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Cuidado individual, familiar e comunitario

Acesso sem integralidade nao tem qualidade

Alessandra Santos dos Reis. Teias Escola Manguinhos/Escola Nacional de Saude Publica (ENSP) /
FIOCRUZ. alessandra291274@yahoo.com.br

Introdugao: Para a equipe da Estratégia de Saude da Familia o acesso com efetiva integralidade é
um desafio. ACV, masculino, 80 anos, com lesdo vegetante de 10 cm em Ulcera venosa de membro
inferior esquerdo. Interveng¢ao da equipe iniciada em maio de 2011. Resolugao em janeiro de 2012 na
onco-ortopedia que confirmou a hipdtese diagndstica de Carcinoma Epidermoide. Desfecho:
Amputacgéo, radioterapia e o6bito.

Objetivos: Relatar experiéncia vivenciada por equipe de Estratégia de Saude da Familia (ESF) por
meio de caso clinico.

Elencar as variaveis que constituiram os nés criticos no acesso aos servigos de saude, tendo como
porta de entrada a ESF e como eixo de analise o principio da integralidade.

Metodologia ou Descrigao da Experiéncia: Utiliza-se o método de estudo de caso. A primeira etapa
consiste na descricdo cronoldgica : Da coordenagédo do cuidado pela equipe sob responsabilidade
sanitaria da pessoa descrita no caso clinico; da atuacdo da gestdo durante todo o processo; das
referéncias e contra-referéncias realizadas; da utilizagdo do sistema de regulagdo; das acgdes
interdisciplinares e das condutas clinicas efetuadas. A segunda etapa consiste na interpretagdo e
analise dos nos criticos, tendo como base referencial a revisdo sistematica em base de dados
(medline, scielo, lilacs) e bibliografia referenciada tendo como descritores as palavras Estratégia de
Saude da Familia; acesso e integralidade.

Resultados: Nos criticos: Rede de apoio social; Coordenacao do cuidado; Tipo de equipe; Ag¢des
interdisciplinares; Sistema de regulacdo de vagas; Gestdo das unidades de saude; Qualidade das
referéncias; Linhas de cuidado; Rede de servicos e ética profissional. A coordenagao do cuidado de
casos que requerem tecnologias de alta densidade constitui grande desafio para a equipe da ESF. A
integralidade, na sua dimens&o como forma de organizagao dos servigos de saude, se depara com a
precaria estruturagcdo da rede de servicos de saude. Ademais, a tensdo entre os profissionais de
referéncia e os do nivel primario, sobre o papel da ESF como porta de entrada do sistema
compromete 0 acesso ao mesmo.

Conclusdo ou Hipéteses: O acesso € um elemento essencial para avaliagdo da qualidade dos
servigos de saude. A limitagao do acesso fere o principio da integralidade em suas 3 dimensbes e
compromete a consolidagdo da ESF como estratégia de reorientagdo do modelo assistencial. Além
de estudos tedricos sobre o tema, é necessario a educagao permanente dos profissionais de toda a
rede de servicos de saude.

Palavras-chave: Estratégia de Saude da Familia. Acesso. Integralidade.
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