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O que é Atencao Basica?

E o conjunto de acdes de saude que podem ser individuais,
familiares ou coletivas que envolvem promocao, prevencao,
protecado, diagnostico, tratamento, reabilitacao, reducao de danos,
cuidados paliativos e vigilancia em saide baseados na pratica do
cuidado integrado e na gestao qualificada, realizada com equipe
multiprofissional e dirigida a populagao em territério definido, no

qual as equipes assumem responsabilidades sanitarias.
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Nova configuracao
organizativa e funcional

A nova Pnab considera processos que aumentem a capacidade
clinica das equipes, que fortalecam praticas de microrregulacao

nas Unidades Bésicas de Satde (UBS), tais como gestao de filas,
exames e consultas descentralizadas para cada UBS, possibilitando a
comunicacao intersetorial com as centrais de regulacao e os servicos
especializados, com pactuacao de fluxos e protocolos, apoio matricial

e apoio a distancia.
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AS EQUIPES DEVEM GARANTIR OFERTA DE
TODAS AS ACOES E PROCEDIMENTOS DO PADRAO
ESSENCIAL; NO ENTANTO, E RECOMENDADA A
REALIZACAO DE ACOES DO PADRAO AMPLIADO.



Infraestrutura e Ambiéncia

As UBS devem ser construidas de acordo com as normas sanitarias,
com referéncias as normativas de infraestrutura vigente, possuir
identificacao segundo os padrdes visuais da Atencao Basica (AB) e do
Sistema Unico de Satde (SUS) e estar cadastradas no Cadastro Nacio-

nal de Estabelecimentos de Saude (Cnes).

As UBS podem ter pontos de apoio para atendimento as populagoes
rurais, ribeirinhas, assentamentos, areas pantaneiras, entre outros

com reconhecimento no Cnes.

A nova Pnab define dois (2) tipos de acoes e servicos na Atencao Ba-

sica:

+ Padroes essenciais:
acoes e procedimentos iniciais relacionados as condicoes basicas

de acesso e qualidade na Atencao Basica.

+ Padroées ampliados:
acoes e procedimentos considerados estratégicos para alcancar
padroes elevados de acesso e qualidade na

Atencao Basica.



Funcionamento das UBS

Carga hordria minima Minimo de Durante os
de 40 horas 5 dias 12 meses
semanais por semana doano

E possivel pactuar hordrios alternativos que atendam as necessidades
da populagao, mas eles tém de ser aprovados nas instancias

deliberativas.

Populagao adscrita por equipe de Atencao Basica ou Equipe de Sau-
de da Familia (eSF) deve ser de 2.000 a 3.500 pessoas.

RECOMENDA-SE ATE 4 EQUIPES
DE AB OU ESF POR UBS




Tipos de Equipes

Técnico ou Enfermeiro Médico Agente Comunitario
Auxiliar de de Saude e/ou
Enfermagem de Endemias

Equipe de Saude da Familia (eSF):

médico, enfermeiro, auxiliar e/ou técnico de enfermagem e agente
comunitario de saude e/ou agente de endemias. Locais com popu-
lacao vulneravel obrigatorio 100% de cobertura. Em areas de risco e
vulnerabilidade social maximo de 750 pessoas por agente. O nimero
de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) fica a critério da gestao mu-

nicipal, nao é mais obrigatério o quantitativo de quatro (4) ACS/eSF.
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Equipe da Atencao Basica (eAB):

médico, enfermeiro, auxiliares e/ou técnicos de enfermagem. Podem
Ou Nao agregar a equipe: dentistas, auxiliar ou técnico de saude
bucal, ACS e Agentes de Combate a Endemias (ACE). A carga horaria
minima por categoria deve ser de 10 horas, com no maximo trés

(3) profissionais por categoria. A distribuicao de carga horaria é de

responsabilidade do gestor.
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Cirurgiao Auxiliar ou
Dentista Técnicoem
Saude bucal

Equipe de Saude Bucal (eSB):

pode compor as equipes que atuam na atencao basica, constituida
por um cirurgidao-dentista e um técnico em saude bucal e/ou auxi-
liar de saude bucal. Os profissionais de saude bucal que compdem as
equipes de Satide da Familia (eSF) e de Atencao

Basica (eAB) devem estar vinculados a uma UBS ou a Unidade

Odontoldgica Movel, podendo se organizar em duas modalidades.



Nucleo Ampliado de Saude

da Familia e Atencao
Basica — Nasf-AB

Com nova denominacao, as equipes do Nasf-AB devem atuar de
maneira integrada, oferecendo suporte clinico,
pedagdgico e sanitario aos

profissionais das eSF e eAB.




Atribuicoes dos

profissionais
da Atencao Basica

Gerente de Atencao Basica:
a nova Pnab recomenda a inclusao de um gerente para contribuir no
aprimoramento e na qualificacao do processo de trabalho nas UBS; a

necessidade deste profissional deve ser avaliada pelo gestor.

Agente Comunitario de Saude (ACS):
em carater excepcional, capacidade técnica e com formacgao especi-
fica, os ACS poderao aferir pressao arterial, aferir temperatura axilar,

medir a glicemia capilar e realizar técnicas limpas de curativos.

Integracao das atividades dos ACS e ACE:

0s ACS e os ACE devem compor uma Equipe de Atengao Basica ou
uma Equipe de Saude da Familia e serem coordenados por profissio-
nais de saude de nivel superior com gestao compartilhada entre a

Atencao Basica e a Vigilancia em Saude.
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+ EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA

Credenciamento

Apos publicacao de Portaria de credenciamento das novas equipes
no Didrio Oficial da Uniao, o gestor municipal tem um prazo de 4
meses, a partir da publicagao da Portaria, para cadastrar as equipes
no Cnes, sob pena de descredenciamento, caso o prazo nao seja

cumprido.



Suspensao dos recursos

da Atencao Basica

O Ministério da Saude podera suspender os recursos financeiros
para a Atencao Basica quando nao houver alimentacao regular pelos

Municipios aos bancos de dados informatizados. Destacando:

<+ ndo envio de producao ao Sistema de Informacao por 3 meses
consecutivos;

<+ descumprimento de carga hordria minima;

+ auséncia de qualquer um dos profissionais que compdem as
equipes por um periodo acima de 60 dias;

<+ inconsisténcia no Cnes por duplicidade profissional, erro de

registro e auséncia de profissional.




Contatos:

Area Técnica de Satde/CNM
(61) 2101-6005

(51) 3232-3330
saude@cnm.org.br
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