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RESUMO

Objetivo: analisar as contribuicdes da Politica Nacional de Atengéo Basica - PNAB na efetivagéo da
promogao da satde no Sistema Unico de Salde - SUS, a partir das produgées académicas de Pos-
Graduagédo em Saude da Familia e Saude Coletiva das regides Norte e Nordeste do Brasil. Método:
trata-se de um estudo documental com abordagem qualitativa dos materiais textuais oriundos de
resumos de dissertagdes e teses disponiveis nos repositérios das principais universidades federais
do Norte e Nordeste do Brasil. Para analise dos dados empiricos, utilizou-se a técnica da Analise de
Contelido, com o auxilio do software Iramuteq. Resultados: foram designadas quatro categorias
tematicas, oriundas de cinco classes lexicais: Universalidade na Atencao Primaria; Atengéo Primaria
em Saude: Promogao da Saude e Prevengao de Agravos; Atengédo Primaria em tempos de Covid-19;
e Abordagens Cientificas no Estudo da Saude Coletiva. Conclusao: os estudos indicam que a
implementagédo da PNAB tem produzido avangos expressivos na organizagao e no fortalecimento do
SUS no Brasil, ao estabelecer a APS como eixo prioritario e estruturante para a garantia da
integralidade do cuidado. Desse modo, investigagdes que analisam as experiéncias e os desafios da
APS reforgam seu papel central como fundamento estruturante da promogéo da saude, contribuindo
para a consolidagao do SUS como um sistema orientado pela integralidade e pelo cuidado centrado
nas necessidades dos territorios.

Descritores: Politica Publica; Politica de Satde; Atengdo Primaria a Saude; Promogdo da Saude;
Programas de P6s-Graduagdo em Saude; Educagéo de P6s-Graduagao; Fortalecimento Institucional.

ABSTRACT

Objective: to analyze the contributions of the National Primary Care Policy (PNAB) to the promotion
of health in the Brazilian Unified Health System (SUS), based on academic publications from
postgraduate programs in Family Health and Public Health in the North and Northeast regions of Brazil.
Method: this is a documentary study employing a qualitative approach to textual materials, namely
abstracts of dissertations and theses, available in the repositories of the leading federal universities in
the North and Northeast regions of Brazil. Content analysis was used to analyze the empirical data,
using Iramuteq software. Results: four thematic categories were designated, derived from five lexical
classes: Universality in Primary Care; Primary Health Care: Health Promotion and Disease Prevention;
Primary Care in times of Covid-19; and Scientific Approaches in the Study of Public Health.
Conclusion: studies indicate that the implementation of the PNAB has produced significant advances
in the organization and strengthening of the SUS in Brazil, establishing PHC as a priority and
structuring axis for ensuring comprehensive care. Thus, investigations that analyze the experiences
and challenges of PHC reinforce its central role as a structural foundation for health promotion, thereby
consolidating the SUS as a system oriented toward comprehensive care and care centered on the
needs of the territories.

Keywords: Public Policy; Health Policy; Primary Health Care; Health Promotion; Health Postgraduate
Programs; Education, Graduate; Capacity Building.

RESUMEN

Objetivo: analizar las contribuciones de la Politica Nacional de Atengdo Basica - PNAB (“Politica
Nacional de Atencién Primaria”) en la eficacia de la promocién de la salud en el Sistema Unico de
Saude - SUS (“Sistema Unificado de Salud”), basandose en la produccion académica de Pods-
Graduagéo em Saude da Familia e Saude Coletiva (“Estudios de Posgrado en Salud Familiar y Salud
Colectiva”) en las regiones Norte y Noreste de Brasil. Método: este es un estudio documental con un
enfoque cualitativo de materiales textuales de resumenes de tesis y tesis disponibles en los
repositorios de las principales universidades federales del norte y noreste de Brasil. Para el analisis
de los datos empiricos, se utilizé la técnica de Analisis de Contenido, con la ayuda del software
Iramuteq. Resultados: se designaron cuatro categorias tematicas, de cinco clases Iéxicas:
Universalidad en la Atencion Primaria; Atencion Primaria de salud: Promocion de la salud y prevencién
de enfermedades; Atencién primaria en tiempos de Covid-19; y Enfoques Cientificos en el Estudio de
la Salud Colectiva. Conclusion: los estudios indican que la implementacion del PNAB ha producido
avances significativos en la organizacién y fortalecimiento de la SUS en Brasil, al establecer la APS
como un eje prioritario y estructurar para garantizar una atencion integral. Asi, las investigaciones que
analizan las experiencias y desafios de la APS refuerzan su papel central como base estructurante
para la promocién de la salud, contribuyendo a la consolidacién de la SUS como un sistema guiado
por la integralidad y la atencion centrada en las necesidades de los territorios.

Descriptores: Politica Publica; Politica de Salud; Atencién Primaria de Salud; Promocién de la Salud;
Programas de Posgrado en Salud; Educacién de Posgrado; Creacién de Capacidad.
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Introducao

O Sistema Unico de Saude (SUS), formalizado pela Lei n.° 8.080/90, configura-se
como a principal politica publica de saude do Brasil, compreendida como um conjunto
integrado de agdes e servigos nos niveis assistenciais e administrativos assegurados pelo
Poder Publico'. Também conhecida como Lei Organica da Saude, estabelece a saude
como um direito fundamental de todos os cidadados, atribuindo ao Estado a
responsabilidade de implementar politicas de promogao, prevencao e recuperagcdo da
salde da populagao assistida?.

Os principios organizativos de universalidade e integralidade da assisténcia a saude
oferecida pelo SUS propdem a prestagao de servigos a todos os cidadaos brasileiros, sem
distingéo cultural, geografica, social ou de aspectos de vulnerabilidade social®, atendendo
as exigéncias de saude que atuem desde a Atengdo Primaria em Saude (APS) até os
servigcos de alta complexidade®. Nesse contexto emerge o Programa Salde da Familia
(PSF), em 1994, como um modelo de assisténcia desenvolvido para reconduzir a matriz da
Assisténcia Primaria em Saude de um modelo centralizado no tratamento das doencgas a
um modelo de saude biopsicossocial, voltado as necessidades reais dos usuarios do SUS*
6.

Apontada como um sinénimo da APS, a Atencdo Basica em Saude (ABS) se
apresenta como o conjunto de agdes individuais e coletivas que objetivam a promog¢ao da
saude, tratamento, diagnéstico, prevengao de agravos, redu¢ado de danos e manutengao
da saude, buscando fortalecer a integralidade do sistema de saude’. Consoante a essa
proposta, em 2006, a primeira edi¢cao da Politica Nacional de Ateng¢ao Basica (PNAB) foi
publicada, configurando-se como um dos pilares essenciais para a organizacao da atengao
primaria no Brasil. Tal politica reconhece a Saude da Familia como um modelo de
reorganizagao da assisténcia, contemplando seus aspectos de infraestrutura, recursos e
organizacao de equipes com foco na promoc¢ao da saude, prevencao de doencgas e na
oferta de cuidados continuos a satde da populagao®.

A APS é um componente essencial dos sistemas de saude em diversos paises, nao
se restringindo ao Brasil. No Reino Unido, o Relatério de Dawson de 1920 emerge para
preconizar a organizagao dos servicos de saude, caracterizada pela hierarquizagao dos
niveis de cuidados e pelo fortalecimento de relagdes entre agdes curativas e preventivas,
buscando promover satde a maior parte da populagdo britanica®.

Nesse sentido, diferentes paises do mundo apresentam organizag¢des distintas da
APS, incorporando aspectos do Sistema Nacional de Saude Britanico e da Declaragao de
Alma-Ata, de 1978, assinada entre os paises membros da Organizacao Mundial da Saude
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(OMS). Como um pacto que propés a instituicdo de servigcos locais de saude fundados
numa perspectiva interdisciplinar e centrados nas necessidades da populagao, tal
referencial foi fundamental para as reformas ocorridas nos sistemas de saude de diversos
paises do mundo desde as décadas de 1980 e 19901°.

Nas décadas subsequentes, os processos de redemocratizagdo dos governos latino-
americanos e o comprometimento destes com a justi¢ca social reafirmaram os principios
estabelecidos em Alma-Ata por meio da revitalizagdo da APS. No Brasil, tais principios
foram refletidos na estruturacdo do SUS, um modelo de assisténcia que enfatiza a inclusao
social, a equidade e a integralidade do cuidado, evidenciando sua importancia como um
sistema de saude universal de qualidade, eficiéncia e equidade na assisténcia, com
destaque a organizagdo de uma APS integral, ao financiamento publico e a efetiva
regulagdo do Estado para a garantia do acesso universal, visualizando a saude como um
bem publico™.

Na Bolivia, o conjunto de reformas implementadas na década de 1990 culminou na
consolidagao da politica de Saude Familiar Comunitaria e Intercultural (SAFCI), concebida
como uma estratégia de APS fundamentada nos principios de participagdo comunitaria,
intersetorialidade, interculturalidade e integralidade. Nesse contexto, a abordagem
intercultural apresenta-se particularmente avangada, uma vez que a interculturalidade
constitui um dos pilares da politica nacional de saude, manifestando-se na articulagcao
sistematica entre as equipes de APS e os curandeiros tradicionais nas areas sob sua
responsabilidade, de modo a integrar saberes biomédicos e praticas ancestrais nos
processos de cuidado'?>'3. Como observado nas experiéncias da Bolivia e do Brasil, a
participacao social na formulacédo e execugao de acgdes e servigos de saude se apresenta
como elemento central para assegurar a responsividade do setor as necessidades da
populagdo, bem como para o fortalecimento da democracia e da garantia de direitos
sociais'.

Assim, os cursos de Pds-Graduacdo em Saude Coletiva ou Saude da Familia
desempenham um papel crucial na formacgao e capacitagao de profissionais especializados
para atuar na APS. Nesse contexto, além da geragdo de conhecimento cientifico, as
producdes académicas oriundas desses programas se mostram como ferramentas
estratégicas para o desenvolvimento das praticas de saude na APS. Em virtude de suas
construgbes fundamentadas em metodologias rigorosas e orientadas por problemas
concretos do cotidiano dos servicos de saude, tais produgdes possibilitam a identificagcao

de necessidades locais, a organizacdo dos processos de trabalho, a avaliacdo de novas
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abordagens e proposigdes de solugbes inovadoras aos desafios de cada regido's,
impulsionando o aprimoramento continuo da qualidade do cuidado oferecido a populagao.

Ainda, o estudo se justifica pela centralidade da PNAB na organizagcéo da APS no
SUS e pela necessidade de avaliar suas contribui¢ées para o eixo estratégico da Promogao
da Saude. Destaca-se, entédo, que a analise da produgédo académica se configura como um
caminho robusto para mapear o conhecimento gerado nas pds-graduagdes que atuam na
ponta do sistema, especialmente no Norte e Nordeste do Brasil, regides cujas experiéncias
e desafios s&o cruciais para o aprimoramento das politicas de saude.

Dada a relevancia da APS como estratégia de implementagdo dos principios
organizativos do SUS na assisténcia em saude do Brasil, desempenhando a¢des cruciais
na prevengao de agravos e promog¢ao da saude, objetivou-se analisar as contribuigcdes da
PNAB na efetivacdo da promocéo da saude no SUS, a partir das producdes académicas
de Po6s-Graduacdo em Saude da Familia e Saude Coletiva das regides Norte e Nordeste

do Brasil.

Método

Trata-se de um estudo documental com abordagem qualitativa, utilizando materiais
textuais oriundos de resumos de dissertacdes e teses pesquisados no periodo de fevereiro
a margo de 2025 nos repositérios dos cursos de Pos-Graduacdo em Saude Coletiva e
Saude da Familia ofertados nas principais Universidades Federais dos estados do Norte e
Nordeste do Brasil.

Os critérios de inclusdo adotados para a selegdao dos documentos consideraram
produgdes académicas publicadas no periodo entre 2020 e 2024, incluindo apenas
trabalhos disponiveis nos repositérios institucionais das Universidades Federais das
regides Norte e Nordeste do Brasil. Os critérios de exclusdo abrangeram estudos que néo
estavam disponiveis integralmente nos repositorios citados. O critério amostral foi definido
com base na disponibilidade dos acervos, sendo utilizadas todas as dissertagdes e teses
defendidas nos programas de Pds-Graduagdo em Saude da Familia e Saude Coletiva no
Norte e Nordeste disponibilizadas nos repositérios dentro do periodo de 2020 a 2024.

A aplicacao de um protocolo estruturado de coleta de dados se mostrou fundamental
para assegurar a padronizacdo, a confiabilidade e a rastreabilidade das informacoes
compiladas a partir da transcricdo de resumos de teses e dissertacdes vinculadas aos
Programas de Pés-Graduacédo em Saude Coletiva e Saude da Familia das regides Norte e
Nordeste. O protocolo abrangeu variaveis institucionais e geograficas, tais como o
programa de pés-graduacao de origem, a regiao do pais, Norte ou Nordeste, o estado e a
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universidade na qual a produgao se originou, além do quantitativo de trabalhos defendidos
no periodo de 2020 a 2024 naquelas instituigdes.

Adicionalmente, foram incorporadas ao protocolo informag¢des essenciais para a
caracterizagao individual de cada producéo, incluindo a natureza do trabalho, podendo ser
tese ou dissertacao, o titulo e a data de publicacdo. Essa sistematizacédo possibilitou uma
organizacgao criteriosa do corpus documental, garantindo uniformidade na extracédo dos
dados e permitindo analises comparativas entre diferentes contextos institucionais e
regionais.

Deve-se ressaltar, ainda, que, por se tratar de documentos de acesso publico, o
estudo dispensa a exigéncia do consentimento prevista na Lei de Protecao Geral de Dados,
ressaltando o respeito aos direitos autorais e a citagdo das fontes'. O material textual
encontrado foi organizado e submetido a categorizagéo pelo software Iramuteq.

A Analise de Conteudo, escolhida para analise do material empirico, busca encontrar
o que esta oculto nas palavras, estuda o sentido das palavras e seus significados,
estabelece sistematicamente correlagdes entre estruturas linguisticas e sociais que podem
ajudar a descrever caracteristicas do linguajar e seus grupos sociais"”.

Conforme orienta Bardin, a Analise de Conteudo se estrutura em 3 etapas distintas:
a pré-andlise, a exploragdo do material e o tratamento dos resultados'®. A pré-andlise,
primeira etapa organizacional, consiste na realizagcdo de uma analise preliminar dos dados,
perpassando por fases de leitura flutuante, organizacdo do material, com a selegdo dos
documentos e definicdo dos objetivos, referenciagédo dos indices e elaboracéo de hipoteses
e indicadores. Por conseguinte, a etapa de exploracdo do material refere-se a analise
minuciosa do conteudo, na qual os dados brutos sao transformados em representagoes
categoricas do conteudo presente no corpus. Por fim, a etapa de analise e tratamento dos
resultados, realizada por meio da inferéncia e interpretagdo légica dos conteudos
identificados nos textos™®.

Na primeira etapa da Analise de Conteudo, pré-andlise, houve uma analise
preliminar dos resumos de dissertagdes de mestrado e teses de doutorado dos discentes
de pds-graduagédo em Saude Coletiva e Saude da Familia que foram reunidos em um unico
corpus, permitindo o contato inicial com os materiais por meio da leitura flutuante, buscando
conhecer os textos reunidos e delimitar a analise e os objetivos da pesquisa.

A segunda etapa, a exploragdo do material, aconteceu a partir da organizagao e
submissao do corpus para categorizagdo por meio do software Iramuteq, resultando na
distribuicdo dos segmentos de texto, por relevancia estatistica, em uma Classificagéo
Hierarquica Descendente (CHD)?°, categorizando os vocabulos de acordo com suas
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semelhancas e, assim, originando 5 diferentes classes, nomeadas com base na PNAB e
suas aplicagcdes na prestagado dos servigos de saude e nos estudos académico-cientificos
da pdés-graduacéo.

A terceira etapa, analise e tratamento dos resultados, foi realizada com base nos
pressupostos epistemoldgicos da analise de conteudo. Analisando as classes, oriundas do
software, foi possivel elaborar as seguintes categorias tematicas: procedente da classe 3,
originou-se a categoria tematica 1: Universalidade na Atengao Primaria; oriunda da jungao
das classes 1 e 2, convergentes pelo dendrograma, foi elaborada a categoria tematica 2:
Atencao Primaria em Saude: multiprofissionalidade na promog¢ao da saude e prevencao de
agravos; da classe 4 originou-se a categoria tematica 3: Atencdo Primaria em tempos de
Covid-19; a categoria tematica 4 originou-se a partir da classe 5: Abordagens Cientificas no

Estudo da Saude Coletiva.

Resultados

Para a realizagao da analise, foram selecionados 353 documentos, dentre os quais
290 eram dissertacdes de mestrado e 63 teses de doutorado. Em face da aplicagao da
Classificagdo Hierarquica Descendente (CHD), foram selecionados 3400 segmentos de
texto, com aproveitamento de 3178 desses segmentos, representando 93,47% do total,
valor superior ao minimo recomendado de 70% para aproveitamento dos dados?'. Nesta
analise, o software Iramuteq agrupou os vocabulos em 5 diferentes classes lexicais (Figura
1), denominadas com base na interpretagcdo dos termos agrupados e no foco tematico da
pesquisa, com o objetivo de compreender os significados atribuidos a cada palavra nas

categorias geradas pelo software.
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Figura 1- Dendrograma do corpus dos resumos oriundos dos resumos produzidos nos

cursos de Pdés-Graduagcdo em Saude Coletiva e Saude da Familia. Jodo Pessoa (PB),
Brasil, 2025.

O dendrograma (Figura 1) exibe o resultado do processamento do corpus textual,
apontando a identificacdo de cinco classes semanticas oriundas de tal corpus, sendo elas:
Classe 1, com 392 segmentos de texto, correspondentes a 12,33%; Classe 2, com 683
segmentos, representando 21,49%; Classe 3, com 955 segmentos de texto, que
correspondem a 30,05%; Classe 4, com 510 segmentos de texto (16,05%); e Classe 5,
apresentando 638 segmentos de texto, indicando 20,08% dos 3178 segmentos de texto
aproveitados.

No tocante as classes concebidas a partir do corpus analisado, ilustradas na Figura
1, é possivel observar duas ramificagcdes, uma delas abrangendo apenas a classe 3 e outra
compreendendo as demais classes. Na primeira subdivisao, verifica-se isolada a classe 5,
enquanto a subdivisdo posterior se ramifica com outra classe solitaria, a classe 4,
abrangendo as classes 1 e 2 numa mesma ramificagao.

Ao considerar que a afinidade contextual entre as classes € ilustrada a partir da
proximidade em que se encontram, observa-se uma maior afinidade entre os textos
encontrados nas classes 1 e 2, que, por sua vez, distanciam-se das demais classes,
abrigando vocabulos relacionados a organizagao e funcionamento da APS no contexto do

SUS. A Classe 5, com vocabulos fortemente associados a 'qualitativo’, 'dado’ e 'entrevista’,
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demonstra que a maior parte da produgcdo académica analisada utiliza a abordagem
qualitativa, o que valida o corpus construido para a analise proposta.

Ja o teste Qui-quadrado (x?), que indica a forca associativa entre as palavras e suas
respectivas classes??, apontou maior grau de significancia estatistica para as palavras da
classe 5, demonstrando a prevaléncia dessa entre as demais classes, tendo seus
vocabulos relacionados aos métodos utilizados na construgao das produgdes académicas
utilizadas. Por meio da apuracédo do Iramuteq, é possivel atestar que a classe 5 é
caracterizada pelas palavras: qualitativo (x?= 357,96), dado (x?= 347,96), tratar (x°=
331,02), entrevista (x?>= 311,01).

Discussao
Universalidade na Atengao Primaria

Oriunda da classe 3, a categoria tematica 1 representa 30,05% dos segmentos de
texto, tida como a mais representativa entre as classes, e tem como principais palavras:
idade, escolaridade, renda, mortalidade e sexo. Sendo um dos principios doutrinarios do
SUS, a universalidade, expressa pelos vocabulos reunidos nessa categoria, € expressa na
atencao primaria por meio do acolhimento sem diferenciacdes excludentes aos individuos
que busquem o servigo de saude, considerando os determinantes e condicionantes de
saude e oferecendo assisténcia em saude de forma adaptada as necessidades dos
individuos em suas mudiltiplas realidades?3.

A APS funciona como a porta de entrada para o SUS, sendo o setor responsavel
pela construcdo de um vinculo positivo entre o servico de saude e a comunidade,
facilitando, entéo, a continuidade do atendimento com qualidade e resolubilidade?.

Nesse contexto, a APS se mostra como um segmento de grande impacto nos
marcadores de analise da saude, com destaque principal a sua contribuicao na reducao da
mortalidade infantil, melhor evidenciada apds a implementagcdao da PNAB em 2006 que,
dentre outras medidas, estabeleceu a expansao da assisténcia basica a uma maior parte
da populacdo brasileira, destacando-se, entdo, o aumento do acompanhamento de
gestantes e o aumento da cobertura vacinal como fatores determinantes para reducéo de
tais indicadores?>.

O papel do Agente Comunitario de Saude (ACS) na atengdo materno-infantil
configura-se como elemento estratégico no ambito da APS. O ACS desempenha fungdes
fundamentais no acompanhamento integral da gestante e da crianga em suas distintas
fases de desenvolvimento, promovendo visitas domiciliares para monitoramento do

crescimento, desenvolvimento e condigcbes de saude, bem como orientando sobre a
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realizacdo de consultas de puericultura e a administracdo de imunizagdes nos periodos
adequados. Dessa forma, o trabalho dos ACS evidencia-se como essencial para o
fortalecimento do cuidado continuo, integral e comunitario, contribuindo diretamente para a
promogé&o da satide materna e infantil?6.

Entre 2000 e 2015, a taxa de mortalidade infantil (TMI) no Brasil apresentou redugao
de 45,07%. Estudos indicam que a TMI esta diretamente associada a infraestrutura das
Unidades Basicas de Saude (UBS), indicando que servigos mais estruturados favorecem o
acesso e 0 acompanhamento adequado de casos graves, contribuindo para a redugao das
desigualdades de saude relacionadas a renda. Apesar desses avangos, persistem
disparidades geograficas significativas, especialmente nas regides Norte e Nordeste, onde
municipios mais afastados das capitais registraram menor redug¢ao da TMI. E, mesmo areas
préximas as capitais do Norte apresentaram resultados insatisfatérios, reforgando a
necessidade de expansao e fortalecimento das Equipes de Saude da Familia (ESF) como
instrumento central na promogao da equidade e na melhoria da satude infantil?”.

Ainda, o ACS desempenha papel relevante no enfrentamento das doencas
imunopreviniveis e na ampliagcdo da cobertura vacinal, uma vez que suas atribuicoes
incluem acdes de prevencado de doencas e promocgao da saude, realizadas no ambito
domiciliar ou comunitario, tanto individual quanto coletivamente, em conformidade com as
diretrizes estabelecidas no SUS28. Seu contato direto e continuo com as familias, associado
ao conhecimento das condi¢gdes de vida e vulnerabilidades locais, fortalece a relacéo de
confianca entre a populacdo e os servicos de saude, favorecendo a adeséo as agdes de
imunizacéo e contribuindo para a redugéo da hesitagao vacinal?®.

Evidencia-se, ainda, a eficacia da APS no acompanhamento de grupos
populacionais historicamente vulneraveis, como pessoas em situa¢ao de rua, comunidades
indigenas e populagdes de zonas rurais®’, sendo um setor crucial para a garantia do acesso
a cuidados de saude sem discriminagdes de origem geografica, classe social, género e
idade.

A APS constitui a principal porta de entrada para a populagdo em situacao de rua,
recorrendo a estratégias especificas, como o Consultério na Rua, para reduzir barreiras
burocraticas e socioculturais. Apesar de sua centralidade no acesso, persistem dificuldades
relacionadas ao estabelecimento de vinculo e a continuidade do cuidado, dadas as
multiplas vulnerabilidades que caracterizam esse grupo. Assim, a efetivagcdo de uma
atencao integral e multiprofissional, articulada a politicas intersetoriais e a qualificagdo das
equipes, é essencial para que a APS responda de forma mais adequada, equitativa e eficaz
as necessidades complexas das pessoas em situagdo de rua3'.
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No contexto das comunidades indigenas, a APS assume papel central na efetivagao
da universalidade do cuidado, ao incorporar as particularidades culturais, territoriais e
epidemioldgicas desses povos. O Subsistema de Atencdo a Saude Indigena (SASI),
concebido para organizar a APS nos territérios indigenas e assegurar a continuidade da
assisténcia nos diferentes niveis de ateng¢do, materializa esse propdsito ao reconhecer e
integrar saberes tradicionais, garantir participagao e controle social e adaptar praticas de
cuidado as especificidades socioculturais locais e, consequentemente, a elaboragao da
Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas sdo expressdes concretas do
esforco para articular equipes que combinam saberes tradicionais com praticas
biomédicas?3?.

Estudo realizado no DSEI Alto Rio Negro, no estado do Amazonas, avaliou os
atributos da APS sob a perspectiva de profissionais e constatou que o dificil acesso fisico
e as barreiras culturais exigem adaptag¢des especificas, como a existéncia dos polos-base,
recebendo pacientes encaminhados pelos agentes indigenas de saude e, quando
necessario, referenciando-os para os niveis de maior complexidade nas sedes
municipais33. Além disso, a implantagdo recente de polos do SASI em estados do Nordeste,
como no Rio Grande do Norte e Piaui, demonstra o esforgo institucional para ampliar a rede
de saude indigena nessas regides, promovendo um cuidado primario mais equitativo e
geograficamente acessivel.

Ja nas zonas rurais remotas, a APS também ¢é decisiva para concretizar o principio
da universalidade, enfrentando desigualdades geograficas estruturais. Estudo realizado em
municipios rurais remotos no Oeste do Para documentou como condi¢des
socioecondmicas, clima e dificuldades para fixagao de profissionais limitam a cobertura dos
servicos, ao passo que a realizagdo de acgdes itinerantes, a ampliacido das tarefas dos
agentes comunitarios e apoio das equipes de saude familiar sdo essenciais para manter o
acesso e a integralidade do cuidado®.

Estudo de campo realizado no municipio de Assis Brasil, Acre, que abriga
comunidades ribeirinhas e indigenas como os povos Jaminawa e Manchineri, evidenciou
que, apesar dos grandes desafios de infraestrutura, escassez de pessoal e logistica, as
UBS constituem elementos centrais da atengao primaria, atendendo condicbes como
hipertensao, pré-natal e cancer. As ESF e, especialmente, os ACS desempenham papel
fundamental na promocido da saude local, orientando sobre saneamento, alimentacgao,
atividade fisica e identificando wusuarios e areas com maior necessidade de
acompanhamento, ressaltando a importancia da APS como modo de efetivar o direito a

salde para populagdes rurais marginalizadas®®.
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Atencao Primaria em Saude: promogao da saude e prevengao de agravos

Representando 33,82% dos segmentos de texto, a categoria tematica 2, oriunda das
classes 1 e 2, tem como principais vocabulos emblematicos: equipe, interprofissional,
competéncia, formagdo, comunicacao, atencdo, SUS, cancer cervical, psicossocial e
cuidado.

Como porta de entrada aos servigos de saude, a APS traz consigo a diretriz para
realizar agoes de saude, individuais ou coletivas, por meio de uma equipe multiprofissional
dirigida as necessidades da comunidade na qual esta inserida, orientando a construgao de
equipes de saude que favorecem a colaboragéo entre médicos, enfermeiros, odontélogos,
farmacéuticos e outros profissionais, respeitando as competéncias e especificidades de
cada area®. Dessa forma, a APS visa integrar saberes e praticas de diferentes areas do
conhecimento, potencializando a resolutividade e a continuidade do cuidado, além de
garantir uma aten¢do mais integral e centrada nas necessidades do usuario.

Para garantir a eficacia dos servigos prestados pela APS, é necessario que a equipe
de saude esteja preparada para atuar de forma colaborativa e integrada. Em conformidade
com a ultima versdo da PNAB, a educacdo permanente ganha relevancia pela sua
contribuicdo para a adocio de ferramentas para a melhoria das ag¢des e servigos de saude
e viabilidade da ampliagdo da capacidade critica dos profissionais, levando em
consideracao as experiéncias vividas pelos profissionais no espago de servico a sua
formacgao®’.

Mesmo diante da auséncia de treinamentos formais, observa-se o protagonismo das
equipes na busca autdbnoma por conhecimento, 0 que evidencia a necessidade de
processos formativos continuos e contextualizados. Experiéncias como o Programa de
Educacao pelo Trabalho para a Saude (PET-Saude) demonstram que a integragao entre
instituicdes de ensino, servicos e comunidades favorece a formacao critica e o
desenvolvimento de solugbes compartilhadas para os desafios territoriais. Assim, a
educacao permanente se estabelece como uma ferramenta de garantia da qualificacdo dos
servigos de saude, pois garante que a APS oferega cuidados adequados, acessiveis e
centrados nas necessidades dos usuarios, promovendo a equidade e a eficiéncia no SUS38,

Como um dos pilares fundamentais do SUS, a PNAB objetiva organizar a rede de
cuidados de forma integral, sendo um aspecto crucial na implementagao de estratégias de
prevencgao de problemas de saude publica de grande relevancia, tais como as doengas nao
transmissiveis (DNTs), destacando-se, entédo, as agbes de prevengao e rastreamento de
neoplasias de colo de utero®. Nessa conjuntura, o exame citopatolégico (Papanicolau)

destaca-se como o principal instrumento para o rastreamento de cancer cervical, sendo
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oferecido a mulheres entre 25 e 64 anos com periodicidade anual*®, sendo uma intervengao
técnica legitimada cientificamente por sua efetividade em reduzir as taxas de incidéncia e
mortalidade por cancer cervical*'.

A organizagédo dos servigos de saude e as ag¢des dos profissionais, bem como a
educacgao, a renda e os valores morais das usuarias do sistema de saude, sdo aspectos
significativos para a percepcdo das praticas preventivas e obtencdo de resultados
satisfatorios. Barreiras como dificuldades de acesso as unidades de saude, atendimento
pouco humanizado, falta de orientacédo sobre a prevencao do cancer cervical, limitagdes na
infraestrutura e no agendamento de exames, demora na entrega de resultados e dificuldade
de acesso a servigos especializados estdo associadas a nao realizagao do Papanicolau.
Todos esses aspectos requerem melhorias no planejamento de agdes para prevencao do
colo de utero na regido Norte do Brasil, sendo essa a regido com a maior taxa de
mortalidade entre os anos de 2011 e 20214243,

O estudo demonstra uma tendéncia temporal caracterizada pelo aumento das taxas
de mortalidade por cancer do colo do utero no Brasil entre 2015 e 2018, seguido de uma
reducdo no periodo de 2018 a 2021. Paralelamente, entre 2020 e 2021, foi registrado um
crescimento expressivo na realizagao de exames citopatologicos em mulheres de 24 a 64
anos no ambito do SUS, faixa etaria prioritaria para o rastreamento. A ampliacdo dessa
cobertura, fundamental para a detecgdo precoce de lesbes precursoras, possivelmente
contribuiu para a queda da mortalidade observada apos 2018, ao favorecer diagnosticos
oportunos e intervengdes mais efetivas no manejo da doenga4.

Estudo conduzido em Manaus-AM demonstrou que a reorganizagao do processo de
trabalho, a implementagao de um novo fluxograma de atendimento e a ampliacao da oferta
de exames citopatologicos foram determinantes para o fortalecimento do vinculo entre a
equipe de saude e as usuarias, com seus resultados demonstrando um aumento de 36%
nas coletas em comparagao ao ano anterior. Neste sentido, por meio das ESF, a APS pode
e deve desempenhar papel central no fortalecimento das acdes de promocgéao da saude, por
meio de estratégias educativas pautadas no didlogo, no acolhimento e na empatia,
favorecendo o protagonismo feminino no autocuidado e na prevencgao do cancer de colo do
Utero.

Ainda, a prevengao contra o Papilomavirus Humano (HPV) é essencial para melhora
do prognéstico de mulheres ja diagnosticadas e também para a redugéo da incidéncia de
carcinoma de colo uterino, visto que é o microrganismo responsavel pelo desenvolvimento
da maioria dos casos. Assim, desde 2014, a campanha de vacinacao contra o HPV para
criangas entre 9 e 14 anos se consolida como uma estratégia efetiva da APS na busca da
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protecdo contra os tipos oncogénicos mais comuns do virus e prevencéo de lesbes pré-
cancerosas*.

Apesar dos esforgos da APS, a cobertura vacinal contra o HPV no Brasil apresenta
tendéncia de declinio, com a primeira dose aplicada em 87,08% das meninas entre 9 e 14
anos em 2019, reduzindo para 75,81% em 2022, e nos meninos, de 61,55% para 52,16%
no mesmo periodo, niveis insuficientes para otimizar a prevencéao do virus e de lesdes
precursoras de cancer. Alcangar taxas de cobertura proximas a 90% poderia reduzir
significativamente a incidéncia de HPV e suas complica¢des. Assim, a adesao vacinal se
configura como estratégia central na prevengcdo do céncer, exigindo campanhas
educativas, maior engajamento das escolas e agbes para combater a desinformacao,
garantindo impactos positivos para a saude coletiva®’.

Ainda, os resumos analisados demonstram que o cuidado em saude da APS também
evidencia sua interprofissionalidade por meio dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia
(NASF), criados em 2017 como um conjunto de equipes multiprofissionais que deveriam
atuar, de maneira integrada, com as Equipes de Saude da Familia, devendo pautar sua
atuagao no apoio matricial e no trabalho interprofissional, visando integralizar a assisténcia
e a resolubilidade das agbes no Ambito da ESF4,

Uma analise dos dados dos Il e lll Ciclos do Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da Atengao Basica em trés estados do Nordeste revelou a ampla
atuacao das equipes NASF no cuidado em saude mental. No |l Ciclo, 84,6% das equipes
ofertavam atendimento a pessoas com sofrimento psiquico e/ou transtornos mentais, 88%
realizavam acompanhamento conjunto com a Atenc¢do Primaria a Saude (APS) e 91%
promoviam visitas domiciliares. No Ill Ciclo, 94,7% das equipes desenvolveram agbes em
saude mental, 80,9% acompanharam casos em parceria com os CAPS, chegando a 88,9%
nos municipios com populacdes tradicionais, € 91,3% apoiaram casos de uso de
substancias psicoativas, alcangando 96,8% nos territérios mais vulneraveis. Esses
resultados evidenciam o papel essencial do NASF na ampliagao do acesso, na qualificagao
do cuidado compartilhado e na articulagao da rede de atencio psicossocial em contextos
marcados por vulnerabilidade social*®.

Em 2023, o NASF/AB foi substituido pela Equipe Multiprofissional na Atencéao
Primaria (eMulti), emergindo como uma proposta alternativa ao modelo anterior. Para
ampliar o escopo de praticas e resolubilidade na APS, o eMulti busca facilitar o acesso da
populagdo aos cuidados em saude e integrar aspectos de assisténcia, prevencéo,
promocao, vigilancia e formacao em saude, ampliando a diversidade de profissionais que
podem compor as equipes no cuidado da APS%0.
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Sendo assim, a partir da integracdo do cuidado basico e especializado, a APS tem
importante acédo nao apenas na redugdo da incidéncia e mortalidade por doengas
oncoldgicas, mas também na prevengao e acompanhamento de disturbios psicologicos,
pois oferece um cuidado que se estende a um vinculo comunitario, facilitando a adeséo aos

tratamentos e garantindo a continuidade do acompanhamento.

Atencgao Primaria em tempos de Covid-19

A categoria tematica 3 (16,05%) traz como vocabulos relevantes na construgcao do
conhecimento: pandemia, Covid-19, impacto, medo, psicoldgico e transtorno. A pandemia
ocasionada pelo virus Sars-Cov-2, devido a sua rapida transmissao pelos continentes,
trouxe consigo impactos diretos na saude mental da populagao, incluindo profissionais e
usuarios dos servicos de saude. A reorganizacdo da APS foi essencial para o
enfrentamento da pandemia de Covid-19, com a necessidade de adequacao dos protocolos
e orientagdes definidos pelo Ministério da Saude (MS) e OMS a realidade de cada regidao®.

Apesar disso, estudos apontam o pouco protagonismo do Ministério da Saude
Brasileiro que, diante de um dos eventos de saude mais importantes enfrentados pelo SUS,
nao emitiu nenhum documento direcional no que diz respeito ao desenvolvimento de a¢des
pelas equipes multiprofissionais da APS. Nesse contexto, como demonstram as
recomendacgdes propostas pela Secretaria de Saude de Recife, os protocolos de
assisténcia em saude e manejo clinico da Covid-19 foram deixados para serem definidos
pelos governos dos Estados, dificultando a compreensao das modificagdes possiveis para
a atuagdo da APS e diante da crise em saude instaurada®>%3,

Mesmo nessa conjuntura, o vinculo e a proximidade dos profissionais com a
populagdo e o seu conhecimento do territério foram caracteristicas cruciais que
possibilitaram as acées da APS no acompanhamento de casos suspeitos e leves, sendo a
APS o alicerce de sustentacdo para a resposta em situagdes emergenciais e uma forte
aliada para a implantagdo dos cuidados necessarios ao combate da Covid-19 no Brasil®.
Dessa forma, a APS obteve destaque por sua colaboragao estratégica na redugéo do risco
de transmissdo da doencga, ancorando-se em agdes de diagndstico precoce, cuidado
individual e coletivo dos individuos, além de ser a linha de frente para a garantia do acesso
a vacinacgéo pela populagdo brasileira®®.

E importante considerar, entdo, a importancia central da APS durante a pandemia
no Nordeste brasileiro, o qual apresentou uma prevaléncia de encaminhamento de usuarios
com risco de agravamento da Covid-19 para outros pontos de aten¢ao da Rede de Atengao

a Saude 6% maior que as regides Norte e Sul, 0 que pode ser explicado pela maior
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cobertura de ESF nessa regido, de forma que ha mais equipes e profissionais de saude
realizando acompanhamento continuo dos usuarios do sistema de saude. Assim, € possivel
entender que o monitoramento rigoroso e a capacitagao das equipes de saude foram
elementos essenciais para garantir os encaminhamentos necessarios e nos momentos
adequados®®.

Estudo afirma que a cobertura da ESF se mostrou diretamente ligada a baixa taxa
de mortalidade municipal por Covid-19, o que afirma a aplicacdo da equidade da assisténcia
pela APS, visto que essa cobertura é maior justamente em menores comunidades rurais,
com déficits em infraestrutura e menor acesso a bens e servigcos. Ainda, reforcam que,
apesar das dificuldades enfrentadas nas regides Norte e Nordeste, a mobilizagéo ativa dos
componentes comunitarios e o apoio social foram essenciais para a contengdo da
pandemia, sendo os altos indices de isolamento social na primeira onda da pandemia e a
coordenacgao entre os governos estaduais para o compartilhamento e implementagdes de
medidas de vigilancias sanitarias exemplos claros da efetividade das agdes em saude
realizadas pelos profissionais da APS®”.

Diante de situacdes desafiadoras, que geram forte impacto social, econémico e
politico, como as pandemias, o aumento dos sintomas psicologicos negativos esta
intrinsecamente ligado as profundas mudancgas no estilo de vida e na percepgao dos
individuos: € esperado o aumento de transtornos psicologicos advindos da vivéncia dessa
experiéncia. Somada a isso, a sobrecarga de trabalho enfrentada pelos profissionais de
saude durante a pandemia pode ter sido mais um agente para o surgimento ou
agravamento dos transtornos mentais entre esses profissionais®®.

Dada a importancia central da APS no enfrentamento do virus da Covid-19, tornou-
se notavel o aumento do desgaste e esgotamento emocional dos profissionais mediante a
situacao de crise, repercutindo como sintomas de ansiedade, baixa qualidade do sono,
medo e inseguranga quanto as infecgdes de si mesmo e dos individuos proximos®®. Nesse
sentido, observa-se a necessidade da execugao de estratégias de cuidados em saude
mental aos trabalhadores, prevista na Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora, estabelecida em 2012, buscando restabelecer o ambiente de trabalho e
fomentar o apoio psicolégico aos profissionais de saude, obtendo efeitos positivos diretos
na qualidade do atendimento prestado a populagao®.

Abordagens Cientificas no Estudo da Saude Coletiva
A categoria tematica 4 representa 20,08% dos segmentos de texto, apresentando os

seguintes vocabulos significativos: qualitativo, entrevista, quantitativo, questionario, Bardin
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e exploratério. O estudo da saude coletiva pode ser realizado por meio de abordagens
interdisciplinares que buscam compreender fatores como determinantes sociais,
econdmicos, culturais e ambientais da saude das populagdes. No contexto da APS, essas
abordagens podem ser aplicadas para promover a equidade no acesso aos cuidados,
utilizando praticas como a medicina preventiva, o acompanhamento longitudinal de
condic¢des crbnicas e a promogao de habitos saudaveis.

Os métodos qualitativos em saude publica permitem compreender ndo apenas como
as intervencdes sao vivenciadas, mas também os motivos que influenciam a participagao
ou né&o participagao dos individuos e as possibilidades de aprimoramento dessas agoes.
Ao esclarecer barreiras e facilitadores do cuidado, a pesquisa qualitativa em saude produz
conhecimento detalhado sobre estratégias para tornar os servigos mais responsivos as
populagdes atendidas. Nesse sentido, estudos qualitativos de carater participativo,
comunitario e artistico configuram-se como instrumentos fundamentais para garantir
engajamento ético e democratico e para prevenir a marginalizagcdo de jovens e outros
grupos n&o majoritarios®’.

Apos consulta ao acervo da biblioteca virtual das Pds-Graduagdes, podem ser
apontadas como principais tematicas escolhidas: doencas cronicas nao transmissiveis
(DCNT), com destaque para hipertensao arterial sistémica (HAS), Diabetes mellitus (DM),
cancer de mama e cancer de proéstata, Covid-19, nutricao, sifilis e Transtorno do Espectro
Autista (TEA). Dentre os tipos de abordagens metodoldgicas, a abordagem qualitativa foi
mais abundante (27%), seguida da abordagem quantitativa (14,1%).

No ambito das producgdes cientificas relacionadas as Doencas Crbnicas Nao
Transmissiveis (DCNTs), observa-se uma predominancia de estudos que abordam os
fatores de risco, a adesao ao tratamento e as repercussdes fisicas dessas condicoes,
frequentemente desenvolvidos a partir de perspectivas regionais, com base em analises
populacionais especificas de diferentes localidades. A abordagem regionalizada se mostra
relevante, pois contribui significativamente para o direcionamento estratégico e a
organizagdo da APS, especialmente no que se refere as agdes de rastreamento e ao
cuidado integral dos individuos inseridos nesse contexto epidemiolégico.

Adicionalmente, as discussdes centradas em neoplasias de elevada prevaléncia e
relevancia no contexto brasileiro, como os canceres de mama, colo do utero e préstata,
destacam a importadncia do acompanhamento adequado dos pacientes acometidos por
essas condigdes. Os estudos analisados demonstram os efeitos positivos dessa vigilancia
continua na evolugao clinica dos casos, além de fornecerem um arcaboucgo epidemioldgico

essencial para sustentar a organizacao e o fortalecimento do sistema de saude no contexto
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do acompanhamento oncolégico. Nesse sentido, reforca-se o papel estratégico da APS
tanto na prevencao quanto no controle de agravos associados a essas enfermidades,
promovendo um cuidado integral e longitudinal.

Observou-se um volume expressivo de produgdes cientificas relacionadas a
pandemia de Covid-19 e seus efeitos sobre a APS, incluindo tanto os profissionais de saude
quanto os usuarios dos servigos. Essas investigagdes concentraram-se, principalmente,
nos aspectos relacionados a saude mental, como cenarios de estresse, e nos impactos,
diretos e indiretos, no funcionamento da APS como porta de entrada ao sistema de saude.

A incorporagédo dos achados sobre os impactos da pandemia de Covid-19 na APS
evidencia a necessidade de fortalecer a resiliéncia dos servicos, a saude mental dos
trabalhadores e a capacidade de resposta do sistema frente a emergéncias sanitarias.
Dessa forma, as produgdes cientificas regionais subsidiam a PNAB ao fornecer evidéncias
contextualizadas que orientam o planejamento local, ampliam o escopo da promogéo da
saude e consolidam o papel da APS como eixo estruturante do SUS.

Como fator limitante do estudo, destaca-se a restricdo a analise dos resumos, o que
pode ter limitado a profundidade da discusséo e 0 acesso a dados detalhados que estariam
presentes no texto completo das teses e dissertagdes. Além disso, pode ser considerada a
escassez de literatura relevante em idiomas além do portugués brasileiro, o que dificultou
a comparagao e a analise de modelos internacionais de APS. Além disso, a pesquisa foi
restrita as regides Norte e Nordeste do Brasil, 0 que limita a generalizagéo dos resultados
para outras regides do pais, cujas realidades socioecondmicas e de infraestrutura podem

diferir substancialmente.

Conclusao

A analise dos resumos de dissertagdes e teses produzidas entre 2020 e 2024 nos
programas de pos-graduacao em Saude Coletiva e Saude da Familia das regides Norte e
Nordeste evidencia a contribuicao significativa da producéo cientifica para o fortalecimento
da Politica Nacional de Atengdo Basica (PNAB) e da promogédo da saude no SUS. O
predominio de pesquisas qualitativas, com enfoque interdisciplinar e territorializado,
demonstra a relevancia dos determinantes sociais, econdmicos, culturais e ambientais na
organizacao das acdes da APS e confirma o papel estratégico da pos-graduacgao regional
na producao de conhecimento aplicado as realidades locais.

Essas produgdes contribuem para o aprimoramento da equidade, da integralidade
do cuidado e da qualificagdo das praticas de vigilancia, prevengao e acompanhamento

longitudinal, incluindo dimensdes relacionadas as doengas cronicas n&do transmissiveis e
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aos agravos oncologicos. De forma convergente, os estudos mostram que a implementagao
da PNAB tem impulsionado avangos importantes na organizacao e no fortalecimento do
SUS, ao priorizar a atengao primaria como base para a integralidade do cuidado, ampliando
o acesso, fortalecendo praticas preventivas e reduzindo hospitalizacbes evitaveis,
especialmente em regides vulneraveis e entre grupos sociais de risco.

Ao mapear, pela primeira vez, o direcionamento tematico das producgdes
académicas do Norte/Nordeste sobre a PNAB, este estudo preenche uma lacuna regional
e reforca a importancia do trabalho interdisciplinar para a compreensao da complexidade
que atravessa a APS. Os achados demonstram que a PNAB desempenha papel central na
coordenagao do cuidado, na integralidade das ag¢des e na promog¢ao da equidade,
consolidando a APS como o principal espago de concretizagdo da promog¢ao da saude no
SUS.

Destaca-se, ainda, a necessidade de ampliar investiga¢cdes que considerem outras
regides brasileiras e dialoguem com a literatura internacional, a fim de ampliar a
compreensao sobre os efeitos da PNAB na organizacdo do sistema de saude. O
fortalecimento de pesquisas voltadas as realidades territoriais, aos determinantes sociais e
as praticas de cuidado permanece essencial para qualificar respostas as necessidades da
populagdo e consolidar a PNAB como eixo estruturante de uma saude publica mais

resolutiva, participativa e promotora de bem-estar coletivo.
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