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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

PORTARIA N° 60, DE 26 DE NOVEMBRO DE 2020

Define as regras de validagdo das equipes e servigos da Atengdo Primaria a Saude, para fins da transferéncia dos incentivos
financeiros federais de custeio.

O SECRETARIO DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem o art. 18 do
Decreto n° 9.795, de 17 de maio de 2019, e

Considerando a Portaria de Consolidacdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas
sobre as politicas nacionais de salde do Sistema Unico de Salde;

Considerando a Portaria de Consolidagcao n° 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas
sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as agfes e 0s servicos de salde do Sistema Unico de
Saude;

Considerando a Portaria n° 2.979/GM/MS, de 12 de novembro de 2019, que institui o Programa Previne Brasil,
que estabelece novo modelo de financiamento de custeio da Atengdo Priméaria a Saude no ambito do Sistema Unico de
Salde, por meio da alteragdo da Portaria de Consolidacao n°® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017; e

Considerando a Portaria n°® 99/SAES/MS, de 7 de fevereiro de 2020, que redefine registro das Equipes de
Atencgdo Primaria e Salde Mental no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES), resolve:

Art. 1° Esta Portaria define as regras de validagao das equipes e servicos da Atencdo Priméria a Saude (APS),
para fins da transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio.

CAPITULO |
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 2° A validacao das equipes e servigos da Atencao Priméria a Salde (APS) para transferéncia dos incentivos
financeiros federais de custeio esta condicionada ao cumprimento dos seguintes critérios:

| - credenciamento dos tipos de equipes, Agentes Comunitarios de Salde e servigcos ofertados na APS pelo
Ministério da Saude em normativa especifica,

Il - cadastramento das equipes, Agentes Comunitarios de Saude e servicos ofertados na APS no Sistema de
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) pela gestdo municipal, estadual ou do Distrito Federal;

[l - definicdo e homologacao, pelo Ministério da Salde, dos cédigos referentes as Identificagfes Nacionais de
Equipe (INE) e aos Cadastros Nacionais de Estabelecimentos de Saude (CNES) das equipes e servicos da APS
credenciados e cadastrados no SCNES para fins da transferéncia dos incentivos de custeio federal, acompanhamento,
monitoramento e avaliacao; e

IV - auséncia de irregularidades que motivem a suspensdo da transferéncia, conforme disposto na Politica
Nacional de Atencédo Bésica (PNAB); no Programa Previne Brasil; e em normativas especificas que regulamentem a
organizacao, funcionamento e financiamento de cada equipe e servigo da APS.

81° Apds a publicacdo de Portaria de credenciamento das novas equipes e servi¢cos no Diario Oficial da Uniao,
a gestdo municipal, distrital ou estadual devera cadastrar a(s) equipe(s) e o(s) servicos(s) no SCNES, num prazo maximo de
6 (seis) competéncias, a contar da data de publicagcdo da referida Portaria, sob pena de descredenciamento da (s) equipe (s)
e servigo (s) caso esse prazo nado seja cumprido, conforme estabelecido na Portaria de Consolidagéo n® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, que retne as normas sobre as politicas nacionais de satde do Sistema Unico de Saude.

§2° A homologacéo de equipes e servigos da APS pelo Ministério da Saude esta condicionada ao cadastro no
SCNES considerando o prazo estabelecido no §1° deste artigo e ao cumprimento dos seguintes critérios:

a) cadastro em estabelecimento de saude da APS, de acordo as regras de cada equipe e servico;
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b) registro do cédigo da Identificacdo Nacional de Equipe (INE) da equipe e/ou do cdédigo CNES do servi¢o no
SCNES;

c) presencga de composigdo profissional minima exigida, de acordo as regras de cada equipe e servico;

d) presenca de carga horaria minima exigida por categoria profissional, de acordo as regras de cada equipe e
servico; e

e) vinculacao ao cédigo INE de equipe de Saude da Familia (eSF) ou equipe de Atencdo Primaria (eAP), para
homologacéo das equipes de Salde Bucal (eSB).

83° Para fins do disposto no caput deste artigo, consideram-se as seguintes defini¢cdes:

a) Equipes e Servicos da APS credenciados: equipes e servicos com previsdo de despesa or¢amentéaria do
Ministério da Saude, publicados em portaria de credenciamento, com programagdo para inicio da transferéncia do incentivo
financeiro federal caso ocorra o cumprimento das alineas b, c e d deste paragrafo.

b) Equipes e Servicos da APS cadastrados no SCNES: equipes e servicos com registro de informagbes sobre
composicao e carga horéria profissional no SCNES pela gestdo municipal, distrital ou estadual.

c) Equipes e Servicos da APS homologados: equipes e servicos credenciados e cadastrados, no prazo
estabelecido no § 1° deste artigo, com os codigos INE e CNES publicados pelo Ministério da Saude em portaria de
homologacéo para fins da transferéncia dos incentivos de custeio federal, acompanhamento, monitoramento e avaliagao.

d) Equipes e Servigos da APS validos: equipes e servicos credenciados pelo Ministério da Saude, cadastrados
no SCNES pela gestdo municipal, distrital ou estadual, homologados pelo Ministério da Salde e com auséncia de
irregularidades que justifiguem a suspensdo de 100% (cem por cento) dos incentivos financeiros, estando aptos para a
transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio.

e) Equipes e Servicos da APS descredenciados: equipes e servigos publicados em portaria de
descredenciamento pelo Ministério da Saude, por ndo cumprirem o prazo estabelecido no § 1° deste artigo apés a publicagéo
de portaria de credenciamento, ou por permanecerem por mais de 12 competéncias consecutivas com ocorréncia de
suspensdo total dos incentivos financeiros federais de custeio.

f) Equipes e Servicos com adesdo a programa: equipes e servi¢cos publicados pelo Ministério da Saude em
portaria de homologagédo de adeséo a programas especificos, para fins da transferéncia dos incentivos financeiros federais de
custeio, desde que atendam aos critérios minimos estabelecidos pelos programas aos quais estdo aderidos.

g) Equipes e Servicos com adesdo a programa cancelada: equipes e servigos publicados em portaria de
cancelamento de adesdo pelo Ministério da Saude, por ndo atender os requisitos minimos estabelecido pelo programa no
prazo de até 6 (seis) competéncias consecutivas do SCNES a contar da data de publicacdo da portaria de homologacgéo da
adesdo; ou por permanecer com suspensdo da transferéncia do incentivo federal de custeio por 6 (seis) competéncias
consecutivas.

84° O monitoramento das regras estabelecidas neste Capitulo ocorrerd considerando o cronograma da
competéncia SCNES, que subsidiara a competéncia financeira subsequente.

Art. 3° A suspensdo da transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio adotara as regras de
suspensédo estabelecidas pelas seguintes normativas:

| - Portaria n° 2.979/GM/MS, de 12 de novembro de 2019, que institui o Programa Previne Brasil;

Il - Anexo 1 do Anexo XXII da Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que aprova a Politica
Nacional de Atencdo Basica (PNAB); e

[ll - Normativas especificas que regulamentam a organizacao, funcionamento e financiamento de cada equipe,
servigo e programa.

§ 1° A suspenséo dos incentivos financeiros federais de custeio referente as equipes e servicos da APS de que
trata o caput se dara:

a) referente a ocorréncia de duplicidade de profissionais: apés um periodo superior a 2 (duas) competéncias
consecutivas do SCNES;

b) referente a ocorréncia de equipes incompletas: ap6s um periodo superior a 2 (duas) competéncias
consecutivas do SCNES;

c) referente a ocorréncia de auséncia de envio de informacdo a base de dados nacional: apés um periodo
superior a 3 (trés) competéncias consecutivas do Sistema de Informagdo em Saulde para a Atengdo Basica (SISAB),
aplicando-se somente ao incentivo para agfes estratégicas;

d) referente ao descumprimento no disposto na Portaria n° 3.566/GM/MS, de 19 de dezembro de 2019, que fixa

0 quantitativo de equipes de Salde de Familia (eSF) e equipe Saude Bucal 40 horas semanais, vedadas a substituicdo por

equipe de Atencdo Priméria (eAP) e equipe de Salde Bucal (eSB) com carga horéaria diferenciada: de forma imediata a
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competéncia financeira da ocorréncia do descumprimento, considerando a suspenséo de 1 (uma) eAP ou 1 (uma) eSB com
carga horéria diferenciada para cada eSF e eSB 40 horas semanais; e

e) referente a irregularidade identificada por meio de 6érgdos de controle ou auditoria federal, estadual e
municipal: de forma imediata a competéncia financeira da ocorréncia de suspensao.

§ 2° E considerada inconsisténcia por duplicidade de profissional, para fins de transferéncia dos incentivos
financeiros federais de custeio, cadastro no SCNES de um mesmo profissional em mais de uma equipe (eSF, eSF
caracterizada como ribeirinha, eSF da UBSF e eSB), exceto para equipes que permitem profissionais com carga horéaria
flexibilizada (eSB modalidade | com carga horaria diferenciada, eAP, eCR, eAPP, UOM), para profissional microscopista e
para eSF e eSB que participem do Programa Saude na Hora ou integradas a programas de formacéo profissional no ambito
da Atencao Priméria a Saude.

a) verificada a situacdo de duplicidade de profissional, sera aplicada a suspensdo de transferéncia dos
incentivos financeiros federais referente ao custeio da equipe ou servico em que o profissional estd cadastrado com data mais
antiga, sendo mantida a transferéncia de custeio da equipe ou servico em que o profissional esta cadastrado com data mais
recente.

b) no caso de situacdo de duplicidade de profissional em que a data de cadastro do profissional na equipe ou
servico seja idéntica, sera aplicada a suspensédo de transferéncia dos incentivos financeiros federais referente ao custeio de
todas as equipes ou servigos em que o profissional esta cadastrado.

c) a partir da regularizacdo da informacédo do profissional no SCNES, o custeio do incentivo financeiro é
reestabelecido automaticamente.

§ 3° E vedada a acumulagio de carga horéria superior a 60 horas semanais ao profissional cadastrado em
equipes ou servigos da APS, sob pena de suspenséo da transferéncia do incentivo financeiro.

a) verificada a situagdo de acumulacdo de carga horaria superior a 60 horas semanais, sera aplicada a
suspensédo de transferéncia dos incentivos financeiros federais referente ao custeio da(s) equipe(s) ou servigo(s) em que o
profissional esta cadastrado com data mais antiga, sendo mantida a transferéncia de custeio da equipe ou servico em que 0
profissional esta cadastrado com data mais recente.

b) no caso de acumulagdo de carga horéria superior a 60 horas semanais em que a data de cadastro do
profissional na (s) equipe (s) ou servico (s) seja (m) idéntica (s), serd aplicada a suspensédo de transferéncia dos incentivos
financeiros federais referente ao custeio de todas as equipes ou servicos em questao.

8§ 4° Apds 12 competéncias consecutivas da ocorréncia da suspensdo total ou do ndo atendimento aos
requisitos minimos para a transferéncia dos incentivos de custeio federal, ser4 automaticamente revogado o credenciamento
e a homologacgéo do INE ou CNES da(s) equipe (s) ou servico (s) identificado (s).

Art. 4° As informagBes para cadastro no SCNES das equipes da APS referentes ao tipo de equipe, a
composi¢cdo minima por categoria profissional, a Classificacdo Brasileira de Ocupag¢fes (CBO), e a carga horaria minima
exigida para fins da transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio estdo descritas no Anexo | a esta Portaria.

Paragrafo Unico. O cadastro no SCNES deve respeitar o disposto nas normativas especificas de equipes,
servicos e programas, constantes nas Portarias de Consolidagao n® 1/GM/MS, n°® 2/GM/MS, n° 5/GM/MS e n°® 6/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, sobre composicao de equipe, carga horéaria profissional, modalidades de equipe ou servico, horéario
de funcionamento e outras regras.

Art. 5° Os tipos de estabelecimentos validos para vinculagdo das equipes e servigcos da APS estao descritos no
Anexo Il a esta Portaria, exceto para as equipes de Atencdo Primaria Prisional (eAPP), que estdo descritos no Anexo IV a
esta Portaria.

Paragrafo Unico. Sera considerado, ainda, como estabelecimento valido para vinculagao das equipes e servigos
da APS o tipo de estabelecimento "Unidade Basica de Salde", estabelecido pela Portaria n® 2.022/GM/MS, de 7 de agosto de
2017.

CAPITULO Il
DAS REGRAS DE VALIDAQAO DAS EQUIPES E PROFISSIONAIS DA ATEN(;AO PRIMARIA A SAUDE
Secdo | - Das equipes de Saude da Familia

Art. 6° Sera considerada vélida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a equipe de
Saude da Familia (eSF) que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e Il a esta Portaria, desde que
cadastrada no SCNES com o cddigo 70, em estabelecimento registrado como Servigco Especializado 159 - Atencao Primaria.

Art 7° Fica vedada a substituicdo de eSF por equipe de Atengdo Primaria (eAP), nos termos da Portaria
3.566/GM/MS, de 19 de dezembro de 2019, sob pena de suspensdo da transferéncia do incentivo financeiro federal de
custeio.
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Art. 8° Somente para as eSF participantes do Programa Saude na Hora é facultada a possibilidade de
flexibilizac&o de carga horaria dos profissionais médicos e enfermeiros, respeitando o estabelecido na Sec¢éo IV, do Capitulo
I, do Titulo IV, da Portaria de Consolidacao n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Secéo Il - Das equipes de Saude da Familia Ribeirinha

Art. 9° Sera considerada vélida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a equipe de
Salde da Familia caracterizada como Ribeirinha (eSFR) que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e ll a
esta Portaria, desde que cadastrada no SCNES com o cédigo 70, em estabelecimento registrado como Servigo Especializado
159 - Atencéo Primaria.

Art. 10. Na composicdo da eSF nado existe a obrigatoriedade do ACS na equipe minima, conforme o
estabelecido no art. 18, da Secao Ill, do Capitulo Il, do Anexo XXIl, da Portaria de Consolidagdo n°® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017.

Art. 11. Somente serdo custeados os componentes adicionais (embarcacdes de pequeno porte, unidade de
apoio e profissionais acrescidos a equipe minima) das eSFR que possuam credenciamento homologado e publicado em
portaria especifica.

| - os componentes adicionais também deverdo constar em portaria publicada pelo Ministério da Saude, para
fins da transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio;

Il - os componentes adicionais deverdo estar cadastrados no cédigo CNES e vinculados a eSFR, para fins da
transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio.

a) as embarcagOes de pequeno porte e unidades de apoio devem ser cadastradas e vinculadas ao INE da
eSFR, no campo endereco complementar; e

b) os profissionais acrescidos devem ser cadastrados e vinculados ao INE da eSFR, ndo compondo o
guantitativo minimo de profissionais exigido.

Il - para o custeio dos componentes adicionais € verificado o nimero de componentes por eSFR, observando o
méaximo estabelecido nos Anexos IV e V, da Secdo 1X, do Capitulo I, do Titulo I, da Portaria de Consolidagéo n° 6/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, e o publicado em portaria especifica da eSFR do municipio.

Paragrafo Unico. Para o custeio do componente adicional referente aos profissionais acrescidos a equipe
minima da eSFR, também é verificada a ocorréncia de inconsisténcia por duplicidade de profissional.

Art. 12. Para fins de transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio do componente adicional referente a
embarcacgdo de porte diferenciado, conforme estabelecido no § 1° e § 2° do art. 72, da Sec¢éo IX, do Capitulo |, do Titulo II,
Portaria de Consolidacéo n°® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, é necessario constar em portaria especifica, publicada
pelo Ministério da Saude, a validagéo do porte diferenciado da embarcacéo.

| - a embarcacdo de porte diferenciado com o valor de custeio correspondente, aprovado em Comissao
Intergestores Bipartite (CIB), devera ter esse valor publicado em portaria para fins de formalizagdo, monitoramento e custeio;

Il - o valor do incentivo financeiro federal de custeio da embarcacdo de porte diferenciado ndo podera
ultrapassar o teto estabelecido Anexo V, da Secéo IX, do Capitulo I, do Titulo Il, da Portaria de Consolidagéo n° 6/GM/MS, de
28 de setembro de 2017;

Ill - o componente adicional de que trata o caput devera estar cadastrado no cédigo CNES e vinculado ao INE
da eSFR.

Secéo Il - Das equipes de Saude Bucal

Art. 13. Sera considerada valida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a equipe de
Salde Bucal (eSB) que estiver vinculada a uma eSF ou eAP no SCNES e que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e
nos Anexos | e Il a esta Portaria, desde que cadastrada no SCNES com o cdodigo 71, em estabelecimento registrado como
Servico Especializado 159 - Atengdo Priméria.

| - as eSB devem estar vinculadas a eSF ou eAP credenciada e homologada pelo Ministério da Salde.
Il - ser@o consideradas as vinculagdes realizadas das seguintes formas:

a) Uma eSB com carga horaria de 40 horas semanais vinculada apenas a uma eSF ou a duas eAP com carga
horéria de 20 semanais;

b) Uma eSB com carga horéria diferenciada de 30 horas semanais vinculada a uma eAP com carga horéria de
30 horas semanais;

c) Uma eSB com carga horaria diferenciada de 30 horas semanais vinculada a uma eAP com carga horaria de
20 horas semanais;
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d) Uma eSB com carga horaria diferenciada de 20 horas semanais vinculada a uma eAP com carga horaria de
20 horas semanais; e

e) Duas eSB com carga horéria diferenciada de 20 horas semanais vinculadas a uma eSF.

lll - o credenciamento e cadastro de 2 (duas) eSB com carga horaria diferenciada de 20 horas ou 30 horas
semanais no SCNES, sera equivalente a 1 (uma) equipe de Saude Bucal com carga horaria de 40 horas semanais, para
célculo do teto de credenciamento de novas equipes.

Paragrafo Unico. O credenciamento de eSB com carga horaria minima diferenciada de 20 horas ou 30 horas
semanais devera respeitar 0 teto de eSB e o quantitativo de eSB credenciadas por municipio e Distrito Federal para a
transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio.

Art 14. Somente para as eSB modalidade | é facultada a possibilidade de composicdo com carga horaria
diferenciada de 20 horas ou 30 horas semanais, respeitando a vedacao de substituicdo estabelecida nos termos da Portaria
n° 3.566/GM/MS, de 19 de dezembro de 2019, sob pena de suspensao da transferéncia do incentivo financeiro.

Art. 15. As modalidades | e Il de eSB serdo verificadas por meio da composi¢do e carga horaria profissional
cadastrada no SCNES, respeitando as regras estabelecidas em normativas especificas sobre as eSB, sendo dispensado o
envio de solicitacdo de alteracdo ao Ministério da Saude.

Art. 16. A carga horaria diferenciada das eSB modalidade | sera verificada por meio da carga horaria profissional
cadastrada no SCNES, respeitando as regras estabelecidas em normativas especificas sobre as eSB com carga horaria
diferenciada, sendo dispensado o envio de solicitagcao de alteragdo ao Ministério da Saude.

Art. 17. Fica vedada a substituicdo de eSB nas modalidades | e Il composta por profissionais com carga horéaria
de 40 horas semanais por eSB modalidade | com carga horéria diferenciada de 20 horas e 30 horas, nos termos da Portaria
n°® 3.566/GM/MS, de 19 de dezembro de 2019, sob pena de suspenséo da transferéncia do incentivo financeiro.

Art. 18. Somente para eSB participantes do Programa Saude na Hora é facultada a possibilidade de
flexibilizacdo de carga horaria do cirurgido-dentista, respeitando o estabelecido na Secéo IV, do Capitulo I, do Titulo IV, da
Portaria de Consolidagédo n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Art. 19. A alteragéo de tipo das eSB modalidade | com carga horéria diferenciada para eSB com carga horéaria
de 40 horas semanais esta condicionada ao envio de solicitacdo de alteracdo ao Ministério da Saude.

Art. 20. Somente os profissionais com carga horaria 40 horas semanais que compdem as eSB podem
compartilhar carga horaria semanal na Unidade Odontolégica Mével (UOM), observando os seguintes critérios:

| - deverdo estar cadastrados na eSB e na UOM todos os profissionais das eSB que compartilham carga horéria
na UOM,;

Il - a soma da carga horaria do profissional, cadastrada na eSB e na UOM, deve totalizar a carga horaria
semanal exigida por profissional da eSB, totalizando no minimo 40 horas e no maximo 60 horas por profissional.

Secéo IV - Das equipes de Consultério na Rua

Art. 21. Sera considerada valida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a equipe de
Consultério na Rua (eCR) que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e Il a esta Portaria, desde que
cadastrada no SCNES com o cédigo 73, em estabelecimento registrado como Servi¢o Especializado 159 - Atencdo Primaria.

Art. 22. As diferentes modalidades de eCR seréo verificadas por meio da composigéo profissional cadastrada no
SCNES, respeitando as regras estabelecidas em normativas especificas sobre a eCR.

Paragrafo Unico. A alteracdo de modalidade das eCR estd condicionada ao cadastro dos profissionais no
SCNES de acordo com a composi¢cdo da modalidade pretendida, sendo dispensado o envio de solicitagdo de alteracdo ao
Ministério da Saude.

Art. 23. Todas as modalidades de eCR poderdo vincular Agentes Comunitarios de Saude (ACS) na sua
composic¢do, com consequente transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio referente ao ACS.

Art. 24. Na composi¢do minima de cada eCR deve haver, preferencialmente, o maximo de 2 (dois) profissionais
da mesma categoria profissional, seja de nivel médio ou superior.

Secdo V - Das equipes de Atencao Primaria Prisional

Art. 25. Sera considerada valida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a equipe de
Atenc¢do Primaria Prisional (eAPP) que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e IV a esta Portaria, desde
que cadastrada no SCNES com o cédigo 74, em estabelecimento registrado como Servico Especializado 159 - Atencgéo
Primaéria.

Art. 26. As diferentes modalidades de eAPP serdo verificadas por meio da composicdo e carga horaria
profissional cadastrada no SCNES, respeitando as regras estabelecidas em normativas especificas sobre a eAPP, conforme
previsto em portaria de credenciamento de referéncia.
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Art. 27. Os profissionais das eAPP com carga horaria profissional de 6 (seis) semanais poderdo compartilhar
carga horéaria com equipe de Saude da Familia (eSF) ou equipe de Salde Bucal (eSB), sendo a carga horéria registrada no
SCNES em ambas as equipes em que estejam vinculados.

Paragrafo Unico. A soma da carga horaria dos profissionais de que trata o caput, registrada na eAPP e eSF ou
eSB, deve totalizar a carga horaria semanal minima de 40 horas e maxima de 60 horas para cada profissional da eSF ou
eSB.

Art. 28. Todas as equipes de Atenc¢do Bésica Prisional (eABP), no ambito do SUS, equivalem as equipes de
Atencao Priméria Prisional (eAPP).

Art. 29. Todo ato especifico de habiltacdo de eAPP deve ser interpretado como equivalente a ato de
credenciamento de eAPP.

Secéo VI - Das equipes de Atengdo Primaria

Art. 30. Sera considerada valida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a equipe de
Atencdo Primaria (eAP) que cumprir 0s critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e Il a esta Portaria, desde que
cadastrada no SCNES com o cddigo 76, em estabelecimento registrado como Servigco Especializado 159 - Atencao Primaria.

Art. 31. As diferentes modalidades de eAP serdo verificadas por meio da carga horéria profissional cadastrada
no SCNES, respeitando as regras estabelecidas em normativas especificas.

Paragrafo Unico. A alteracdo de modalidade das eAP esta condicionada ao cadastro dos profissionais no
SCNES de acordo com a composi¢cao da modalidade pretendida, sendo dispensado o envio de solicitacdo de alteracdo ao
Ministério da Saude.

Art. 32. O credenciamento e cadastro de 2 (duas) eAP no SCNES, serd equivalente a 1 (uma) equipe de Saude
da Familia (eSF), para calculo do teto de credenciamento de novas equipes.

Paragrafo Unico. O credenciamento de eAP devera respeitar o teto de eSF e o quantitativo de eAP ou eSF
credenciadas por municipio e Distrito Federal para a transferéncia do incentivo financeiro.

Art. 33. A alteracdo de tipo de eAP para eSF estad condicionada ao envio de solicitacdo de alteracdo ao
Ministério da Saude.

Secdo VIl - Dos profissionais Agentes Comunitarios de Saude

Art. 34. Serdo considerados vélidos para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio os
profissionais Agentes Comunitarios de Salde (ACS) credenciados pelo Ministério da Salde e cadastrados no SCNES pela
gestdo municipal e do Distrito Federal e vinculados a eSF, eAP, eCR, eSFR, eSF da UBSF, ou vinculados como profissionais
acrescidos as eSFR e UBSF, desde que essas equipes cumpram os critérios estabelecidos no Anexo Il a esta Portaria.

Art. 35. Em caso de duplicidade de Agente Comunitério de Saude suspende-se o incentivo financeiro do
componente de AgOes Estratégicas referente ao custeio do ACS, conforme Portaria n° 2.979/GM/MS, de 12 de novembro de
2019.

Secdo VIl - Dos profissionais microscopistas

Art. 36. Serdo considerados vdlidos para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio os
profissionais microscopistas conforme quantidade credenciada estabelecida por municipio, publicada em portaria especifica
de microscopista ou em portaria de eSFR ou UBSF.

§ 1° Serdo custeados os profissionais microscopistas cadastrados no SCNES pela gestdo municipal e do
Distrito Federal, considerando o cronograma da competéncia SCNES, que subsidiara a competéncia financeira subsequente.

§ 2° Os profissionais microscopistas vinculados como profissionais acrescidos as eSFR e UBSF serdo
considerados aptos para custeio, desde que essas equipes cumpram os critérios estabelecidos no Anexo Il a esta Portaria.

Art. 37. Para fins da transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio seréo verificados:

| - 0 quantitativo de profissionais microscopistas cadastrados no SCNES, respeitada a quantidade estabelecida
por municipio publicado em portaria especifica de microscopista ou portaria de eSFR ou UBSF; e

Il - a carga horaria de 40 horas semanais por microscopista ou o cadastro de 2 (dois) microscopistas de 20
horas semanais cada um.

8 1° Nos casos de flexibilizac&o de carga horaria profissional previsto no inciso Il deste artigo, ndo se aplicard a
regra de duplicidade.

8§ 2° Em caso de duplicidade de profissional microscopista com 40 horas semanais, suspende-se o incentivo
financeiro do componente de Ac¢des Estratégicas referente ao custeio do microscopista, conforme Portaria n° 2.979/GM/MS,
de 12 de novembro de 2019.
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§ 3° Nenhum microscopista podera ultrapassar o total de carga horéaria individual de 40 horas semanais,
conforme disposto em normativa especifica, sob pena de suspensao da transferéncia do incentivo financeiro federal referente
ao custeio do microscopista vinculado a equipe ou ao servico em que o profissional esta cadastrado com data mais antiga.

CAPITULO 1l
DAS REGRAS DE VALIDAGCAO DOS SERVICOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
Secéo | - Da Unidade Bésica de Saude Fluvial

Art. 38. Seré considerada vélida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a Unidade
Béasica de Saude da Familia (UBSF) que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e no Anexo Il a esta Portaria, desde que
cadastrada no SCNES com cadigo 32 - Unidade Mével Fluvial, Servigo Especializado 159 - Atencéo Primaria.

Art. 39. Somente serdo custeadas as UBSF que possuam pelo menos 1 (uma) equipe de Salude da Familia,
cadastrada com cdodigo 70 no CNES de UBSF homologada.

Paragrafo Unico. O custeio de que trata o caput sera realizado por cada CNES de UBSF homologada,
independente da quantidade de eSF cadastradas na UBSF.

Art. 40. Para o custeio de que trata esta Secdo, sera verificada se a UBSF foi credenciada com ou sem
consultério odontolégico, e se o cadastro no SCNES foi equivalente ao credenciado em portaria.

| - UBSF com consultério odontolégico: devera ter o cadastro de pelo menos 1 (uma) eSF com eSB vinculada; e
Il - UBSF sem consultério odontolégico: deverd ter o cadastro de pelo menos 1 (uma) eSF.

Paragrafo Unico. No caso de UBSF credenciada com consultério odontolégico com cadastro de eSF sem vinculo
com eSB, o custeio sera referente a UBSF sem consultério odontolégico.

Art. 41. Somente serdo custeados os componentes adicionais (embarcacdes de pequeno porte, unidade de
apoio e profissionais acrescidos a equipe minima) das eSF cadastradas na UBSF que possuam credenciamento homologado
e publicado em portaria especifica.

| - os componentes adicionais também deverdo constar em portaria publicada pelo Ministério da Saude, para
fins da transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio.

Il - os componentes adicionais deverdo estar cadastrados no SCNES no cédigo INE da eSF cadastrada na
UBSF, para fins da transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio.

a) as embarcacgbes de pequeno porte e as unidade de apoio devem ser cadastradas no SCNES no campo
endereco complementar referente ao codigo INE da(s) eSF vinculada(s) a UBSF; e

b) os profissionais acrescidos devem ser cadastrados no SCNES no cédigo INE da(s) eSF vinculada(s) a UBSF,
nao compondo o quantitativo minimo de profissionais exigido para uma eSF cadastrada em UBSF.

Il - para o custeio dos componentes adicionais é verificado o nUmero de componentes por eSF cadastrada em
UBSF homologada, observado o maximo estabelecido nos Anexos IV e V, da Secdo IX, do Capitulo I, do Titulo I, da Portaria
de Consolidac¢édo n° 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, e o publicado na portaria especifica de UBSF do municipio.

Paragrafo Unico. Para o custeio do componente adicional referente aos profissionais acrescidos a equipe
minima da eSF da UBSF, também ¢ verificada a ocorréncia de inconsisténcia por duplicidade de profissional.

Art. 42. Para fins da transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio do componente adicional referente a
embarcagdo de porte diferenciado, conforme estabelecido no § 1° e § 2° do art. 72, da Sec¢éo IX, do Capitulo |, do Titulo II,
Portaria de Consolidagéo n°® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, é necessario constar em portaria especifica, publicada
pelo Ministério da Saude, a validagéo do porte diferenciado da embarcacéo.

| - a embarcacdo de porte diferenciado com o valor de custeio correspondente, aprovado na Comissao
Intergestora Bipartite (CIB), devera ter esse valor publicado em portaria para fins de formalizagdo, monitoramento e custeio.

Il - o valor do incentivo financeiro federal de custeio da embarcacdo de porte diferenciado ndo podera
ultrapassar o teto estabelecido Anexo V, da Secéo IX, do Capitulo I, do Titulo Il, da Portaria de Consolidagéo n° 6/GM/MS, de
28 de setembro de 2017.

IIl - o componente adicional de que trata o caput deveréa estar cadastrado no codigo INE da eSF cadastrada no
CNES da UBSF.

Secéo Il - Polo de Academia da Saude

Art. 43. Ser& considerado valido para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio o Polo da
Academia da Saude que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e no Anexo Il a esta Portaria, cadastrados no SCNES
como Servigo Especializado 159 - Aten¢éo Primaria.

Art. 44. Para fins da transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio seréo verificados:
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| - o cadastro de Polos de Academia da Saude no SCNES de estabelecimentos com cédigo 01 - Posto de
saude, 02 - Centro de Saude/Unidade Bésica, 15 - Unidade Mista ou 74 - Polo de Academia da Saude;

Il - o cadastro do codigo 12 - Estrutura da Academia da Saude no campo de Tabela de Servico de Apoio do
SCNES de um dos c6digos listados no inciso | deste artigo;

lll - o cadastro de 1 profissional, conforme o Cédigo Brasileiro de Ocupacao (CBO) descrito no Anexo Il da
Portaria de Consolidagdo n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, e no Anexo Il a esta Portaria, com carga horaria de 40
horas semanais ou, no minimo, 2 (dois) profissionais com carga horaria de 20 (vinte) horas semanais cada.

Secéo Il - Unidade Odontolégica Mével (UOM)

Art. 45. Seré considerada vdlida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio a Unidade
Odontoldgica Mével (UOM) que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e no Anexo lll a esta Portaria, desde que
cadastrada no SCNES com codigo 40 - Unidade Movel Terrestre e Subtipo com cddigo 001 - Unidade Mdével Odontolégica.

Art. 46. O cadastro da UOM no SCNES devera conter profissionais que compdem as eSB, vinculadas a eSF, e
que compartilham carga horaria semanal na UOM.

Paragrafo Unico. A soma da carga horéaria do profissional, cadastrada na eSB e na UOM, deve totalizar a carga
horaria semanal minima de 40 horas e maxima de 60 horas por profissional da eSB.

CAPITULO IV

_ DAS REGRAS DE VALIDACAO DAS EQUIPES E SERVICOS PARTICIPANTES DOS PROGRAMAS DA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Secdo | - Das equipes e servigos participantes do Programa Saude na Hora

Art. 47. Sera considerada valida para transferéncia do incentivo financeiro federal adicional de custeio a
Unidade de Salde da Familia (USF) ou Unidade Bésica de Saude (UBS) que cumpra os critérios estabelecidos no art. 2° e
no Anexo lll a esta Portaria.

Art. 48. Somente serdo custeadas as USF ou UBS participantes do Programa Saulde na Hora que possuam o
cadastro do quantitativo minimo exigido de eSF, eAP e eSB, conforme estabelecido na Secao 1V, do Capitulo I, do Titulo 1V,
da Portaria de Consolidacao n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Paragrafo Unico. O custeio de que trata o caput serd realizado por cada CNES de USF ou UBS participante do
Programa Saude na Hora, com o cadastro de eSF, eAP e eSB credenciada, cadastrada e homologada, que cumprirem o
estabelecido nos Anexos | e Il a esta Portaria.

Art. 49. Para fins da transferéncia do incentivo financeiro federal adicional de custeio serdo verificados:

| - 0 cédigo CNES da USF ou UBS e o horario de funcionamento na portaria de homologacdo da adesédo ao
Programa Saude na Hora;

Il - o cadastro da USF ou UBS no SCNES;

Il - o horario de funcionamento da USF ou UBS no SCNES, respeitado o funcionamento minimo de 60
(sessenta) e 75 (setenta e cinco horas) horas semanais, estabelecidos na Sec¢éo 1V, do Capitulo I, do Titulo 1V, da Portaria de
Consolidagéo n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

IV - 0 quantitativo minimo de equipes de salde cadastradas de acordo ao horario de funcionamento da USF ou
UBS, estabelecidos na Sec¢éo IV, do Capitulo |, do Titulo 1V, da Portaria de Consolidagédo n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de
2017,

V - 0 somatoério da carga horaria semanal prevista por categoria profissional nas eSF ou eAP e eSB;

VI - o cadastro de gerente de Ateng&o Primaria com carga horaria semanal de 30h semanais, exceto no formato
de horario de funcionamento da USF ou UBS 60h simplificado;

VII - a utilizagdo de Prontuério Eletrénico, de acordo ao disposto na Secao IV, do Capitulo |, do Titulo IV, da
Portaria de Consolidacao n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, respeitando as especificidades para o formato de horario
de funcionamento USF ou UBS 60h simplificado.

Art. 50. O Programa Saude na Hora permite a flexibilizagdo da carga horéria individual dos profissionais médico,
enfermeiro e cirurgido dentista nas eSF e eSB, respeitando o cumprimento individual minimo de 20 (vinte) horas semanais.

| - a carga horaria por categoria profissional devera corresponder no minimo a 40 horas semanais por eSF e
eSB; e a no minimo 30 horas ou 20 horas semanais para eAP e eSB modalidade | com carga horaria diferenciada;

Il - os médicos, enfermeiros e cirurgides-dentistas das equipes poderdo ser cadastrados de mais de uma eSF,
eAP ou eSB,;
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Il - os demais profissionais de salde da eSF e eSB possuem a obrigatoriedade de exercer a carga horaria de
40 horas semanais e devem estar cadastrados em apenas 1 (uma) eSF ou 1 (uma) eSB no SCNES, exceto para as eAP e
eSB modalidade | com carga horaria diferenciada.

IV - apenas no horario de funcionamento da USF ou UBS 60h simplificado é permitida a inclusdo de eAP no
gquantitativo minimo de equipes de saude exigido pelo Programa.

Art. 51. A USF ou UBS participante do Programa que reduzir o quantitativo de equipes ou o somatério da carga
horaria minima dos profissionais integrantes das equipes de salde sera transferido o incentivo financeiro federal de custeio
equivalente ao quantitativo de equipes e carga horaria cadastradas no SCNES, correspondente ao horario de funcionamento
inferior ao que foi homologado em portaria de adeséo do programa, respeitado o funcionamento minimo de horas semanais
estabelecidos na Sec¢éo 1V, do Capitulo I, do Titulo IV, da Portaria de Consolida¢do n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Paragrafo Unico. Para o cumprimento de que trata o caput, a USF ou UBS participante do Programa ja devera
ter iniciado o recebimento da transferéncia do incentivo financeiro mensal e devera cumprir os requisitos previstos no art. 519-
I, da Sec¢édo 1V, do Capitulo I, do Titulo 1V, Portaria de Consolidagdo n® 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Art. 52. Para a transferéncia do incentivo financeiro de apoio a implantagéo do horério estendido para cada USF
e UBS participante do Programa sera verificado o cumprimento do descrito no art. 53° desta portaria e ao disposto no art.
172-M, da Secéo XIlI, do Capitulo Il, do Titulo I, da Portaria de Consolidagéo n° 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Art. 53. A transferéncia do incentivo federal adicional de custeio para cada USF e UBS participante do Programa
sera cancelada apés 6 (seis) competéncias consecutivas de suspensdo da transferéncia do incentivo, ou no caso de nao
cumprimento dos requisitos minimos apés a publicacdo da Portaria de homologagéo da adesdo, conforme previsto na Se¢éo
IV, do Capitulo I, do Titulo 1V, da Portaria de Consolidagédo n°® 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, e na Secéo Xll, do
Capitulo Il, do Titulo I, da Portaria de Consolida¢do n°® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Secéo Il - Das equipes de saude integradas a programas de formacdo profissional no ambito da Atencao
Priméria & Saude.

Art. 54. Sera considerada valida para transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio adicional ao
municipio pela equipe de Saude da Familia (eSF) ou equipe de Salde Bucal (eSB) integrada a programa de formacao

profissional no ambito da Atencdo Priméria a Saude, que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e Il a
esta Portaria.

Art. 55. Somente serdo custeadas as eSF ou eSB que sejam campo de pratica para a formagdo profissional no
ambito da APS e que possuam profissional médico, enfermeiro ou cirurgido-dentista em formacgéo, cadastrado no SCNES no
cédigo INE da eSF ou eSB.

8§ 1° O custeio de que trata o caput sera calculado considerando cada profissional em formacéo, cadastrado no
SCNES no INE de eSF ou eSB.

§ 2° Para fins do disposto nesta Secéo, considera-se profissional em formacéo, verificado no ato da ades&o ao
incentivo:

a) profissional vinculado a um dos programas de residéncia (Medicina de Familia e Comunidade - profissionais
de Medicina ou programa de residéncia nas modalidades uniprofissional ou multiprofissional em Atencéo Priméria a Salde ou
Saude da Familia - profissionais de Odontologia ou Enfermagem), com situagdo regular na Comissao Nacional de Residéncia
Médica (CNRM) ou na Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude (CNRMS);

b) profissional que esteja cursando o 1° ou 2° ano de Residéncia.

§ 3° Sera permitida a alteracdo do cadastro dos profissionais em formacgéo para diferentes eSF ou eSB do
mesmo municipio enquanto estiverem vinculados aos programas de que trata o § 1° do caput.

§ 4° O inicio da transferéncia do incentivo financeiro de custeio adicional de que trata o caput esta condicionado
a publicacao da portaria de homologacgdo da adesao, referente ao municipio ou Distrito Federal, e se restringe ao maximo de
2 (dois) profissionais em formagdo de cada categoria profissional em cada eSF e eSB.

Art. 56. Para fins da transferéncia do incentivo financeiro de custeio adicional serao verificados:

| - 0 envio de dados da eSF e eSB por meio do sistema de informagdo vigente, referente & equipe em que o
profissional em formagé&o esta cadastrado;

Il - o cadastro regular dos profissionais em formacdo no SCNES das eSF ou eSB do municipio ou Distrito
Federal; ou

Il - o cadastramento de novo profissional em formagéo, apds finalizac@o do periodo de duragdo da formacgao do
profissional anteriormente vinculado.

Paragrafo Unico. O Ministério da Saude suspendera a transferéncia do incentivo financeiro de custeio adicional
apos trés competéncias consecutivas do ndo cumprimento do disposto nos incisos |, Il e Il deste artigo.
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Art. 57. Para os casos em que o profissional em formacdo esteja cadastrado em eSF ou eSB como o Unico
profissional da categoria, este devera cumprir a carga horaria minima exigida para a composi¢do de eSF e eSB, conforme a
seqguir:

| - para as categorias profissionais de medicina e enfermagem devera ser observado o cumprimento da carga
horaria de 40 horas semanais na eSF, conforme estabelecido no Anexo XXIl, da Portaria de Consolidacdo n° 2/GM/MS, de 28
de setembro de 2017; e

Il - para a categoria profissional de cirurgido-dentista de deveré ser observado o cumprimento da carga horéria
de 40 horas semanais na eSB, ou conforme carga horéria exigida para eSB modalidade | com carga horaria diferenciada,
conforme estabelecido no Anexo XXII, da Portaria de Consolidacdo n°® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Art. 58. A transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio adicional por cada profissional em formacgéo
cadastrado em eSF ou eSB sera cancelada apés 6 (seis) competéncias consecutivas de suspensao da transferéncia do
incentivo, conforme previsto no § 2°, do art. 172-H, da Secéo IV, do Capitulo I, do Titulo 1V, da Portaria de Consolidacdo n°
6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Secdo Il - Das equipes da Atencdo Priméria a Saude participantes do Programa de Apoio a Informatizagao e
Qualificacéo dos Dados da Atenc¢do Primaria a Saude - Informatiza APS

Art. 59. Sera considerada vélida para transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio adicional a equipe
de Saude da Familia (eSF) ou equipe de Atencao Primaria (eAP) informatizada, dos municipios e o Distrito Federal, que
aderir ao Programa de Apoio a Informatizacao e Qualificacdo dos Dados da Aten¢do Priméria a Saude - Informatiza APS, e
que cumprir os critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e Il a esta Portaria.

| - serdo consideradas eSF ou eAP informatizadas aquelas que, em pelo menos uma das trés competéncias
anteriores a solicitagdo de adesdo ao Programa Informatiza APS, tiverem enviado informagfes ao Ministério da Saude
provenientes de sistema de prontudrio eletrénico.

Il - no caso das UBSF com adesé&o ao Programa Informatiza APS sera considerada a eSF cadastrada no CNES
da UBSF credenciada e homologada pelo Ministério da Saude.

Art. 60. O incentivo financeiro sera transferido para cada eSF ou eAP informatizada que tiver enviado ao
Ministério da Salde dados em saude por meio de sistema de prontuario eletrdnico, consoante 0s requisitos e parametros
minimos do Programa Informatiza APS.

8§ 1° Sera observada a classificac@o geogréfica rural-urbana estabelecida pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica - IBGE para célculo do valor do incentivo para cada eSF e eAP;

§ 2° O municipio ou Distrito Federal aderente apenas fara jus a transferéncia do incentivo financeiro de custeio
adicional a partir do primeiro envio dos dados da Atencdo Priméria a Saude ao Ministério da Saude apos a publicacao da
portaria de homologacédo da adeséo, observados os requisitos e parametros minimos do Programa Informatiza APS.

§ 3° O plano de monitoramento devera estabelecer anualmente parametros minimos de quantidade e qualidade
em relacdo aos dados da Atencdo Primaria a Salde, tendo como referéncia a eSF ou a eAP, a serem enviados ao Ministério
da Saude pelos municipios e Distrito Federal aderentes.

Art. 61. A transferéncia do incentivo financeiro de custeio adicional seréa interrompida nos casos de suspensao e
cancelamento de ades&@o ao Programa, conforme previsto no art. 172-C, da Secéo X, do Capitulo I, do Titulo II, da Portaria
de Consolidagdo n°® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, e no art. 504-F, da Sec¢éo I-A, do Capitulo I, do Titulo IV, da
Portaria de Consolidagédo n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

Secéo IV - Das equipes e escolas participantes do Programa Saude na Escola

Art. 62. Sera considerado valido para transferéncia do incentivo financeiro federal de custeio adicional o
municipio que possuir eSF e escola que participem da Semana de Mobilizacdo Salde na Escola, de periodicidade anual,
como componente das a¢des do Programa Saude na Escola, e que cumpram os critérios estabelecidos no art. 2° e nos
Anexos | e Il a esta Portaria.

Art. 63. Somente serdo custeados 0os municipios participantes do Programa Saude na Escola que alcancem as
metas pactuadas no Termo de Compromisso do Programa, definido em ato conjunto dos Ministros de Estado da Salde e da
Educacao, conforme estabelecido no Capitulo 1X, do Titulo I, da Portaria de Consolidagdo n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de
2017.

Paragrafo Unico. O monitoramento das metas fica condicionado ao registro das acdes, realizadas durante a
Semana Saude na Escola, em sistemas de informacao do Ministério da Salde.

Art. 64. Os municipios com adesdo ao Programa Saude na Escola e que alcangam as metas pactuadas sao
publicados em portaria especifica do Ministério da Saude, que condiciona a transferéncia do incentivo financeiro federal de
custeio.

Secdo V - Da atencdao integral a salde de adolescentes em cumprimento de medida socioeducativa
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Art. 65. Sera considerada valida para transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio referente a
Politica Nacional de Atencéo Integral a Salde de Adolescentes em Conflito com a Lei, em Regime de Internagéo e Internagéo
Proviséria (PNAISARI), a equipe de de Saude da Familia (eSF) ou equipe de Atengdo Primaria em Salde (eAP) que cumprir
os critérios estabelecidos no art. 2° e nos Anexos | e Il a esta Portaria, desde que cadastrada no SCNES com o cddigo 70 e
cbdigo 76 respectivamente, em estabelecimento registrado como Servigo Especializado 159 - Atencédo Primaria.

Art. 66. Somente serdo custeados com os incentivos financeiros descritos no art. 62° desta Portaria, as eSF ou
eAP de referéncia para esta populacdo, que possuam pelo menos 1 (um) profissional de Saude Mental acrescido a sua
composi¢ado minima.

8§ 1° Para fins do disposto neste artigo, compreende-se como profissionais de Saude Mental médico psiquiatra,
psicologo, assistente social, enfermeiro ou terapeuta ocupacional, conforme disposto no Capitulo Ill, do Anexo da Portaria de
Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

§ 2° O profissional de saude mental devera ser cadastrado no cddigo INE da eSF ou eAP com carga horaria
individual minima de 4 horas semanais, disponibilizadas para as a¢6es de salde previstas na PNAISARI.

Art. 67. No caso de suspensao de 100% (cem por cento) do incentivo financeiro de custeio da eSF ou eAP de
referéncia para esta populagdo, ocorrera a suspensao do incentivo referente a esta Secao.

CAPITULO V
DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 68. E de responsabilidade da gestdo Municipal, Estadual e do Distrito Federal o cadastro adequado das
equipes e servigcos no SCNES, conforme estabelecido no inciso Il do art. 2° desta Portaria.

Art. 69. E de responsabilidade da Secretaria de Atencéo Primaria a Saude (SAPS/MS) a andlise da base de
dados em nivel federal e a aplicagéo das regras de validacdo das equipes e servigos da Atencao Priméria & Saude, para fins
da transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio, consoante a Politica Nacional de Atengéo Béasica (PNAB), as
Portarias de Consolidagdo n°® 2/GM/MS e n® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, e a Portaria 2.979/GM/MS, de 12 de
novembro de 2019, conforme disposto no art. 7°, da Portaria n°® 99/SAES/MS, de 7 de fevereiro de 2020.

Art. 70. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacgao.

Paragrafo Unico. Excepcionalmente os dispositivos descritos nos incisos deste paragrafo Gnico entram em vigor
na competéncia financeira janeiro de 2021.:

| - 83° e 84°, do artigo 3°;
Il - inciso Il, do artigo 13;

Il - artigo 15;

IV - artigo 22;

V - artigo 23;

VI - Paragrafo Unico, do artigo 27;
VII - artigo 57;

VIII - artigo 66; e

IX - artigo 67.

RAPHAEL CAMARA MEDEIROS PARENTE
ANEXO |

Informacgdes para cadastramento no SCNES das equipes que atuam na APS para fins da transferéncia dos
incentivos financeiros federais de custeio

CARGA
~ 5 " HORARIA

TIPO DE EQUIPE ::A?NA{II\I;:SSI(;AO CBO EQE(IBDAAHORARIA INDIVIDUAL MINIMA INDIVIDUAL
MAXIMA
CONSIDERADA

70 - equipe de

Saude da Familia 2251-42 - Médico da

(eSF) e equipe de 1 Médico Estratégia de Salde 40h semanais 60h semanais

Saude da Familia da Familia; ou

Ribeirinha
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71 - equipe de
Saude Bucal
(eSB)*
*Respeitar a
composicao de
CBO por

modalidade.

1 Enfermeiro

1 Técnico ou Auxiliar
de enfermagem

1 Agente Comunitario
de Saude*
*Esta categoria

2251-70 - Médico
Generalista; ou
2251-30 - Médico de
Familia e
Comunidade.
2235-65 -
Enfermeiro da
Estratégia de Saude
da Familia; ou
2235-05 -
Enfermeiro.

3222-05 - Técnico
de Enfermagem; ou
3222-45 - Técnico
de Enfermagem da
Estratégia de Saude
da Familia; ou
3222-30 - Auxiliar de
Enfermagem; ou
3222-50 - Auxiliar de
Enfermagem da

Estratégia de Salude
da Familia.

5151-05 - Agente

profissional é opcional Comunitario de
para equipe de Saude Saude.

da Familia Ribeirinha
e para ESF

cadastrada em UBSF.

1 cirurgido-dentista

1 auxiliar ou técnico
em salde bucal

2232-08 - Cirurgido-
Dentista Clinico
Geral; ou

2232-93 - Cirurgido-
Dentista da
Estratégia de

Saude da Familia.

3224-05 - Técnico
em Salde Bucal; ou

3224-25 - Técnico
em saude bucal da
estratégia de saude
da familia; ou
3224-15 - Auxiliar
em Saulde Bucal; ou

3224-30 - Auxiliar
em saude bucal da
estratégia de saude

20h 30h
semanais semanais
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40h semanais*
*Com excegdao para
o Cirurgido-Dentista
Clinico Geral ou
Cirurgido-Dentista
da Estratégia de
Saude da Familia
participante do
Programa Saude na

Hora, para o qual ha
a possibilidade de

cumprir carga
horaria minima de
20 horas semanais

60h semanais



da familia.

30h semanais*
Respeitar a *Ressalvada a possibilidade das equipes
composi¢édo de CBO 2935-05 - engquadradas na Modalidade Il optarem
73 - equipe de por modalidade, Enfermeiro ou: por profissional médico com carga horaria 60h semanais
conforme definido no ’ semanal de 30 (trinta) horas ou por 2
Anexo XVI, (dois) médicos com carga horéria de 20
(vinte) horas semanais.
2515* - Psicologos e
psicanalistas;
2516-05 Assistente
Social ou;
capitulo | (das
diretrizes de
Consultério na organizacao e
Rua (eCR) funcionamento das
equipes de
consultério na rua)
da Portaria de
Consolidagéo n°
2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017
2239-05 Terapeuta
Ocupacional ou;
5153-10 Agente de
Acéo Social ou;
3222-05 - Técnico
de Enfermagem ou;
3222-30 - Auxiliar de
Enfermagem ou;
3224-05 - Técnico
em Saude Bucal ou;
2232* - Cirurgides-
dentistas ou;
2241* - Profissionais
da educacéo fisica

ou;
2251* - Médicos
Clinicos.
6h semanais
Respeitar a Definido no Anexo XVIII, Capitulo | (Das

composi¢éo de CBO 2935% - Enfermeiros |1°"Mas para operacionalizagédo da Politica
74 - equipe de por modalidade, ; Nacional de Atenc¢éo Integral & Salde das 60h semanais
o e Afins . .
conforme definido no Pessoas Privadas de Liberdade no
Anexo XVIII, Sistema Prisional - PNAISP, no &mbito do
sistema Unico de saude - SUS), da

2251* - Médicos
clinicos

Capitulo | (Das
normas para
Atencdo Priméria |operacionalizagdo da
Politica Nacional de
Atencao Integral a

Portaria de Consolidag¢édo n° 2/GM/MS, de
28 de setembro de 2017.

3222* - Técnicos e
Auxiliares de
Enfermagem
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Prisional (eAPP)

Saude das Pessoas
Privadas de
Liberdade no Sistema
Prisional - PNAISP,

2232* - Cirurgibes-
dentistas;

no ambito do sistema
Unico de saude -
SUS), da Portaria de
Consolidagdo n°
2/IGM/IMS, de 28 de
setembro de 2017

3224* - Técnicos de
odontologia;

psicanalistas2239-
05 - Terapeuta
Ocupacional

2236* -
Fisioterapeutas

2515* - Psicologos e

2516-05 - Assistente
Social

2234* -
Farmacéuticos

2237* -
Nutricionistas

76 - equipe de
Atencgdo Primaria
(eAP)

1 Médico

2251-42 - Médico da
Estratégia de Saude
da Familia; ou

20h semanais

30h semanais

60h semanais

2251-70 - Médico
Generalista; ou

2251-30 - Médico de
Familia e
Comunidade; ou

2251-25 - Médico
Clinico.

1 Enfermeiro

2235-65 -
Enfermeiro da
Estratégia de Saude
da Familia; ou

2235-05 -
Enfermeiro.

Da atencao
integral & saude
de adolescentes
em cumprimento
de medida
socioeducativa ou

Composi¢cao minima
prevista para: 70 -
equipe de Saude da
Familia (eSF) Ou 76 -
equipe de Atengéo
Priméria (eAP)

2251-33 - Médico
psiquiatra

4h semanais

60h semanais

2515* - Psicologos e
psicanalistas

2516-05 - Assistente
Social**
**necessario que
tenha especializagéo
em saude mental.

2235* - Enfermeiros
e Afins**
**necessario que
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tenha especializagéo
em saude mental.

2239-05 - Terapeuta
Ocupacional**
**necessario que
tenha especializagéo
em salde mental.

* Podera ser utilizada qualquer CBO desta familia de ocupacgdes.
ANEXO I

Informacdes para cadastramento no SCNES de profissionais que atuam nos Polos de Academia da Salde para
fins da transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio

o CARGA HORARIA CARGA HORARIA
COMPOSIGAO MINIMA CBO INDIVIDUAL INDIVIDUAL MAXIMA
MINIMA EXIGIDA |CONSIDERADA

TIPO DE
SERVICO

2241-E1 - Profissional
de Educacao Fisica na
Saude

2516-05 - Assistente
Social

2239-05 -Terapeuta
Ocupacional

2236-05 - Fisioterapeuta
Geral

2238-10 -
Fonoaudiélogo Geral

2237-10 - Nutricionista
2515-10 - Psicélogo
1 (um) profissional com carga horaria de
Polo de 40 (quarenta) horas semanais ou 2
Academia da |(dois) profissionais com carga horéria 1312-C1 -Sanitarista 20h semanais 60h semanais

Saude minima de 20 (vinte) horas semanais
cada

5153-05 -Educador
Social

2263-05 -
Musicoterapeuta
2263-10 - Arteterapeuta
2628* - Artistas da

Danca (Exceto Danca
Tradicional e Popular)

3761* - Dancarinos
Tradicionais e Populares
ANEXO Il

Tipos de estabelecimentos vélidos para fins da transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio no
ambito da APS

CODIGO TIPO DE ESTABELECIMENTO

01 POSTO DE SAUDE

02 CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
15 UNIDADE MISTA

32 UNIDADE MOVEL FLUVIAL

40 UNIDADE MOVEL TERRESTRE

Secretaria de Estado da Saide de S30 Paulo
Centro de Documentagio
ctd@saude.sp.gov.br




CODIGO SUBTIPO DE ESTABELECIMENTO

001 UNIDADE ODONTOLOGICA MOVEL

ANEXO IV

Tipos de estabelecimentos vélidos para fins da transferéncia dos incentivos financeiros federais de custeio no
ambito da APS para eAPP

CODIGO TIPO DE ESTABELECIMENTO

01 POSTO DE SAUDE

02 CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
04 POLICLINICA

32 UNIDADE MOVEL FLUVIAL

36 CLINICA/CENTRO ESPECIALIZADO

40 UNIDADE MOVEL TERRESTRE
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