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Remuneração de Licença Médica e Familiar (PFML) em 
Massachusetts 
Massachusetts oferece aos trabalhadores elegíveis folgas remuneradas e garantia de emprego 
em determinadas situações.  

Qualificação  
Você deve trabalhar em Massachusetts. Isso inclui trabalho para a Commonwealth e suas 
agências e pessoas que trabalham em Massachusetts para empregadores fora do estado. Os 
funcionários federais estão excluídos. Os empregadores municipais podem aderir, mas a 
maioria não. Se você é autônomo, você pode optar por participar, e pode se qualificar para 
benefícios imediatos se você pagar sua contribuição para os 2 trimestres anteriores (você deve 
permanecer no programa por 3 anos após a adesão).   
Saiba mais sobre os tipos de trabalho que não são cobertos:mass.gov/info-details/your-
eligibility-for-paid-family-and-medical-leave-pfml  

Você deve ter ganhado pelo menos 
• $ 6.300 durante os últimos 4 trimestres completos (para 2024) e 
• Pelo menos 30 vezes mais do valor semanal que você seria elegível para receber dos 

benefícios de Licença Médica e Licença Família Remunerada. Veja a calculadora de 
benefícios no calculator.digital.mass.gov/pfml/yourbenefits/.  

Tipos de licença 
• Até 20 semanas de licença remunerada para o funcionário em estado de saúde grave  
• Até 12 semanas de licença remunerada para o nascimento, adoção ou acolhimento de 

uma criança 
• Até 26 semanas de licença remunerada para cuidar de  um membro da família das 

Forças Armadas que esteja em estado de saúde grave 
• Até 12 semanas de licença remunerada para cuidar de um membro da família com uma 

condição de saúde grave 
o Os membros da família para este fim incluem seu cônjuge, parceiro doméstico, 

filho/a, pai ou mãe de um cônjuge ou parceiro doméstico, pessoa que susbstituiu 
seus pais quando você era menor de idade, neto/a, avós, ou irmãos.  

 

O que é uma condição de saúde grave? 
Uma condição de saúde grave é uma condição física ou mental que o impede de fazer seu 
trabalho por mais de 3 dias consecutivos e requer tratamento que atenda a certas regras. 
Saiba mais: mass.gov/info-details/paid-family-and-medical-leave-pfml-benefits-guide#what-is-
a-serious-health-condition?   

Você deve fornecer um certificado do seu médico usando o Certificado de Problemas Graves 
de Saúde:  mass.gov/doc/certification-of-your-serious-health-condition-form/download  
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Benefícios 
Seus benefícios PFML serão baseados em um cálculo que leva em consideração seu salário 
semanal médio e o salário semanal médio de Massachusetts. O  benefício máximo da PFML 
para o ano de benefício de 2024 é de $ 1.149,90 – mas o seu benefício pode ser menos. 
Consulte a calculadora de benefícios para obter uma estimativa: 
calculator.digital.mass.gov/pfml/yourbenefits  
 

Os benefícios estão sujeitos a um período de espera de 7 dias. Você não receberá pagamentos 
de benefícios durante esse período de espera. Estes sete dias contarão para o total de licenças 
disponíveis para o ano.  
 

Para se inscrever: 
Você deve primeiro notificar o seu empregador da sua necessidade de tirar a licença, e com 
pelo menos 30 dias de antecedência caso seja uma licença prevista. 
 

Em seguida, solicite a PFML em paidleave.mass.gov  
 

Se  você está solicitando benefícios de licença familiar remunerada relacionados a militares, ou 
se você está solicitando benefícios de licença familiar ou médica remunerada e você é 
atualmente um empregado autônomo ou está desempregado, ligue  para a Central de 
Atendimento do Departamento no 833-344-7365 para se inscrever. 
 

O seu empregador e a PFML 
Seu empregador faz parte do processo de aprovação. Os empregadores só podem rejeitar a sua 
solicitação se: 

• Você já usou sua quantidade máxima de licença para o ano 
• Os aspectos da sua solicitação estão ausentes, incorretos ou fraudulentos 

Seu empregador não pode rejeitar seu pedido de licença por razões orçamentárias ou de 
tempo. 
 

Período de Espera da Aplicação 
Depois de enviar sua aplicação completa, é possível que leve pelo menos 35 dias para ser 
processada.  
 

Dicas Importantes 
• Ex-funcionários podem se qualificar se você estiver desempregado por 26 semanas ou 

menos (ligue para a Central de Atendimento em 833-344-7365) 

• Dependendo da situação, gestantes podem ser elegíveis para tirar licença médica 
durante ou após a gravidez. Quando estiver pronto para fazer a transição para a licença 
de vínculo, você pode ligar para a Central de Atendimento pelo telefone 833-344-7365. 
Você não deve  enviar uma segunda solicitação. Nesta situação, o segundo período de 
espera de 7 dias será dispensado. 

 
Para obter mais informações , consulte o site da PFML: mass.gov/paid-family-and-medical-
leave-benefits 
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