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RESUMO: Instituido junto ao Sistema Unico de Sadde no pais, como um modelo de assisténcia, a Atengéo
Béasica em Salde é hoje a responsavel por receber aquele que adentra ao servico de saude
publica.Objetivamos apontar o poder resolutivo da Atencdo Basica em Salde junto ao profissional
enfermeiro na salde publica do pais.Estudo revisivo, descritivo e reflexivo da literatura cientifica.Foram
triados Legislagdes, PublicacBes Oficiais do Ministério da Saude e artigos cientificos.Apds emprego dos
critérios de inclusdo foram elencados 9 artigos.Utilizou-se a inferéncia analitica, critico-reflexiva com
embasamento tedrico pertinente para discussdo.A hierarquizagdo do sistema remete a Atencdo Béasica como
porta de entrada do atendimento do SUS. A contribuicdo do enfermeiro nessa efetivagdo assistencial é
notdria quando este profissional se faz ativo e co-participativo. Assumindo quanti-qualitativamente o carater
técnico-cientifico para promocéo do cuidado.Fortalecimento da resolutividade da mesma deve fincar-se nas
especificidades das populagdes atendidas viabilizando suas particularidades,afastando reflexos politicos de
setor; o foco deve permanecer no cliente assegurado em receber salde de qualidade.

Palavras-chave: Atencdo Basica, SUS, Saude Coletiva.

INTRODUCAO ao servico de saude , sendo a grande

responsavel por deslanchar para as demais

Instituido junto ao Sistema Unico de
Saude (SUS) no pais, como um modelo de
Atencdo a Saude compondo a piramide ao
qual abarca o sistema a Atencdo Basica é hoje

a responsavel por abragar aquele que adentra
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estancias para efetuacdo e promoc¢do do
cuidado. Franco, 2007 nos diz que: “A
primeira ideia de integralidade no SUS esta
vinculada ao conceito de integrar servigos de

prevencdo e promog¢do a saude, com o0s de
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assisténcia. Isto estd na origem do SUS e
inscrito na Lei Organica da Saude (Lei
Federal 8080).”(Franco,2007,p.14)

O poder resolutivo da Atencdo Basica
(AB) vem sendo fragilizado e o desafio de
passar qualidade e exceléncia tendem a
crescer.“Podemos listar como desafios: o
baixo financiamento da Atencdo Baésica; a
estrutura inadequada das Unidades Bésicas de
Saude; a estagnacdo da expansao das equipes
de Saude da Familia; a baixa informatizacéo e
0 uso da informacdo para qualidade da
Atencdo; a baixa qualidade e resolubilidade
das equipes de Saiude da Familia;”
(BRASIL,2014,p.16).

N&o se pode negar que as politicas em
Saude ganharam ascensdo e vem passando
por constates adaptacdes para melhor atender
a populacdo. Para que essas politicas e 0
sistema funcione € necessario a presenca de
bons profissionais comprometidos em trazer
ao usuario qualidade e solucdo, é assim
buscando trazer resolutividade que o
Enfermeiro se integra como profissional para
fortalecer o modelo de atencdo em questao.

O trabalho aqui em questdo vem
inicialmente apontar o poder resolutivo da
Atencdo Baéasica juntamente com a
contribuigdo do Enfermeiro no presente setor

da saude publica do pais.
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METODOLOGIA

O presente trabalho tem por objetivo
apresentar uma sintese conclusiva com
ressalto ao poder resolutivo da Atengédo bésica
e a contribuicdo do Enfermeiro nesse ambito,
como também ajudar no aprimoramento da
atuacdo do Enfermeiro na Estancia de salde
em questdo. A literatura recorrida, avaliada, e
seleciona para tal foram Legislacgdes,
Publicacdes Oficiais do Ministério da Saude ,
e artigos cientificos. Tratou-se de uma
pesquisa onde buscou-se por publicagdes
feitas nos dltimos cinco anos ( do ano de 2010
ao ano de 2015), onde utilizou-se como
fonte: Biblioteca Virtual do Ministério da
Saude e Scielo; As palavras chaves para busca
foram: “Aten¢do Basica”, “SUS”, “Saude
Coletiva”. Apos leitura de titulo e resumo
simples foram selecionados aqueles com
relevancia ao que se buscava obedecendo os
critérios da audicdo para a utilizacdo no
presente trabalho. Um texto ultrapassou cinco
anos de publicacdo, mas foi, ainda assim,
utilizado pela relevancia teorica par tal
estudo.

Foi priorizado neste estudo a importancia
da Atencdo Basica com énfase no poder de
resolutividade no ambito do  SUS,
considerando também o Enfermeiro como

prestador de servico. Assim, empenhou-se em
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abordar a resolutividade da AB e a
contribuigdo do Enfermeiro.

RESULTADOS E DISCURSSOES

Sancionada na decada de 1990 a Lei
8.080 é responsavel por regulamentar o SUS e
tangenciar o fluxo dos servigos ressaltando
ainda  principios basicos , como a
Universalidade, Integralidade e Igualdade
para dinamizar o sistema, tornando-o assim
acessivel de forma unificada ao usuario.

A hierarquizacdo do sistemas nos tréas a
Atencdo Basica como a porta de entrada do
atendimento do SUS, sendo esta responsavel
por promover, proteger, e prevenir, além de
diagnosticar, tratar, reabilitar danos a salde.
Contudo faz-se assim da AB um ponto de
grande importancia quando se fala em Saude
no Brasil. Enfatizando a valor deste modelo
de Atencdo a salde e o interesse em fortalecer
0 poder do mesmo o relatério das Oficinas
Regionais - Desafios para a qualidade na
Atencdo Basica (2014) retrata que:

Com a

atualizacdo da Politica

Nacional de Atencdo Baésica
(PNAB, 2011), a Atencdo
Basica (AB) assume
importante papel na ordenacao
das Redes de Atencdo, e
introduz  novos  conceitos,
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principios e diretrizes na
politica de salde no Brasil.
Avanca-se no reconhecimento
de um leque maior de
modelagens de equipes para as
diferentes populacdes e
realidades do Brasil
.(BRASIL,2014).

A multidisciplinaridade das Equipes da
AB é um ponto fortissimo e que faz valer seu
poder de solucionar grande parte do que
adentra ao servigo, no entanto, “configura-se
um processo de produgdo do cuidado
compartilhado-integrativo em que, ao se
relacionarem e interagirem entre si € com 0
usuario, individual e/ou coletivo, os diferentes
profissionais sdo afetados pelo encontro com
esses sujeitos em ato e potencializam um agir
produzido em uma relacdo de interse¢do.”
(BRASIL,2014)

As Rede de Atencdo a Saude ( RAS) a
serem instaladas na AB como um meio de
organizar aclGes do servico buscando a
integralidade na promocdo do cuidado a
saude. “Falamos de uma RAS ordenada pela
Atencdo Basica (AB), e que tende a ser mais
resolutiva e equitativa.” (BRASIL,2014),
vindo a fortalecer a resolutividade exigida na
AB, e que institivamente ira refletir nos
demais eixos de atencao .

A contribuicdo do enfermeiro nessa

efetivacdo é notdria quando este profissional
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se faz ativo e de grande valia, pois acaba por
assumir de forma quantitativa com carater
técnico-cientifico para promover o cuidado
sendo base firme mantendo forte e
funcionando a engrenagem de funcionamento
do atendimento prestado, colaborando ainda
como braco articulador aproximando gestéo e
usuario.

“Somado a isso, a integralidade
nos servicos de salde pressupfe que,
para sua efetivacdo, devem existir

7

processos em rede, isto &, modo de
organizar os servicos entendendo que,
para suprir as diferentes necessidades
dos usuarios, € preciso a integracao de
diversos pontos de atencdo, com
padrdes tecnoldgicos proprios, sem 0s
quais nao seria possivel atender a
todas as necessidades dos usuarios em
um unico
servigo.”(BRASIL,2014,P.41)

A autonomia que a Enfermagem vem
pregando e executando no que se dispde como
atividade privativa da mesma dentro do
servico de saude é fator crucial para alavancar
a resolutividade esperada por AB, é 0 que
vem tornando realidade os servicos e 0
usuario por maioria das vezes tem
acolhimento, e é posto nas rede de atencao
para entdo sanar as possiveis problematicas.

Quando se fala em resolutividade da na
atencdo primaria, é implicito a promogéo a
saude, uma gestdo articulado e comprometida
com 0 ndo adoecimento do usuéria, que no

sistema de salde que abarca o pais hoje é o
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profissional da Enfermagem que em sua
totalidade assume esse papel seja articulando
a equipe, orientando nas consulta ou
integrando servicos de cunho social por
exemplo.

As politicas para implementar a salde sdo
importantissimas, coloca-las em pratica €
dever do profissional quando assume seu
papel. A Enfermagem ndo estd s6, mesmo
sendo maioria profissional incluso na saude e
contribui  efetivamente  engrenando  nas
estancias do sistema e torna-se ponto chave
para a resolutividade da Atengdo Primaria da
salde brasileira.

Solucionar a problematica da salde brasileira
requer ainda acbes e reflexdes dentro do
sistema, assim como conscientizagdo do
profissional que o compfe, em termos de
normativas e protocolos somos bem
estruturados cabe agora planejamento das
gestbes para boa execucdo, a enfermagem por
sua vez elenca e é habil a planejar e aprimorar
tantos as politicas regentes como as praticas
pois falamos de um profissional com
capacidade técnica e cientifica para ocupar a
frente de um Sistema Unico de Salde
competente com sua hierarquia e setores com
funcionamento efetivo e complacente a
necessidade do usuario e o qual ndo espera
trabalhar com perspectivas de populacdo

adoecida, mas, com a promocao da saude.
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CONCLUSAO

Diante do presente exposto, € necessario que
as meras formalidades passem a serem
vivenciadas por profissionais e usuérios no
dia a dia dentro dos servicos da AB. O
fortalecimento do poder resolutivo da mesma
deve fincar-se nas necessidades especificas
das  diferentes  populacbes  atendidas
viabilizando os olhares nas  suas
particularidades afastando reflexos politicos
de setor, o foco deve permanecer no cliente
assegurado em receber salde de qualidade.
Assim, o Enfermeiro como membro bésico e
ativo neste setor por sua vez, tem papel
fundamental como profissional, tido assim,
como ponto central da salde, a Enfermagem
vem a contribuir de forma organizada com
carater técnico-cientifico e ainda humano na
assisténcia na promocdo da salde, seja por
meio da educacdo em salde dentro de uma
Unidade Basica de Salde , e/ou até na gestao
Inter setorial articulando e adaptando a
logistica do sistema dentro das necessidades
sociais, de saude e territorial afim de trazer
assisténcia

qualidade proporcionando

resolutiva e acesso ao usuario.
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