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ABSTRACT

Objective: To analyze the scientific production that describes longitudinality in Primary Health Care and to
verify how it occurs in the services. Method: integrative review of the literature of studies that deal with the
longitudinality of care in services. The Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences, Public
Medline, SciVerseScopus and the Regional Portal of the Virtual Health Library were used using the terms
“Primary Health Care”, “Longitudinality” and “Public Health” Results: 18 articles, which were categorized by
their similarity in the themes: studies on the attributes of APS, participation of users in the effectiveness of
longitudinality and longitudinality in child care. Conclusion: mutual trust between professionals and users,
continuity of attention, listening, credibility and the link between the user and the professionals configures

longitudinality in health services.

Descriptors: Primary health care, Family health strategy, Health services.
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RESUMO

Objetivo: Analisar a produgdo cientifica que descreve a longitudinalidade
na Atengdo Primaria a Saude e verificar como ocorre nos servigos.
Método: revisdo integrativa da literatura de estudos que tratam sobre a
longitudinalidade do cuidado nos servigos. Foram utilizadas as bases de
dados Literatura Latino-America e Caribe em Ciéncias da Saude, Public
Medline, SciVerseScopus e no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saude

» «

utilizando os termos: “Primary Health Care”, “Longitudinality” e “Public
Health”. Resultados: 18 artigos, os quais foram categorizados pela sua
similaridade nos temas: estudos sobre os atributos da APS, participagdo dos
usudrios na efetivagio da longitudinalidade e longitudinalidade no cuidado
a crianga. Conclusio: a confianga mutua entre profissionais e usudrios, a
continuidade da atencio, a escuta, a credibilidade e a vinculacio do usudrio
com os profissionais configuram a longitudinalidade nos servigos de satide.
Descritores: Atengao priméria a satde, Estratégia satide da familia, Servigos

de saude.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la produccion cientifica que describe la longitudinalidad
en la Atencién Primaria a la Salud y verificar como ocurre en los servicios.
Método: revision integrativa de la literatura de estudios que tratan sobre la
longitudinalidad del cuidado en los servicios. Se utilizaron las bases de datos
Literatura Latinoamérica y Caribe en Ciencias de la Salud, Public Medline,
SciVerseScopus y en el Portal Regional de la Biblioteca Virtual en Salud

»

utilizando los términos: “Primary Health Care”, “Longitudinality” y “Public
Health”. Resultados: 18 articulos, los cuales fueron categorizados por su
similitud en los temas: estudios sobre los atributos de la APS, par-ticipacién
de los usuarios en la efectividad de la longitudinalidad y longitudinalidad
en el cuidado al nifio. Conclusion: la confianza mutua entre profesionales
y usuarios, la continuidad de la atencién, la escucha, la credibilidad y la
vinculacion del usuario con los profesionales configuran la longitudinalidad
en los servicios de salud.

Descriptores: Atencion primaria a la salud, Estrategia salud de la familia,

Servicios de salud.

INTRODUCAO

A Atengdo Primdria a Satide (APS) deve ser a principal
porta de entrada dos usudrios e o principal nucleo de
articulacio com toda a Rede de Atencdo a Saude. E
caracterizada por multiplas agdes de promocio, prevencio,
diagnostico e recuperagdo na dimensao individual e coletiva
para atender da melhor forma possivel as necessidades de
saude da populagdo de maneira integral.!

A APS, atende a quatro atributos essenciais: a
acessibilidade, a longitudinalidade, a integralidade e a
coordenagdo do cuidado, e trés derivados: competéncia
cultural, orientagdo familiar e orientacio comunitaria.
Esses atributos buscam atender os usudrios de uma forma
nido somente pontual e sim mais ampla, considerando
também os contextos em que estdo inseridos.?

Diante disso, com o intuito de expandir e qualificar
o atendimento da APS, o Ministério da Saude cria o
Programa Saude da Familia (PSF) em 1994, considerado
posteriormente Estratégia Satide da Familia (ESF), visando

uma mudanca no paradigma da satide, ndo mais centrada
na assisténcia a doenga, mas, sobretudo na promog¢io da
qualidade de vida e interven¢ao nos fatores que a colocam
em risco.’

Um dos processos inseridos no contexto da APS é o
acolhimento, sendo um mecanismo de acesso aos servigos
de saude. Acolher o usuario é o ato de escutar as pessoas
na relagio profissional-usudrio com vistas a satisfacao das
necessidades em satde, tendo a equipe, a responsabilidade
de decidir como os profissionais atuardo nesse processo, em
como se dard a recepgao do usudrio, a avaliagdo de riscos, de
vulnerabilidade e a realiza¢io das intervengdes necessarias.
E a partir do acolhimento que ocorre a continuidade do
cuidado e a longitudinalidade como atributo essencial
para suprir as necessidades em saude ao longo da vida das
pessoas.*

A longitudinalidade ¢ entendida
caracteristica fundamental da APS e se relaciona com
outros atributos proprios desse nivel do sistema de saude,
tais como a aten¢éo ao primeiro contato, a integralidade e a
coordenagio da atengio.’

Desse modo, compreende-se que os profissionais de
saude sdo agentes importantes para o acolhimento com

como uma

qualidade, de maneira integral e longitudinal, uma vez que
esse atributo preconiza a relagdo de longa duracdo entre
os profissionais e usudrios nas unidades de saude, sendo
imprescindivel a existéncia de vinculo entre o servi¢o e o
usuario.®” Disto, tem-se como indagagdes deste estudo as
seguintes questdes: a longitudinalidade ocorre na APS? Se
ocorre, de que maneira é realizada?

Esse estudo tem como objetivo analisar a produgio
cientifica que descreve a longitudinalidade na APS e
verificar como ocorre nos servigos.

O projeto se articula com a pesquisa de Doutorado
“Processo de Trabalho das Estratégias Saude da Familia
Fluviais e Atributos da Aten¢do Primaria a Saude” vinculado
ao Grupo de Estudos e Pesquisas em Educagio e Praticas
de Enfermagem e Saude (GEPEPES) da Universidade
Estadual de Campinas (Unicamp).

METODOS

O método consiste em uma revisio integrativa da
literatura de estudos que tratam sobre a longitudinalidade
do cuidado nos servicos de APS.

Para sistematiza¢do desta revisdo seguimos as seguintes
etapas: identificacgdo do tema, questdes de pesquisa e
objetivos; definicdo das bases de dados e os critérios
para inclusdo e exclusdo; definicio das informagdes a
serem extraidas e categorizagdo; avaliagdo dos estudos
incluidos na revisdo, por dois pesquisadores e, no caso
de discordancia, por um terceiro no intuito de evitar viés;
interpretacdo dos resultados; apresentagdo da revisdo e
sintese do conhecimento.®”

Foram utilizadas para a pesquisa as bases de dados:
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Literatura Latino-America e Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Public MEDLINE (PubMed), SciVerseScopus
(Scopus) e no Portal Regional da Biblioteca Virtual em
Saude (BIREME). Foram selecionados como descritores
do Medical Subject Headings (MeSH) Terms: “Primary
Health Care” e “Public Health” e o termo “Longitudinality”
pesquisado nas bases de dados. Quando se realizou as
associagdes entre as trés nas bases, obteve-se um nimero
muito restrito de artigos. Portanto, optou-se em associar
os termos com o operador boleano AND: “Primary
Health Care” AND “Longitudinality” e “Public Health”
AND “Longitudinality”, sendo a amostra satisfatéria para
a discussdo deste estudo. A busca ocorreu no periodo de
outubro de 2017 a fevereiro de 2018.

Utilizou-se como critérios de inclusdo: artigos nos
idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados no
periodo de cinco anos (2013 a 2017) que atendiam ao
objetivo do estudo. Foram critérios de exclusdo: artigos
em outros idiomas e que ndo respondiam as questdes
de pesquisa. As ferramentas de filtro das bases de dados
também foram utilizadas. Os artigos foram encaminhados
para o gerenciador de referéncias Endnote, e entdo se
iniciou a 1° fase de avaliagdo, que consistiu na exclusdo de
artigos duplicados. Foram encontrados 189 e excluidos 137
(figura 1).

Para a 2° fase, direcionou-se a selecio dos estudos
para as questdes norteadoras da pesquisa, que sdo: a
longitudinalidade ocorre na APS? Se ocorre, de que
maneira é realizada? A maioria dos artigos respondiam
somente a primeira questdo. Sendo assim, selecionou-
se para a proxima fase os artigos que respondiam se a
longitudinalidade ocorre na APS, selecionando assim 26
artigos.

A partir do gerenciamento de referéncias foram
recuperados os artigos completos, sendo utilizado um
instrumento de coleta de dados, elaborado em planilha
eletronica no Excel, sobre as informagdes consideradas
de importdncia para este estudo tais como: autores,
titulo, periddico, ano de publicagdo, pais, base de dados
de localizagdo, objetivo, método, principais resultados e
conclusdes.

Na 3@ fase, os artigos foram lidos na integra para que
entdo os resultados fossem utilizados como base para
responder a questdo de pesquisa. Nessa fase, também foram
excluidos artigos que estavam incompletos e artigos fora do
tema. Sendo assim, restaram 18 artigos categorizados pela
sua similaridade nos temas: “Estudos sobre os atributos
da APS”; “Participacio dos usudrios na efetivagio da
longitudinalidade” e “Longitudinalidade no cuidado a
crianga’”.

Figura |- Fluxograma referente as fases para a selegdo de artigos
sobre Longitudinalidade. Campinas-SP, 2018

189 ARTIGOS IENCC)NTR;M:)C)S |

L I
LILACS SCOPUS

T .
BIREME PubMed
66 artigos 58 artigos 32 artigos 33 artigos
L J
[ I I I
excluidas excluidas excluidas excluidas
42 duplicatas 49 duplicatas 23 duplicatas 23 duplicatas
[ I I [
LILACS BIREME SCOPUS PubMed
24 artigos 9 artigos 9 artigos 10 artigos

i, ¥
’i-,'."}:b
‘\__//
LILACS BIREME SCOPUS PubMed
8 artigos 7 artigos 7 artigos 4 artigos
] I I
(= ;3> : nenhum —
N excluido
| | I
LILACS BIREME SCOPUS PubMed
5 artigos 7 artigos 3 artigos 3 artigos

RESULTADOS

Os artigos selecionados foram sete (38,8%) do ano
de 2015, seis (33,3%) de 2014, trés (16,6%) de 2017, um
(5,5%) de 2013 e um (5,5%) de 2016. Dos 18 artigos, sete
(38,8%) foram localizados na base de dados BIREME, cinco
(27,7%) na LILACS, trés (16,6%) na Scopus e trés (16,6%)
na PubMed, sendo que 15 artigos estavam em portugués,
tendo como pais de origem o Brasil, e apenas trés em
inglés, sendo dois provenientes do Japdo e um do Brasil.
Quanto a metodologia, 15 artigos eram quantitativos, dois
qualitativos e um qualiquantitativo.

A analise dos estudos foi realizada de acordo com as
categorias temdticas, que sdo: estudos sobre os atributos
da APS, participagio dos usudrios na efetivacio da
longitudinalidade e longitudinalidade no cuidado a crianga.
1. Estudos sobre os atributos da APS

Esta categoria inclui artigos que avaliam os atributos da
APS e entre eles a longitudinalidade. Uma das formas de
identificar se os servicos da APS estdo orientados segundo
seus atributos é por meio do instrumento Primary Care
Assessment Tool (PCATool-Brasil), disponivel na versio
crianga, adultos e profissionais’, encontrados para este

estudo.

Durante a analise, sete artigos avaliaram a
longitudinalidade como satisfatéria nos servigos de
saude'™!® e somente um analisou o atributo como
insatisfatorio'” (quadro 1).

2. Participacdo dos usudrios na efetivacio da
longitudinalidade

Esta categoria apresenta trés estudos demonstrando a
nao valoriza¢ao da participagiao dos usuarios para melhoria
dos atributos, sugerindo, inclusive, a falta de incentivo
pelos profissionais para o alcance destes'®*’ (quadro 2).

3. Longitudinalidade no cuidado a crianga
Nesta categoria tem-se um total de sete artigos, sendo
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trés estudos que analisam os atributos da APS direcionados
as criancas em unidades com e sem ESF2-23 comparando Quadro 2: Descrigdo dos artigos da categoria 2 - Participagao

. . K dos usuarios na efetivagdo da longitudinalidade, segundo autoria,
os modelos de aten¢do no que se refere a presenca e a

N . . . . ' método, resultados e conclusdes. Campinas-SP, 2018
extensdo de tais atributos e dentre eles a longitudinalidade.

Dois estudos que buscam avaliar a longitudinalidade entre Autor Método Resultados Concluséo
3 24,25 : : foa Quantitativo,transversal: |A alfabetizacdo em saide| ~ Conclui-se que sdo
criangas nas ESF e dois em SEIrvigos de outros niveis de foki T utilizou questionario para foi associada & necessarios esforos para
PR 1 4 p26-27 ’s| avaliar a alfabetizagio em |experiéncia do paciente | melhorar a APS, em
atenqao a saude (quadro 3)‘ Inoue M. salde e a experiéncia do com atributos da APS, | especial para agueles
paciente na APS (PCATool especialmente na  |com baixa alfabetizagao|
Adulto - Japdo). longitudinalidade. em salide.
Quadro I: Descri¢ao dos artigos da categoria | - Estudos sobre Descobriu-se que uma
os atributos da APS, segundo autoria, método, resultados e 0 resultado do PCA-Toal | melhor experigncia na
foi associado a discusséo APS foi associada a
conclusdes Campinas-SP 2018 Quantitativo, transversal: do planejamento dos discussao sobre o
: ’ lAoki T, et| realizado em 28 clinicas de cuidados avangados. planejamento dos
Autor Método Resultados Conclusao al."” APS no Japao com 535 Todos os dominios cuidados. O atributo
Para todas as unidades: - - pacientes. Utilizou-se o tiveram associagoes melhor pontuado foi a
acesso: <6,6; A partir do atributo PCATool Adulto - Japao positivas com o longitudinalidade, tendo
longitudinalidade, u;;:g‘ﬁ:;(‘;‘]_‘rd?s;: as ptanej_amento de fortt_a associacdo com o
Quantitativo coordenacio e integralidade: | P otencialidades dos cuidados. planejamento de cuidados
Barbaro M C,| transversal: com 44 =6,6. Comparando-se as r’:nci i0s que regem a avangados.
Lettiere A, profissionais de Unidades Basicas de Saide | PT"o'P! E(;F g . Encontradas 17 )
Nakano | salide. Utilizou-se o | (UBS) e ESF: acessibilidade: |, . =0 dimensges, sendo as mais| Conclui-se que conhecer
MAS.'® PCATool <6,6 e os demais atributos: "”‘z :‘@C:‘;a;‘t‘;‘;ég ura Moraes citadas: acesso & as dimensdes mais
profissionais-Brasil. 26,6. . profissianal podem ser VD, Qualitativo e transversal: dlISD.OnIb'\ llr:{adendo valorwzadas_pelo usuario é
0 escore geral dos atributos = % Campos : N . |servigo; organizagao dos essencial para a
i . estratégias para qualificar realizados dois grupos focais . =
essenciais nas UBS foi <6,6 e pata L CEA, duas UBS processos de trabalho; construgao de
. a atengao a salide " | em duas com contextos - . .
na ESF foi 26,6. Brandao distintos relagéo com os instrumentos mais
As fragilidades se assemelham AL2 ) prufi;sior}ais; adequados de avaliagdo
Marin MJS Qualitativo no acesso, porta de entrada, | Em relagéio ao vinculo e & _ longitudinalidade e do contexto da ESF.
A . oferta de servigos. longitudinalidade, na ESF vinculo; coordenacao do
Marchioli M, | transversal: com 32 . . : . - cuidado
. . Para os usuarios da ESF: o |ocorre maior aproximagao .
Moracvick usuarios adultos, . P . P
1 vinculo, a longitudinalidade e (da equipe com os usuarios,
MYAD. sendo 16 i om - N
o enfoque familiar sdo mais | ndo ocorrendo de forma
das UBS e 16 da ESF . . .
efetivos. Os usuarios da UBS efetiva na UBS. L~ . . . T
kemonstram maior satisfacio. Quadro 3: Descrigao dos artigos da categoria 3 - Longitudinalidade
Quantitativo, no cuidado a crianga, segundo autoria, metodologia, resultados e
trans{vlersal: com 527 Accmear.?cﬁo mostlmu_ A qualidade na atuagio conclusdes. Campinas—SP, 2018
usuarios adultos, 34 | concordancia na avaliagao .
" s ; : autorreferida pelos
Silva SA, |profissionais de sa(de| baixa para o acesso e alta e . -
Baitelo TC, |e 330 pais de criancas| para a longitudinalidade, profissionais da ESF ndo & n =
s P LS ] * | valorizada pelos usuarios. Autor Método Resultados Conclusdo
Fracolli LA. de até dois anos, |Profissionais: avaliaram como 0 escore referente a Abontaram insatisfacio
relacionadas a 33 alto os demais atributos. IR . i . : < Para o cuidado ao longo do
: . o . Longitudinalidade referida : P com o cuidado integral nas| .
equipes da ESF, em | Usuarios: avaliagdes baixas: AP . Qualiquantitativo, ix tempo, a ESF foi
el - i L pelos profissionais foi Araujo RL, R duas regides. :
onze municipios. orientagdo comunitaria, . . transversal: inguerito considerada a melhor
o oY . superior ao dos usuarios. Mendonca A ‘ 0O acesso, a = s
Utilizou-se o PCATool | familiar e integralidade. M. Sousa |com 377 cuidadores e 16 longitudinalidade, a opgao na avaliacao dos
Adulto-Brasil . e profissionais (PCATool : : ! cuidadores. Para os
MF integralidade e a
Quantitativo 0 tad ) ) Profissionais e criangas - coordenagcéo sio limitadas profissionais, os dois
Ferrer AP, et| transversal: com 5 resuftados revelaram que, o ielg de ESF, centrado) Brasil). dois modelos d servigos apresentaram
" P da perspectiva dos pacientes, nos dois modelos de 1 Hsfatéri
al. 501 usuarios de 0 a 14 PR . nas pessoas apresenta atencaa, valores satisfatarios.
s a longitudinalidade foi . N 0.
anos. Utilizou-se o . maior longitudinalidade de A longitudinalidade foi
PCATool-infantil avaliado como regular. idad Quantitativo, ongitudinalidade foi
gl(')asli? antl cuidado. Frank BRB transversal: 6:1 mais bem avaliada na Deve-se repensar o
Quantw‘taiivo - Evidenciou-se possibilidade etal.” | cuidadores de menores unicade sem ESF, atendimento oferecido
.. N Atribuiram nota regular para - . PR demonstrando a pelos servigos, pricrizando
Araljo LUA, | transversal: com 20 . f para melhoria do cuidado de 12 anos. Utilizou-se o idade di d b da APS
etal.* | idosos inscritos na | 2 Qualidade dos cuidados, A 1) Lot rearo PCATool crianga - Brasil | 100 co0 cace 6F MUOancas | - os atributos da APS.
: UBS. Uil longitudinalidade do cuidado liar o fi P famili no processo de trabalho.
- Utilizou-se o foi um ponto forte, masa | 2P ar © 100 na famitia, s Escore geral limitrofe nas |As unidades com ESF estao
PCATool . ; ! . o horério de Quantitative, R
. integralidade, a orientagdo . X ESF. Melhores resultados mais proximas dos
Adulto-Brasil. funcionamento e a transversal: 482 na afiliacio, coordenagio | principios da APS, mas ha
familiar e a acessibilidade sdo| prevencdo de agravos. A Oliveira VB,| cuidadores, em 235 dos cu'idados hecessidade de re:fer acoes
fragilidades. longitudinalidade se Verissimo | unidades de ESF e 247 |. . . Jace ce rever ag
iou & idad X MLE UBS que cobrem as integralidade, orientagao | de assisténcia a crianga,
assom;:nai:]la:ae mais ) ; des de APS familiar e acessibilidade. em ambos.
Atribuiram-se escores para caca. Utlilll?;o:-s?o;CATl:‘.»ol As UBS tiveram escores | A longitudinalidade néo
Quantitativo trés atributos: a crianga- Brasil ba'xiiggu:gscs o alcanguulj:B\éaEloErS?lmmo na
Sitva €S0, tran;vlersal: com 373 mtegrallda(jle,?presentou ) ) Destaca-se que 89,5%
usuarios, sendo que | melhor avaliagcdo pela ESF, | E fundamental avaliar os . .
Fonseca . N . titativo afirmaram atendimento Estio orientadas para a
ADG 124 referiram comparado a outros servicos | atributos da APS, com Quanti ) pelos mesmos profissionais rientada pa
" atendimento pela ESF| da APS. O primeiro contato vistas & melhoria da transversal: com 344 longitudinalidade,
Souza LPS, e 3 . Vaz EMC, et . . e 81,9% sentem-se bem ao P,
etal.” e 249 por outros (acessibilidade) e qualidade dos servigos AL cuidadores de criancas conversar com o entretanto, o escore médio
. servicos da APS. longitudinalidade prestados. : cadastrados na ESF. profissional. O escore ficou no valor de corte,
Utilizou-se o PCATool | apresentaram escores mais Utilizou-se o PCATool médio |:.»ara a implicando necessidade de
Adulto-Brasil. ele;?ﬁ:}:sn;ﬁz;oélp:;do a crianga - Brasil longitudinalidade foi aprimoramento.
= satisfatorio.
Quantitativo e As cuidadoras que e Percebeu-se desencontros
) transversal: Dados Apenas o atributo utilizavam outros servicos Quantitative, A avaliacao foi positiva | oo oc nocessidades e a
Mesquwta colgtadus por longwtuf‘hnalldade foi !)em de salide atribuiram Silva AS, transversal: 586 para: longw'Eudmalldadg € bferta do servigo; barreiras
Filho M, Luz entreywstas com 419 avaliado. Os demals_ escores negativos para a Fracolli |cuidadores, vinculados a cunrdena;.an, e negativa no acesso; sem
BSR, Ach]o ) cuidadoras dg apre.sentaram escores baixos. longitudinalidade LAS 33 unidades da ESF. . para: acesso, contrarreferéncia; énfase
cS. criangas dos servicos | Mais de 80% avaliaram com | comparado aos usuérios Utilizou-se o PCATool | integralidade, orientacao em agdes curativas;
da Apsp-clf']rhzTu_se o | baixos escores .os. atributos exclusivos da ESF ou da crianca - Brasil famlcl];:-.:n?&??;“au verticalizacao e faltq de
Afool essenciais. UBs. i lcomunicagdo com usuarios.
Infantil-Brasil. e Ambos apresentaram
L Longw}udw.nalldad.e, Quantitativo, escores elevados para o 0 conhecimento dos
. QuantltE.tho € coolrdenagao, lntegraLIQade € Na perspectiva das transversal: em trés | acesso. Os casos-controle |atributos e sua oferta para
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DISCUSSAO
1- Estudos utilizados para medir os atributos da
APS

A qualidade da aten¢do, medida pela andlise dos
atributos da APS, foi discutida em estudo'' que comparava
a qualidade do servi¢o na ESF e na UBS, demonstrando-
se a longitudinalidade satisfatéria em ambos os servigos.
Autores'!" discutem a importancia de haver vinculo entre
profissional e usudrio, e uma relaciao de responsabilidade e
conflan¢a uma vez que implica diretamente na procura do
usudrio ao servico e no melhor conhecimento por parte do
profissional.

Apesar da longitudinalidade apresentar resultados
satisfatdrios, indica que hd pouco conhecimento dos
profissionais sobre o historico de saude e as condigoes de
vida dos usudrios e suas familias.'? O fato de os profissionais
néao terem esse conhecimento, é uma fragilidade que pode
acarretar falha na longitudinalidade e na integralidade
desses servicos e no decorrer da rede de atengéo a satde."”

Entretanto, a APS, em especial a ESE possui a
vantagem de que, em seus servigos, é possivel manter a
longitudinalidade por meio do vinculo, que em outros
servicos nem sempre sdo identificados ou percebidos pelos
usudrios.'*® A possibilidade de se ter um maior vinculo
entre os profissionais e usudrios na APS, estd associado
a ocorréncia de doengas crénicas que requerem um
acompanhamento mais frequente e assiduo.'*

Estudo® em que a longitudinalidade foi dada como
regular, demonstrava que os usudrios buscam a APS
somente para servicos de acompanhamentos, porém
quando ha uma situagdo de saude aguda, procuram por
servicos especializados, ndo valorizando a APS como
porta de entrada. Porém, os autores discutem sobre o
fortalecimento da longitudinalidade, com maior vinculo e
usudrios seguros em buscar o centro de saide, e com isso
podendo agir nas fragilidades, evitando a referéncia aos
servicos mais especializados.'>'*'¢

Em estudo em que a longitudinalidade foi analisada
como insatisfatdria'’, os autores relacionam as dificuldades
da acessibilidade do usudrio ao servigo. Sendo assim,
se ha essa dificuldade, podem ocorrer problemas na
longitudinalidade, pois representa a facilidade
dificuldade estrutural do usudrio para chegar até os
servicos. Outros estudos'!* também tratam sobre como
o0 acesso pode interferir na longitudinalidade, discutindo
que, uma vez que ha acesso, ha um melhor vinculo, com

ou

melhor acolhimento, assim, deixando com que o usudrio
se sinta melhor cuidado e continue frequentando o servigo.

E preciso investir na formagio dos profissionais de
saude, em metodologias, instrumentos de gestdo e de
organizagdo do processo de trabalho multiprofissional,
bem como na articulagdo com outros setores e pontos da
rede, para produzir transformagdes de praticas, de modo
a privilegiar o acolhimento, o vinculo, o reconhecimento
do contexto, a compreensao das diferencas de valores e

culturas e a autonomia dos sujeitos, a fim de que se efetive
a longitudinalidade."

2- Participagdo dos usuarios na efetivagio da
longitudinalidade

A participag¢io dos usuarios é discutida em dois estudos
realizados no Japao que buscam investigar a relagdo entre
a experiéncia do paciente com a APS e o planejamento de
cuidados avanc¢ados.'®'* Os achados reforcam o significado
da experiéncia do paciente na APS como parte do
atendimento de qualidade. Nos servicos de satide japoneses
considera-se primordial a participagio do usudrio, com
suas experiéncias, para contribuir no planejamento e
realiza¢do do cuidado. No entanto, considera-se importante
conhecer o grau de escolaridade dos pacientes, pois a baixa
escolaridade pode acarretar em déficit no entendimento
ou dificuldades para lembrar das orientages realizadas na
APS.?

A valorizagdo do usuario, com suas necessidades em
saide e experiéncias nos servigos, proporcionam aos
gestores a possibilidade do planejamento da assisténcia de
maneira mais acertada e compartilhada com quem as utiliza
frequentemente.® A satisfacio do usudrio é necessaria
para que seja possivel corrigir ou fortalecer processos
que desempenham papel relevante sobre os atributos
da APS, assim efetivando também a longitudinalidade,
caracterizando um processo de cuidado mais humano e
continuo.”

3- Longitudinalidade no cuidado a crianga

Com relagdo ao cuidado a crianca, buscou-se analisar
os atributos da APS em duas regides do Distrito Federal®,
focalizando o cuidado integral e comparou os dados
colhidos de cuidadores e profissionais de satde. O acesso,
a longitudinalidade, a integralidade e a coordenagdo sdo
limitadas na teoria e na pratica dos profissionais, nos dois
servicos de aten¢do. Apontam também que a formagio
profissional voltada para a APS precisa ser efetivada com
vistas ao conhecimento, compreensio e a pratica dos
atributos nos servicos ofertados.?!

Para avaliar a efetividade da APS, analisou-se o atributo
longitudinalidade em unidades de satide com e sem ESF
em um municipio do Oeste do Parand.> O atributo foi
mais bem avaliado na unidade sem ESF, demonstrando
a necessidade de mudangas no processo de trabalho
das unidades com ESF, com a finalidade de reconhecer
os pontos positivos e as dificuldades existentes e efetiva
implementagdo das diretrizes propostas nas estratégias.?
Tais resultados mostram-se diferentes para o modelo de
unidades com ESE refletindo a hegemonia da aten¢éo
biomédica e curativa, caracteristica dos servigos de saude
sem ESE.

Em outro estudo na mesma Otica, os autores”
compararam os modelos de assisténcia das UBS
com as unidades da ESE Os atributos Orientagdo
Comunitéria, Coordena¢io dos sistemas de informagdes,
Longitudinalidade e Acesso foram classificados como
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insuficientes no cuidado a crianga. As UBS tiveram todos
os itens com escores abaixo do valor de referéncia.

Ao se avaliar a longitudinalidade entre cuidadores de
criangas na ESE utilizou-se o PCATool versio crianca
chegando-se ao escore médio o valor de 6,6, considerado
satisfatorio para a APS* e outro com avaliagdo positiva
para os atributos longitudinalidade e coordenacdo, e
negativa para o acesso, integralidade, orientacdo familiar
e comunitaria.”® Tais estudos apontam que o modelo
da ESF favorece, pelos seus processos de trabalho, a
longitudinalidade, porém precisam criar estratégias que
proporcionem um melhor acesso a popula¢do.?*

Para analisar os atributos da APS entre criangas
hospitalizadas por pneumonia, foram estudados trés
hospitais conveniados com o SUS tendo os casos e os
controles.*® Os escores elevados para atributos como
longitudinalidade e coordenagdo da atengdo se revelaram
nos controles. Disto, tem-se que o conhecimento sobre os
aspectos que envolvem os atributos da APS e a sua oferta
podem fornecer subsidios para a organiza¢ao dos servicos
de satde.

A longitudinalidade foi avaliada na experiéncia de
profissionais dos municipios de procedéncia de criangas
e adolescentes com HIV. Como resultado, apresentou-se
satisfatdria, indicando que os profissionais consideravam
proporcionar a continuidade a essa populagdo havendo
relagdo interpessoal com os usudrios.” Conclui ainda
que, embora o atendimento longitudinal esteja na pratica
profissional, precisa ser prioridade da gestdo, pois, além de
oferta adequada, precisa estimular a fixagdo do profissional
no servico de saude.

Ao se avaliar os cuidados de saude prestados a
criangas com menos de dois anos pela ESF foi evidenciado
desencontros entre as necessidades de saude e o que é
ofertado pelo servigo, também barreiras organizacionais
ao acesso e a auséncia de contrarreferéncia.® Ha a
predominéncia de praticas e preventivas
consagradas e a verticalizagdo na organizacdo das agdes,
com comunicagdo inadequada entre profissionais e
usudrios.”

Os cuidadores de criangas reconhecem as UBS como
referéncia para as necessidades de saide***, bem como
reconhecem que o profissional precisa ser comunicativo,
aberto a escuta, e conhecer a histéria da crianga, ndo se
limitando a isso, deve também, reconhecer a crianga como
pessoa e ndo como um problema de saude.?

curativas

CONCLUSOES

Os estudos assinalam que havendo a confian¢a mutua
entre profissionais e usuarios, a continuidade da atengéo, a
escuta, a credibilidade e a vinculagdo com os profissionais
conformam a longitudinalidade. Entretanto, os problemas
encontrados nos servicos, tais como a dificuldade no
acesso, podem dificultar a sua operacionalizagio.

A formagdo em satide precisa estar voltada para os
atributos da APS, proporcionado a sua efetivagdio nos
processos de trabalho dos servigos. Os profissionais
necessitam conhecer seu territorio e as familias que ali se
encontram para assim propiciar o cuidado longitudinal
bem como ter o conhecimento sobre o histérico de saude e
as condigdes de vida dos usudrios para melhores resultados
dos atributos.

O cuidado longitudinal ocorre em instituigdes e
servicos em que hda o comprometimento com a fixagdo
do profissional no local de trabalho para que se crie
confianga, vinculo, familiaridade, escuta e com isso facilite
a comunica¢do com 0s usuarios.

Nio se encontraram estudos que detalhem como ocorre
a longitudinalidade, tendo a necessidade de se estimular
pesquisas e publicagbes para compartilhar experiéncias
que possam auxiliar os servigos na sua implementagdo,
bem como dos demais atributos da APS, para a melhoria
da qualidade de vida e de satde da populagio.
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