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Resumo: A aten¢do basica, também conhecida como atengdo primaria a saude, ¢ uma parte funda-
mental dos sistemas de saude em todo o mundo. Suas potencialidades sdo diversas e abrangem uma
série de areas. A aten¢@o basica busca garantir o acesso universal aos servigos de satde. Isso signi-
fica que todos, independentemente de sua condi¢do socioecondmica, tém direito a cuidados basicos
de satde. FEla ¢ crucial para a prevencdo de doengas, e se concentra em medidas preventivas, como
vacinagdo, aconselhamento sobre habitos saudaveis, deteccdo precoce de doengas e promocao da

saude. Além da prevencao, a atencdo basica promove a saude de maneira geral. Isso envolve educar as
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pessoas sobre a importancia de estilos de vida saudéveis, boa nutri¢do, exercicios regulares e outros

fatores que contribuem para o bem-estar.
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Abstract: Basic care, also known as primary health care, is a fundamental part of health systems around
the world. Its potential is diverse and covers a series of areas. Primary care seeks to guarantee universal
access to health services. This means that everyone, regardless of their socioeconomic status, has the
right to basic health care. It is crucial for disease prevention, and focuses on preventative measures such
as vaccination, advice on healthy habits, early detection of disease and health promotion. In addition to
prevention, basic care promotes health in general. This involves educating people about the importan-

ce of healthy lifestyles, good nutrition, regular exercise and other factors that contribute to well-being.
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INTRODUCAO

A Atengdo Priméaria a Saude (APS) é denominada como Atengdo Basica (AB) no Brasil e
denomina-se como uma relevante estratégia para efetivagao dos sistemas de saide com a garantia de
melhorias nas condi¢des de satde da populagao (CUNHA, GIOVANELLA; 2011). Em 2002, Starfield
qualificou a APS por meio de quatro caracteristicas essenciais (acesso de primeiro contato, longitu-
dinalidade, integralidade e coordenacao da ateng¢do) e trés derivados (orientagdo familiar, orienta¢ao
comunitaria e competéncia cultural).

O acesso a atengdo primaria constitui uma ferramenta extremamente relevante para a di-
minui¢cdo dos indices de morbimortalidade, sobretudo quando se promove um primeiro contato do

sujeito com o servigo de forma adequada (STARFIELD, 2002). O acolhimento tem papel essencial na




assisténcia a saude, pois visa o atendimento ético, humanizado e cidadao, como forma de receber e
atender usudrios no ambito dos servicos de satde, favorecendo a interagdo entre equipe € populacao
(TEIXEIRA, 2003).

O Programa Nacional de Melhoria do Acesso ¢ da Qualidade da Aten¢do Bésica (PMAQ-
AB) possui em seus instrumentos de avaliagdo questdes que buscam verificar a satisfagdo dos usuarios
quanto aos servicos de satde no que se refere ao seu acesso e utilizagao (BRASIL, 2014). Ainda que
a Estratégia de Satde da Familia seja ambiente favoravel para efetivagdo de vinculo entre usuarios e
profissionais da unidade, esse atributo ndo ¢ de facil aplicagdo, na medida em que envolve questoes
como a oferta apropriada de servicos de APS, mecanismos de fixagdo do profissional na unidade de
saude e a presenga de profissionais sensiveis e atentos as necessidades de saude da populagdo por meio
de uma atencdo integral (CUNHA, GIOVANELLA, 2011e KESSLER, 2019).

A plena institucionalizacdo de praticas de monitoramento e avaliacdo das agdes na rede
basica ¢ dispositivo fundamental para qualificar a gestdo e a organizacdo dos servicos, orientando

iniciativas e estratégias para o alcance de objetivos e metas (FACCHINT; TOMASI e DILELIO, 2018).

DESENVOLVIMENTO

Muitos se tem discutido, acerca das potencialidades da ateng@o basica no SUS, que tem por
objetivo garantir uma melhor atencao basica, atencdo e cuidado ao paciente, reducao das desigual-
dades, maior precisao no diagndstico, menor mortalidade de doengas cardiovasculares, entre outros
fatores que sdo de suma importancia (SOUSA et al., 2019).

E preciso inicialmente frisar que a importancia do SUS para a populagio, que é essencial,
e possui diversos programas de cuidado com o paciente, desde o cuidado com o pré-natal até com o
programa de hipertensao do idoso, apoio psicoldgico, urgéncia ¢ Emergéncias, cuidado com pessoas
com deficiéncias, inclusdo social e saude e bem estar nas unidades de clinicas da familia, visando

assim garantir a qualidade e o cuidado com o paciente, reduzindo assim as desigualdades, pois o SUS




possui todo apoio e suporte para o cuidado pessoal (SA et al., 2021).

Além disso possui um cuidado e precisdo no diagnostico, onde o paciente faz o acompa-
nhamento nas unidade bésicas de saude, exames, imagens, e ¢ encaminhado para uma unidade de
tratamento especifico para o diagndstico determinado, no qual € orientado e auxiliado no que precisa
fazer, no preparo do seu exame e possui um agente de saude que o monitora, visando assim garantir
o diagnostico e um melhor acompanhamento do seu tratamento (SOUSA et al., 2019).

Outro aspecto importante ¢ a diminui¢do da taxa de mortalidade cometida por doengas car-
diovasculares, e por ser acompanhado e observado, o paciente faz um controle da Pressdo Arterial e
tem um programa de Atencgao farmacéutica, que o orienta na parte do medicamento e com palestras e
grupos de apoio. Ainda se tem a area de exercicios distribuidas pelo municipio e esses pacientes tém
apoio de um profissional que incentiva a pratica educativa e a rotina saudavel, possui também progra-
ma de hipertensdo para um melhor controle, reduzindo os riscos de mortalidade desses pacientes e
ainda ofertando uma melhor qualidade de vida (FIGUEIREDO et al., 2022).

Sobre as potencialidades da atencdo basica no SUS, vemos que ¢ de exceléncia e tém apoio e
equipes multidisciplinares que auxiliam cuidam, monitoram e observam o paciente de perto em seus
tratamentos, todos os fatores mencionados acima sdo de suma relevancia para uma melhor atencao
basica dos pacientes, assim garantimos uma melhor qualidade de vida e expectativa para todos, pois

o SUS ¢ para todos (FIGUEIREDO et al., 2022).

CONCLUSAO

A atenc¢ao basica visa oferecer cuidados abrangentes e integrados. Os profissionais de saude
na aten¢do primadria estdo em posicdo privilegiada para coordenar os cuidados, encaminhando os
pacientes para especialistas quando necessario. Ao atuar como o primeiro ponto de contato entre os
individuos e o sistema de satude, a atencdo basica ¢ crucial na identificagdo precoce de doengas. Isso

permite um tratamento mais eficaz e menos dispendioso.




Ao garantir que todos tenham acesso a servigos basicos de satde, a aten¢do primaria contri-
bui para a redu¢do das desigualdades em saide, ajudando a mitigar disparidades socioecondmicas na
saude da populagdo. Investir na atengdo basica pode resultar em economia de recursos a longo prazo.
A prevencao de doengas e a gestdo eficiente dos cuidados de satde primarios podem reduzir a neces-
sidade de intervengdes mais caras em niveis superiores do sistema de saude.

Por fim, a aten¢@o basica também pode capacitar as comunidades, envolvendo os individuos
no gerenciamento de sua propria saide e na promog¢ao de ambientes saudaveis. Em resumo, a atengao
basica desempenha um papel crucial na construcao de sistemas de saude eficazes e sustentaveis, abor-

dando as necessidades de saude da populacao de forma abrangente e equitativa.
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