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POR QUE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE?

v'Em todo o mundo ja é consenso que os Sistemas Nacionais de Saude
devem ser baseados na APS(OMS 2008).

v'A APS é, a0 mesmo tempo, um nivel de atencdo e uma proposta
estruturante para organizagado do sistema de saude que,
comprovadamente, quando o sistema esta centrado na AB, apresenta os
melhores resultados em saude para a populacao.

v'A APS deve garantir o acesso universal e em tempo oportuno ao
usuario, deve ofertar o mais amplo possivel escopo de ag¢does visando a
atencao integral e ser responsavel por coordenar o cuidado dos usuarios
no caminhar pelos diversos servigos da rede.
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POR QUE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE?

v'As evidéncias mostram que sistemas de saiide com uma forte base na atencao
primaria a saude conseguem os melhores resultados, maior equidade, e uma
menor taxa de crescimento nas despesas em saude (Starfield et al, 2005; Kringos
et al 2013)

v'Até 2018, 18 artigos de boa qualidade foram publicados sobre ESF e seu
impacto na mortalidade infantil: 92% identificaram um impacto significativo na
reducao da mortalidade infantil. (Bastos et al, 2017)

v'Mortalidade por AVC foi 31% menor, e por doencgas cardiovasculares, foi 36%
menor nos municipios com cobertura ESF >70%. (Rasella et al, 2014)

v'Seis anos apds AVC, individuos atendidos pela ESF tiveram risco de morte 42%
menor que pessoas sem ESF. A ESF reduziu a risco absoluto de morte em 16,4%.
(Cabral, et al, 2012)
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Atencao Primaria a Saude

v'As evidéncias mostram que sistemas de saiide com uma forte base na atenc¢do primaria a
saude conseguem os melhores resultados, maior equidade, e uma menor taxa de
crescimento nas despesas em saude (starfield et al, 2005; Kringos et al 2013)
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Starfield B.. Primary Care: Concept, Evaluation and Policy. New York: Oxford
University Press, 1992.



A Atencao Primaria a Saude no Ministério da Saude
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—
Confira algumas das

I competéncias da I
SAPS

Desenvolver e coordenar estratégias que reorientem o modelo de atengdo a saude na dire¢do dos atributos
essenciais e derivados da APS, como acesso de primeiro contato, longitudinalidade, integralidade,
coordenacdo da atencdo, orientacdo centrada na familia, orientacdo comunitaria e competéncia cultural

Promover, coordenar e apoiar a implementacao de estratégias que fortalecam a atuacdo clinica
multiprofissional centrada na pessoa e que estejam em consonancia com a Estratégia Saude da Familia,
com foco nas principais necessidades em satide da populacdo

Fomentar estratégias que fortalegam a APS e a Estratégia Saude da Familia, a fim de alcangar os objetivos de
responsabilizacdo dos servicos de atencdo primaria a satude pela saide da populacdo com alta
resolutividade clinico-assistencial

Desenvolver estratégias que fortalegam a APS como centro de comunicacdo da rede de atencdo a saude,
coordenadora do cuidado e ordenadora das acdes e dos servicos disponibilizados na rede assistencial

Fomentar a implementacdo de politicas e acées intersetoriais de promoc¢do da equidade em saude, de
forma a acolher e articular as demandas de grupos em situagdo de iniquidade no acesso e na assisténcia a
salde para a superagdo de desigualdades e vulnerabilidades sociais;
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| competéncias da SAPS |

Confira algumas das I

Desenvolver estratégias de formacao e provimento de profissionais para a APS, prioritariamente
para a Estratégia Saude da Familia

Coordenar a formulac¢do e a definicdo de diretrizes para o financiamento federal das politicas,
dos programas e das estratégias estruturantes e suficientes para alcancar uma atencado primaria
a saude de qualidade

Coordenar a implementacao, fortalecimento e avaliacao da Politica Nacional de Saude Mental,
Alcool e outras Drogas e da rede de atengao psicossocial para pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de dlcool e outras drogas no ambito do
SuUsS

Coordenar a organizagao das a¢des da Politica Nacional de Promocao da Saude, com énfase nas
acdes de promocgdo da atividade fisica, promocdo e prevencdo de doencas cronicas,
prevencao e controle do tabagismo e na articulacao de agGes intersetoriais

Promover, em conjunto com a Secretaria de Atencdo Especializada a Saude, acGes de integracdo
da atencao primaria a saude aos servigcos de urgéncia e emergéncia, a atencao especializada e as
acoes de vigilancia em saude
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Atencao Primaria- Cenario Atual
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Atencao Primaria- Cenario Atual

¢ 42.064 Equipes da Estratégia Saude da Familia, sendo 13.272 Mais Médicos

o
*

*

26.445 Equipes de Estratégia de Saude Bucal

X4

D)

259.071 Agentes Comunitarios de Saude

L)

X4

D)

5.514 Equipes dos Nucleos Ampliado de Saude da Familia/AB — NASF

L)

X4

D)

1.967 Laboratérios Regionais de Proteses Dentarias

L)

X4

D)

1.139 Centros de Especialidades Odontoldgicas - CEO

L)

4

D)

* 247 Equipes de Atencao Basica da Saude Prisional

L)

4

D)

* 152 Equipes de Atencao Basica do Consultorio na Rua

L)

4

D)

» 148 Equipes de Saude Bucal das Unidades Odontoldgicas Moveis - UOM

L)

4

D)

*

151 ESF para populacdes Ribeirinhas e 15 ESF em UBS Fluviais

L)
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Atencao Primaria- SC

* 1.794 Equipes da Estratégia Saude da Familia, sendo 417 vagas Mais Médicos
(220 ainda ocupadas nos perfis 1,2,3) e nos perfis MM (4 a 8), 7 estao
desocupadas e com reposicao prevista pelo edital vigente.

+* 982 Equipes de Estratégia de Saude Bucal

¢ 9.087 Agentes Comunitdrios de Saude

’0

% 291 Equipes dos Nucleos Ampliado de Saude da Familia/AB — NASF

X4

D)

135 Laboratorios Regionais de Proteses Dentarias

X4

D)

49 Centros de Especialidades Odontoldgicas - CEO

X4

D)

18 Equipes de Atencao Basica da Saude Prisional
¢ 4 Equipes de Atencdo Basica do Consultério na Rua

“* 3 Equipes de Saude Bucal das Unidades Odontolégicas Mdveis - UOM E—
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Investimento na APS
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Desafios para Atencao Primaria a Saude no Brasil

‘ Implantacao e qualificacao PNAB na direcao atributos da APS

Ampliacao de Acesso a Servicos de APS

|
‘ Desenvolvimento de novo Projeto de Formacao e Provimento de

Profissionais Saude em Substituicao ao Programa Mais Médicos

Necessidade de financiamento da APS compativel com sua carga de
atribuicdes e resultados potenciais- somente 15% do S federal é para APS
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PNAB e Atributos-algumas agendas em curso

/Equipes da APS- Saude da Familia como modelo de atencao prioritario e defini¢cdo tripartite de modelos flexiveis, mas que
nao sejam inferiores ao Saude da Familia: cobrem de 2000 a 3450 pessoas, devem ter essas pessoas cadastradas e na lista
sob sua responsabilidade, sem que restrinjam acesso, longitudinalidade, integralidade, coordenag do do cuidado

Integracé@o APS e Vigilancia- avaliacdo de condicfes frequentes e com responsabilidade de resolucéo para a APS, e adoc¢éo

de medidas para superacéo- enfrentamento mortalidade materna e infantil, imunizacéo, sifilis, tuberculose integracao e

aperfeicoamento do e-SUS e SISAB, defini¢do de conjunto de indicadores a serem monitorados periodicamente e comporem
/parte do financiamento da APS- longitudinalidade, integralidade, coordenacéo do cu idado

Agentes Comunitarios de Saude- redefinicdo dos parametros de composicdo minima a partir das especificidades
epidemioldgicas locais + formacgdao técnica- acesso, longitudinalidade

Oferta nacional de servicos essenciais e ampliados- Carteira de Servicos-integralidade

/Provimento médico para areas remotas e fortalecimento da clinica multiprofissional- Novo Mais Médicos, linhas de cuidado,
protocolos-acesso, integralidade, coordenacédo do cuidado

/Financiamento- proposta captacao, desempenho e estratégias especificas-PMAQ
‘/Saade na Hora acesso
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Ampliacao do
) Acesso
SAUDE NA HORA

DAS USF
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Ampliar o Acesso na APS

Ampliar a cobertura ESF

AN S A

Ampliar o acesso as a¢oes e servicos considerados essenciais na APS e
maior resolutividade, aliviando as urgéncias, por exemplo

I O\
Promover financiamento pautado pelo aumento da oferta e
resultados-indicadores essenciais e flexibilizacdo carga horaria

Y A

Maior participacao federal no financiamento da APS
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FORMATOS DE FUNCIONAMENTO DA UNIDADE DE
SAUDE DA FAMILIA (USF)

3 eg. Saude da Familia

e 2 eq. de Sadde Bucal 6 eg. Saude da Familia

3 eg. Saude da Familia
e 3 eg. de Saude Bucal

Funcionamento de
12h de 22 a 62 feira
ou 11h de 22 a 62 feira e
5h aos finais de semana

f;ﬁzlggirgeg?e?; Funcionamento de
15h de 22 a 62 feira

e 6" feira e ou 14h de 22 a 62 feira e

h finai mana (P
Sh aos finais de sema 5h aos finais de semana

todos os formatos mais 2 eq. de Saude da Familia podem ser acrescentadas
PATRIA AMADA
N e MTIRR [z BRASIL




TODOS 0S
ESTADOS JA
PODEM
PARTICIPAR

ATUALMENTE
336 USF
FUNCIONAM EM
HORARIO
AMPLIADO

. NedeUBS

SP
@ Qtde municipios 13'. PR 54'.RJ 31'.
e 3".
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~2.289 USF EM 400 MUNICIPIOS E DF _
JA CUMPREM OS REQUISITOS PARA ADESAO

4 N
Total

$2.289

r \
SC (3ESF)

115 (2 ESF)

\ J

de Saude da Familia
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REQUISITOS PARA ADERIR AO PROGRAMA

e gk

AQUELES QUE NAO POSSUEM O QUANTITATIVO DE EQUIPES PODERAO:

‘?& ﬁ

AD PATRIA AMADA
N UL s wRR T2 BRASIL




REQUISITOS EXIGIDOS APOS A ADESAO

@9
a®

ia

O gestor tera 4 competéncias CNES a partir da Portaria de Homologag¢ao da Adesao
para se adequar, sob pena de cancelamento da adesao
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USF COM HORARIO EXPANDIDO
SERAO IDENTIFICADAS

Unidades serao caracterizadas com placa,

totem na calcada, cartaz na sala de espera

com orientacdes de horario e telefone da
Ouvidoria
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UNIDADES TERAO QUE AMPLIAR OFERTA DE
SERVICOS DISPONIVEIS A POPULACAO

@ ¢ A =

Entrega de medicamentos Consultas médicas Consultas de

Acolhimento com ,
classificagdo de risco nas USF 75h e de enfermagem Pré-Natal
nos 3 turnos

opcional para 60h
M > W ; W B, W
)f?\ A — /

Coleta de exames injetdveis, curativos, pequenas

Oferta de vacinagdo laboratoriais nas USF 75h Ra.?treame.ndto. cirurgias, sondagem, cuidado de
recem-nascidos, estomas, sutura, entre outros

opcional para 60h gestacao, ISTs, etc
etc
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EQUIPES PARTICIPANTES PODERAO
FLEXIBILIZAR A CARGA HORARIA
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FINANCIAMENTO — CUSTEIO MENSAL

) . Custeio mensal para a USF
Custeio mensal das equipes

independente da sua modalidade
USF 60 Horas r$10.695,00

USF 60 Horas com

eq. Saude da
r$10.695,00 Saude Bucal

Familia

rs15.165,00

USF 75 Horas com

eq. Saude Bucal | rs4.470,00 Satide Bucal

rs30.330,00

D —
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FINANCIAMENTO DOBRA DE VALOR

USF 60 horas
sem saude bucal

USF 60 horas
com saude bucal

USF 75 horas
com saude bucal

. Salude da Familia + 3 eq. Salde Bucal

Valor atual™ aon

rs21.390,00

Valor atual*aon

rs25.850,00

5 Valor apés
\:ll::aaop*? +44.206,00 adeséop** w37.616,00
Aumento 106,7% Aumento 122%

Valor atual® aon rs49.470,00
‘;:I'::aaop*is «+109.336,00
Aumento 121%

Valor atual considera: Valor por eSF de RS 7.130,00 e valor por eSB de RS 2.230,00

**Valor apds adesao considera: Custeio eSF e eSB + Custeio para a USF + Custeio Gerente
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USF TAMBEM RECEBERA INCENTIVO DE APOIO A
IMPLANTAGCAO EM PARCELA UNICA

USF 60 horas USF 60 horas USF 75 horas
sem saude bucal com saude bucal com saude bucal
3eq_ Saude da Familia €(g. Saude da Fami la + €g. Saude Buca €(. Saude da Familia e(. Saude buca
RS 22,8 mil RS 31,7 mil RS 59,8 mil

O repasse dos incentivos de custeio mensais e do incentivo de implantagao terao inicio apds a publicagdo de
Portaria de Homologac¢ao da Adesao e cumprimento dos requisitos exigidos.
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R$ 150 MILHOES A MAIS PARA A ATENCAO
PRIMARIA SOMENTE NO PRIMEIRO ANO

1.000 1.333 1.667 2.000
USF USF USF USF
150,1 525,5 675,6 825,8
milhdes milhdes milhdes milhdes

* Referentes a 6 meses de 2019
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ADESAO REALIZADA ON LINE
DIRETAMENTE NO E-GESTOR AB

Programa Saiide na Hora D i iz [PMBRASIL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Adesao do Programa Salide na Hora

Descricio do programa

s g 0 Programa Satide na Hora tem como objetiva principal ampliar o acesso As agies e servicos de Atengio Primdria & Sadde (APS) par meio do i com hordrio ido de Unidades Basicas de Salide (UBS), também denominadas
Unidades de Salide da Familia (USF), Para isso, define incentivo financeiro adicional mensal para USF dos municipios que aderirem ao Programa, com o hordrio de funcionamento de acordo com os critérios estabelecidos na portaria,

i Iniciar a Adesdo ao Programa
Chi

iirnulador do Programa Sﬂlhi?é?? de mgmo de Gerente de Atencao Basica
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Panorama de adesoes ao Programa*

AL

. N2 de municipios
. Ne de USF

*03/06/2019

26 USF de SC com
homologacao da

adesao publicada-PT N2 .
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Panorama de intengoes de adesao ao Programa*
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+
Financiamento

+

Cadastramento
populacional

+
Ho_rério de

Funcionamentg

Incorporacao
Tecnoldgica

+
Cuidado

4

Informatizacao
/ Prontuario
Eletronico

+

Cobertura
ESF
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Obrigada!

Portal da Secretaria de
Atencao

Primadria a Saude
http://aps.saude.gov.br/
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