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RESUMO

A coordenacdo do cuidado corresponde a organizagao e interagdo dos diferentes
niveis da Rede de Atengdo a Saude (RAS) e tem a finalidade de atender as
necessidades dos pacientes que utilizam o Sistema Unico de Satde (SUS). A
deficiéncia na integracdo dos diferentes niveis de atengdo é um dos principais
fatores determinantes para o mau funcionamento do servico, gera gastos
desnecessarios, aumenta o tempo de espera para a marcacdo de consultas e
contribui para erros no diagndstico, configurando-se como um dos principais
desafios para a Atencdo Primdria a Saude (APS). Objetivou-se identificar, na
literatura, os principais desafios da coordenacao do cuidado pela APS. Trata-se de
um estudo produzido através de uma revisdo integrativa de literatura, utilizando a
base de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Foram pesquisados os
descritores “coordenacdo do cuidado na Atenc¢do Primaria a Saude” e “Brasil”
combinados entre si; o critério de inclusdo foi: ano de publica¢do (2016 a 2020). No
Brasil, a Atencdo Primaria a Saude (APS) se configura como principal porta de
entrada do sistema de saude. Por isso, sdo utilizadas estratégias para possibilitar o
seguimento do paciente em todos os niveis do SUS. Uma das estratégias é a rede
de referéncia e contrarreferéncia que se tornou insuficiente devido ao descaso de
muitos profissionais dos niveis mais elevados no sistema de saldde e a falta de
formularios informatizados que facilitem a interacdo entre os profissionais, via
contrarreferéncia. Além disso, problemas estruturais também dificultam esse
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processo, como a falta de definicdo de metas compartilhadas e a auséncia de dados
epidemioldgicos para a definicdo das necessidades locais e adequados ao
funcionamento do SUS. Dessa forma, a desvalorizacdao do sistema de referéncia e
contrarreferéncia e problemas estruturais sdao importantes desafios enfrentados
pela APS no que diz respeito a coordenacao do cuidado.

PALAVRAS-CHAVE: Atencao Primdria a Saude. Colaboracdo Intersetorial. Estratégia
Saude da Familia.
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