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No estado do Amazonas a malária é uma das doenças de maior importância em 
saúde pública. Com o intuito de controlar a doença, foram implantados dois 
planos Plurianuais de controle da malária (PPACM), sendo o primeiro entre 2007 
e 2010 (PPACM-1) e o segundo (PPACM-2) entre 2011-2015 para fortalecer as 
ações e sustentar os ganhos obtidos com a implantação do PPACM-1. Este 
estudo tem como objetivo avaliar as ações dos dois planos nos municípios do 
Amazonas com foco na descentralização administrativa em saúde e analisar 
estratégias de intervenção nos diferentes cenários epidemiológicos locais 
propondo medidas de intervenção sustentáveis. Metodologia: Trata-se de um 
desenho epidemiológico misto com um componente ecológico (fontes 
secundarias para construção de indicadores) e um seccional (entrevista com 
profissionais e gestores da saúde) em 16 municípios prioritários escolhidos 
segundo grau de avanço no processo da descentralização. Foram usadas 
técnicas da pesquisa avaliativa e da avaliação normativa. Resultados e 
discussão: Durante a vigência do primeiro PPACM-1, os 16 municípios do 
estudo contribuíram com 59% (298.639 casos) do total de casos da malária no 
Estado; houve uma redução de 58% no final do primeiro plano. Durante o 
PPACM-2, houve uma redução de casos nos 16 municípios que notificaram 
213.386 casos com uma participação de 59% em relação a malária total do 
estado; nesse segundo plano não houve resultados impactantes com 
estabilidade na notificação de casos. Observa-se que a gestão local não se 
apropriou de fato da descentralização das ações de vigilância no controle da 
malária nos municípios. Observa-se a descontinuidade das ações de controle de 
campo que não vem sendo executada como prioridade. Foi mostrada a presença 
de três situações: municípios com malária controlada com 70% de casos a 
menos que no início do primeiro plano, municípios que reduziram os casos e não 
alcançaram a meta e municípios cuja situação epidemiológica se agravou 
durante o período.  
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