimento integral e integrado às gestantes, 

crianças nos primeiros anos de vida e seus cuidadores ou família. 

É fundamental destacar que, como uma política pública intersetorial e alinhada à 
realidade, os instrumentos devem seguir gerando aprendizados e sendo aprimorados de 

de cada território a partir da sua implementação. 

Boa leitura!
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O QUE VOCÊ ENCONTRA AQUI 

Este guia foi preparado para ajudar você a compreender o protocolo integrado e apoiá-lo na sua implementação.

Este capítulo apresenta de forma 
detalhada cada um dos instrumentos 
do protocolo integrado, trazendo 
também recomendações para o seu 
uso e adesão às rotinas de trabalho 
da equipe.

INSTRUMENTOS
As três estratégias desenhadas para a 
implementação do protocolo de forma 
conceitual e com detalhes práticos - pág.17

Recomendações e 
considerações essenciais

Instrumentos para facilitar a 
implementação do protocolo

Este capítulo apresenta de 
forma resumida e estratégica 
os conteúdos norteadores 
do protocolo integrado, 
trazendo um sentido comum e 
explicitando o papel dos 
atores envolvidos na 
Rede de Proteção Integral da
Primeiríssima Infância. 

APRESENTAÇÃO
Síntese estratégica - pág.09

Link para acesso ao conteúdo 
completo em versão digital
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Este capítulo apresenta de 
forma resumida e estratégica os 

conteúdos norteadores do protocolo 
integrado, trazendo um sentido comum e 

explicitando o papel dos atores 
envolvidos na Rede de Proteção Integral 

da Primeiríssima Infância.

APRESENTAÇÃO
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A PRIMEIRÍSSIMA INFÂNCIA

A Primeiríssima Infância é o período que abrange os 
3 primeiros anos de vida de uma criança. Inicia-se 
no período da gestação e envolve diretamente seus 
cuidadores, que podem ser mães, pais, tios, tias, avós, 
avôs, irmãos, entre outros.

O olhar integral sobre a Primeiríssima Infância abrange 
também um cuidado especial em 4 momentos-chave, 
apresentados na próxima página, a partir de objetivos 
comuns da Rede de Proteção Integral da Primeiríssima 
Infância para o seu desenvolvimento.

Aumentar as possibilidades 
de ruptura do ciclo de pobreza 
das famílias em situação de 
vulnerabilidade. 

Contribuir para o desenvolvimento 
do país na medida em que cada real 
(R$) investido na Primeira Infância 
se multiplica e incrementa a renda do 
país no futuro.

Contribuir para o desenvolvimento 
da criança. Os cuidados durante a 
gestação são determinantes, já que 
diversas estruturas estão em fase de 
formação e maturação. Esse é um 
momento de iniciar o vínculo com 
seus cuidadores.

Atuar na Primeiríssima Infância 
é importante para:

Fonte: FMCSV, Organização Mundial da Saúde e Plano Municipal da Primeira Infância de São Paulo

GESTANTES

BEBÊS E 
CRIANÇAS DE 
ATÉ 3 ANOS

CUIDADORES
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     OBJETIVOS

EIXOS DE IMPACTO

PRIMEIRÍSSIMA INFÂNCIA

Desenvolvimento 
Saudável e Segurança 

Alimentar e Nutricional

Proteção 
Social

• Diminuir morbimortalidade;
• Identificar altas vulnerabilidades 

e riscos psicossociais;
• Promover a participação paterna, o 

planejamento familiar e o desejo
pela gestação;

• Garantir o direito reprodutivo e a 
continuidade na escola;

• Garantir o acesso a benefícios variáveis 
de programa de transferência de renda.

• Garantir um parto seguro, 
promovendo as primeiras 

conexões parentais logo
 no nascimento;

• Proporcionar identificação das 
crianças desde o nascimento;

• Garantir o acesso de novos 
membros familiares a 

benefícios variáveis de programa 
de transferência de renda.

• Fomentar primeiros cuidados e 
criação de vínculos;
• Diminuir a mortalidade e agravos 

neonatais precoces (0 a 6 dias);
• Incentivar o aleitamento materno, 

garantindo sua continuidade conforme 
desejado pelos cuidadores.

IMPACTO:
CRIANÇAS, GESTANTES E 

CUIDADORES COM OPORTUNIDADES 
DE DESENVOLVER AO MÁXIMO 

SEUS POTENCIAIS

• Promover o vínculo parental/
cuidadores, os cuidados básicos

 à criança e o acompanhamento dos 
marcos de desenvolvimento;

• Garantir o acesso a serviços
especializados, direcionados a pessoas em

situação de vulnerabilidade, principalmente 
em situação de descumprimento de 

condicionalidades de programa
de transferência de renda;

• Garantir o acesso de famílias em
situação de vulnerabilidade à 

matrícula da CEI/creche;
• Garantir que toda criança matriculada 

em CEI/creche esteja vacinada;
• Observar e encaminhar violações de direitos.

GE
STA

ÇÃO NASCIM
ENTO

Atenção específica a todas as 
gestantes e planejamento familiar 

e reprodutivo para as famílias. 

Desenvolvimento pleno da 
criança e da rede de apoio da 

criança e da família.

Desenvolvimento infantil e parental 
e incentivo ao aleitamento.

Parto seguro e promoção das 
primeiras conexões parentais. 

Educação e 
Estímulos 

3 PRIMEIROS A
NOS 

DE
 V

ID
A

PRIM
EIROS DIAS
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O QUE É:
O Protocolo Integrado
de Atenção à Primeiríssima 
Infância e seus instrumentos 
institucionalizam a articulação 
da Rede de Proteção Integral da 
Primeiríssima Infância a partir de 
estratégias claras e intenções comuns.

Para isso, 
o protocolo 
segue algumas 
premissas 
importantes:

CENTRADO NA(O) USUÁRIA(O)
As conexões e as integrações devem 
privilegiar o acesso e o atendimento 

às gestantes, às crianças de 0 a 3 
anos e aos cuidadores.

COOPERATIVO
Compromete todos os níveis 
de gestão e as informações 

são disseminadas nas formas 
vertical e horizontal.

INSTITUCIONALIZÁVEL
Não depende exclusivamente da 
boa relação entre equipes e do 

conhecimento informal dos atores 
responsáveis.

PROTOCOLO INTEGRADO DE ATENÇÃO À PRIMEIRÍSSIMA INFÂNCIA 

12



13

OBJETIVO:
Fortalecer a Rede de Proteção Integral da Primeiríssima Infância em todos os níveis de 
gestão e garantir, independentemente da porta de entrada, que a gestante, a criança de 0 
a 3 anos e os(as) cuidadores(as) sejam atendidos de forma integral e por meio da ação 
integrada.

QUEM ENVOLVE: A Rede de Proteção Integral da Primeiríssima Infância envolve um 
ecossistema de atores que comprometem-se a atuar intersetorialmente para o atendimento 
das crianças de 0 a 3 anos, das gestantes e de seus cuidadores. Estão diretamente envolvidas 
as secretarias municipais que prestam esse atendimento (suas regionais e seus serviços) e as 
instâncias de governança da Política Municipal Integrada pela Primeira Infância: Comitê Gestor, 
Comissão Técnica e Comitês Gestores Regionais.

FLEXÍVEL
Base para que os 

territórios possam realizar 
adaptações de acordo com 

suas realidades.

INCREMENTAL
Parte das capacidades 

instaladas.

ACOMPANHÁVEL
Aponta para 

indicadores comuns a 
todas as Secretarias, a 

serem construídos.

AJUSTÁVEL
Prevê ondas de 

melhorias. 

13
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RECONHEÇA 
AS OFERTAS 
BÁSICAS PARA A 
PRIMEIRÍSSIMA 
INFÂNCIA

1

2

3

APOIE O
ACESSO ÀS
OFERTAS
BÁSICAS E
RECONHEÇA-SE 
COMO PARTE DA 
REDE DE PROTEÇÃO 
INTEGRAL DA 
PRIMEIRÍSSIMA 
INFÂNCIA

PROMOVA O 
ACESSO DAS(OS) 
USUÁRIAS(OS) 
EM SITUAÇÃO 
DE MAIOR 
VULNERABILIDADE 
A OFERTAS 
ESPECÍFICAS E 
ATENDIMENTO 
ESPECIALIZADO

JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

Apresentação dos serviços, 
programas e benefícios 
ofertados ao público, por 
momentos de vida (gestação, 
nascimento, primeiros dias e 
primeiros anos).

a falta de acesso de gestantes, 
crianças de 0 a 3 anos e 
cuidadores a algum dos 
serviços da Jornada de 
Ofertas Básicas e apontar
para que seu direito seja 
efetivado.

Metodologia que promove 
a articulação em rede no 
enfrentamento a situações de 
violações e vulnerabilidades. 
Permite comunicar alertas 

o acesso a ofertas de 

de encaminhamentos para 
atendimentos tanto setoriais 
quanto integrados. 

COMO O QUE É

INTEGRAÇÃO
PARA ACESSO

FLUXO DE 
ALERTAS

conseguem ser superados com a ação de uma única frente ou Secretaria.

ESTRATÉGIAS DO PROTOCOLO INTEGRADO
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PARA QUÊ AVANÇOS PROPOSTOS PRINCIPAL GANHO PARA 
A(O) USUÁRIA(O) FINAL

Evidenciar, alinhar e 
comunicar entre todas as 
áreas quais são as ofertas
básicas acessíveis a 
gestantes, crianças nos 
primeiros anos de vida e 
cuidadores.

Apoiar o acesso simultâneo 
de todas(os) os usuárias(os) 
às ofertas da Jornada de 
Ofertas Básicas e criar uma 
cultura de Rede de Proteção 
Integral da Primeiríssima 
Infância.

Promover o acesso de 
usuárias(os) em situação 
de risco e vulnerabilidade 
a ofertas de caráter 

que as vulnerabilidades 
sejam superadas.

• Olhar integral setorial, 
evidenciando conexões entre 
as ofertas da mesma área. 

• Encaminhamentos 
intersetoriais claros e diretos.

• Corresponsabilização de 
serviços de todas as áreas 
pelo atendimento das(os) 
usuárias(os) e pelo olhar
integral a elas(es).

• Visão integrada das ofertas.

conexões e atores-chave.

• Objetivos comuns e transversais a 
todas as áreas, como conectores da 
experiência de serviço.

• Uso de ferramenta de comunicação 
intersetorial para facilitar a
 articulação em rede 

• Capacidade de monitoramento dos 
casos

Reconhecimento 
como sujeito de uma 
experiência única.

Possibilidade de acessar 

uma área por meio
da indicação de outra, 
sem ter que percorrer por 
si, em momento
de vulnerabilidade, um 
caminho que desconhece 

como necessário. 
Fortalece os seus direitos.

Conhecimento 
sobre seus direitos
e orientação 
para acesso e 
acolhimento
com olhar mais 
integrado.

                          Políticas de atenção básica 
Políticas de atenção especalizada 
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3 Fluxos de Alertas
- pág. 47

• Metodologia dos Fluxos de Alertas
• Documento de Comunicação Intersetorial (DCI)
• Quadro de Alertas
• Modelo de Comunicado ao Conselho Tutelar
• Fluxo Integrado de Atenção à Criança e ao 
Adolescentes Vítima de Violência
• Fluxo Integrado de Atenção à Gravidez na 
Adolescência

 INSTRUMENTOS
Apresenta os instrumentos do Protocolo Integrado de 

Atenção à Primeiríssima Infância e traz o kit de materiais
completo para sua implementação.

O QUE VOCÊ ENCONTRARÁ A SEGUIR:

2 Integração para Acesso 
- pág. 30

• Integração para Acesso - 
Detalhada por secretaria
• Integração para Acesso - 
Detalhada por momento de vida
 

1 Jornada de Ofertas
Básicas - pág.18

• Jornada de Ofertas Básicas - 
Resumida
• Jornada Ofertas Básicas - 
Detalhada por momento de vida
 

É importante salientar que, de acordo com as premissas do protocolo, os instrumentais a seguir devem, 
de acordo com a implementação, seguir gerando aprendizados e sendo aprimorados junto aos atores 

envolvidos nas políticas municipais para Primeiríssima Infância.
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1.JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

• Jornada de Ofertas Básicas explicada

• Portaria conjunta SGM/SMADS/SME/SMS 
nº 19 de 29 de dezembro de 2020

• Jornada de Ofertas Básicas - Resumida  

• Jornada de Ofertas Básicas - Detalhada por momentos de vida

18

Os materiais estão disponíveis on-line em:
www.prefeitura.sp.gov.br/protocolosprimeirainfancia 
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ENTENDA

RECONHEÇA 
AS OFERTAS 
BÁSICAS PARA A 
PRIMEIRÍSSIMA 
INFÂNCIA

1 JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

Apresentação dos 
serviços, programas e 
benefícios ofertados ao 
público, por momentos 
de vida (gestação, 
nascimento, primeiros 
dias e primeiros anos).

COMO O QUE É

PARA QUÊ AVANÇOS PROPOSTOS PRINCIPAL GANHO PARA 
A(O) USUÁRIA(O) FINAL

Evidenciar, alinhar e 
comunicar entre todas as 
áreas quais são as ofertas
básicas acessíveis a 
gestantes, crianças nos 
primeiros anos de vida e 
cuidadores. 

• Olhar integral setorial, 
evidenciando conexões entre 
as ofertas da mesma área. 

• Visão integrada das ofertas.

• Objetivos comuns e transversais a 
todas as áreas, como conectores da 
experiência de serviço.

Reconhecimento 
como sujeito de uma 
experiência única.

19
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Linhas Condutoras:
São as “portas de entrada” para as ofertas 
de cada área.

Ofertas: Programas, benefícios e serviços básicos, por área, para atenção às famílias. São aqui 
apontados de forma macro e detalhados nas páginas a seguir. A Jornada não esgota todas as 
ofertas, mas elenca uma seleção do que é fundamental ser conhecida por todas as áreas. Deve 

Momentos de vida da(o) usuária(o): 
Gestação, nascimento, primeiros dias e 
3 primeiros anos de vida da criança 
com a família.

Eixos: 
Saudável e Segurança Alimentar e Nutricional, Educação e Estímulos, e Proteção Social) 

desenvolver-se ao máximo”. 

ENTENDA: Aprofundando a Jornada de Ofertas Básicas

Com foco na experiência da(o) 
usuária(o), sua organização se 
dá de acordo com os momentos 
de vida. Orienta-se também por 
eixos comuns de impacto. Por 

cada área por momento.

a partir de vários planos, protocolos e 
diretrizes, dentre os quais:

Assistência e Desenvolvimento Social: 
Norma Técnica dos Serviços
Socioassistenciais;

Saúde: protocolos de atendimento à
Saúde da Criança e à Saúde da Mulher 
municipais; Rede de Proteção Mãe 
Paulistana; Caderneta da Gestante/Criança; 
Cadernos Toda Hora é Hora de Brincar;

Educação: Currículo da Cidade -
Educação Infantil e Ensino Fundamental.
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Impacto: Norte comum e geral para atenção dispensada 
à(ao) usuária(o) em todos os momentos de vida.

JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS 

EIXOS DE 
IMPACTO DESENVOLVIMENTO SAUDÁVEL E SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL EDUCAÇÃO E ESTÍMULOS  PROTEÇÃO SOCIAL 

CRIANÇAS, GESTANTES E FAMÍLIAS COM 
OPORTUNIDADES DE DESENVOLVER-SE AO MÁXIMO  

Atenção  
específica a todas 

as gestantes e 
planejamento 

familiar e 
reprodutivo para  

as famílias. 
 
 

Parto seguro e 
promoção das primeiras 

conexões parentais. 

Desenvolvimento 
infantil e parental 
e incentivo ao 
aleitamento. 

Desenvolvimento 
pleno da 
criança e da rede 
de apoio da criança 
e da família.  

Serviço Pré-Natal/Rede de Proteção à Mãe Paulistana 

Orientação para planejamento familiar e reprodutivo, incluindo genitor 

Orientação e assistência para a interrupção da gravidez, nos casos 
previstos em lei 

Acesso à educação e permanência do vínculo dos responsáveis  
com a escola 
 
Orientações sobre a importância do aleitamento materno 
 
Identificação da demanda por vaga em CEI/creche, antes mesmo 
do nascimento 

Inscrição ou atualização de cadastro de famílias em situação 
de vulnerabilidade no CadÚnico  

Atendimento e acompanhamento social 
pelo Centro de Referência de Assistência Social (CRAS) 

Atendimento psicosocial e jurídico pelo Centro de Referência 
Especializado de Assistência Social (CREAS) para famílias 
em situação de violação de direitos 

Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência 
Social à Família e Proteção Social Básica no Domicílio (SASF) 
para famílias com crianças nos primeiros anos de vida, 
vinculadas ao serviço 
 

Atenção ao Parto/Rede de 
Proteção à Mãe Paulistana 
 

Atenção nos 
Primeiros Dias / Rede 
de Proteção à Mãe 
Paulistana 

Acesso à educação e permanência  
do vínculo dos responsáveis com a escola 

Inscrição ou atualização de cadastro de famílias em  
situação de vulnerabilidade no CadÚnico 

 
Atendimento e acompanhamento social pelo Centro de  

Referência de Assistência Social (CRAS) 
 

Atendimento psicossocial e jurídico pelo Centro de Referência 
Especializado de Assistência Social (CREAS) para famílias em 

situação de violação de direitos 

Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência Social  à  
Família e Proteção Social Básica no Domicílio (SASF) para famílias 

 com crianças nos primeiros anos de vida, vinculadas ao serviço

Acesso e permanência na Educação Infantil 
 

Alimentação Escolar Saudável e Adequada 
 

Acesso à educação e permanência  
do vínculo dos responsáveis 

  com a escola. 
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Inscrição ou atualização 
de cadastro de famílias  
em situação de 
vulnerabilidade 
no CadÚnico 
 
Atendimento e  
acompanhamento  
social pelo Centro 
de Referência de  
Assistência Social  
(CRAS) 
 
Atendimento 
psicossocial e jurí- 
dico pelo Centro de 
Referência Especializa-
do de Assistência Social 
(CREAS) para famílias 
em situação de violação 
de direitos

Acompanhamento social 
pelo Serviço de Assistência 
Social à Família e Proteção Social  
Básica no Domicílio (SASF) para 
famílias com crianças nos primeiros 
anos de vida, vinculadas ao serviço

Orientações sobre a importância do aleitamento materno 
 

Orientação para planejamento familiar e reprodutivo, incluindo genitor 
 

Atenção à saúde integral da criança  
 

Atenção à saúde da mulher 
 

Apoio à parentalidade positiva 
 
 

Atenção 
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GESTÃO INTERMEDIÁRIA

COORDENAÇÃO TERRITORIAL

COMITÊS GESTORES REGIONAIS  REGIONAIS

• Orientar as equipes do seu 
território sobre a implementação 
do protocolo.
 
• Divulgar e incentivar a 
utilização da jornada por todos 
os serviços.

lacunas nas ofertas a partir das 
realidades territoriais.

• Estimular a adoção de 
estratégias inovadoras de 
comunicação sobre as ofertas 
básicas para agentes públicos e 
cidadãs(ãos).

• Orientar as equipes 
do seu território sobre 
a implementação do 
protocolo.

•  Fomentar a articulação 
intersetorial em todos os 
níveis para promoção do 
acesso aos serviços da 
jornada pela população 
atendida.

oportunidades e lacunas 
nas ofertas a partir das 
realidades territoriais.

GOVERNANÇA 

Papéis da Rede de Proteção Integral na utilização do instrumento Jornada de Ofertas Básicas
At

rib
ui

çõ
es

PONTA

EXECUÇÃO

GESTOR DO 
EQUIPAMENTO

PROFISSIONAIS DO 
EQUIPAMENTO

• Garantir a exposição 
do instrumento em local 
de ampla circulação do 
serviço (recepção, sala de 
atividades, etc).

• Promover internamente 
a utilização do 
instrumento e apoiar a 
equipe nisto. 

• Estimular a adoção de 
estratégias inovadoras 
de comunicação sobre 
as ofertas básicas para 
agentes públicos e 
cidadãs(ãos).

• Manter-se informado 
sobre as ofertas da 
Jornada e formas de 
acesso.

• Orientar as/os 
cidadãs(os) atendidos 
sobre as ofertas 
disponíveis para o seu 

• Incentivar que as(os) 
cidadãs(os) atendidos 
busquem os demais 
serviços indicados 
na jornada, quando 
pertinente.
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A Jornada de Ofertas Básicas 
não compreende todas as 
ofertas das secretarias, 
restringindo-se àquelas de 
maior abrangência e caráter 
universal ou disponíveis para 
todos(as) os(as) elegíveis.

Para ofertas não mapeadas na 
jornada sugere-se a consulta ao 
Portal SP156, que disponibiliza 
informações sobre os diversos 
programas, benefícios e 
serviços ofertados pela 
Prefeitura de São Paulo.
 

Para outros detalhes sobre as ofertas apresentadas na 
Jornada, assim como outras ofertas, acesse o Portal 
SP156 em sp156.prefeitura.sp.gov.br/ 

correção de informações já disponíveis entre em contato com a sua secretaria e o ponto focal da 
política de atendimento ao cidadão. 
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Portaria conjunta 
SGM/SMADS/SME/SMS 
nº 19 de 29 de dezembro de 2020

A Portaria Conjunta SGM/SMADS/
SME/SMS nº 19 de 29 de dezembro 
de 2020 detalha o instrumento 
Jornada de Ofertas Básicas e 
estabele as diretrizes para sua 
utilização. É o documento pelo qual 
é institucionalizada a Jornada e um 
instrumento de consulta para as 
equipes dos serviços.

Acesse a Portaria Conjunta em
https://bit.ly/portaria19292020
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JORNADA DE OFERTAS BÁSICAS
Resumida

JORNADA DE OFERTAS BÁSICAS
Detalhada por momento de vida

JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS 

EIXOS DE 
IMPACTO DESENVOLVIMENTO SAUDÁVEL E SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL EDUCAÇÃO E ESTÍMULOS  PROTEÇÃO SOCIAL 

CRIANÇAS, GESTANTES E FAMÍLIAS COM 
OPORTUNIDADES DE DESENVOLVER-SE  AO MÁXIMO  

Atenção  
específica a todas 

as gestantes e 
planejamento 

familiar e 
reprodutivo para  

as famílias. 
 
 

Parto seguro e 
promoção das primeiras 

conexões parentais. 

Desenvolvimento 
infantil e parental 
e incentivo ao 
aleitamento. 

Desenvolvimento 
pleno da 
criança e da rede 
de apoio da criança 
e da família.  

Serviço Pré-Natal/Rede de Proteção à Mãe Paulistana 

Orientação para planejamento familiar e reprodutivo,  incluindo genitor 

Orientação e assistência para a interrupção da gravidez, nos casos 
previstos em lei 

Acesso à educação e permanência do vínculo dos responsáveis  
com a escola 
 
Orientações sobre a importância do aleitamento materno 
 
Identificação da demanda por vaga em CEI/creche, antes mesmo 
do nascimento 

Inscrição  ou atualização de cadastro de famílias em situação 
de vulnerabilidade no CadÚnico  

Atendimento e acompanhamento social 
pelo Centro de Referência de Assistência Social (CRAS)

Atendimento psicosocial e jurídico pelo Centro de Referência 
Especializado de Assistência Social (CREAS) para famílias 
em situação de violação de direitos

 Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência 
Social à Família e Proteção Social Básica no Domicílio (SASF) 
para famílias com crianças nos primeiros anos de vida, 
vinculadas ao serviço
 

Atenção ao Parto/Rede de 
Proteção à Mãe Paulistana 
 

Atenção nos 
Primeiros Dias / Rede 
de Proteção à Mãe 
Paulistana 

Acesso à educação e permanência  
do vínculo dos responsáveis  com a escola 

Inscrição ou atualização de cadastro de famílias em  
situação de vulnerabilidade no CadÚnico 

 
Atendimento e acompanhamento social pelo Centro de  

Referência de Assistência Social (CRAS) 
 

Atendimento psicossocial e jurídico pelo Centro de Referência 
Especializado de Assistência Social (CREAS) para famílias em 

situação de violação de direitos 

Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência Social  à  
Família e Proteção Social Básica no Domicílio (SASF) para famílias 

 com crianças nos primeiros anos de vida, vinculadas ao serviço

Acesso e permanência na Educação Infantil 
 

Alimentação Escolar Saudável e Adequada 
 

Acesso à educação e permanência  
do vínculo dos responsáveis 

  com a escola. 
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scrição ou atualização 
de cadastro de famílias  
em situação de 
vulnerabilidade 
no CadÚnico 
 
Atendimento e  
acompanhamento  
social pelo Centro 
de Referência de  
assistência social  
(CRAS) 
 
Atendimento 
psicossocial e jurí- 
dico pelo Centro de 
Referência Especializa-
do de Assistência Social 
(CREAS) para famílias 
em situação de violação 
de direitos

Acompanhamento social 
pelo Serviço de Assistência 
Social à Família e Proteção Social  
Básica no Domicílio (SASF) para 
famílias com crianças nos primeiros 
anos de vida, vinculadas ao serviço

Orientações sobre a importância do aleitamento materno 
 

Orientação para planejamento familiar  e reprodutivo, incluindo genitor 
 

Atenção à saúde integral da criança  
 

Atenção à saúde da mulher 
 

Apoio à  parentalidade positiva 
 
 

JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

Desenvolvimento 
pleno da criança e
da rede de apoio da 
criança e da família.

Atenção à saúde
integral da criança

- Realização de, pelo menos, 7 
consultas até 1 ano; 4 consultas
de 1 a 2 anos; e 4 consultas de

3 até 5 anos
- Preenchimento da Caderneta de 
saúde da criança: peso/ estatura, 

desenvolvimento, resultado de 
exames/triagens

- Orientações nutricionais
saudáveis: incentivo ao 
aleitamento materno e 
alimentação saudável

- Avaliação e promoção do 
desenvolvimento integral

- Avaliação da situação vacinal
- Avaliação e promoção dos 
vínculos familiares e sociais

Acesso e permanência na Educação 
Infantil
- Matrícula em CEI/Creche
- Desenvolvimento de ações 
pedagógicas com base nos Princípios 
e Fundamentos do Currículo da Cidade
- Envolvimento da comunidade escolar 
na elaboração e implementação do 
projeto político pedagógico e 
participação no processo da Avaliação 
da Qualidade da Educação Infantil
- Atendimento Educacional 
Especializado

Alimentação Escolar
Saudável e Adequada
- Oferta de cardápios que considerem 
as diferentes necessidades nutricionais 
por faixa etária
- Dieta especial para bebês e crianças 
que tenham restrições alimentares por 
motivos de saúde (alergias, 
intolerâncias, diabetes, doença celíaca, 
etc.)
- Distribuição de leite (Leve Leite)

Permanência do vínculo dos 
responsáveis com a escola
- Apoio Pedagógico Domiciliar
para as mães

Orientações sobre a importância
do aleitamento materno
- Realização de ações e campanhas 
para fortalecimento e promoção do 
aleitamento materno
(CEI Amigo do Peito)

Inscrição ou atualização de cadastro de famílias em 
situação de vulnerabilidade no CadÚnico

Atendimento e acompanhamento social pelo CRAS
- Encaminhamento para serviços de convivência e fortalecimento de vínculos
- Oferta de benefícios eventuais como Benefício Alimentação 

e Benefício Passagem.
- Orientação para acesso a programas de transferência de 

renda e acompanhamento social desses beneficiários

- Avaliação da situação educacional e social da 
família

- Incentivo à participação em grupos educativos, 
como aleitamento materno e puericultura

- Transporte público gratuito para as 
consultas até 02 anos

Atenção à saúde da mulher
- Realização de consultas

- Vacinação
- Realização de exames

- Transporte público gratuito para as consultas
- Acompanhamento por visitação domiciliar

Apoio à parentalidade positiva

Orientação para planejamento familiar 
e reprodutivo, incluindo genitor

Atendimento e acompanhamento psicossocial e orientação jurídica pelo CREAS
- Encaminhamento para serviços especializados de apoio para pessoas com deficiência, mulheres em situação de 
violência e de proteção de criança e adolescente vítimas de violência

Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência Social à Família e Proteção Social Básica no Domicílio 
(SASF) para famílias, vinculadas ao serviço, com crianças nos primeiros anos de vida

Versão 2:
Ago/2022

A Jornada de Ofertas Básicas - Resumida é um importante
instrumento de comunicação das ofertas às equipes dos
serviços e à população. Para garantir que todos tenham

um lugar de fácil visualização e ampla circulação de pessoas,
como a recepção do serviço ou as salas de atendimento.

A Jornada de Ofertas Básicas - Detalhada apresenta com
maiores detalhes as ofertas do instrumento resumido.
Nesse sentido pode ser utilizada pelas equipes dos serviços
durante o atendimento à população. Recomenda-se que
esteja disponível no local de atendimento para que o
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JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

Serviço Pré-Natal/Rede de Proteção à Mãe
Paulistana:

- Teste rápido de gravidez
- Realização de, pelo menos, 7 consultas

- Realização de exames, incluindo genitor
- Transporte público gratuito para exames

- Avaliação do risco gestacional
- Vacinação

- Acesso aos medicamentos de rotina
- Pré-Natal do Homem

- Avaliação do bem-estar fetal,
por meio de exame físico e ultrassom obstétrico

- Definição e visitação
prévia à maternidade

- Construção do plano de parto
- Grupos educativos nas

Unidades Básicas de Saúde
- Acompanhamento por 

visitação domiciliar
- Acesso à Caderneta

da gestante
- Entrega da Bolsa Mãe
Paulistana com enxoval

do bebê

Orientação para planejamento
familiar

e reprodutivo, 
incluindo genitor

Orientação e Assistência para a 
interrupção da gravidez, nos

casos previstos em lei

Inscrição ou atualização de cadastro de famílias em situação de 
vulnerabilidade no CadÚnico

Atendimento e acompanhamento social pelo CRAS
- Encaminhamento para serviços de convivência e fortalecimento de vínculos
- Oferta de benefícios eventuais como Benefício Alimentação e Benefício 

Passagem
- Orientação para acesso a programas de transferência de renda e 

acompanhamento social desses beneficiários

Atendimento e acompanhamento psicossocial e orientação jurídica pelo 
CREAS
- Encaminhamento para serviços especializados de apoio para pessoas com 
deficiência, mulheres em situação de violência e de proteção de criança e 
adolescente vítimas de violência

Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência Social à Família 
e Proteção Social Básica no Domicílio (SASF) para famílias, vinculadas 
ao serviço, com crianças nos primeiros anos de vida

Permanência do vínculo
dos responsáveis
com a escola
- Apoio Pedagógico
Domiciliar para as 
gestantes

Orientações sobre
a importância do 
aleitamento materno

Identificação da demanda 
por vaga em CEI/creche, 
antes mesmo do 
nascimento, agilizando o 
atendimento da demanda

Versão 2:
Ago2022

Atenção
específ ica a todas as 

gestantes e 
planejamento familiar 

e reprodutivo para
as famílias.
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JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

Atenção ao Parto/Rede de Proteção à Mãe
Paulistana:

- Assistência obstétrica com apoio empático
de toda a equipe

- Acolhimento da presença do pai ou
acompanhante no parto

- Realização de boas práticas: clampeamento tardio do 
cordão umbilical, contato pele a pele, aleitamento 

materno na 1ª hora de vida
- Colocação de DIU (adesão voluntária no Pré-Natal)

- Realização das Triagens Neonatais: Teste do 
Pezinho, Teste do Coraçãozinho, Teste da Orelhinha, 

Teste do Reflexo Vermelho e Triagem
Auditiva Universal  

- Vacinação (gestante e bebê)
- Acesso à Caderneta de saúde da criança

- Transporte público gratuito
- Alta qualificada da mãe e bebê: orientações sobre as 
rotinas e higiene do bebê, sobre os sinais de risco para 

a mãe e o recém-nascido, incentivo e apoio ao 
aleitamento materno

- Agendamento da primeira consulta pós natal na UBS 
de referência em até 7 dias para bebê e puérpera

Parto seguro e 
promoção das primeiras

conexões parentais.

Versão 2:
Ago2022
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JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

Desenvolvimento 
infantil e parental

e incentivo ao 
aleitamento.

Atenção nos Primeiros Dias/Rede de 
Proteção Mãe Paulistana:

- Realização da primeira consulta da mãe e do 
bebê em até 7 dias após o nascimento

- Visitação domiciliar à puérpera e ao bebê na
1ª semana, ou pós alta hospitalar no caso de 

bebês de alto risco
- Orientações sobre grupos de aleitamento

materno, puérperas e de planejamento familiar 
e saúde sexual e reprodutiva

- Transporte público gratuito para consulta
- Incentivo e apoio ao aleitamento materno

- Avaliação da situação vacinal
- Promoção dos vínculos parentais

- Orientação sobre cuidados e rotinas
- Preenchimento da Caderneta de saúde da 

criança: peso/ estatura, desenvolvimento, 
resultado de exames/triagens

Inscrição ou atualização de cadastro de famílias em situação 
de vulnerabilidade no CadÚnico

Atendimento e acompanhamento social pelo CRAS
- Encaminhamento para serviços de convivência e fortalecimento de vínculos
- Oferta de benefícios eventuais como Benefício Alimentação e 

Benefício Passagem
- Orientação para acesso a programas de transferência de renda 

e acompanhamento social desses beneficiários

Atendimento e acompanhamento psicossocial e orientação jurídica pelo 
CREAS
- Encaminhamento para serviços especializados de apoio para pessoas 
com deficiência, mulheres em situação de violência e de proteção de criança e 
adolescente vítimas de violência

Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência Social à 
Família e Proteção Social Básica no Domicílio (SASF) para famílias, 
vinculadas ao serviço, com crianças nos primeiros anos de vida

Permanência do vínculo dos 
responsáveis com a escola
- Apoio Pedagógico Domiciliar
para as mães

Versão 2:
Ago/2022
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JORNADA DE 
OFERTAS BÁSICAS

Desenvolvimento 
pleno da criança e
da rede de apoio da 
criança e da família.

Atenção à saúde
integral da criança

- Realização de, pelo menos, 7 
consultas até 1 ano; 4 consultas
de 1 a 2 anos; e 4 consultas de

3 até 5 anos
- Preenchimento da Caderneta de 
saúde da criança: peso/ estatura, 

desenvolvimento, resultado de 
exames/triagens

- Orientações nutricionais
saudáveis: incentivo ao 
aleitamento materno e 
alimentação saudável

- Avaliação e promoção do 
desenvolvimento integral

- Avaliação da situação vacinal
- Avaliação e promoção dos 
vínculos familiares e sociais

Acesso e permanência na Educação 
Infantil
- Matrícula em CEI/Creche
- Desenvolvimento de ações 
pedagógicas com base nos Princípios 
e Fundamentos do Currículo da Cidade
- Envolvimento da comunidade escolar 
na elaboração e implementação do 
projeto político pedagógico e 
participação no processo da Avaliação 
da Qualidade da Educação Infantil
- Atendimento Educacional 
Especializado

Alimentação Escolar
Saudável e Adequada
- Oferta de cardápios que considerem 
as diferentes necessidades nutricionais 
por faixa etária
- Dieta especial para bebês e crianças 
que tenham restrições alimentares por 
motivos de saúde (alergias, 
intolerâncias, diabetes, doença celíaca, 
etc.)
- Distribuição de leite (Leve Leite)

Permanência do vínculo dos 
responsáveis com a escola
- Apoio Pedagógico Domiciliar
para as mães

Orientações sobre a importância
do aleitamento materno
- Realização de ações e campanhas 
para fortalecimento e promoção do 
aleitamento materno
(CEI Amigo do Peito)

Inscrição ou atualização de cadastro de famílias em 
situação de vulnerabilidade no CadÚnico

Atendimento e acompanhamento social pelo CRAS
- Encaminhamento para serviços de convivência e fortalecimento de vínculos
- Oferta de benefícios eventuais como Benefício Alimentação 

e Benefício Passagem.
- Orientação para acesso a programas de transferência de 

renda e acompanhamento social desses beneficiários

- Avaliação da situação educacional e social da 
família

- Incentivo à participação em grupos educativos, 
como aleitamento materno e puericultura

- Transporte público gratuito para as 
consultas até 02 anos

Atenção à saúde da mulher
- Realização de consultas

- Vacinação
- Realização de exames

- Transporte público gratuito para as consultas
- Acompanhamento por visitação domiciliar

Apoio à parentalidade positiva

Orientação para planejamento familiar 
e reprodutivo, incluindo genitor

Atendimento e acompanhamento psicossocial e orientação jurídica pelo CREAS
- Encaminhamento para serviços especializados de apoio para pessoas com deficiência, mulheres em situação de 
violência e de proteção de criança e adolescente vítimas de violência

Acompanhamento social pelo Serviço de Assistência Social à Família e Proteção Social Básica no Domicílio 
(SASF) para famílias, vinculadas ao serviço, com crianças nos primeiros anos de vida

Versão 2:
Ago/2022
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2. INTEGRAÇÃO 
PARA ACESSO

• Integração para Acesso explicada

• Portaria conjunta SGM/SMADS/SME/SMS 
nº 20 de 29 de dezembro de 2020

• Integração para acesso - Formato por momento de vida 

• Integração para acesso - Formato por secretaria

30

Os materiais estão disponíveis on-line em:
www.prefeitura.sp.gov.br/protocolosprimeirainfancia 
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2 APOIE O
ACESSO ÀS
OFERTAS
BÁSICAS E
RECONHEÇA-SE 
COMO PARTE DA 
REDE DE
PROTEÇÃO 
INTEGRAL DA 
PRIMEIRÍSSIMA 
INFÂNCIA

a ausência de gestantes, 
crianças de 0 a 3 anos e 
cuidadores em algum dos 
serviços da Jornada de 
Ofertas Básicas e apontar o 
direito ao acesso.

COMO O QUE É

PARA QUÊ AVANÇOS PROPOSTOS PRINCIPAL GANHO PARA A(O) 
USUÁRIA(O) FINAL

Apoiar o acesso 
simultâneo de todas(os) as 
usuárias(os) às ofertas
da Jornada de Ofertas
Básicas e criar uma cultura
de Rede de Proteção 
Integral à Primeiríssima 
Infância.

O compartilhamento 
da responsabilidade 
de todas as áreas pelo 
atendimento integral 
das(os) cidadãs(os).

Conhecimento 
sobre direitos e 
acesso a serviços, 
benefícios e 
programas por 
meio de um 
atendimento 
integrado.

INTEGRAÇÃO
PARA ACESSO
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cidadã(o) o direito ao acesso. 

atendimento¹ . As respostas e as informações obtidas são utilizadas para checar o acesso das(os) usuárias(os) a determinados serviços 
e, então, encaminhá-las(os) de forma assertiva às demais redes de atendimento.

1. IDENTIFICAÇÃO 
DE ACESSO (OU FALTA 

DE ACESSO)

2. IDENTIFICAÇÃO 
DO EQUIPAMENTO

DE REFERÊNCIA

3. ORIENTAÇÃO À(AO) 
USUÁRIA(O)

4. REGISTRO E 
ACOMPANHAMENTO

APLICAÇÃO DO INSTRUMENTO

¹Foram mapeadas algumas oportunidades de momentos para aplicação do instrumento, apontadas na página 35.

INTEGRAÇÃO PARA ACESSO

A partir do momento de vida, 

equipamento conectado às ofertas 
básicas de cada área.

equipamento de referência 
da(o) cidadã(o) que deve 

ser responsável 
pelo atendimento da 

demanda.

a(o) cidadã(o) a buscar o 
equipamento de referência e 
comunica a ela(e) as ofertas 

básicas de direito.
Quando pertinente realiza o 
encaminhamento também 

através do contato com 
a unidade, buscando 

referenciá-la.

encaminhamento indicado, 
arquiva-o de acordo com 
a rotina do equipamento. 

Quando couber, se 
comunica com a equipe 

dos demais equipamentos 
para acompanhamento do 

atendimento.
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1 • É possível que a pessoa esteja vivendo mais 
de um dos momentos.

(1) a demanda que a levou até o serviço 
(2) observação

pequenos? De qual idade?” 

somente pela maternidade.

2 • As perguntas estão relacionadas 

acesso aos equipamentos conectados 
às ofertas:
SMS: UBS
SMADS: CRAS/SASF/CREAS
SME: Unidades Educacionais

• Devem ser aplicadas perguntas para 

Jornada de Ofertas Básicas e buscar 
os contatos dos equipamentos
de referência do seu território que
compõem a Rede de Proteção Integral
da Primeiríssima Infância.

3 • Deve ser informado à(ao) cidadã(o) o direito ao acesso às ofertas básicas e indicado o equipamento que as 
abrigam.
 
• Recomenda-se que as unidades de atendimento, com apoio dos Comitês Gestores Regionais, implementem 
rotinas de levantamento e análise crítica em relação aos acessos.
• Recomenda-se que o registro do encaminhamento, quando houver, seja realizado nos instrumentos já 
utilizados pelo equipamento, como prontuários e/ou sistemas.

ENTENDA: Aprofundando a Integração para Acesso
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GESTÃO INTERMEDIÁRIA

COORDENAÇÃO TERRITORIAL

COMITÊS GESTORES REGIONAIS SUPERVISÕES REGIONAIS
(DRE, STS e SAS)

• Orientar as equipes do seu 
território sobre a implementação 
do protocolo.
 
• Divulgar e incentivar a 
utilização do Integração para 
Acesso por todos os serviços.

lacunas nas ofertas a partir das 
realidades territoriais.

• Estimular a adoção de 
estratégias inovadoras de 
comunicação sobre as ofertas 
básicas para agentes públicos e 
cidadãs(ãos).

• Orientar as equipes 
do seu território sobre 
a implementação do 
protocolo.

•  Fomentar a articulação 
intersetorial em todos os 
níveis para promoção do 
acesso aos serviços da 
jornada pela população 
atendida.

oportunidades e lacunas 
nas ofertas a partir das 
realidades territoriais.

GOVERNANÇA 

Papéis da Rede de Proteção Integral na utilização do instrumento Integração para Acesso

At
rib

ui
çõ

es

PONTA

EXECUÇÃO

GESTOR DO 
EQUIPAMENTO

PROFISSIONAIS DO 
EQUIPAMENTO

• Garantir a 
disponibilidade do 
instrumento nos locais de 
atendimento e a todos os 

• Promover internamente 
a utilização do 
instrumento e apoiar a 
equipe nisto. 

• Estimular a adoção de 
estratégias inovadoras 
de comunicação sobre 
as ofertas básicas para 
agentes públicos e 
cidadãs(ãos).

• Manter-se informado 
sobre as ofertas, 
equipamentos das 
outras áreas existentes 
no território e formas de 
acesso.

• Orientar as/os 
cidadãs(os) atendidos 
sobre as ofertas 
disponíveis para o seu 

• Incentivar que as(os) 
cidadãs(os) atendidos 
busquem os demais 
serviços indicados 
na jornada, quando 
pertinente.
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Serão recomendadas a seguir algumas oportunidades para aplicação do instrumento Integração para Acesso 
que foram reunidas no processo de testagem do protocolo integrado com os distritos participantes do 

atendimento de cada equipe, equipamento e território. 

GESTAÇÃO

• Acolhimento após teste de 
gravidez positivo
• Atendimento na UBS

• Cadastro e atualização do 
Cadastro Único
• Atendimento pelo CRAS/SASF

• Busca ativa escolar no 
caso de frequência irregular, 
abandono ou evasão

• Na alta, agendamento 
da primeira consulta 
após nascimento, na 
Atenção ao Parto

NASCIMENTO

INTEGRAÇÃO
PARA ACESSO

• Visitação domiciliar pela 
Estratégia Saúde da Família.
• Atendimento na UBS

• Cadastro e atualização do 
Cadastro Único

• Solicitação de vaga no CEI/
creche

PRIMEIROS DIAS

• Vacinação
• Atendimento na UBS

• Cadastro e atualização do 
Cadastro Único
• Visitação Domiciliar SASF
• Atendimento pelo CRAS/SASF

• Matrícula no CEI/creche
• Reunião com cuidadores

3 PRIMEIROS 
ANOS DE VIDA
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Portaria conjunta 
SGM/SMADS/SME/SMS 
nº 20 de 29 de dezembro de 2020

   

A Portaria Conjunta SGM/SMADS/
SME/SMS nº 20 de 29 de dezembro 
de 2020 detalha o instrumento de 
integração para acesso e estabelece 
as diretrizes para sua utilização. 

Acesse a Portaria Conjunta em
www.bit.ly/portaria20292020
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Para facilitar a localização 
e comunicação com os 
demais serviços da rede, 
não deixe de utilizar os 
recursos de geolocalização 
disponíveis para serviços 
da rede municipal como o 
BuscaSaúde (para unidades 
de saúde), EscolaAberta 
(para unidades escolares) e 
GeoSampa, para quaisquer 
serviços da Prefeitura de 
São Paulo.

https://geosampa.prefeitura.sp.gov.br/

https://escolaaberta.sme.prefeitura.sp.gov.br/

buscasaude.prefeitura.sp.gov.br

Ferramentas para auxiliar
a localização dos serviços
no território
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INTEGRAÇÃO PARA ACESSO
Formato por momento de vida

O instrumento Integração para Acesso (formato por 
momento de vida) deve ser utilizado como apoio 

momento de vida da pessoa.

Pode ser preenchido e anexado ao prontuário 
da(o) cidadã(o), utilizado de forma combinada 
com a Caderneta da Criança ou apenas orientar 
a abordagem do técnico responsável pelo 
atendimento. 

Ao aplicar as perguntas deste breve questionário, 

e benefícios a que a(o) cidadã(o) tem direito nas 
demais redes de atendimento.

local de atendimento em um lugar de fácil acesso 
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Este formato permite a visualização em uma 
única página das perguntas pertinentes a todos 
os momentos de vida referentes às ofertas das 
demais áreas.

É uma outra visualização possível para o  
instrumento Integração para Acesso.  Assim 
como no outro  formato, o instrumento pode 
ser preenchido e anexado ao prontuário da(o) 
cidadã(o), utilizado de forma combinada com 
a Caderneta da Criança ou apenas orientar 
a abordagem do técnico responsável pelo 
atendimento.

local de atendimento em um lugar de fácil acesso 

INTEGRAÇÃO PARA ACESSO
Formato por secretaria
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3.FLUXOS DE ALERTA

• O Fluxo de Alerta explicado
• Documento de Comunicação Intersetorial (DCI)
• Quadro de Alertas
• Modelo de Comunicado ao Conselho Tutelar
• Fluxos de Alerta já instituídos

Os materiais estão disponíveis on-line em:
www.prefeitura.sp.gov.br/protocolosprimeirainfancia 
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3 PROMOVA O 
ACESSO DAS(OS) 
USUÁRIAS(OS) 
EM SITUAÇÃO 
DE MAIOR 
VULNERABILIDADE 
A OFERTAS 
ESPECÍFICAS E O 
ATENDIMENTO

Metodologia de Fluxo de 
Alertas que promove o 
acesso a ofertas de caráter 

referência para atendimento 
entre áreas e ação setorial. 
Mobiliza a rede de garantia 
de direitos de forma a 
enfrentar violações  e 
vulnerabilidades sociais 
das usuárias. 

COMO O QUE É

PARA QUÊ AVANÇOS PROPOSTOS PRINCIPAL GANHO PARA 
A(O) USUÁRIA(O) FINAL

Promover o acesso de 
usuárias(os) em situação 
de maior vulnerabilidade 
a ofertas de caráter 

que as vulnerabilidades 
sejam superadas.

• Encaminhamentos intersetoriais 
claros e diretos via equipamentos em 
que já está acontecendo o atendimento.

conexões e atores-chave.

• Uso de documento pertinente 
como instrumento intersetorial de 
comunicação com usuárias(os).

Rapidez no atendimento, 
possibilidade de acessar 

área por meio da indicação 
de outra, sem ter que 
percorrer por si, em 
momento de vulnerabilidade, 
um caminho que desconhece 

necessário. Fortalecimento 
dos seus direitos.

FLUXO DE 
ALERTAS

e, ação integrada no seu cuidado – e que não conseguem ser superados com a ação de uma 
única frente ou Secretaria.

48
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encaminhamentos e comunicações intersetoriais aconteçam entre os serviços de forma rápida e priorizando a proteção da criança.

FLUXO DE ALERTA: METODOLOGIA

uma situação de risco ou 
vulnerabilidade e registra os 
indícios observados iniciando 
a comunicação com os demais 
serviços competentes.

1
SUSPEITA

mais indícios

Os serviços/equipamentos 
envolvidos realizam seus 
atendimentos setoriais e 
encerram o alerta mantendo 
as articulações e o 
acompanhamento necessários 
ao caso.

 3
ATENDIMENTO 

 Atende garantindo direitos
e articulações da rede

O serviço/equipamento de 
referência recebe o alerta e 
mobiliza a rede de atendimento 
ainda não envolvida no caso para 

acompanhamento.

 

2
IDENTIFICAÇÃO e 

MOBILIZAÇÃO 
indícios e aciona parceiro
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SUSPEITA 
Identifica um ou  

mais indícios

CARACTERIZAÇÃO: Este fluxo se refere a 
grávidas adolescentes até 18 (dezoito) anos*. 
INDÍCIOS: Alterações comportamentais (sono, 
apetite, interações); afastamento dos serviços, 
que realizam atendimentos regulares. 
PONTOS DE ATENÇÃO: 
. Atendimento precoce da usuária;  
. Garantia do direito de confidencialidade/ 
sigilo da gravidez da gestante em todos os 
momentos e atendimentos;  
. Garantia do consentimento informado da 
adolescente, antes da realização dos 
encaminhamentos propostos, fortalecendo  
os seus direitos e protagonismo. 
. Utilização das  “Diretrizes Intersetoriais  
para garantia de Direitos sexuais e direitos 
reprodutivos, prevenção e atenção integral  
à gravidez de adolescentes no Município  
de São Paulo”.

1

...

...

Diretor(a) 
(EMEF/EMEFM/EJA)

Gerente do Serviço  
(Rede de proteção social  

básica e especial)

1. Observa e faz acolhimento inicial da adolescente 
2. Sugere à adolescente o encaminhamento à sua UBS de referência, com sua anuência 
3. Descreve suas impressões sobre indícios 
4. Comunica o gestor da sua unidade

1. Zela pela garantia do direito de confidencialidade/sigilo da adolescente 

2. Garante o preenchimento do DCI com identificação da adolescente e do alerta 

3. Encaminha DCI por e-mail para a unidade de referência do equipamento na Saúde 

4. No caso de suspeita de violência sexual, utiliza o Fluxo de Alerta de Violência

1. Recebe por e-mail a demanda por meio do DCI 
2. Encaminha a demanda via DCI, para o 
atendimento da equipe de referência    

Equipe da Saúde 
(ACS, enfermagem, médico(a), 

eq. Multiprofissional, 
Rede da  saúde)

Professor(a) 
(EMEF/EMEFM/EJA)

Equipe NAAPA  
(DRE)

Equipe PSE  
(DRE)

Procede de 
acordo com  
protocolos e 
rotinas internas

SMS SMADS SME

Planilha/ 
Quadro  de  
Alertas

Recebimento e/ou Preenchimento 
do Documento de Comunicação 
Intersetorial (DCI)

Interação  com 
usuário(a)

Encerra  
o alerta

Comunicação   
setorial obrigatória 
paralela ao fluxo

Legenda

Adolescente  
possivelmente Grávida

Coordenador(a)  
do CRAS

Envio do Documento de 
Comunicação Intersetorial (DCI)

Coordenador(a)  
do CREAS

...

Gerente  
(UBS)

1. Aciona a equipe da saúde da 
sua unidade

Orientador(a) Socioeducativo(a) 
ou Técnico(a)  

(Rede Proteção Básica/Especial)

Gerente  
(UBS)

Equipe da Saúde  
(UBS)

FLUXO DE ALERTAS Versão 1: 
Dez/2020

  

*Esta caracterização é específica para este fluxo. Na 
área da Saúde, por exemplo, de acordo com as 
diretrizes da Organização Mundial da Saúde, a 
gravidez na adolescência abrange a faixa etária 
entre 10 a 19 anos. 

FLUXO DE 
ATENÇÃO À 
GRAVIDEZ NA 
ADOLESCÊNCIA 

Siglas: 
- Secretaria Municipal de Educação (SME): Escolas Municipais de Ensino Fundamental (EMEF), Escolas Municipais de Ensino 
Fundamental e Médio (EMEFM), Educação de Jovens e Adultos (EJA), Programa Saúde na Escola (PSE), Núcleo de Apoio e 
Acompanhamento para Aprendizagem (NAAPA). Diretoria Regional de Ensino (DRE); 

- Secretaria de Assistência e Desenvolvimento Social (SMADS): Centro de Referência de Assistência Social (CRAS),  
Centro de Referência Especializado de Assistência Social (CREAS), Supervisões de Assistência Social (SAS) ; 
- Secretaria Municipal de Saúde (SMS): Agente Comunitário de Saúde (ACS), Unidades Básicas de Saúde (UBS), Supervisões Técnicas de Saúde (STS). 

FOCO NAS CONEXÕES E 
INTERSETORIALIDADE
Os campos ressaltam e detalham  
principalmente as articulações intersetoriais. 
No entanto, se necessário evidenciam 
comunicações setoriais que acontecem 
em paralelo e que são cruciais para a 
articulação intersetorial. Também apontam 
meios e instrumentos pelos quais os 
encaminhamentos e as comunicações devem 
acontecer.

DOCUMENTO DE CONEXÃO 
COM USUÁRIA(O) 
Deve-se indicar o uso de documento de 
comunicação com a(o) usuária(o) pertinente 
sempre que adequado para registro de 
encaminhamentos e de informações sobre 
atendimento, preferencialmente a Caderneta 
da Criança e Caderneta da Gestante.

CONEXÃO COM INTEGRAÇÃO PARA ACESSO
O acesso às ofertas básicas está sob 
responsabilidade de seus equipamentos 
de referência, portanto as ofertas não 
são mencionadas. Recomenda-se, no entanto, 
o uso combinado do Fluxo com o instrumento 
Integração para Acesso. 

EVIDENCIA OS ATENDIMENTOS
As ações indicam os equipamentos das 
áreas a serem mobilizados para atendimento. 
Lembrando que nem sempre o atendimento da 
oferta indicada é individualizado.

 

GESTOR COMO PONTO FOCAL
Tem um papel importante na 
efetivação das comunicações entre 
as secretarias, juntamente com as 

INSTÂNCIA REGIONAL ACOMPANHA
As equipes das Supervisões Regionais 
e os Comitês Gestores Regionais 
recebem informações padronizadas 
sobre os alertas e acompanham a 

CONTEXTO
Breve descritivo do alerta, 
indícios que apoiam sua 
suspeita e considerações
essenciais.

especialistas, com base nas 
normativas existentes.
Também considera o 
repertório e o entendimento 
de cada área.

PÚBLICOS E ÁREAS FOCAIS
Os encaminhamentos 
estão relacionados mais 
diretamente ao público 

devam considerar sempre 
que pertinente demandas 
de outros integrantes da 
família. Da mesma forma 
os encaminhamentos 
podem extrapolar as áreas 

esperada para a situação de risco ou vulnerabilidade. Abaixo, segue apresentação para melhor compreensão:

Ação e instrumento: Atores centrais: Caracterização do alerta:

ENTENDA: Aprofundando os Fluxos de Alerta

IDENTIFICAÇÃO E  
MOBILIZAÇÃO 

Confirma um ou mais  
indícios e aciona parceiro

1. Recebe a demanda do Gerente da UBS (por meio do DCI quando a demanda é originária da SME ou SMADS) 
2. Realiza busca ativa, quando necessário 
3. Prioriza atenção para realização de diagnóstico 
 3.1 Em caso positivo, organiza e encaminha para rotina interna de atendimento;  
 3.2 Em caso negativo, sugere encaminhamento a grupo de planejamento sexual e reprodutivo 
4. Comunica à adolescente que irá adicionar outros serviços da prefeitura para apoiá-la e garantir os seus direitos, 
com a sua anuência 
5. No caso de suspeita/confirmação de violência sexual, utiliza o Fluxo de Alerta de Violência 
6. Preenche / Atualiza DCI e retorna por e-mail para o gerente da unidade com registro sobre atendimento  
realizado

Coordenador do  
CRAS

2

Equipe PSE  
(DRE)

Gerente  
(UBS)

Equipe da Saúde  
(UBS)

1. Recebe DCI atualizado 
2. Em caso de confirmação da gravidez, identifica os equipamentos das demais 
secretarias para apoiarem/complementarem o atendimento 

[SMADS – identifica o CRAS de referência a partir do endereço da adolescente 
ou via informações do DCI] 

[SME – identifica a DRE de referência a partir do endereço da adolescente ou via 
informações do DCI] 
2.1 Encaminha DCI por e-mail para a unidade de referência da SMADS e SME, 
na mesma mensagem 

3. Em caso de não confirmação da gravidez, encaminha DCI por e-mail para o 
equipamento que identificou o alerta

Equipe do NAAPA  
(DRE)

1. Recebe por e-mail demanda, via DCI    
2. Identifica e mobiliza os serviços pertinentes 
3. Articula-se com a equipe da saúde que realiza o atendimento

Legenda

SMS

SMADS

SME

Procede de 
acordo com  
protocolos e 
rotinas internas

Planilha/ 
Quadro  de  
Alertas

Recebimento e/ou 
Preenchimento do 
Documento de 
Comunicação 
Intersetorial (DCI)

Interação  
com 
usuário(a)

Encerra  
o alertaComunicação   

setorial obrigatória 
paralela ao fluxo

Envio do Documento 
de Comunicação 
Intersetorial (DCI)

Gerente 
(UBS)

Equipe da Saúde  
(UBS)

Equipamento que 
identificou o alerta, 

conforme DCI

Equipe do NAAPA  
(DRE)

Rede Socioassistêncial 
Proteção Básica / 

CREAS

FLUXO DE ALERTAS
FLUXO DE 
ATENÇÃO À 
GRAVIDEZ NA 
ADOLESCÊNCIA 

Versão 1: 
Dez/2020

  

3
ATENDIMENTO 

Atende garantindo direitos 
e articulações entre a rede 

1. Entra em contato com a adolescente 

2. Identifica os serviços disponíveis da prefeitura para apoiá-la e garantir 
os seus direitos, com a sua anuência 

3. Realiza atendimentos seguindo as rotinas internas 

4. Mantém as articulações e comunicações com todos os atores citados 
no DCI 

5. Preenche  o DCI  com o primeiro atendimento e encaminha para gestor 

6. Dá continuidade aos atendimentos após o nascimento, considerando a 
Jornada de Ofertas Básicas 

1. Recebe o DCI do primeiro atendimento atualizado pela equipe 

2. Retorna DCI para o equipamento que identificou o alerta, evidenciando o 
primeiro atendimento 

3. Preenche mensalmente Planilha de Alertas do Período a partir das 
informações do DCI 

4. Envia Planilha de Alertas para sua regional (exceto educação)

1. Recebe, por e-mail, a Planilha de Alertas do período, de todas as  
unidades da  sua região de abrangência 
2. Consolida os dados de todas as Planilhas de Alertas recebidas 
no Quadro de Alertas Setorial consolidado  
3. Analisa os dados e promove estratégias territoriais integradas e 
em lote, articulando-se com o Comitê Gestor Regional da Primeira 
Infância 
4. Envia, mensalmente, por e-mail, o Quadro de Alertas  Setorial 
consolidado para  representante setorial do Comitê Gestor Regional 
da Primeira Infância 

Comitê Gestor Regional  
da Primeira Infância

Coordenador(a) do 
CRAS/ CREAS

Coordenador(a) do 
NAAPA (DRE)

1. Representantes setoriais recebem das  
suas regionais o Quadro de Alertas  
Setorial consolidado 
2. Contribui com a análise dos dados e a 
promoção de estratégias regionais, 
fortalecendo a integração entre as área 
3. Propõe sugestões para a melhoria do fluxo

Rede Socioassistencial 
Proteção Básica / 

CREAS

Acompanhamento

Legenda

SMS

SMADS

SME

Procede de 
acordo com  
protocolos e 
rotinas internas

Planilha/ 
Quadro  de  
Alertas

Recebimento e/ou 
Preenchimento do 
Documento de 
Comunicação 
Intersetorial (DCI)

Comunicação   
setorial obrigatória 
paralela ao fluxo

Equipe da Saúde  
(UBS)

Equipe do NAAPA  
(DRE)

1. Dá continuidade ao 
atendimento seguindo rotinas 
internas 

2. Preenche  o DCI  com o 
primeiro atendimento e 
encaminha para gestor 

3. Dá continuidade aos 
atendimentos após o 
nascimento, considerando a 
Jornada de Ofertas Básicas 

Equipamento que 
identificou o alerta, 

conforme DCI

Gerente do Serviço 
(rede de proteção social  

básica  / CREAS)

Interação  
com 
usuário(a)

Encerra  
o alerta

Envio do Documento 
de Comunicação 
Intersetorial (DCI)

Gestor(a)  
(UBS)

FLUXO DE ALERTAS

Gestor  
(SAS)

Coordenador(a) do 
NAAPA (DRE) 

Interlocutor Saúde   
da Criança e Saúde 
 da Mulher (STS)

FLUXO DE 
ATENÇÃO À 
GRAVIDEZ NA 
ADOLESCÊNCIA 

Versão 1: 
Dez/2020

  



51

A comunicação entre os órgãos e agentes envolvidos na 

por documento ou sistema de comunicação intersetorial 
visando garantir o atendimento integrado e olhar integral 
sobre a pessoa atendida. 

Os instrumentos de comunicação intersetorial 
apresentados não substituem os instrumentos setoriais 
de registro dos atendimentos e de cadastro das 
pessoas atendidas. São ferramentas complementares 
ao atendimento setorial que buscam melhorar a 
comunicação entre os agentes e serviços municipais 
demandados para o atendimento integral e integrado.

A seguir serão apresentados cada um deles e sugestões 
de uso.

FLUXOS DE ALERTA: COMUNICAÇÃO INTERSETORIAL

Documento de Comunicação 
Intersetorial (DCI)

Quadro de Alertas

Versão 1: DEZ/2020

QUADRO DE ALERTAS SETORIAL
 (sem dados sigilosos)

Consolidação quantitativa de casos de alertas atendidos pelas unidades da área de abrangência da regional no período

Mês e ano de referência: Responsável:
Regional: Contato:

Gravidez na 
Adolescência

Nr. Nacionalidade Raça/Cor Data de 
Nascimento Distrito (conforme DCI) Origem do Alerta (secretaria que 

identificou, conforme DCI)
Data do alerta (conforme 

DCI)

Violência 
contra Crianças 
e Adolescentes

Nr. Nacionalidade Raça/Cor Data de 
Nascimento Distrito (conforme DCI) Origem do Alerta (secretaria que 

identificou, conforme DCI)
Data do alerta (conforme 

DCI)

O Documento de Comunicação 
Intersetorial – DCI consiste 

registradas de forma padronizada 
as informações necessárias 
para o atendimento integrado 
entre serviços e equipamentos 
das Secretarias Municipais 

O Quadro de Alertas consolida 
periodicamente os dados de 
alertas recebidos por todos os 
serviços e equipamentos de um 
determinado território visando 
a análise agregada dos casos 
atendidos e diagnóstico da 
realidade local para planejamento 
das intervenções.
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DOCUMENTO DE COMUNICAÇÃO INTERSETORIAL (DCI)

Nas cores vermelho, laranja e lilás são apresentadas as seções do documento e nos campos em cor cinza a 
informação solicitada. As informações sobre o caso e a pessoa atendida devem ser registradas nos campos em 

Sugere-se seu uso apenas em ambiente digital (não imprimir).

Consolida as 
informações das 
unidades por onde 

garantir a comunicação 
de informações 
importantes para o 
atendimento conjunto e 
o acompanhamento
do caso.

Reúne informações que 

orientar o atendimento.

de contato da pessoa 
atendida necessárias 
para acompanhamento 
posterior.

FLUXO DE 
ALERTAS

Formato PDF: Formato Excel:
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FLUXO DE 
ALERTASDOCUMENTO DE COMUNICAÇÃO INTERSETORIAL (DCI)

Nos casos de violência contra crianças e adolescentes, o 
relato sobre o alerta (campo “Relato do caso”) deve conter 
os sinais observados (caso haja), indícios da suspeita, 
descrição do atendimento ou escuta realizada e demais 
elementos que indiquem vulnerabilidade da vítima. Também 
cabe registrar se houve o relato espontâneo pela vítima, 

informar se foi realizado contato com o Conselho Tutelar 
(data/nome do conselho para o qual a comunicação foi 
encaminhada). 

Nos casos de gravidez na adolescência, o relato sobre o 
alerta (campo “Relato do caso”) deve conter a descrição 
do acolhimento ou escuta realizada, a informação se é um 

expressa se há restrições à comunicação da gravidez para a 
família da jovem ou seu parceiro visando não a colocar em 
situações de risco de violência ou vulnerabilidade. 

O preenchimento do documento deve ser feito após o 
atendimento, quando do encaminhamento do caso. Não é 
necessária a sua impressão em papel, deve ser enviada em 
planilha do excel  por e-mail pelo gestor do equipamento que fez 
o atendimento para o serviço ou equipamento a ser mobilizado, 

dados de pessoas diferentes. Para cada pessoa deve haver uma 

desde que do mesmo tipo de alerta. 

Ao enviar o DCI deve-se nomear o arquivo considerando: “DCI_
SIGLA DA SECRETARIA_NOME DO ALERTA_DATA DO ALERTA” 
Exemplo: DCI_SME_Violencia_02122020.  

Todos os campos são obrigatórios. Caso não possua o dado 
indicar “SEM INFORMAÇÃO”. 

Importante!
Para facilitar o trabalho, está em desenvolvimento uma
plataforma informatizada para comunicação intersetorial.
Até que seja disponibilizada para uso, o DCI e o quadro de alertas 
devem ser utilizados de forma integral, pois são os instrumentos 
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Responsável:
Contato:

Nr. Gênero Deficiência Nacionalidade Raça/Cor Data de 
Nascimento Distrito (conforme DCI) Origem do Alerta (secretaria que 

identificou, conforme DCI)
Data do alerta (conforme 

DCI)

Nr. Gênero Deficiência Nacionalidade Raça/Cor Data de 
Nascimento Distrito (conforme DCI) Origem do Alerta (secretaria que 

identificou, conforme DCI)
Data do alerta (conforme 

DCI)

Regional:

Gravidez na 
Adolescência

Violência 
contra Crianças 
e Adolescentes

Versão 2: Ago/2022

QUADRO DE ALERTAS
 (sem dados sigilosos)

Consolidação quantitativa de casos de alertas atendidos pelas unidades da área de abrangência da região no período
Mês e ano de referência:

QUADRO DE ALERTAS

sigilosas, busca apenas garantir o monitoramento ampliado dos casos. 
Deve ser utilizado pelas equipes de supervisão regional e Comitês Gestores Regionais visando orientar as 
ações preventivas pela rede de proteção do território.

FLUXO DE 
ALERTAS

Reúne informações 
anonimizadas 
sobre os alertas 
de violência e 

e adolescentes 
atendidos.

Reúne informações 
anonimizadas 
sobre os alertas 
de gravidez na 

das adolescentes 
atendidas.

região ou território 
a que corresponde 
o quadro.

Formato PDF: Formato Excel:
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documento modelo abaixo com vistas a padronizar as comunicações da rede protetiva com esse órgão do 
sistema de defesa dos direitos da criança e do adolescente. 

FLUXO DE 
ALERTAS

ou adolescente e 
registra breve relato 
sobre o caso e 
encaminhamentos 

de possibilitar o 
acompanhamento pelo 
Conselho Tutelar.

Conselho Tutelar e 
conselheiro(a) de 
referência, quando 
possível.

gerou o comunicado.

                          
                                      Comunicado ao Conselho Tutelar 

 
 

   
 

              
Órgão de origem 
Coordenadoria Regional de Saúde (Se SMS):___________________________________________ 

Supervisão Técnica de Saúde (Se SMS): ______________________________________________ 

Diretoria Regional de Ensino (Se SME): _______________________________________________ 

Supervisão de Assistência Social (Se SMADS): _________________________________________ 

Unidade: _______________________________________________________________________ 

Contato Unidade: _________________________________________________________________ 

 
Conselho Tutelar 
Conselho Tutelar: ________________________________________________________________ 

Conselheiro Tutelar: ______________________________________________________________ 

 

Usuário(a) do serviço 

Inicias do usuário: ________________________________________________________________ 

Nº cartão SUS (Se SMS):  _________________________________________________________ 

Nº do SINAN (Se SMS): ___________________________________________________________ 

Nº cartão NIS (Se SMADS): ________________________________________________________ 

Nº INEP (Se SME): _______________________________________________________________ 

  

Breve Relato 

   _____________________________________________________________________________ 

   _____________________________________________________________________________ 

   _____________________________________________________________________________ 

   _____________________________________________________________________________ 

   _____________________________________________________________________________ 

   _____________________________________________________________________________ 

 

São Paulo, ____/____/______                   Identificação da Unidade:_________________________ 

 

COMUNICADO AO CONSELHO TUTELAR
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3.1. FLUXO INTEGRADO DE 
ATENÇÃO À CRIANÇA E AO 
ADOLESCENTE VÍTIMA DE 
VIOLÊNCIA

• Portaria Conjunta SGM/SMADS/SME/SMS nº 21 de 
29 de dezembro de 2020

• Fluxo Integrado de Atenção à Criança e ao 
Adolescente Vítima de Violência

Os materiais estão disponíveis on-line em:
www.prefeitura.sp.gov.br/protocolosprimeirainfancia 
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Portaria conjunta 
SGM/SMADS/SME/SMS 
nº21 de 29 de dezembro de 2020

A Portaria Conjunta SGM/SMADS/
SME/SMS nº21 de 29 de dezembro 

integrado de atenção à criança e ao 
adolescente vítima de violência.

Acesse a Portaria Conjunta em
https://bit.ly/portaria21292020
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SUSPEITA 
Identifica um ou  

mais indícios

CARACTERIZAÇÃO: Este fluxo se refere a 
grávidas adolescentes até 18 (dezoito) anos*. 
INDÍCIOS: Alterações comportamentais (sono, 
apetite, interações); afastamento dos serviços, 
que realizam atendimentos regulares. 
PONTOS DE ATENÇÃO: 
. Atendimento precoce da usuária;  
. Garantia do direito de confidencialidade/ 
sigilo da gravidez da gestante em todos os 
momentos e atendimentos;  
. Garantia do consentimento informado da 
adolescente, antes da realização dos 
encaminhamentos propostos, fortalecendo  
os seus direitos e protagonismo. 
. Utilização das  “Diretrizes Intersetoriais  
para garantia de Direitos sexuais e direitos 
reprodutivos, prevenção e atenção integral  
à gravidez de adolescentes no Município  
de São Paulo”.

1

...

...

Diretor(a) 
(EMEF/EMEFM/EJA)

Gerente do Serviço  
(Rede de proteção social  

básica e especial)

1. Observa e faz acolhimento inicial da adolescente 
2. Sugere à adolescente o encaminhamento à sua UBS de referência, com sua anuência 
3. Descreve suas impressões sobre indícios 
4. Comunica o gestor da sua unidade

1. Zela pela garantia do direito de confidencialidade/sigilo da adolescente 

2. Garante o preenchimento do DCI com identificação da adolescente e do alerta 

3. Encaminha DCI por e-mail para a unidade de referência do equipamento na Saúde 

4. No caso de suspeita de violência sexual, utiliza o Fluxo de Alerta de Violência

1. Recebe por e-mail a demanda por meio do DCI 
2. Encaminha a demanda via DCI, para o 
atendimento da equipe de referência    

Equipe da Saúde 
(ACS, enfermagem, médico(a), 

eq. Multiprofissional, 
Rede da  saúde)

Professor(a) 
(EMEF/EMEFM/EJA)

Equipe NAAPA  
(DRE)

Equipe PSE  
(DRE)

Procede de 
acordo com  
protocolos e 
rotinas internas

SMS SMADS SME

Planilha/ 
Quadro  de  
Alertas

Recebimento e/ou Preenchimento 
do Documento de Comunicação 
Intersetorial (DCI)

Interação  com 
usuário(a)

Encerra  
o alerta

Comunicação   
setorial obrigatória 
paralela ao fluxo

Legenda

Adolescente  
possivelmente Grávida

Coordenador(a)  
do CRAS

Envio do Documento de 
Comunicação Intersetorial (DCI)

Coordenador(a)  
do CREAS

...

Gerente  
(UBS)

1. Aciona a equipe da saúde da 
sua unidade

Orientador(a) Socioeducativo(a) 
ou Técnico(a)  

(Rede Proteção Básica/Especial)

Gerente  
(UBS)

Equipe da Saúde  
(UBS)

FLUXO DE ALERTAS Versão 1: 
Dez/2020

  

*Esta caracterização é específica para este fluxo. Na 
área da Saúde, por exemplo, de acordo com as 
diretrizes da Organização Mundial da Saúde, a 
gravidez na adolescência abrange a faixa etária 
entre 10 a 19 anos. 

FLUXO DE 
ATENÇÃO À 
GRAVIDEZ NA 
ADOLESCÊNCIA 

Siglas: 
- Secretaria Municipal de Educação (SME): Escolas Municipais de Ensino Fundamental (EMEF), Escolas Municipais de Ensino 
Fundamental e Médio (EMEFM), Educação de Jovens e Adultos (EJA), Programa Saúde na Escola (PSE), Núcleo de Apoio e 
Acompanhamento para Aprendizagem (NAAPA). Diretoria Regional de Ensino (DRE); 

- Secretaria de Assistência e Desenvolvimento Social (SMADS): Centro de Referência de Assistência Social (CRAS),  
Centro de Referência Especializado de Assistência Social (CREAS), Supervisões de Assistência Social (SAS) ; 
- Secretaria Municipal de Saúde (SMS): Agente Comunitário de Saúde (ACS), Unidades Básicas de Saúde (UBS), Supervisões Técnicas de Saúde (STS). 
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Lei Federal nº 8.069/1990 - Estatuto da Criança e do Adolescente (Artigo 245)

Lei nº 13.431/2017 - Estabelece o sistema de garantia de direitos da criança e 
do adolescente vítima ou testemunha de violência

Decreto nº 9.603/2018 - Regulamenta a Lei nº 13.431/2017 

Lei nº14.344/2022 - Cria mecanismos para a prevenção e o enfrentamento da 
violência doméstica e familiar contra a criança e o(a) adolescente (Lei Henry 
Borel)

NORMATIVAS MAIS IMPORTANTES
ENFRENTAMENTO À VIOLÊNCIA CONTRA CRIANÇAS E ADOLESCENTES
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PARA SABER MAIS 
ENFRENTAMENTO À VIOLÊNCIA CONTRA CRIANÇAS E ADOLESCENTES

Conhecer para proteger: enfrentando 
a violência contra bebês, crianças e 
adolescentes (2020) da Secretaria 

Municipal de Educação

Manual de atendimento às crianças e 
adolescentes vítimas de violência

(2018) da Sociedade de Pediatria de 
São Paulo / Sociedade Brasileira de 

Pediatria

Parâmetros de atuação do Sistema
Único de Assistência Social (SUAS)
no sistema de garantia de direitos
da criança e do adolescente vítima 
ou testemunha de violência (2020)

Linha de Cuidado para Atenção 
Integral à Saúde da Pessoa em 
Situação de Violência (2015)



64

3.2. FLUXO INTEGRADO DE 
ATENÇÃO À GRAVIDEZ NA 
ADOLESCÊNCIA

• Portaria Conjunta SGM/SMADS/SME/SMS nº 22 de 29 
de dezembro de 2020

• Fluxo Integrado de Atenção à Gravidez na Adolescência

Os materiais estão disponíveis on-line em:
www.prefeitura.sp.gov.br/protocolosprimeirainfancia 
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Portaria conjunta 
SGM/SMADS/SME/SMS 
nº 22 de 29 de dezembro de 2020

A Portaria Conjunta SGM/SMADS/
SME/SMS nº 22 de 29 de dezembro 

atenção à gravidez na adolescência.

Acesse a Portaria Conjunta em
https://bit.ly/portaria22292020
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Documento “Diretrizes Intersetoriais
para garantia de direitos sexuais e
direitos reprodutivos, prevenção e atenção 
integral à gravidez de adolescentes no
Município de São Paulo”.

PARA SABER MAIS 
ATENÇÃO À GRAVIDEZ NA ADOLESCÊNCIA
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BOAS PRÁTICAS PARA INTERSETORIALIDADE: ALERTAS
 

Aqui são apresentadas práticas intersetoriais que se dão para resolução e/ou prevenção de agravos. Mostra-se como é possível estabelecer diálogo 
entre serviços de diferentes áreas, para o atendimento recorrente das famílias, indo além do caso a caso. Por isso, elas se tornam importantes 
inspirações para o atendimento da Primeiríssima Infância. Ademais, foram mapeadas na etapa de pesquisa nos Distritos do Jardim Ângela e da 
Brasilândia e podem ser consideradas como exemplos a serem seguidos em todo o Município de São Paulo. Para isso, foram ordenadas pelos quatro 
momentos da Primeiríssima Infância, destacando-se as áreas envolvidas e o Distrito onde ocorrem.

Psicoterapia individual para vítimas de violência menores de 20 anos: Na UBS Jardim Thomas, após 
contabilizarem que um terço dos casos de violência no território é de vítimas de abuso sexual menores 
de 20 anos, a equipe da UBS escreveu um projeto, com apoio da STS e da Organização Social Monte 
Azul, para a criação de um grupo de atendimento psicoterapêutico individual. Hoje, estão com 85 
pacientes regulares e matriciando 35 UBSs da região. #Distrito do Jardim Ângela 

GESTAÇÃO

3 PRIMEIROS 
ANOS DE VIDA

Atendimento à vítima de violência: 
O Hospital Vila Nova Cachoeirinha 
tornou-se referência no atendimento 
à vítima de violência, criando um 
protocolo próprio. O acolhimento 
é realizado por uma equipe 
multidisciplinar, com presença de 
psicólogo e assistente social. Além 
disso, são realizados exame de 
corpo de delito e interrupção da 
gravidez nos casos previstos em lei. 
O Hospital não tem matriciamento 
desse protocolo, ainda, com nenhum 
equipamento. #Distrito da Brasilândia

SAÚDE

EDUCAÇÃO

ASSISTÊNCIA E 
DESENVOVIMENTO 

SOCIAL

Aqui são apresentadas práticas intersetoriais que se dão para resolução e/ou prevenção de agravos. Mostra-se como é possível estabelecer 
diálogo entre serviços de diferentes áreas, para o atendimento recorrente das famílias, indo além do caso a caso. Por isso, elas se tornam 
importantes inspirações para o atendimento da Primeiríssima Infância. Ademais, foram mapeadas na experiência piloto que aconteceu nos 
Distritos do Jardim Ângela e da Brasilândia e podem ser consideradas como exemplos a serem seguidos em todo o Município de São Paulo.

Conhecer o seu Comitê Gestor 
Regional da Política Municipal 

Integrada pela Primeira Infância.
Essa informação

 está disponível no site:
www.prefeitura.sp.gov.br/

primeirainfancia

Reunião mensal do PSE: O Programa Saúde na 
Escola, realizado com apoio da Unidade Básica 
de Saúde (UBS) Vista Alegre, é um exemplo de 
funcionamento pleno do programa. As unidades 
escolares têm canal regular (WhatsApp) com a UBS, 
reuniões mensais para planejamento das ações e 
ações direcionadas/individualizadas, conforme as 
necessidades da unidade escolar.
#Distrito da Brasilândia

Matriciamentos NAAPA com CAPS: Em busca 
de uma visão integrada dos alunos atendidos 
pelo Núcleo de Apoio e Acompanhamento para a 
Aprendizagem (NAAPA), participam de reuniões 
mensais/bimestrais com os Centros de Atenção 
Psicossocial (CAPS) de referência. Participam 
também de matriciamento de outros equipamentos, 
quando convidados. #Distrito do Jardim Angela

Parceria CDCM e UBS: Após recebimento de 
denúncia de violência contra a mulher, o Centro de 
Defesa e de Convivência da Mulher (CDCM) contata 
a UBS para que seja agendada uma visita domiciliar 
ou no próprio equipamento de saúde, uma vez 
que este tem maior proximidade com as famílias 
e minimizaria os riscos relacionados ao agressor, 
tanto para a mulher quanto para a equipe técnica do 
CDCM. #Distrito do Jardim Angela
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