


Programa da Oficina Estadual:

- Mesa de abertura;

- Apresentação sobre o novo financiamento da APS;

- Apresentação sobre leis de pagamento de incentivo variável;

- Bate papo a partir das questões do público;

- Informe sobre o Censo das UBS.



Novo      Financiamento da APS

Portaria GM/MS nº 3.493, de 10 de abril de 2024
Institui a nova metodologia de cofinanciamento federal do Piso 

de Atenção Primária à Saúde no âmbito do SUS

CO 



Objetivo de nossa oficina Oficina Estadual:
• Ser um primeiro momento de alinhamento amplo sobre o regramento

da Port. 3.493/24, que sirva de base para processos de apoio
direcionados à preparação dos municípios fluminenses para este novo 
momento.

Pontos de ancoragem:
• O Financiamento do SUS e da APS – do que estamos falando!
• O SUS é historicamente subfinanciado, a APS em especial;
• O financiamento do SUS é tripartite, mas...

Federal

42%
Estado

26%

Município

32%
Participação média de 
cada ente federado no 
financiamento do SUS

Mas…
- Essa participação municipal no total de gastos do 

SUS, corresponde, em muitos casos, a mais 50% 
de seu orçamento próprio.

- Os municípios arcam com mais de 60% dos 
valores das ESF.

APS



DESAFIO:

Conhecer as regras do Cofinanciamento Federal 
para falarmos menos sobre Financiamento!!!

Foco na estruturação e qualificação dos processos de trabalho!

Relação: financiamento x indução de práticas

O financiamento é um dos aspectos da Política de Atenção Básica





De 2020 a 2023

Componente Per capita - R$5,95

Componente Desempenho (7 ind)

Componente Capitação Ponderada 
(pagamento de acordo com a 

quantidade de cadastros válidos em 
equipes homologadas) 

Componente Ações Estratégicas 
(ACS, Bucal, PSE, Informatiza, SNH ...)

Novo 
financiamento

VI - Componente Per Capita

III - Componente Qualidade

I - Componente Fixo para Manutenção 
das equipes

II - Componente Vínculo e 
Acompanhamento territorial

V - Componente Saúde Bucal

IV - Implantação e manutenção de 
programas e serviços (+ eMULTI)

O caminho 
do recurso

Capitação
Ponderada + 
Informatiza + 

SNH

O desenho do Novo Financiamento

O caminho 
do recurso

PMAq

Demais               
programas

ESF 
NASF 
Gerentes

PAB Fixo



A nova classificação dos municípios: IED

ÍNDICE DE EQUIDADE E DIMENSIONAMENTO 

IED 1

IED 2

IED 3

IED 4

Fique 
de 

olho!

A classificação IED está
disponível no Anexo VI da 

Portaria 3.493/24

O MS divulgará Nota Técnica 
com o detalhamento da 

fórmula de cálculo aplicada
para definir as faixas de IED



I - Componente fixo para manutenção das equipes de Saúde da 
Família - eSF e das equipes de Atenção Primária - eAP e recurso de 
implantação para eSF e eAP

IED ESF EAP 30h EAP 20h

1 18.000,00 10.800,00 7.200,00

2 16.000,00 9.600,00 6.400,00

3 14.000,00 8.400,00 5.600,00

4 12.000,00 7.200,00 4.800,00

(75% para 60%) (50% para 40%)

IMPLANTAÇÃO 30.000,00 16.800,00 10.800,00

Valor fixo ESF / EAPs

Trata-se do pagamento de um 
valor fixo para cada equipe, de 
acordo com sua tipologia e a 

classificação IED de cada 
município.



Pontos de Atenção em relação ao Componente 1
"Art. 9º-D A transferência dos valores do componente de que trata esta Seção está condicionada ao cumprimento 
dos seguintes requisitos:
I - credenciamento das eSF, eAP, eSB e eMulti pelo Ministério da Saúde;
II - cadastro, no SCNES, das eSF, eAP, eSB e eMulti; e
III - ausência de irregularidades que motivem a suspensão da transferência, conforme disposto na Política Nacional 
de Atenção Básica - PNAB.

Principais irregularidades:
• Ausência de envio de informação de produção ao SISAB;
• Ausência de profissionais da equipe mínima, não cumprimento de carga horária ou extrapolamento de 60 

hs;
• Duplicidade profissional;

Necessidade de acompanhamento 
sistemático:

• Do envio de produção;
• Do SCNES;
• Do eGestorAB.





Fique 
de 

olho!



O Ministério ainda não definiu como
será a formula de cálculo de cobertura!



Pontos de Atenção em relação ao Componente 2

• Avaliação por equipe;
• Periodicidade quadrimestral;
• Ministério ainda NÃO explicitou a fórmula de cálculo

• O que podemos fazer desde já:
• Observar o quantitativo de população adscrita por equipe; 
• Aprimorar o acompanhamento do trabalho da equipe de ACS;
• Intensificar a realização de cadastros territoriais;
• Realizar ações visando a atualização dos cadastros existentes;
• Incentivar que todos os campos do cadastro sejam preenchidos;
• Avaliar a porcentagem de usuários atendidos e acompanhados;
• Qualificar as ações de acolhimento nas unidades;
• . . .







Pontos de Atenção em relação ao Componente 3
• Avaliação por equipe e Periodicidade quadrimestral;
• Ministério ainda NÃO explicitou a fórmula de cálculo
• No fim de cada ciclo anual será devido (...) pagamento de incentivo adicional do 

componente de qualidade, em parcela única, considerando a média do alcance dos 
resultados do ano, que deverá ser destinado aos integrantes das equipes.

• O que podemos fazer desde já:
• Verificar a qualidade do registro das ações;
• Monitorar as ações realizadas por grupo prioritários;
• Buscar registrar as ações de cuidado em sua integralidade;
• Fazer a atualização de cadastro dos grupos prioritários;
• Realizar ações de higienização de banco de dados;
• Monitorar a produtividade das equipes;
• Acompanhar a frequência de visitas dos ACS aos grupos prioritários;
• . . .



IV - Componente para implantação e manutenção de programas, 
serviços, profissionais e outras composições de equipes que atuam na 
Atenção Primária à Saúde“
     - Visa apoiar o processo de trabalho destas estratégias de cuidado na APS.
     - eMulti, eCR, UBSF, eSFR, eAPP, Adolescentes, PSE, IAF, microscopistas, ACS, ...

V - Componente para Atenção à Saúde Bucal
     - O componente para Atenção à Saúde Bucal contemplará o custeio:

I - das equipes de Saúde Bucal - eSB;
II - das Unidades Odontológicas Móveis - UOM;
III - dos Centros de Especialidades Odontológicas - CEO;
IV - dos Laboratórios Regionais de Prótese Dentária - LRPD; e
V - dos Serviços de Especialidades em Saúde Bucal - Sesb.

VI - Componente per capita de base populacional
     - Mantém 5,95 / Compensa decréscimo no Censo / Pagou 5 competências em maio;



A implantação do Novo Financiamento











Questões importantes sobre o 
acompanhamento dos recursos

• Regra de compensação – municípios que apresentarem diminuição nos valores recebidos 
em relação à média dos últimos 12 meses, receberão a diferença acrescida em 10%;

• Houve alteração das rubricas de pagamento do Fundo Nacional de Saúde – Busca 
Detalhada (ver a seguir);

 

• O eGestorAB ainda não traz os relatórios públicos com os detalhamentos do novo 
financiamento;

• Observar o desconto do pagamento de bolsas do Programa Mais Médicos, regime de 
coparticipação, que está sendo feito na rubrica INCENTIVO FINANCEIRO DA APS - 
EQUIPES DE SAÚDE DA FAMÍLIA/ESF E EQUIPES DE ATENÇÃO PRIMÁRIA/EAP;

• Observar a ocorrência de descontos devido a suspensões (detalhamento no eGestorAB);



O Novo Financiamento no FNS / Detalhada
(https://consultafns.saude.gov.br/#/detalhada)



O Novo Financiamento no FNS / Detalhada



Emendas

Programas

ACS

Bucal

Comp. 1, 
2 e 3

Mun. 
Perda

eMulti

Per 
capita*

Equipes



Municípios com população MENOR no Censo 2022, 
valor igual a 2023

Municípios com população MAIOR no Censo 2022, 
valor igual a nº população x 5,95 / 12

PORTARIA GM/MS Nº 3.732, DE 7 DE MAIO DE 2024 - Define o valor per capita 
anual com base em critério populacional e estabelece a manutenção do valor 

nominal repassado no ano anterior para municípios com decréscimo
populacional, válidos para o ano de 2024, no âmbito do Financiamento de Atenção

Primária à Saúde.



O Novo Financiamento no eGestorAB
(https://egestorab.saude.gov.br/paginas/acessoPublico/relatorios/rela

toriosPublicos.xhtml)



O Novo Financiamento no eGestorAB



O Novo Financiamento no eGestorAB



Obrigado!

Luli Paiva 
21 96915.9999
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