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Acesso aos servicos de Atencao Primaria em Salude: Revisao Integrativa da Literatura.
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Resumo

Esse estudo tem como objetivo analisar a producéo cientifica sobre formas de Acesso aos servigos da Atencao
Primaria em Saulde e identificar se popula¢des especificas tem acesso diferenciado aos servicos de salde. Trata-se de
uma revisdo integrativa da literatura. Para selecdo dos estudos, utilizou-se as bases de dados: PudMed, Scopus,
Bireme e Cinahl. A amostra incluiu 22 artigos nacionais e internacionais que descrevem sobre o acesso de populacfes
especificas aos servicos em saude, acesso a cuidados primarios por planos de salde e algumas proposicdes para
melhorar o acesso. O Acesso € um desafio em muitos paises e algumas estratégias e politicas sao implementadas
para resolucao e melhoria do cuidado na atencdo primaria tais como o preparo dos profissionais da salde para lidar

com as especificidades de cada populagéo.
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Introducéo

Os cuidados primarios sdo essenciais e
reorganizam os sistemas de salde, utilizando-se de
estratégias que os aproximem da populacdo, tanto no
aspecto geografico quanto das singularidades sociais de
cada regiao™.

O Acesso é uma variavel importante para
dimensionar a qualidade dos servicos de saulde
oferecidos, pela perspectiva da integralidade dos
sistemas de salde. A acessibilidade refere-se as
caracteristicas da oferta que possibilitam que as pessoas
cheguem aos servicos enquanto o Acesso é a forma
como as pessoas percebem a acessibilidade?.

A responsabilidade dos sistemas de saude é a
de garantir acesso e acessibilidade de qualidade, com
cuidado integral, longitudinalidade e minimizacdo dos
custos no setor pela promocéo, prevencao e protecéo da
saude.

Neste estudo utilizamos as seguintes questdes
norteadoras: como ocorre 0 ACesso aos Servicos em
salde nos paises? As populagbes especificas tém
alguma garantia diferenciada de acesso?

Buscamos nesse estudo analisar os aspectos
relacionados ao acesso dos servicos e de populacbes
especificas na Atencao Priméaria em Salde (APS).

Resultados e Discusséo
Este estudo é uma revisdo integrativa da

literatura sobre o acesso a APS. De forma
sistematizadas, buscamos estudos nas bases de dados
PubMed, Scopus, BIREME e CINAHL, sendo

selecionados 22 artigos de 11 diferentes regides do
mundo, entre os anos de 2012 e 2015. A maioria (19
artigos) em inglés e trés em portugués, os quais foram
organizados em trés categorias tematicas:

(1) Acesso de populagcBes especificas aos
servicos em saude - Temos que as praticas e crencas
populares de cuidados sdo a primeira alternativa para
guestdes em saude de comunidades rurais de alguns
paises, por exemplo, equatorianas e quilombolas no
Brasil’. As diferencas étnico-raciais e econdémicas s&o
fontes de iniquidades sociais sendo que sofrem com as
dificuldades no deslocamento para o atendimento®. Nos
EUA, ha divergéncia no acesso dos cidadaos
documentados e os ndo documentados, excluidos de
programas de saude.

(2) Acesso aos cuidados primarios por planos
de saude - Percebemos a preocupacé@o em se estruturar
meios de vinculo do paciente as equipes para
seguimento continuo e integral. Muitas familias, pelas
barreiras no acesso, buscam auxilio nos servicos de
urgéncia e emergéncia, ndo sendo resolutivos pela falta
de continuidade®.

(3) Algumas proposi¢cbes para melhorar o
Acesso - Parcerias entre servicos da APS, comunidades
e hospitais sdo inovadoras e proporcionam melhor
acesso e IongitudinalidadeG. Percebemos uma tendéncia
em priorizar investimentos na APS e a adesdo a
medicina da familia, melhorando o acesso geogréafico e
financeiro. Outro fator identificado é o treinamento dos
profissionais de salide para atendimento na APS’.

Conclusodes

Apesar de comunidades terem estratégias
préprias de cuidado, é necessario apoio governamental
para Acesso integral a saude. O fortalecimento da forca
de trabalho, bem como, a sensibilizacdo para o respeito
as crengas e costumes da populacgao atendida favorecem
uma melhor prestacdo de servicos. Quanto maior o
namero de iniciativas e pessoas envolvidas no cuidado
as populagdes vulneraveis quer geografica ou socio-
econdmica-cultural, melhor sera a garantia de qualidade,
continuidade e Acesso aos servicos de salde.
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