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RESUMO

Em 1988, com a criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), pautado pelos principios
doutrindrios e organizativos, promoveu-se a ideia de tratar a saude de forma
holistica, desenvolvendo politicas publicas, a fim de ampliar a promogdo e
recuperacdo a saude e prevengao de agravos, iniciado pela Atengdao Primaria a
Saude (APS), a qual deve coordenar as Redes de Atencdo a Saude (RAS),
interligando os trés niveis de saude. O trabalho tem como objetivo identificar os
fatores facilitadores do acesso a APS. Dessa forma, foi elaborada uma revisdo
integrativa de literatura, utilizando os descritores “Atencdo Primaria a Saude” e
“Acesso aos servicos de saude”, através de um levantamento bibliografico nas
bases de dados LILACS, Scielo e sites especializados, com artigos nacionais
publicados nos Ultimos dezesseis anos. Apds analise critica de 14 artigos,
identificaram-se quatro fatores importantes para o acesso a APS por todos os
cidaddos, sendo eles: o acolhimento; a implantacdo da Estratégia Saude da Familia
(ESF), a efetivacdo de Redes de Atengdo a Saude (RAS); e o gerenciamento da
Unidade Basica de Salude (UBS). E necessdrio ressaltar que a porta de entrada do
individuo ao sistema de saude deve acontecer através da APS, construindo um
vinculo com o usuario e sua familia, visando propor melhorias na assisténcia aos
pacientes, objetivando alcangar o atendimento de forma universal, integral e com
equidade. Assim, aperfeicoando a qualidade do atendimento e promovendo um
melhor acesso ao sistema de saude. Com isso, torna-se importante estudar o fluxo
e drenagem dos usuarios no sistema, a fim de melhorar o acesso, acolhimento e o
vinculo com a equipe multidisciplinar da APS, a qual necessita estar sempre em
harmonia, mantendo a pratica de realizar o planejamento de acGes em saude em
conjunto com todos os atores sociais — trabalhadores em saude, gestao e pacientes
-, coordenando os fluxos e contrafluxos nas RAS.
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