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RESUMO

Introducdo: O Acesso de Primeiro Contato é um dos atributos essenciais da Atencéo
Primaria a Saude (APS) e desempenha um papel fundamental na promocdo da saude,
prevencdo de doencas, tratamento de condicBes agudas e gerenciamento de condicOes
cronicas. Objetivos: Este artigo explora a importancia do Acesso de Primeiro Contato na
APS, destacando seus beneficios para os individuos e para o Sistema Unico de Saude
(SUS). Método: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, bibliogréafica e ndo
sistematica, que buscou abordar as principais estratégias para melhorar o Acesso de
Primeiro Contato. Resultados: Os resultados apontam para a ampliacdo do horéario de
funcionamento, a implantacdo de sistemas de triagem, o uso de tecnologias, o
fortalecimento de equipes multidisciplinares, estratégias de educacdo em salde e
programas de agendamento. ConsideragBes Finais: Estas estratégias mostram-se como
pecas-chave para a construcdo de um sistema de salide mais eficiente, acessivel e centrado
no usuario. Ao continuar investindo nesses esforcos, o SUS podera alcancar uma APS
mais robusta e contribuir para a promocéo da saude e o bem-estar de toda a populacéo.
Palavras-chave: Acesso aos servicos de Saude; Qualidade, Acesso e Avaliacdo da
Assisténcia a Saude; Atengdo Priméria a Saude.

ABSTRACT

Introduction: First Contact Access is one of the essential attributes of Primary Health Care
(PHC) and plays a key role in health promotion, disease prevention, treatment of acute
conditions and management of chronic conditions. Objectives: This article explores the
importance of first-contact access to PHC, highlighting its benefits for individuals and for
the Unified Health System (SUS). Method: This is a narrative, bibliographical and non-
systematic literature review that sought to address the main strategies to improve First
Contact Access. Results: The results point to the expansion of opening hours, the
implementation of triage systems, the use of technologies, the strengthening of
multidisciplinary teams, health education strategies and scheduling programs. Final
Considerations: These strategies are key elements for building a more efficient, accessible
and user-centered health system. By continuing to invest in these efforts, SUS will be able
to achieve a more robust PHC and contribute to promoting the health and well-being of the
entire population.

Keywords: Access to Health Services; Quality, Access and Evaluation of Health Care;
Primary Health Care.

RESUMEN

Introduccioén: El Acceso de Primer Contacto es uno de los atributos esenciales de la
Atencion Primaria de Salud (APS) y juega un papel clave en la promocidn de la salud, la
prevencion de enfermedades, el tratamiento de condiciones agudas y el manejo de
condiciones crénicas. Objetivos: Este articulo explora la importancia del Acceso de Primer
Contacto a la APS, destacando sus beneficios para las personas y para el Sistema Unico de
Salud (SUS). Método: Se trata de una revision de literatura narrativa, bibliogréfica y no
sistematica que buscé abordar las principales estrategias para mejorar el Acceso de Primer
Contacto. Resultados: Los resultados apuntan para la ampliacion de los horarios de
atencion, la implementacion de sistemas de triaje, el uso de tecnologias, el fortalecimiento
de equipos multidisciplinarios, estrategias de educacion en salud y programas de
programacion. Consideraciones finales: Estas estrategias son elementos clave para
construir un sistema de salud mas eficiente, accesible y centrado en el usuario. Al
continuar invirtiendo en estos esfuerzos, el SUS podra lograr una APS mas robusta y
contribuir a la promocion de la salud y el bienestar de toda la poblacion.

Palabras clave: Acceso a Servicios de Salud; Calidad, Acceso y Evaluacion de la
Atencioén en Salud; Primeros Auxilios.
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INTRODUCAO

A Atencdo Primaria a Saude (APS) € o
primeiro nivel de assisténcia em um sistema de
salde, atuando como ponto de entrada dos
usuérios ao sistema ®. De acordo com Bérbara
Starfield a APS atua mediante atributos que séo
qualidades fundamentais que definem e
distinguem essa abordagem de cuidados de
salde, proporcionando uma base soélida para
promover a salde, prevenir doencas e gerenciar
condigdes cronicas @,

Os principais atributos incluem a atengéo
no primeiro contato, a longitudinalidade, a
integralidade e a coordenacdo, e como atributos
derivados a orientagdo familiar e comunitéria e a
competéncia cultural @, Estes s&o os pilares que
sustentam uma abordagem abrangente e centrada
no usuario para a prestacdo de servicos de saude
@), Através do acesso de primeiro contato,
continuidade do  cuidado, integralidade,
coordenacdo do cuidado, orientacdo familiar e
comunitaria, além do foco na prevencdo e
promocdo da saude, a APS desempenha um
papel fundamental na melhoria da saide e bem-
estar da populagéo @,

O acesso de primeiro contato, ao qual se
dedica este estudo, refere-se a capacidade das
pessoas em obter atendimento inicial para suas
necessidades de saude de forma rapida,
conveniente e proxima de suas comunidades .
Através do acesso facilitado, 0s usuarios
procuram a APS, permitindo a deteccdo precoce
de problemas de salde, a prevencgéo de doencas e
o tratamento oportuno ©®. Starfield o define

IN DERME
como a facilidade com que as pessoas podem
obter atendimento inicial para suas necessidades
de saude®. Essa dimenséo da APS é crucial para
garantir que as pessoas recebam cuidados
continuos,

oportunos, adequados e

independentemente  de  suas  condicOes
socioecondmicas ou geogréaficas ©).

Decidiu-se incluir neste estudo a
exploracdo do conceito de Acesso de Primeiro
Contato como o principal meio utilizado pelos
usuarios quando confrontados com necessidades
de salde, seja por problemas novos ou antigos.
Esse tipo de acesso torna-se a porta de entrada
para o sistema de salde @ 3 8, Esse atributo é
composto por dois elementos: a acessibilidade e
acesso @,

A acessibilidade abrange aspectos
geograficos, financeiros e organizacionais,
permitindo gque as pessoas cheguem ao Servico
de saude de forma eficiente, facilitando a oferta
de servicos e a capacidade de atender as
necessidades da populacio @. J& o acesso refere-
se a percepcdo das pessoas sobre a facilidade do
uso oportuno dos servicos de salde, visando
alcangar melhores resultados em termos de satde
®). Vale ressaltar que o acesso ndo se limita
apenas a entrada nos servigos, mas abrange todo
0 processo de utilizag@o dos recursos disponiveis
®)

Damaceno e colaboradores destacam que
esse acesso é fundamental para promover a
prevencdo de doencas, o tratamento de condic¢des
agudas e cronicas, bem como para estabelecer
uma relacdo continua entre usuérios e

profissionais de satde (. Estes autores alertam
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que a este atributo diz respeito a habilidade da
unidade de salde em atender prontamente as
novas demandas ou retornos, a continuidade do
cuidado, que se refere a capacidade da unidade
de ser uma fonte regular e constante de atencao,
e a relacdo entre profissionais de saude e
usuarios, que envolve a interacao direta com 0s
profissionais de salude, enfrentam pontos
vulneraveis e obstaculos a serem superados(.

Desta forma, o Acesso de Primeiro
Contato na APS desempenha um papel
significativo na promocdo da salde e no
gerenciamento de doencas ®. Conforme estes
autores, ao ter acesso a uma equipe de
profissionais de saude qualificados e ao
atendimento basico necessario, 0s usuarios
podem abordar suas preocupacdes de salde antes
que se tornem problemas mais graves ®. Isso
resulta em diagnésticos e tratamentos precoces,
contribuindo para melhores resultados de saude e
reduzindo os custos associados ao tratamento de
doencas avancadas ©.

Além disso, o Acesso de Primeiro
Contato é fundamental para a prevencdo de
doencas ©. Através de servigos de imunizag&o,
aconselhamento sobre habitos saudaveis e
deteccdo precoce de fatores de risco, a APS pode
contribuir para a redugdo da incidéncia de
doencas evitaveis ‘9. O acesso facilitado a APS
também é essencial para o controle de doencas
crbnicas, garantindo que 0s usuarios recebam
acompanhamento  regular,  aderéncia  ao
tratamento e educac&o para o autocuidado ©.

O Acesso de Primeiro Contato tem como

objetivo garantir que a populagdo vinculada aos
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servicos de APS receba acbes adequadas,
levando em conta fatores geograficos,
financeiros e organizacionais. Além disso, ele
deve estimular os usuarios a utilizarem o0s
servicos de forma oportuna, levando em
consideracdo 0 contexto sociocultural e
econdmico, visando melhorar os indicadores de
satde 2,

Estudos apontam diversos beneficios do
acesso de primeiro contato, a saber, a reducdo do
tempo de espera para consultas e procedimentos
(19) os usuarios podem receber um cuidado mais
personalizado e coordenado (), a facilidade de
acesso e a qualidade do atendimento na APS
estdo diretamente relacionadas a satisfacdo dos
usuarios ©, e a reducio das desigualdades em
satde ©,

Ademais, acrescem-se beneficios para o
Sistema Unico de Sadde (SUS) como o
“desafogamento” dos servigos de emergéncia Y,
a reducdo de custos uma vez que a detecgédo
precoce e 0 tratamento oportuno de doencas
podem levar a custos menores no longo prazo 2
e a melhoria da gestdo de recursos @2,

A partir destes pressupostos, questiona-
se: quais as principais estratégias para melhorar
0 Acesso de Primeiro Contato na APS? Desta
forma, este estudo buscou explorar a importancia
do Acesso de Primeiro Contato na APS,
destacando seus beneficios para os individuos e
para 0 SUS e descrever quais as principais
estratégias tém sido utilizadas para melhorar a

execucdo deste atributo para a APS.
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METODOS

Este estudo consiste em uma revisao
narrativa da literatura, bibliografica e néo
sistematica, com énfase na exploracdo e
elaboracdo de perspectivas tedricas e reflexivas
por parte dos pesquisadores. A revisao narrativa
de literatura € uma abordagem de pesquisa que
tem como objetivo sintetizar e analisar
criticamente um corpo de literatura existente
sobre um tema especifico 4. Diferentemente da
revisdo sistematica, que utiliza métodos
rigorosos para selecionar, avaliar e sintetizar
estudos, a revisdo narrativa € mais flexivel em
sua abordagem e geralmente ndo requer uma
busca estruturada e detalhada de todos os estudos
disponiveis ¥,

Segundo Cordeiro e estudiosos, a revisdo
narrativa de literatura tem como principal
caracteristica a abordagem descritiva e
interpretativa dos estudos incluidos. Ela permite
que o pesquisador explore, de forma mais ampla,
os diversos aspectos e perspectivas do tema de
interesse, apresentando um panorama abrangente

do que ja foi discutido e estudado na literatura
(15)
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Além disso, a revisdo narrativa
geralmente ndo possui uma analise quantitativa
dos resultados dos estudos, como é comum nas
revisdes sistematicas que realizam meta-andlises.
Em vez disso, a sintese dos dados é feita de
forma qualitativa, destacando o0s principais
achados, tendéncias e lacunas na literatura 4,

Nesta perspectiva, para realizar esta
revisdo, foram adotados 0s  seguintes
procedimentos: formulacdo de uma pergunta
central orientadora, exame minucioso das
publicacdes relacionadas ao assunto, obtencdo de
informacdes relevantes sobre as principais
estratégias que tém sido utilizadas para melhorar
0 Acesso de Primeiro Contato para a APS
buscando identificar tendéncias, padrbes e
informagdes relevantes relacionadas ao tema e a

analise critica dos dados obtidos.

RESULTADOS
Estudos apontam algumas estratégias
para melhorar o Acesso de Primeiro Contato na

APS que estdo descritas no quadro 1.

Quadro 1 — Principais estratégias para melhorar o Acesso de Primeiro Contato na APS

Estratégias utilizadas

Descricéo

Ampliagdo do horério de funcionamento | Estender o horério de atendimento das

das unidades de APS

unidades de APS, oferecendo servicos
durante periodos noturnos ou finais de
semana, pode facilitar o acesso para
aqueles que tém dificuldades em buscar
cuidados médicos durante os horarios

https://doi.org/10.31011/reaid-2024-v.98-n.2-art.1939 Rev Enferm Atual In Derme 2024;98(2): 024286 4
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tradicionais.

Implantacdo de sistemas de triagem

Implementar sistemas de triagem nas
unidades de APS para priorizar o
atendimento de casos urgentes, garantindo
que usuarios com necessidades mais

graves sejam atendidos prontamente.

Uso de tecnologias

A adogcdo de tecnologias, como
telemedicina e prontuérios eletrénicos,
pode permitir a realizacdo de consultas e
triagens a distancia, tornando o acesso
mais conveniente e agil, especialmente
para usuarios que vivem em 4reas

remotas.

Fortalecimento da atuacdo de equipes

multidisciplinares

Incorporar diferentes profissionais de
salide em equipes de APS, como médicos,
enfermeiros,  psicologos,  assistentes
sociais, dentre outros, possibilita uma
abordagem mais abrangente e

diversificada no cuidado ao usuario.

Estratégias de educacdo em saude

Realizar campanhas de conscientizacdo
sobre a importancia da APS, seus servicos
oferecidos e como utilizar adequadamente
0s recursos disponiveis, incentivando a
populacdo a buscar cuidados de primeiro

contato.

Programas de agendamento

Estabelecer sistemas de agendamento para
consultas e exames, evitando longas filas
de espera e proporcionando um

atendimento mais organizado e pontual.

DISCUSSAO acesso a APS (8. Estender o atendimento além

do horario comercial permite que usuarios com

Os achados deste estudo revelaram que a compromissos diurnos possam buscar cuidados

ampliacdo do horario de funcionamento tem se com a equipe multidisciplinar sem interferir em

mostrado uma estratégia eficaz para melhorar o suas obrigacdes profissionais ®. A restricdo do
https://doi.org/10.31011/reaid-2024-v.98-n.2-art.1939 Rev Enferm Atual In Derme 2024;98(2): 024286 5
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horario de funcionamento representa uma
barreira que revela uma abordagem focada nas
necessidades do servico, em vez das
necessidades dos usuérios. Por outro lado, a
disponibilidade dos servi¢os durante o horario
noturno facilita 0 acesso para 0s usuarios que
trabalham em periodo diurno @), Outros estudos
apontam que essa intervencao resulta em menor
procura por servicos de urgéncia e emergéncia,
aliviando a pressdo sobre hospitais e permitindo
que a APS atue de forma mais preventiva *-16),
No entanto, estudos alertam que a simples
implementacdo de horério estendido ndo garante
a melhoria do acesso "1®), Para proporcionar um
acesso oportuno, é essencial reavaliar outras
barreiras, como os sistemas de agendamento @7,

Uma revisdo sistemaética relatou que 0s
fatores que influenciam o0 acesso estdo
relacionados tanto a questdes sociais (como o
horério de funcionamento das unidades de salde,
barreiras geogréaficas e étnicas) quanto a questdes
econbmicas (como custos de deslocamento). De
acordo com estes autores nesta revisdo, o baixo
escore no atributo de Acesso de Primeiro
Contato apresentado em seus resultados, esteve
em consonancia com as deficiéncias estruturais
apresentadas, como a grande demanda
populacional para cada equipe de saude e a
oferta limitada de consultas. Além disso, a
estrutura organizacional dos servicos de saude,
caracterizada por  horéarios  rigidos de
funcionamento e contratos de trabalho

restritivos, também contribui para esse resultado
(19)

IN DERME

Neste escopo, € crucial investir mais
recursos financeiros para melhorar o0 acesso,
possibilitando a expansdo do horario de
atendimento na APS e a superacdo de limitagOes
legais que impedem a organizagdo de jornadas
de trabalho noturnas e nos finais de semana @9,
Essas medidas sdo essenciais para proporcionar
um acesso mais abrangente e flexivel aos
servicos de salde e, assim, atender de forma
mais eficaz as necessidades da populagio “-©.

Nesta mesma perspectiva, a implantacao
de sistemas de triagem avancada nas unidades de
APS tem sido um importante passo para otimizar
o fluxo de atendimento @Y. Esses sistemas
utilizam métodos de classificacdo de risco para
direcionar 0s usuérios ao profissional mais
adequado, reduzindo o tempo de espera e
garantindo que casos urgentes sejam atendidos
prontamente %22 Além disso, a triagem
possibilita uma abordagem mais assertiva,
identificando  usuarios que necessitam de
cuidados mais especializados e encaminhando-o0s
adequadamente ),

Ademais, os estudos destacaram que 0
emprego de tecnologias na APS tem sido uma
poderosa aliada para melhorar o Acesso de
Primeiro Contato 3. A telessatde, por exemplo,
permite consultas e orientacdes por toda a equipe
multidisciplinar a distancia, alcangando usuarios
em areas remotas e facilitando o
acompanhamento de casos cronicos @4, Além
disso, o agendamento online @ e a
disponibilizacdo de informacbes de salude em

plataformas digitais ®® contribuem para uma

https://doi.org/10.31011/reaid-2024-v.98-n.2-art.1939 Rev Enferm Atual In Derme 2024;98(2): 024286 6
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comunicacdo mais agil e transparente entre
usuarios e profissionais de saude.

Outrossim, a presenca de equipes
multidisciplinares na APS tem mostrado
resultados positivos no Acesso de Primeiro
Contato ®. O trabalho conjunto de médicos,
enfermeiros, odontélogos e outros profissionais
permite uma andlise mais completa das
necessidades individuais, promovendo acoes
preventivas e coordenadas ¢”). Essa abordagem
holistica pode levar a melhores resultados de
salde e uma maior satisfacdo por parte dos
usuérios dos servicos.

Realizar campanhas de conscientizacdo é
uma estratégia crucial para enfatizar a relevancia
da APS e seus servicos oferecidos. Por meio
dessas iniciativas, a populacdo pode ser
informada sobre a ampla gama de cuidados
disponiveis na APS e orientada sobre como
utilizar adequadamente os recursos oferecidos.
Além disso, essas campanhas tém o poder de
incentivar e motivar as pessoas a buscar o
Acesso de Primeiro Contato, reconhecendo a
importancia do acesso precoce aos servigos de
salde para a prevencdo, diagnostico e tratamento
adequado de condigfes de saude, resultando em
uma melhoria significativa na qualidade de vida
da comunidade em geral @®.

Além disso, a implementacdo de
programas de agendamento tem impactado
positivamente a organizacdo e a eficiéncia do
atendimento na APS @, Ao oferecer alternativas
de horarios e permitir o agendamento prévio de
consultas, exames e procedimentos, 0s usuarios

tém maior controle sobre suas agendas e podem

IN DERME

planejar seus cuidados de saude com
antecedéncia ®. Isso reduz as filas de espera,
otimiza a utilizacdo dos recursos disponiveis e
melhora a experiéncia do usuario no sistema de

saude.

CONSIDERACOES FINAIS

O Acesso de Primeiro Contato na APS é
um componente indispensavel para um sistema
de saude eficiente, acessivel e de qualidade.
Garantir que as pessoas possam buscar cuidados
de forma répida e adequada contribui para a
prevencdo, o diagnostico precoce e o tratamento
eficiente de doencas, além de promover a salde
da populacdo de maneira integral. Investir na
APS e fortalecer o Acesso de Primeiro Contato €
um passo essencial para a construgéo de sistemas
de salde mais resilientes e centrados nas
necessidades dos individuos. Investir na
melhoria do Acesso de Primeiro Contato é um
passo essencial para alcancar uma atencdo a
salde mais equitativa, centrada no usuario e
eficaz.

Como limitacdo desse estudo destaca-se 0
contexto e temporalidade uma vez que 0 Acesso
de Primeiro Contato pode ser influenciado por
fatores contextuais e temporais, e essas variaveis
podem variar ao longo do tempo, o que pode
dificultar a comparacdo de resultados em
diferentes momentos ou locais.

Almeja-se que as informag0es resultantes
deste estudo possam contribuir
significativamente para 0 aprimoramento
académico, permitindo uma maior proximidade

com a rotina do servico, visando fortalecer os
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P
7 - -

¥ 4 A\
ARTIGO DE REVISAO o .
~ ENFERMAGEM ATUAL

conhecimentos e conscientizar o0s futuros
profissionais sobre a importancia do acesso de
primeiro contato. Além disso, espera-se que
esses dados possam embasar uma reflexdo sobre
a compreensdo de como o Acesso de Primeiro
Contato € percebido e experimentado pelos
usudrios, profissionais de saude e gestores,
buscando promover intervencGes mais eficazes e
embasadas em evidéncias, visando aprimorar a
qualidade dos servicos prestados na APS e,
consequentemente, melhorar os resultados de

salide da populacao atendida.
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