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POR QUE ATENÇÃO PRIMÁRIA À SAÚDE?

✓É consenso mundial que os Sistemas Nacionais de Saúde

devem ser baseados na APS (OMS 2008);

✓A APS é estruturante para organização e sustentabilidade

do sistema de saúde ao alcançar resultados com equidade;

✓APS deve garantir o acesso universal e em tempo

oportuno ao usuário, ofertar o mais amplo e possível

escopo de ações visando a atenção integral, ser

responsável por coordenar o cuidado dos pacientes em sua

trajetória clinica por meio de uma relação contínua e de

confiança.



POR QUE ATENÇÃO PRIMÁRIA À SAÚDE?

✓Evidências mostram que sistemas de saúde com forte base na 
APS conseguem melhores resultados, maior equidade, e menor 
taxa de crescimento nas despesas em saúde (Starfield et al, 2005; 
Kringos et al 2013) 

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

✓Mortalidade por AVC foi 31% menor, e por doenças 
cardiovasculares, foi 36% menor nos municípios com cobertura 
ESF >70%  (Rasella et al, 2014)



Starfield B, 1992. Primary Care: concept, evaluation and policy.
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Qual APS? Atributos Fortes



A Atenção Primária à Saúde no Ministério da Saúde



Qual APS a SAPS busca?



❑Centro: Pessoas

❑Princípios APS

❑$

❑Trabalho: Time

❑Regulação

❑Ciência

❑Tecnologia

❑Transparência e Equidade

❑Parcerias

Atenção Primária como Secretaria: Princípios



❑Eugenio Vilaça:

❑ Responsabilização

❑Resolutividade

❑Centro de Comunicação

Funções da APS



ESTRATÉGIA PRINCIPAL: 
ESTRATÉGIA SAÚDE DA FAMÍLIA

Saúde em Família



Desafios para Atenção Primária à Saúde no Brasil

Fortalecer atributos da APS : ESF

Ampliação de Acesso a Serviços de APS

Provimento e Fixação Médicos

Fortalecimento Clínica Multiprofissional

Financiamento APS: atribuições e resultados 

Monitoramento e Avaliação resultados APS



Atenção Primária- Cenário Atual

❖ 42.064 Equipes da Estratégia Saúde da Família-ESF, sendo 13.272 Mais
Médicos

❖ 26.445 Equipes de Estratégia de Saúde Bucal -ESB

❖ 259.071 Agentes Comunitários de Saúde- ACS

❖ 5.514 Equipes dos Núcleos Ampliado de Saúde da Família/AB – NASF

❖ 1.967 Laboratórios Regionais de Próteses Dentárias- LRPD

❖ 1.139 Centros de Especialidades Odontológicas - CEO

❖ 247 Equipes de Atenção Básica da Saúde Prisional

❖ 152 Equipes de Atenção Básica do Consultório na Rua- ECR

❖ 148 Equipes de Saúde Bucal das Unidades Odontológicas Móveis - UOM

❖ 151 ESF para populações Ribeirinhas-ESFR e 15 ESF em UBS Fluviais



Credenciamentos 
de Equipes da 

Atenção Primária à 
Saúde



Portaria de 
Desburocratização 
da ampliação de 

equipes e serviços



Ampliação do 
Acesso

SAÚDE NA HORA



Maior cobertura na Atenção Primária

OBJETIVOS DO PROGRAMA SAÚDE NA HORA

Cobertura

Ampliação do horárioAtendimento

Mais autonomia para gestores
organizarem equipes

Flexibilidade

Maior número de profissionais gera
economia e reduz custo por equipeEscala

Aumento do repasse da União no 
co-financiamento da ESF 

$ 
União

Maior resolutividade Atenção
Primária alivia UPAs e Emergências

Resolutividade



FORMATOS DE FUNCIONATENTO DA UNIDADE DE 
SAÚDE DA FAMÍLIA (USF)

3 eq. Saúde da Família 

e 2 eq. de Saúde Bucal

Funcionamento de

12h de 2ª a 6ª feira

ou 11h de 2ª a 6ª feira e 

5h aos finais de semana

USF 60 Horas com Saúde 
Bucal

6 eq. Saúde da Família 

e 3 eq. de Saúde Bucal

Funcionamento de

15h de 2ª a 6ª feira

ou 14h de 2ª a 6ª feira e 

5h aos finais de semana

USF 75 Horas com Saúde 
Bucal

3 eq. Saúde da Família

Funcionamento de

12h de 2ª a 6ª feira

ou 11h de 2ª a 6ª feira e 

5h aos finais de semana 

USF 60 Horas 



USF COM HORÁRIO 
EXPANDIDO

SERÃO IDENTIFICADAS

Unidades serão caracterizadas com 
placa, totem na calçada, cartaz na sala de 

espera com orientações de horário e 
telefone da Ouvidoria

✓ Manual de identidade visual disponível no Portal da SAPS
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Novo 

Financiamento 

da APS



Carteira 

de 

Serviços



As contribuições podem ser 
apresentadas por meio de 

formulário eletrônico.

Consulta Pública

http://bit.ly/31U6Zix



Monitoramento 

e

Avaliação



PESQUISA NACIONAL DE SAÚDE

Brasileiros serão entrevistados
sobre a situação da saúde

De agosto a dezembro 2019, 
IBGE em parceria com o 
Ministério da Saúde realiza a 
segunda edição da Pesquisa 
Nacional de Saúde. Os 
entrevistadores do IBGE vão 
visitar mais de 108 mil 
residências em todo o país 
com a missão de levantar 
dados sobre as condições de 
vida e de saúde da população 
e qualidade da APS:
PCATool-Brasil!.



Prêmio OPAS da 

APS: Acesso



O Prêmio APS Forte para o SUS: Acesso 
Universal visa reconhecer, dar visibilidade e premiar 
experiências exitosas que tenham ampliado o 
acesso dos usuários aos serviços e às ações 
desenvolvidas pela Atenção Primária à Saúde (APS), 
a principal porta de entrada do Sistema Único de 
Saúde (SUS).



Ações integradas para a Saúde dos Caminhoneiros e Caminhoneiras

✓ Ampliar o acesso ao serviços de saúde sem a vinculação ao território;

✓ Divulgar os serviços de saúde disponíveis no território que o caminhoneiro se
encontra- (Georeferenciamento);

✓ Considerar os pontos de paradas como locais de articulação as UBS para
organização das ações no território;

✓ Ofertar horários alternativos de atendimentos por meio do Programa Saúde na
Hora;

✓ Organizar as ofertas de cuidado considerando as necessidades desta população;
✓ Garantir atendimento com acolhimento, segurança e conforto;

• Ações de articulação entre Secretarias e Departamentos no Ministério da Saúde;

• Articulações com  outros Ministérios e Instituições parceiras;

• Construção de ferramentas ( Portaria e Cartão de  Saúde do Caminhoneiro);



Ações integradas para a Saúde dos Caminhoneiros e Caminhoneiras

✓ Estabelecer parcerias e comunicação com os demais serviços da rede para ampliar
a oferta de cuidado;

✓ Identificar as necessidades dos caminhoneiros e orientar quanto ao uso de
medicamentos, vacinas, cuidados com a saúde( Alimentação saudável, educação
sexual, sono, postura, uso do tabaco).

✓ Desenvolver ações em oportunidades estratégicas como datas comemorativas
(Semana Nacional do Trânsito, Dia Nacional do Caminhoneiro, etc.) e outras ações
de mobilização desenvolvidas em todo o País, como as Operações especiais prévias
e durante feriados e festas de âmbito nacional.” para abordar o tema Saúde.



Agradece!
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