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DECLARACAO DE ALMA ATA

Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primarios de Saude
Alma-Ata, USSR, 6-12 September 1978

"Os cuidados primarios de salde sdo cuidados Representam o primeiro nivel de contato
essenciais de salde baseados em métodos e dos individuos, da familia e da
tecnologias praticas, cientificamente bem comunidade com o sistema nacional de
fundamentadas e socialmente aceitaveis, colocadas salde, pelo qual os cuidados de saude
ao alcance universal de individuos e familias da sao levados o mais proximamente
comunidade, mediante sua plena participacao e a possivel aos lugares onde pessoas vivem
um custo que a comunidade e 0 pais podem e trabalham, e constituem o primeiro
manter em cada fase de seu desenvolvimento, no elemento de um continuado processo de
espirito de autoconfianca e autodeterminacao. [...] assisténcia a saude’

DECLARATION OF
RLMA-ATA

v -/
International Conference on Primary Health Care,
Alma-Ata, USSR, 6-12 September 1978 /




POLITICA NACIONAL DE ATENCAO BASICA

Ministério da Saldde

"A Atencao Basica é o conjunto de ac¢des de saude
individuais, familiares e coletivas que envolvem promocao,
prevencao, protecao, diagnostico, tratamento, reabilitacao,
reducdo de danos, cuidados paliativos e vigilancia em
saude, desenvolvidas por meio de praticas de cuidado
integrado e gestdo qualificada, realizada com equipe
multiprofissional e dirigida a populacao em territorio
definido, sobre as quais as equipes assumem
responsabilidade sanitaria”.




CARTA DE SERGIPE

Conselho Nacional de Secretérios de Satde CONASS
Assembleia Nacional _ Sergipe _ JU|hO 2003 Conselho Nacional de Secretérios de Sadde

Os Secretarios de Estado da Saude "propdem o fortalecimento da atencao primaria, como a
principal porta de entrada da rede de servicos integrados e como eixo fundamental para a
mudanca de modelo assistencial.

Defendem a responsabilidade inerente do gestor municipal pela sua organizacéo e
operacionalizacdo, mas entendem como da esfera estadual as macrofuncdes de formulacao
da politica; planejamento; cofinanciamento; formacao, capacitacao e desenvolvimento de
recursos humanos; cooperacao técnica; e avaliacao.

A APS deve ser orientada para o cidadao e sua autonomia, para a familia e a comunidade e
ser qualificada no sentido de também prover cuidados continuos para pacientes portadores
de patologias cronicas e portadores de necessidades especiais.

Os Secretarios consideram que a Saude da Familia deve ser a principal estratégia organizativa
da APS no ambito do SUS!



AVANGOS DA ATENGAO
PRIMARIA A SAUDE NO SUS

Avancos na estrutura

Avancos nos processos e resultados
Avanco na equidade do acesso
Reconhecimento internacional
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48.477 equipes ESF

4.284 equipes APS

34.207 equipes de Saude Bucal

99 equipes de saude fluvial

168 equipes de consultorios de rua
5.530 equipes ampliadas de apoio a SF
269.921 Agentes comunitarios de Saude

A cobertura da ESF do SUS: cobertura
nominal de 157.142.150

15 vezes a populacdo de Portugal
4 vezes a populacao do Canada
2,8 vezes a populacao da Inglaterra



FRAGILIDADES QUE APONTAM DESAFIOS

O modelo de ensino médico é centrado na especializacao

Baixo salario dos generalistas frente aos especialistas

Cumprimento de carga horaria

Enfermeiro divide o tempo entre a gestdo e a clinica

Populacdo vé APS como medicina de baixa qualidade e prefere especialista

APS nao frequenta as manchetes de grande midia e nao gera noticia positiva sobre saude

Gestores preferem investir em unidades de atencdo especializada e hospitais, que dao maior
visibilidade politica, o que subfinancia e fragiliza a APS

Fragilidade no apoio diagnostico
Em alguns casos fragilidade do Controle Social
Modelo de atencao a saude ainda focado na pressao da urgéncia

Ameacas renovadas ao modelo de ESF: introducdo de especialistas nas equipes; mecanismos
de copagamento; relativizacdo da importancia do processo de territorializacao



QUAL O MAIOR DESAFIO?

Fortalecer a APS nos seus papeis:
« Instituir e manter a base populacional das redes de atencao a saude

« Resolver a grande maioria dos problemas de salde apresentados
(desenvolvendo processos de promogao, prevencao, cura,
reabilitacao e paliacao)

« Coordenar os fluxos e contrafluxos de pessoas, produtos e "S,\
informacdes nas redes de atengdo e @l£

.
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Fonte: Mendes EV. As redes de atencdo a saude. Brasilia:
Organizacdo Pan-Americana da Saude; 2011



COMPREENDENDO QUE A DEMANDA NA APS ...

« Envolve um amplo espectro de condicOes de saude
« Esta concentrada em poucas condicdes de saude

« Esta concentrada relativamente nas condices cronicas, nas pessoas
niperutilizadoras, nas condi¢des gerais e inespecificas e em enfermidades

« Apresenta variacoes temporais
« Tem um componente significativo de demanda administrativa
« Tem um componente significativo de cuidados preventivos

« Tem um componente significativo de acdes de vigilancia em saude
« Exige diterentes padrdes de oferta para sua resposta

Fonte: Mendes EV et. al. A construcao social da
atencao primaria a saude. Brasilia: CONASS; 2019.



A COMPLEXA ESTRUTURA DA DEMANDA NA APS

Barreiras de Acesso
Cobertura populacional
Carteira de Servicos
Custo de Oportunidades
Barreiras financeiras
Barreiras Culturais
T Barreiras Geograficas 4

Populacdao com
necessidades

y

Populacdao com
demandas

~

Acolhimento,
—— lista de problemas

e diagnhostico
N
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DEMANDA POR ATENCAO
PREVENTIVA

1
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DEMANDA POR ATENCAO
PALIATIVA

.




SAO NECESSARIAS MUDANCAS EM FUNCAO DO
ADENSAMENTO DA OFERTA

Mudancas na estrutura:

« Ampliacdo da equipe da APS

« Adequacdo dos recursos materiais, com adensamento tecnologico
 Incorporacdo da saude digital

« Nova concepcao de estrutura fisica

Mudancas nos processos com incorporacao de tecnologias efetivas para:

« Atencdo aos eventos agudos

« Atencao as condices cronicas ndo agudizadas, enfermidades e pessoas hiperutilizadoras
« Atencao as demandas administrativas

« Atencao preventiva

« Atencao domiciliar

« Apoio ao autocuidado

« Cuidados paliativos
Fonte: Mendes EV et. al. A construcao social da

atencao primaria a saude. Brasilia: CONASS; 2019.



O AJUSTE ENTRE OS PERFIS DE OFERTA E DE DEMANDA NA APS

DEMANDA POR ATENGAO

ATENCAO PREVENTIVA ey PREVENTIVA




A PARTIR DISSO SE DESENVOLVE O PROCESSO DE
CONSTRUCAQO SOCIAL DA APS

Macroprocessos e Microprocessos Basicos da
Aten¢do Primaria A Salde

Pl Macroprocessos de Atenc3o aos Eventos Agudos

W Macroprocessos de Atencgdo as Condigdes Cronicasndo
0 agudizadas, Enfermidades e Pessoas hiperutilizadoras

4 Macroprocessos de Atencdo Preventiva Bases metodoléglcas
Macroprocessos de Demandas Administrativas ° O p rOJ eto CO | a bo raUvo
H Macroprocessos de Atenc3o Domiciliar ¢ O mOde|O de mel hOrla
Macroprocessos de Autocuidado Apoiado * O prOCeSSO tUtor|a|
H « O gerenciamento de

Macroprocessos de Cuidados Paliativos
Processos

Fonte: Mendes EV et. al. A construcdo social da atencdo primaria a saude. Brasilia: CONASS; 2019.



PLANIFICACAO DA ATENCAO A SAUDE

Um instrumento de gestao e organizacao da
atencdo primaria, ambulatorial especializada e
hospitalar, integradas nas redes de atencao a saude.

Objetivo de apoiar o corpo tecnico gerencial das
secretarias estaduais e municipais de saude na
organizacao das redes de atencao a saude, por meio
da qualificacao e integracao dos seus
Macroprocessos, com vistas a alcancar resultados
clinicos e funcionais para a sua populacao usuaria.

Planificacao da
tencao a Saude
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FUNCOES DA GESTAO ESTADUAL NA EFETIVACAO DA APS

Cofinanciar a APS a partir de critérios e de plano de investimento definidos
pela gestdo estadual.

Promover projetos de colabora¢ao com os municipios voltados a
organizacao dos servicos de APS.

Promover a capacitacao e o desenvolvimento de recursos humanos, com
énfase na educacao permanente.

Realizar o acompanhamento, avaliacao, controle e requlacao da APS.

Executar acGes de APS de forma complementar ou transitoria nos
Municipios que nao desempenham sua responsabilidade na area.



Recomendacao de leitura e estudo:
A construcdo social da atencao primaria a saude
Disponivel em: https://www.conass.org.br/biblioteca/

A CONSTRUCAO
SOCIAL DA ATENCAO

PRIMARIA A SAUDE

Obrigado!
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