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“A intersetorialidade em saude pode ser entendida como um conjunto de estrategias que visam articular o

trabalho de diversos setores que pretende superar a fragmentacao no planejamento, implementacao,
monitoramento e avaliacdo das estruturas sociais para produzir efeitos mais significativos na saude da
populacdo.”

“A intersetorialidade pode ser compreendida como a articulagao entre diferentes atores e setores,
compartilhamento de poderes e de saberes com o objetivo de atuar de forma integrada sobre problemas e
demandas em busca de melhoria na qualidade de vida.”
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“O territorio resulta de uma acao conduzida por um ator que, ao se apropriar de um espaco, o
territorializa. Assim, territorio e espaco sao diferentes, o territorio se apoia no espaco, mas configura-se
como uma producao por meio dele. Consequentemente, a territorializacao do espaco ocorre por
processos de apropriacao, seja concreta ou simbdlica (RAFFESTIN, 1993). Logo, o espaco é transformado
historicamente pelas sociedades mediante sua territorializacao (SAQUET, 2009).

“Todavia, isso nao quer dizer que outras dimensdes ndo estejam presentes na territorialidade. Além da
dimensao politica, relacdes econdmicas e culturais também estao intimamente ligadas ao conceito de
territério (HAESBAERT, 2007; SAQUET, 2005; SOUZA, 2009). Haesbaert (2004) agrupa as varias nocdes de
territorio em trés dimensodes: a) politica - relacdes espaco-poder, em que o territério & visto como espaco
delimitado e controlado por um determinado poder -; b) cultural ou simbdlico-cultural - aspectos mais
simbodlicos e subjetivos, em que o territério é produto de apropriacao simbdlica de um grupo; e c)
econdmica - relagdes econdmicas, nas quais o territorio é fonte de recursos, envolvido em relacao capital-

trabalho.
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PORTARIA N2 2.436, DE 21 DE SETEMBRO DE 2017 que aprova a
Politica Nacional de Atencao Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes
para a organizacdo da Atencdo Basica, no dmbito do Sistema Unico de
Saude (SUS), em seu ANEXO - POLITICA NACIONAL DE ATENCAO
BASICA OPERACIONALIZACAO - no CAPITULO |

DAS DISPOSICOES GERAIS DA ATENCAO BASICA A SAl;JDE
4 - ATRIBUICOES DOS PROFISSIONAIS DA ATENGAO BASICA

4.1 Atribuicoes Comuns a todos os membros das Equipes que atuam na
Atencao Basica:

XXVI. Acompanhar e registrar no Sistema de Informagdo da Atencao
Basica e no mapa de acompanhamento do Programa Bolsa Familia (PBF),
e/ou outros programas sociais equivalentes, as condicionalidades de saude
das familias beneficiarias;
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A Carta dos Direitos dos Usudrios da Saude traz informacdes para que o/a cidaddo (a) conheca seus
direitos na hora de procurar atendimento de saude. Ela reune os seis principios basicos de cidadania que
asseguram o ingresso digno nos sistemas de saude.

Todo cidadao tem direito

*A acesso ordenado e organizado aos sistemas de saude.

*A tratamento adequado e efetivo para seu problema.

*Ao atendimento humanizado, acolhedore livre de qualguer discriminacao.

*Ao comprometimento dos gestores da saude para que 0s principios anteriores sejam cumpridos.
*A atendimento que respeite a sua pessoa, seus valores e seus direitos.

*Tem responsabilidades para que seu tratamento aconteca da forma adequada.
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“.....“» MUNICIPIOS E DISTRITO UNIAO

"  FEDERAL

Diretrizes técnicas e
Estimulo a realizacéo do operacionais;
acompanhamento das
condicionalidades; Capacitacéo e Apoio
Insercéo e atualizacdo das interfederativo.

informacGes das
condicionalidades;

Capacitacao das equipes da

APS. COMPETENCIAS
7 [ESTADOS
<. .‘-;'Ig) DISTRITO FEDERAL v Divulgacao das normas;
) Estimulo a realizacdo do
v Divulgacao das normas; acompanhamento das
Estimulo a realizacdo do condicionalidades;
acompanhamento das Capacitacao e Apoio
condicionalidades; interfederativo.
Capacitacao e Apoio
interfederativo.
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Promover a saude e prevenir doengas: Com o
acompanhamento regular, as condicdes de salde de
criancas e gestantes sao monitoradas, e 0s servicos de
saude podem atuar de forma preventiva e na perspectiva
da integralidade do cuidado.

Quebrar o ciclo da pobreza: Ao promover o
desenvolvimento infantil e a salde das familias, o
programa contribui para que futuras geracdes tenham
mais oportunidades de desenvolvimento pleno, o que, a
longo prazo, reduz a pobreza estrutural.

OBJETIVOS DAS CONDICIONALIDADES DE SAUDE @
PARA O BENEFICIARIO o

N

Garantir direitos basicos: O acesso a saude € um
direito basico garantido pela Constituicdao Brasileira.
As condicionalidades asseguram que as familias em
situacao de vulnerabilidade tenham acesso aos
servicos de saude.

Melhorar indicadores de saude publica: Ao
monitorar a vacinacao e o estado nutricional das
criancas, e a saude das gestantes, o programa
contribui para reduzir a mortalidade infantil e
materna e melhorar a qualidade de vida nas
comunidades.
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CRIANGAS DE 0 ATE 7 ANOS DE IDADE INCOMPLETOS

Cumprimento do calendario nacional de vacinacéao

Acompanhamento do estado nutricional (Peso e Altura)

IMPORTANTE

Realizacao da transcricao da caderneta de vacinacao Crianca (PEC)




sé:i CONDICIONALIDADES DAS GESTANTES PBF
v o LOCALIZADAS SAUDE
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GESTANTES

Realizacdo do pré-natal

Acompanhamento do estado nutricional (Peso e Altura)

IMPORTANTE

Realizacao da transcricao da caderneta de vacinacao gestantes (PEC)
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| 3.098.579 | | 83,46 |

N
N
e Criancas acompanhadas e Gestantes localizadas
) J
N ( )
. Pe_rcentual Cobertura acompanhamento de e Gestantes com pré-natal em dia
criangas J
J
p | Cri : di \/ e Percentual cobertura gestante com pré-
o e Percentual Criangas com vacina em dia 0033 natal em dia
\/ W
e Percentual Criangcas com dados nutricionais e Percentual Gestante com dados nutricionais
99,74% 63,41
oo %
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ACOMPANHADOS GERAL
9.944 - 57,04%

4.719
CRIANCAS A SEREM
ACOMPANHADOS

554.570-65,18%
ACOMPANHADAS

1.955
CRIANCAS ACOMPANHADA
41,43%

99,47% VACINAGAO
99,52% DADOS NUTRI

99,90% = VACINACAO
99,85% DADOS
NUTRICIONAIS

GESTANTES INDIGENAS
Loc. 258
PRE-NATAL - 100%
DADOS NUTRI -55,43%

3.870.615
SEREM ACOMPANHADOS

COBERTURA
ESTADO

GESTANTES QUILOMBOLAS
LOC. 1.842
PRE-NATAL= 100%
DADOS NUTRI= 63,63%

3.010.604
ACOMPANHADOS

71.507 ESTIMADAS
67.341
LOCALIZADAS

ACOMPANHADOS GERAL
87,25% (82.593)

99,96% 20.494
. PRE-NATAL CRIANCAS ;\:(;gﬁl/PANHADAS o
y ()

70,80%
DADOS
NUTRICIONAIS

VACINAGAO = 98,88%
DADOS NUTRI. = 99,78%

ados atualizados em:
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FAIXA 01  FAIXA 02 FAIXA 04 FAIXA 05 \\ -
Se entre Se maior ou Meta PBF Atingida
50,01% e 75% igual a 75,01% & e ou Superada
menor < 80,00% 80% a 100%

Se menor ou igual Se entre
que 40% 40,01% e 50%

NUMERO DE
MUNICIPIOS %
ACOMPANHAMENTO

PUBLICO GERAL

QTD.
BENEFICIARIOS A
SEREM

1.255.882 385.043 2.229.690

77,78%

QTD. 769.469 299.867 1.941.268
BENEFICIARIOS
ACOMPANHADOS

% MUNICIPIOS °
APRESENTADOSPOR OIO A)
FAIXA

0,0% 13,7%
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s CRIANCAS PBF - 22 VIGENCIA 2025

N° CRIANGAS IMPORTADAS
N° CRIANGAS COM DO ESUS

o o =
N° CRIANCAS N° CRIANCAS COM REGISTRO DE REGISTRO DE VACINAGAO

N°® CRIANGAS A SEREM ACOMPANHADAS DADOS ANTOPOMETRICOS

ACOMPANHADAS

850.870 554.570 551.897 551.636

% PERCENTUAL

99,47%



sg:: RESULTADO DO ACOMPANHAMENTO DAS

Ve GESTANTES PBF 22 VIGENCIA 2025

€

N

N® GESTANTES N® GESTANTES COM REGISTRO N® GESTANTES

o ;
N® GESTANTES ACOMPANHADAS DE DADOS ANTOPOMETRICOS IMPORTADAS DO ESUS

LOCALIZADAS

67.314 47.675 :
67.341 28:305

% PERCENTUAL 99,96% 70,80% 86,58%
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ACOMPANHAMENTO
PUBLICO GERAL

NOME QUANT PERC
Nao acompanhado com motivo ndo reside 8.539 33,9%
Nao acompanhado com motivo ausente 9.553 30,3%
Nao acompanhado com motivo mudou-se 4.445 15,8%
Nao acompanhado com motivo ndo comp. do resp. a UBS 4.018 14,3%
Nao acompanhado com motivo end. Incorreto 1.360 7,8%
Nao acompanhado com motivo falecido 251 0,9%
28.166
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. MOTIVO DE DESCUMPRIMENTO ENAO  (epy

v ACOMPANHAMENTO (&,
CRIANCAS

NOME QUANT PERC
Desc. nutr. por condi¢des que imp. ida a UBS 140 5,3%
Desc. nutr. por horario de atend. na UBS inv. 1.758 66,3%
Desc. nutr. por fatos que imp. o deslocamento 107 4%
Desc. nutr. por falta de equip. antropométrico 107 4%
Desc. nutr. por falta de prof. capacitados 24 0,9%
Desc. nutr. por condicdes que dificultam coleta 7 0,3%
Desc. nutr. por resp. que nao cumpriu cond. 20 0,8%
Desc. nutr. por recusa de acompanhamento 488 18,4%
2.651
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. OTIVO SC O ENAO
MOTIVO DE DESCUMPRIMENTO E NA
NOME QUANT PERC
Desc. vacina por recusa de acomp. 1.035 35,3%
Desc. vacina por resp. que nao cumpriu cond. 889 30,3%
Desc. vacina por falta de oferta de vacina 737 25,1%
Desc. vacina por condicdes imp. ida a UBS 130 4,4%
Desc. vacina por fatos que imp. desloc. 36 1,2%
Desc. vacina por hordrio de atend. inviavel 32 1,1%
Desc. vacina por condicdes especiais (CRIE) 36 1,2%
Desc. vacina por risco social 27 0,9%
Desc. vacina por inf. que benef. ndo é do programa 12 0,4%
OLJO
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Ve ACOMPANHAMENTO
GESTANTES

N

(€

NOME QUANT PERC
Desc. Pré-natal por recusa de acomp. 8 29,6%
Desc. Pré-natal por resp. que ndo cumpriu cond. 2 7,4%
Desc. Pré-natal por falta de oferta de Pré-natal 6 22,2%
Desc. Pré-natal por condi¢des imp. ida a UBS 7 25,2%
Desc. Pré-natal por fatos que imp. desloc. 1 3,7%
Desc. Pré-natal por horario de atend. inviavel 3 11,1%
27
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FINANCIAMENTO - PORTARIA E MANUAIS

Familia S
NOTA METODOLOGICA ______LEEEn o [ ([T

L, COMPOMNENTE VINCULD E ACOMPANHAMENTO TERRITORIAL

. e s ow - 1.1. Esta Nota tem como cbhjetivo detalhar o disposto na Segao lda Portaria GM/MS ol @

Ministério da Satde de Consalidagao GM/MS n® 6, de 28 de setembro de 2017 Fortaria GM/MS n® 3.493, de 10 de abril de & .

Gabinete do Ministro 2024), que institui a nova metodologia de cofinanciamento federal para o Piso de Atengdo Primaria a M MINISTERIO DA SAUDE

Sabde [APS) no ambito do Sistema Unico de Saide (SUS). .
Documentacio Técnica 4, CONTEXTUALIZACAD Familia

z.1. A Segdo Il da Portaria GM/MS de Consolidagas GM/MS n® 6, de 28 de setembro de 2017

PORTARIA GM/MS N° 3.493, DE 10 DE ABRIL DE 2024
Ahera a Portaria de Consolidacic GMMS n° 6, de 28 de
sefembro de 2017, para instituir nova metodologia de

cofinanciamento federal do Piso de Atengdo Primdria & Satide
no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS).

A MJN\STRA DE ESTADO DA SAI]DE, no uso das atribuicdes que Ihe conferem os incisos | € 1 do pardgrafo dnico do art. 87 da
[Constituicio, resolve:

Art. 1° Alterar a Portaria de Cunsﬂolidagéq GM:’MS n° 6, de 28 ‘de setembro de 2017, para iqstituwr nova metodologia de
cofinanciamento federal do Piso de Atencdo Primaria & Saude - APS, no &mbito do Sistema Unico de Saude - SUS, com o objetivo de
fortalecer e valorizar a Esfratégia Salde da Familia - ESF.

Art. 2° O Titulo Il da Portaria de Consolidagdo GMMS n° 6, de 2017, passa a vigorar com as seguintes alteragbes

“TITULO I

DO COFINANCIAMENTO FEDERAL DO PISO DE ATEN(;F\O PRIMARIA A SAUDE" (NR)

CAPITULOI

Do cofinanciamente federal do Piso de Atencio Priméria 8 Salde

Secdo |

Do cofinanciamento federal do Piso de Atencio Primaria 8 Salde” (NR)

“Art. 9° O cofinanciamento federal de apoio 4 manutenco da Atenco Primdria & Satde (APS) serd constituido por:

| - componente fixo para manutencio das equipes de Salde da Familia - eSF e das equipes de Atencdo Primdria - eAP e
recurso de implantacdo para eSF, AP, equipes de Salide Bucal - eSB e equipes Multiprofissionais - eMuli;

1| - componente de vinculo & acompanhamento territorial para as eSF e eAP;
Il - componente de qualidade para as eSF, eAF, eSB e eMulti;

IV - componente para implantacio € manutencio de programas, servicos, profissionais e outras composicies de equipes que
jatuam na APS;

V - componente para Atencdo 4 Satde Bucal, e

VI - componente per capita de base populacional para acdes no dmbito da APS.

{Portaria GM/MS n? 3.493, de 10 de abril de 2024}, aborda especificaments ocomponente de vinculo e
acompanhamento territorial das equipes de Salde da Familia (25F) e das equipes de Atengao
Frimaria (2 AF).

2.2, E importante destacar que, de acorde com o apresentade mo art. 10-A. o calcuko do
componente de vinculo e acompanhamento territorial leva em consideragdo a populagdo vinculada as
e5SF ou as eAP, observando os segliintes critérios:

“| - caracteristicas de vulnerabilidade socioecondmica gue contemplam
pessoas beneficiarias do Programa Beolsa Familia - PBF ou do Beneficio
de Prestagac Continuada - BPC;
Il - caracteristicas demograficas gue contemplam pessoas com idade ate
cinco anos e com sessenta anos ou mais;
11l - qualificagao das informagoes cadastrais, caracterizada pela
completude e atualizagao dos registros da populagao no Sisab;
IV - populagao atendida ou acompanhada pelas eSF, e AP, e5B e eMulti; e
V - satisfagao das pessoas atendidas ou acompanhadas pelas eSF, eAP, e5B
e eMiilti.” (grifo nosso)
23, Este componente wvisa promover o aprimoraments da  territorializacao, a  analise
epidemioligica & demografica da populagao adscrita e seu cuidado em sadde pelas equipes da APS, por
inkermédic da qualificagde do cadastro & melhoria do atendimente 3 populagac. Desempenha um papel
fundamental ao promover a terrtorializagdo, melhorar os processos de gestde e acompanhamento, e
incentivar a avaliagdo dos usuarios, reduzinde barreiras de acesso e aprimorando a qualidade de cuidade
oferecido 3 populagio atandida.
2.4, Para tanto, o componente incorpora conceitos relacionades accadastro da populagao
vinculada as e5F ou &5 eAP e ac acompanhamento realizado pelas e5F, eAP, equipe de Salde Bucal-
258 e equipe Miltiprofissional-eMulti.

25, As definigées dos modelos de informagio bam como o requisitos de validago!l. para fins de
cadastro & acompanhamento da populagac estdo disponiveis no site do Sistema de Informagdo em Sadde
para a Atengdc Basica (SISAB), no contexto da Estratégia e-5US APS, por meio do enderego
https:{fsisaps saude.gov.brisistemas/sisab , a saber:

a)Modelo de Informagao de Cadastro Individual (MICI);

b)Modelo de Informagao de Cadastro Domiciliar @ Territorial (MICDT);
c)Medelo de Informagao de Vacinagao (MIV);

d}Modelo de Informagdo de Procedimento (MIP):

el Modelo de Informagao de Atendimento Individual (MLA1);

f} Modelo de Informagao de Atendimento Odontolégico Individial (MIAQI);
glModelo de Informagao de Visita Domiciliar e Territorial (MIVDT);
hjMeodelo de Informagdo de Atividade Coletiva (MIAC);

i} Modela de Informagao de Marcadores de Consume Alimentar (MIMCA)

2.6, 0 cadastro da Atengao Primaria a Sadde (APS). como extensdo do CadSUS e associado ao
Cartac Macional de Salde {CNS), desempenha um papel cricial para as eqlipes de Abengaoc Primaria e

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2024/prt3493_11 04_2024.html
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https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-

conteudo/publicacoes/notas-tecnicas/2024/nota-metodologica.pdf

Mais Saude da Familia
Guia para Ampliacao e
Qualificacao no seu Municipio

Brasilia — DF
2025

https://mww.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/guias-e-

manuais/2025/guia-ampliacao-e-qualificacao-no-seu-municipio-mais-saude-na-familia.pdf
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3.3. Dimensaoc Acompanhamento

3.3.1. Passo 1: contabilizar o nimero de pessoas que atendam a definicdo de acompanhamento,

dentro do periodo de um ano, e que possuam cadastro vinculado na vigéncia anterior da equipe de APS

3.3.2. Passo 2: Ponderar os critérios de vulnerabilidade, considerando a tabela abaixo:
Vulnerabilidade

Com critérios

Sem critérios
Ildoso ou Crianca +
Ildoso ou Crianca BPC ou PBF BPC ou PBF
1.0 1.2 1.3 2.5

Populacao acompanhada sem critério x 1,0 = A

Populagao acompanhada idosa ou crianga x 1,2 = B

Populacao acompanhada beneficiaria do PBF ou BPC x 1,3 = C

Populacao acompanhada idosa ou crianca e beneficiaria do PBFouBPC x 25= D
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CPF passa a ser identificador prioritario no CadSUS

Em cumprimentc a Lei n® 14534/2023, o sistema de Cadastramento de
Usuarios do Sistema Unico de Saude (CadSUS) passa a adotar o CPF como
identificador prioritario dos cidad3aos no Sistema Unico de Saude (SUS).

O numero do Cartao Nacional de Sadde (Cart3ao SUS) continuara visivel e
agora apresentara o CPF como numero principal, reforcando a padronizacao

e simplificagao do atendimento em todas as unidades de saude do pais.

O Cadastro Nacional de Saude (CNS) permanece como identificador

secuncario, sendo

Essa mudanga tem como cobjetivo garantir mais seguranga as informacces,

eliminar duplicidades, facilitar a integ
confiabilidade dos dados para o planejamento das politicas publicas.

P

acao entre sistemas de saude e ampliara

Suporte ao usuario

Para mais informacoes e dividas, acesse:

https://webatendimento.saude.gov.br/fag/cadsus
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IMPORTACAO DO ARQUIVO (JSON) NO PEC
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K. Quem pode realizar a instalagao PEC

Familia

ADMINISTRADOR MUNICIPAL E QUEM TEM ACESSO A INSTALACAO/ATUALIZACAO E-SUS

e-Gestor AB

Sistemas da Aten¢lo Priméria 3 Saude

Selecione um Sistema:

. GESTOR DA ATENCAO BASICA
. CONECTIVIDADE NA APS

& INTEG RACﬁO PORTAL DE SERVICOS DATASUS

@ INSTALACAO/ATUALIZAGCAO PEC E-SUS APS
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2... ldentificando Beneficiario(a)PBF no PEC

Familia

(€

- i Ao visualizar a folha
2 de rosto de um

25200z ¢ Imezes | Nascey om 15/00/1999  CPF 000.330.680-43 CNS — Nome damie —

= o e | ) e (| cidadao gue consta

= o e s e e — e como beneficiario no
& T B e arquivo importado da

A i ‘ _‘ ;‘ o, Resultados de exames

" —— vigéncia mais atual,

Uttimos contatos Problemas/condicdes autorreferidas Medicamentos

. e — sera apresentada uma
- | sinalizacao de que ele
é beneficiario do
Esse cidadao consta como
beneficiario do Bolsa Familia na Programa BOISa

vigéncia mais recente importada. L
Verifigue o acompanhamento das Fal I “IIa.
condicionalidades de saude.

Cancelar atendimento individual
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Fundo de Saude _ 2StC - Gestor(es) Outros Usuarios
Estadual/Municipal Atenc. do Programa do Estado ou Municipio

CNP) DO FUNDO <A
(ESTADUAL/MUNICIPAL) CPF DO RESPONSAVEL

? Pode CADASTRAR perfis N3o pode CADASTRAR perfis NS Pode ACESSAR sistemas o Nao pode ACESSAR sistemas




o\

Saud? _da

Usuario responsavel
por cadastrar o
Gestor(es) da Atengao
Basica na plataforma
e-gestor APS.

Qual o papel de cada perfil?

PERFIL DE ACESS0

Usuario com acesso a
Usuario responsavel algum sistema ou
por gerenciar os modulo da APS -
demais perfis do concedido pelo
sistema. Gestor da Atencgao
Basica,

Usuarios com acesso
aos perfis de gestao
de DSEI

Usuarios com perfis
de acesso a um
sistema ou modulo
especifico e com
permissdes limitadas



'E Reativando o acesso e-Gestor APS Passo 01 !(Iﬁt
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Com o intuito de garantir a atualizacao dos dados dos usudrios dos sistemas APS, no prazo de 90 dias, os usuarios que
porventura nao acessarem o sistema a que tem acesso, terao o mesmo inativado. Para ativar o acesso, é necessario solicitar

reativacdo pelo Gestor da Atencdo Basica do seu Estado/Municipio.

-

1 - Acesse 0 e-Gestor com 0 CNPJ e a senha do FMS. Clique em Gestor da Atengao Basica

e-Gestor AB

Sisternas do Atenglo Primdris 3 Sadde

Selecione um Sistema

| Q GESTOR DA ATENCAO BASICA

CONECTIVIDADE NA APS

@ INTEGRAGAO PORTAL DE SERVICOS DATASUS
@ INSTALACAO/ATUALIZACAO PEC E-SUS APS
L+ SAUDE COM AGENTE

so= SAUDE NA HORA




né Reativando o acesso e-Gestor APS Passo 02 ‘(38
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Ao clicar em Gestor da Atencao Basica, a listagem de usuarios cadastrados como Gestores da Atencdo Basica sera exibida.
Os gestores com acessos desativados exibirao do lado direito o botao REATIVAR para reativacao do acesso.

1 L i o ] 1

(R LR 1| ¥ 1%L ¥ J L | Ll EFr@nciar ok JCEREGE - I = LI L] | E s T Geutore: Atencio Baica

Gestor da Ateng do Basica 1 A0 ACEEEA SISDermas. ma ClA%Lr £ 0 Bl L MRS DL N

Gestor{es) de Programas, Técnicos, responsdveis de Equipe & demais perfis relacionsdos sos programas da Atenclo Basicas nvo seu Municiplo

-
=N

Gestores Cadastrados

e
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-2... Qual a importancia de qualificar os registros do Bolsa
Familia

Familia na saude?

Y
(=

Qualificar os registros significa garantir que os dados coletados e inseridos nos sistemas
(PBF/PEC ou Sistema Proéprio)estejam corretos, completos e atualizados, para que o
acompanhamento das condicionalidades como: vacinagao, peso, altura, pré-natal, entre
outros retrate a realidade em relagao a sua saide e n3o apenas o cumprimento de uma
condicionalidade como beneficiario do PBF e que nao corram o risco de ter o seu
beneficio bloqueado, suspenso ou cancelado por registro nao realizado pela sadde.
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Satde da Como qualificar os registros PBF na saude

Familia

A Qualificagao dos registros no Programa Bolsa Familia na Saide é parte fundamental do
Sistema de Gestao do Programa Bolsa Familia na Sadde (PBF), utilizado pelas equipes de

sallde da Atengao Primaria para acompanhar as condicionalidades de satide das familias
beneficiarias.
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identifique as familias
beneficiarias do Bolsa
Familia em sua area de
abrangéncia

ema BFA importa
fo rmacoes
automaticamente do
Ministerio da Cidadania

Mas, agora é possive

'mpU'"-Jf 0s beneficiarios

para seu Prontuario
Eletronico

itura gde criangas
menores de 7 anos
(acompanhamento
nutricional) e Calendario
de vacinacao atualizado
Atendimento ge
gestantes (pre-natal
completo)
Outros dados de saude
relevantes, conforme as
giretrizes do Ministerio

da Saude Pop_Geral

ossivel consultar o
status ({ com ou sem
acompanhamento)

Passos para qualificar os registros no PBF
(e-SUS AB ou sistema proéprio):

Verifique se ha dados

incompletos ou
inconsistentes (como
nome errado, falta de
CPF, CNS ou NIS
ncorreto)
Regularize junto a
familia e atualize os
registros no e-SUS APS
ou no sistema local
Utilize o SICON, para
avaliar erro no
CADUNICO

dados

e enviados

Ministerio da

dentro do prazo
encia.(Cronograma
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Tipos de inconsisténcias:

CNS formato invalido: CNS nao informado ou preenchido fora do padrao (Ex: nimero do CNS com

poucos digitos ou apenas um unico digito. Ex: 000.000.000.00);

CNS ndo consta no CADSUS: CNS nao encontrado na base de bases do CNS do Datasus (o numero

contém a quantidade de digitos validos, porém este ndo foi encontrado);

Data de nascimento divergente: Quando a data de nascimento do cidadao é diferente da data de

nascimento encontrada na base do CNS do Datasus;

Possui_vinculo com outra equipe: Quando o cidadao ja esta cadastrado em outra equipe,

respeitando as regras estabelecidas na nota técnica de cadastro

ooooooooo
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OFERTA EDUCAGCAO PERMANENTE - PBF

! L N
MEDICOS ’

/

Educacao Permanente em 2025 voltada para:
O Profissionais do Mais Médicos pelo Brasil no acolhimento previsto na admissao;
O MAAV;

\EI Gestores do PBF e ESF/APS.




ma

S ESTRATEGIAS DA EQUIPE DO PBF EM 2025
(CURSOS,OFICINAS)

Familia

(€

Y

UNA-SUS

CURSOS

Sobre 0s cursos
Buscar cursos
Matriculas ativas
Certificados e historico

Plataforma AROUCA

Qualificacao
Programa Bolsa Familia

Fundacao Oswaldo Cruz - Brasilia

Carga horaria: 45 horas

Publico-alvo:

Profissionais que atuam na APS (médico, enfermeiro, dentista, psicologo,
nutricionista, assistente social, tec de enfermagem, agente comunitario de
saude e agente comunitario de endemias entre outros).

Formato: Ensino a Distancia

Nivel: Outros
Modalidade: Qualificacao




:\s
sot IMPACTOS

Familia

\\/

* Reducdo de 17% na mortalidade infantil?;

* Reducdo de 31%, com taxa de protecdo de 18% na mortalidade materna? ;

* Reducgdo de 11% no baixo peso ao nascer e impactos na reducdo na prematuridade3#;

* Reducdo de 41% na incidéncia de HIV/AIDS e 56% no risco de suicidio>?®;

* Aumento de 26% na taxa de cura de hanseniase’.

* Na educacao, observou-se a diminuicdao da evasao escolar, reducao do trabalho infantil
e melhoria nos indicadores de distorcao idade-série.

 Na dimensao nutricional, dados do SISVAN demonstraram melhora significativa no
estado nutricional de criancas de 0 a 6 anos, com reducao da magreza acentuada (de
4,9% para 3,76%) e aumento do IMC adequado (de 58,26% para 67,46%) entre 2019 e
2023.

« Em 20 anos analisados, a mortalidade geral dos beneficiarios caiu 18%, queda que
ocorreu em todas as faixas etdrias. No periodo, o programa evitou 8,2 milhdes de
internagdes hospitalares e 713 mil mortes, em nimeros arredondados. A mortalidade
infantil diminuiu 33%, de cada trés mortes de criangas com menos de cinco anos que
ocorreriam sem o Bolsa Familia, uma foi evitada. A hospitalizacao de mulheres e
homens com 70 anos ou mais caiu pela metade’.
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RECOMENDACOES DO MINISTERIO DA SAUDE

@

N

O MS recomenda que os acompanhamentos sejam realizados na rotina da ESF da APS nas consultas de
salde ou em visitas, mas € de competéncia dos municipios a definicdo do melhor formato a ser
implantado, de acordo com a organizacao da Atencao Primaria Municipal.

E preciso atentar também para as diversidades dentro do grupo de beneficiarios (as). O acompanhamento
das condicionalidades de saude precisam considerar as vulnerabilidades sobrepostas desses grupos
especificos para garantir a equidade.

As condicionalidades de saude do programa nao sé apoiam diretamente a qualidade de vida das familias,
mas também fortalecem o sistema de saude publica e contribuem para um Brasil mais saudavel e
equitativo

Fortalecer a articulacdo intersetorial, promovendo a¢des integradas para o cuidado e monitoramento das
acoes desenvolvidas no territorio.

Utilizar ferramentas disponiveis do Ministério da Salde na APS para o registro adequado do
acompanhamento das condicionalidades de saude dos beneficiarios(as) do programa. Exemplo : O
Prontuario Eletronico Cidadao (PEC).
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