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RESUMO

INTRODUCAO: As Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) representam um desafio global,
sendo responsaveis por uma parcela significativa da morbimortalidade. No Brasil, as desigualdades
regionais no acesso a diagnostico e tratamento dessas doencas evidenciam a necessidade de estratégias
eficazes na gestdo da salde publica. OBJETIVO: Avaliar o impacto do planejamento estratégico na
reducdo de desigualdades regionais no diagnostico e tratamento de DCNT no Brasil. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisdo narrativa baseada em literatura cientifica indexada nas bases de dados PubMed,
Google Académico, SCiELO e Scopus. Foram selecionados artigos publicados entre 2015 e 2025,
utilizando os descritores "chronic non-communicable diseases™ e "strategic planning in public health"
RESULTADOS E DISCUSSAO: O planejamento estratégico em satde publica mostrou-se essencial
na promocdo da equidade no acesso ao diagndstico e tratamento das DCNT. Estudos apontam que
estratégias baseadas em evidéncias, alocacdo de recursos direcionada para &reas vulneraveis e
fortalecimento da infraestrutura de satde contribuem para a mitigacdo das disparidades regionais. Além
disso, intervencBes sustentaveis, parcerias interinstitucionais e programas de prevencdo foram
destacados como medidas eficazes. CONSIDERACOES FINAIS: O fortalecimento do planejamento
estratégico na gestdo da saude publica pode reduzir as desigualdades regionais e melhorar 0 acesso ao
diagnostico e tratamento das DCNT. No entanto, desafios persistem, como o subfinanciamento do
Sistema Unico de Satde (SUS) e a necessidade de politicas adaptadas as realidades locais. Pesquisas

futuras devem explorar abordagens inovadoras e sustentaveis para ampliar a equidade na atencéo a saude.

PALAVRAS-CHAVES: Doengas ndo Transmissiveis; Equidade em Salde; Planejamento
Estratégico; Politica de Saude
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STRATEGIC PLANNING IN PUBLIC
HEALTH: REDUCING INEQUALITIES IN
THE DIAGNOSIS AND TREATMENT OF

CHRONIC NON-COMMUNICABLE
NISFASEFS

ABSTRACT

INTRODUCTION: Chronic Non-Communicable Diseases (NCDs) represent a global challenge and are
responsible for a significant proportion of morbidity and mortality. In Brazil, regional inequalities in access
to diagnosis and treatment of these diseases highlight the need for effective strategies in public health
management. OBJECTIVE: To assess the impact of strategic planning on reducing regional inequalities in
the diagnosis and treatment of NCDs in Brazil. METHODOLOGY: This is a narrative review based on
scientific literature indexed in the PubMed, Google Scholar, SCIELO and Scopus databases. Articles published
between 2015 and 2025 were selected, using the descriptors “chronic non-communicable diseases” and
“strategic planning in public health”. RESULTS AND DISCUSSION: Strategic planning in public health
has proven to be essential in promoting equity in access to diagnosis and treatment of NCDs. Studies show
that evidence-based strategies, the allocation of resources to vulnerable areas and the strengthening of health
infrastructure contribute to mitigating regional disparities. In addition, sustainable interventions, inter-
institutional partnerships and prevention programs were highlighted as effective measures. FINAL
CONSIDERATIONS: Strengthening strategic planning in public health management can reduce regional
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inequalities and improve access to diagnosis and treatment of NCDs. However, challenges remain, such as the
underfunding of the Unified Health System (SUS) and the need for policies adapted to local realities. Future
research should explore innovative and sustainable approaches to increasing equity in health care.
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INTRODUCAO

A saude publica desempenha um papel central na garantia do direito fundamental a satde, promovendo
a equidade no acesso e na qualidade dos servicos oferecidos a populacao. Globalmente, desafios como o
aumento das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) e as desigualdades no acesso aos servigos de
saude demandam agdes coordenadas e efetivas. Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), as DCNT
sdo responsaveis por cerca de 70% das mortes globais, acarretando impactos econdmicos € sociais
significativos, especialmente em paises de baixa e média renda (Brasil, 2023a; Campos, 2018; Coelho et al.,
2023)

As DCNT configuram-se como um dos maiores desafios de saude publica no Brasil e no mundo. No
contexto brasileiro, as DCNT responderam por 41,8% das mortes prematuras no mesmo ano, ou seja, entre
individuos com idades entre 30 e 69 anos (Brasil, 2023a). Esses nimeros refletem a relevancia de politicas
publicas voltadas a prevencao e controle dessas condicdes, sobretudo em regides mais vulneraveis.

O impacto das DCNT sobre a saude global continua a crescer de forma alarmante. Dados da
Organizag¢ao Pan-Americana da Satde (OPAS) indicam que, em 2019, 90% das mortes nas Américas foram
associadas a essas doencas, marcando um aumento significativo em relacdo ao ano 2000. Entre os principais
grupos de DCNT destacam-se as doengas cardiovasculares (15%), os canceres (4%), as doencas respiratorias
(5%) e o diabetes (4%), além do impacto crescente das doengas mentais e dos transtornos neurologicos
(Organizagdo Pan-americana da Saude, 2024).

No Brasil, fatores como tabagismo, alimenta¢do inadequada, sedentarismo e consumo excessivo de
alcool persistem como determinantes das DCNT, responsaveis por 74% das mortes em 2016. Para monitorar
esses fatores, o Ministério da Saude implementou o sistema Vigitel, que, desde 2006, fornece dados para
embasar politicas publicas alinhadas ao Plano Nacional de Enfrentamento das DCNT e aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (Brasil, 2020). Contudo, essas iniciativas enfrentam desafios significativos,
especialmente devido as disparidades regionais no acesso a servigos de saude.

As desigualdades regionais no Brasil sdo evidenciadas por dados do sistema Vigitel 2023, que apontam
maiores dificuldades nas regidoes Norte e Nordeste, relacionadas a infraestrutura precéria, escassez de
profissionais especializados e implementacao de politicas publicas eficazes. Por outro lado, as regides Sul e
Sudeste, com maior acesso a recursos, apresentam cendrios mais favoraveis, com maior oferta de servigos e
melhores resultados no controle das DCNT (Brasil, 2023b).

Além disso, Francis et al. (2024) destacam que a prevaléncia de doengas cronicas ¢ maior entre
populagdes historicamente marginalizadas, que enfrentam barreiras significativas no acesso a cuidados
basicos e especializados. A auséncia de programas de triagem e infraestrutura adequada em paises de baixa e
média renda agrava ainda mais as disparidades, especialmente em 4reas rurais e periféricas. Assim, estratégias
regionais devem priorizar a ampliagdo do acesso a diagnosticos precoces e terapias sustentaveis, alinhadas aos

Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel, promovendo maior equidade e eficacia na saude publica.



Dados do estudo Global Burden of Disease de 2017 evidenciam que o Nordeste ¢ a regido mais
impactada em termos de incidéncia, prevaléncia, mortalidade e anos de vida ajustados por incapacidade,
enquanto o Centro-Oeste apresenta os menores indices. Esses achados reforcam a necessidade de politicas
publicas direcionadas, que considerem as caracteristicas regionais para promover equidade no acesso a
diagnosticos e tratamentos, reduzindo o impacto dessas doencas na satide publica (Maia; Saporito; Figueiredo,
2023).

A vigilancia das DCNT, fundamentada na analise de determinantes sociais e ambientais, subsidia a
formulacdo de estratégias de prevencdo e controle. Estudos recentes demonstram a inter-relagdo entre
multiplos fatores de risco, como habitos alimentares inadequados e sedentarismo, ressaltando a importancia
de agdes coordenadas para mitigar os impactos dessas condi¢gdes na satde publica (Oliveira et al., 2024).

No ambito brasileiro, pesquisas realizadas em Sao Paulo identificaram hipertensdo arterial,
dislipidemias e DPOC como as doengas cronicas mais prevalentes, associadas a fatores como idade avangada,
obesidade e tabagismo. A prevaléncia de tabagismo e o histdrico de uso prolongado de cigarros, em particular,
aumentam significativamente o risco de DCNT. Estratégias preventivas, como redu¢do do consumo de tabaco
e alcool, incentivo a nutri¢do saudavel e estimulo a pratica de atividades fisicas, sdo fundamentais para
enfrentar esses desafios (Kowalski et al., 2020).

Nesse sentido, o planejamento estratégico em saiude publica ¢ uma ferramenta essencial para a redugao
das desigualdades regionais no diagnodstico e tratamento de DCNT. Miranda et al. (2023) demonstraram que,
ao priorizar regides de saude do Norte para alocacdo de recursos, gargalos relacionados a saide materna,
infantil e as doencas cronicas podem ser identificados e mitigados. No entanto, o subfinanciamento do Sistema
Unico de Satide (SUS) permanece um desafio, exigindo politicas equitativas, integradas e baseadas em
evidéncias para fortalecer o sistema de satde.

Portanto, o objetivo do estudo foi avaliar o impacto do planejamento estratégico na reducao de

desigualdades regionais no diagnostico e tratamento de DCNT no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo de revisdo narrativa, apropriada para discutir o estado da arte de um
determinado assunto. E constituida por uma anélise ampla da literatura, sem estabelecer uma metodologia
rigorosa e replicavel em nivel de reproducdo de dados e respostas quantitativas para questfes especificas,
como explicitam Vosgerau e Romanowski (2014). No entanto, é fundamental para a aquisicédo e atualizacéo
do conhecimento sobre uma tematica especifica, evidenciando novas ideias, métodos e subtemas que tém
recebido maior ou menor énfase na literatura selecionada.

Este estudo consiste em uma analise bibliografica sobre o planejamento estratégico em salde publica,
focando na reducéo das desigualdades no diagndstico e tratamento de doencas crénicas ndo transmissiveis. A

busca foi realizada nas bases de dados PubMed, Google Académico, SCiELO e Scopus, utilizando os



descritores "chronic non-communicable diseases” e "strategic planning in public health”, durante 0 més de
janeiro de 2025. O periodo de referéncia para a selecdo dos artigos abrangeu os ultimos dez anos, de 2015 a
2025.

O critério de inclusdo das publicagdes foi baseado na presenca das expressées utilizadas nas buscas no
titulo ou nas palavras-chave, ou na mencéo explicita no resumo de que o conteldo estava relacionado ao tema
do estudo. Foram excluidos os artigos que ndo atendiam a esse critério, bem como aqueles com duplicidade,

ou seja, recuperados em mais de uma base de dados. Também foram descartadas dissertacGes e teses.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O planejamento estratégico em saude publica pode reduzir desigualdades no diagnostico e tratamento
de doengas cronicas nao transmissiveis ao promover a equidade no acesso aos cuidados, priorizando recursos
para areas mais vulneraveis. Além disso, ao integrar estratégias baseadas em evidéncias e fortalecer a
capacitacdo da forca de trabalho, pode-se garantir uma abordagem mais eficaz e acessivel para todos os grupos
populacionais, independentemente das condigdes socioecondmicas (Shanmuganathan; Mustapha; Wilson,
2022).

Nesse sentido, a implementagdo de intervencdes sustentaveis e adaptadas ao contexto local, como
treinamento continuo e apoio a infraestrutura, fortalece ainda mais esse processo. Ao mesmo tempo, a
priorizagao de parcerias e fontes de financiamento estaveis contribui para a continuidade das a¢des, permitindo
que todas as unidades de satude, independentemente do nivel, oferegam cuidados de qualidade (Katende et al.,
2023).

Além do fortalecimento da infraestrutura e do financiamento, ¢ essencial que o planejamento
estratégico incorpore politicas direcionadas a fatores sociais e de acesso. A amplia¢do da cobertura da rede de
saude e a implementacdo de ag¢des de prevencdo sdo medidas fundamentais para reduzir as taxas de
mortalidade precoce. No entanto, ¢ imprescindivel que essas agdes considerem as especificidades regionais e
as condi¢des socioeconOmicas locais, garantindo um acesso mais equitativo ao diagnostico e tratamento
(Oliveira et al., 2022).

Para que essas estratégias sejam efetivas, € necessario que politicas internacionais sejam adaptadas
as realidades locais. A carga de doengas, os recursos disponiveis e as capacidades do pais devem ser levados
em conta no desenvolvimento de estratégias personalizadas. Além disso, a utilizagcdo de evidéncias de pesquisa
local pode subsidiar ajustes mais precisos nas metas de satide, enquanto o fortalecimento da educag¢do em
saude contribui para uma abordagem mais equitativa e eficaz (Mukanu et al., 2017).

Outra dimensao relevante a ser integrada ao planejamento estratégico ¢ a saude bucal, que
frequentemente ¢ negligenciada nas politicas de DCNT. Ao promover uma abordagem holistica e
multidimensional, torna-se possivel alinhar a prevengdo de fatores de risco as estratégias de cuidado,

ampliando o acesso a servicos essenciais € aumentando a conscientizacdo em areas carentes (Varenne, 2015).



Paralelamente, a adaptacao das intervengdes as culturas locais pode ser um diferencial importante na
efetividade das estratégias. O uso de temas tradicionais para tornar as campanhas de prevencdo mais
acessiveis, aliado a capacitagdo das comunidades e ao fornecimento de assisténcia técnica, fortalece a
capacidade local de identificacdo e manejo das doengas cronicas de maneira mais equitativa e eficaz (Sabzwari
etal., 2019).

A necessidade de continuidade do cuidado também se mostra fundamental em contextos de crise,
como a pandemia de COVID-19. Nesses momentos, politicas e diretrizes precisam ser adaptadas para garantir
o fornecimento ininterrupto de medicamentos e recursos, bem como melhorar o monitoramento e a avaliagao
da assisténcia prestada. Dessa forma, ¢ possivel mitigar o impacto das desigualdades e assegurar que a
populagdo em situacao de vulnerabilidade tenha acesso adequado ao tratamento (Mohamed et al., 2024).

Além das emergéncias sanitarias, as desigualdades no acesso ao diagndstico e tratamento de doencgas
cronicas também sio fortemente influenciadas pelas condigdes regionais. Em locais como a Africa Subsariana,
por exemplo, estratégias especificas de preven¢do e tratamento sao fundamentais para atender as demandas
locais. Dessa maneira, ao direcionar recursos ¢ intervengdes para as condigdes mais prevalentes, as politicas
podem gerar impactos positivos em todos os segmentos da populacio (Boudreaux et al., 2020).

Para que essas agdes sejam bem-sucedidas, a articulagdo entre os diversos atores do sistema de saude
¢ indispensavel. Uma gestdo estratégica e inclusiva permite identificar fragilidades no cuidado das doengas
cronicas e implementar solugdes que atendam as necessidades especificas das populagdes em diferentes
contextos, promovendo maior equidade no acesso e na qualidade do atendimento (Reuter ef al., 2020).

Nesse cenario, o uso de dados regionais e temporais sobre a mortalidade por doengas cronicas, como
o cancer, pode contribuir para a adaptacao de politicas de preven¢ado, diagnostico e tratamento as necessidades
especificas de cada localidade. Com isso, torna-se viavel alocar recursos de forma mais eficaz e implementar
programas direcionados as dreas mais vulneraveis, visando minimizar disparidades no acesso ao cuidado e
alcancar as metas globais de saude (Cancela et al., 2023).

Por fim, um aspecto essencial do planejamento estratégico ¢ o direcionamento de politicas eficazes
para o controle de fatores de risco, como o tabagismo. A implementacdo de pacotes de politicas baseadas em
evidéncias permite ndo apenas prevenir e tratar essas condi¢des, mas também otimizar os recursos publicos,
promovendo impactos positivos na saude populacional e reduzindo a carga das doengas cronicas (Devaux et

al., 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

O planejamento estratégico em satde publica se mostrou uma ferramenta essencial para a reducao das
desigualdades regionais no diagnostico e tratamento de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis. A andlise
realizada evidenciou que estratégias baseadas em evidéncias, a alocagdo direcionada de recursos para areas

vulneréaveis e o fortalecimento da infraestrutura de satide podem mitigar disparidades no acesso a assisténcia.



Entretanto, desafios persistem, como o subfinanciamento do Sistema Unico de Satde e a necessidade
de politicas publicas mais adaptadas as realidades locais. Além disso, a implementacdo eficaz dessas
estratégias requer maior integragao entre setores € investimentos continuos para garantir sua sustentabilidade.

Dessa forma, a pesquisa contribui para a reflexdo sobre a importancia de abordagens planejadas e
coordenadas na gestdo da saude publica, promovendo maior equidade e eficiéncia no enfrentamento das
DCNT. Como recomendagdo, estudos futuros devem explorar estratégias inovadoras e sustentdveis para
ampliar o acesso aos servicos de saude, bem como avaliar o impacto de politicas especificas em diferentes

contextos regionais.
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