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RESUMO

Introducgédo: A Atencdo Primaria a Saude (APS) exerce papel fundamental na organizagao do sistema de saude,
enquanto as Interna¢des por Condigdes Sensiveis a Atengdo Primaria (ICSAP) constituem importante indicador
de acesso, resolutividade e efetividade dos servigos. Nesse contexto, a Estratégia Saude da Familia (ESF)
apresenta potencial para reduzir hospitalizagoes evitdveis e desigualdades em saude. Objetivo: Analisar a
associacdo entre a ESF e os indicadores de ICSAP no Brasil, identificando tendéncias, determinantes e
implicacdes para o aprimoramento da APS. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada
nas bases PubMed, SciELO e Scopus, entre julho e agosto de 2026. Foram incluidos estudos publicados entre
2009 e 2026, em portugués e inglés, que abordassem a relagdo entre ESF ou APS e ICSAP no contexto
brasileiro. Os dados foram analisados de forma descritiva e interpretativa. Resultados: Os estudos evidenciaram
associag@o entre maior cobertura da ESF e menores taxas de ICSAP, especialmente em populagdes vulneraveis e
regides de menor desenvolvimento socioecondmico. As doengas cronicas ndo transmissiveis apresentaram
importante participacdo nas hospitalizagdes entre adultos e idosos, enquanto doengas infecciosas permaneceram
relevantes na populacdo pediatrica. Desigualdades territoriais, condi¢des socioecondmicas, infraestrutura e
qualidade dos servigos também influenciaram os indicadores. Durante a pandemia de COVID-19, observou-se
reducdo inicial das ICSAP, seguida de recuperacdo, possivelmente relacionada tanto a mudangas na circulag@o de
agentes infecciosos quanto a alteragdes no acesso ¢ na oferta de servigos. Conclusio: A ESF esta associada a
melhores indicadores relacionados as ICSAP, refor¢ando seu papel na prevengdo de hospitalizagdes evitaveis e
na redugdo das desigualdades. O fortalecimento da APS, com investimentos em infraestrutura, qualificagdo
profissional, integragdo da rede e monitoramento dos indicadores, ¢ fundamental para aprimorar a assisténcia e

promover maior equidade em saude.
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ABSTRACT

Introduction: Primary Health Care (PHC) plays a fundamental role in the organization of health systems, while
Ambulatory Care-Sensitive Conditions (ACSCs) hospitalizations constitute an important indicator of access,
healthcare effectiveness, and service responsiveness. In this context, the Family Health Strategy (FHS) has the
potential to reduce avoidable hospitalizations and health inequalities. Objective: To analyze the association
between the FHS and ACSC hospitalization indicators in Brazil, identifying trends, determinants, and
implications for improving PHC. Methods: This is an integrative literature review conducted in the PubMed,
SciELO, and Scopus databases between July and August 2026. Studies published between 2021 and 2026, in
Portuguese or English, addressing the relationship between FHS or PHC and ACSC hospitalizations in the
Brazilian context were included. Data were analyzed descriptively and interpretively. Results: The studies
demonstrated an association between greater FHS coverage and lower rates of ACSC hospitalizations,
particularly among vulnerable populations and regions with lower socioeconomic development.
Noncommunicable diseases accounted for a significant proportion of hospitalizations among adults and older
adults, while infectious diseases remained relevant among children. Territorial inequalities, socioeconomic
conditions, infrastructure, and service quality also influenced the indicators. During the COVID-19 pandemic, an
initial reduction in ACSC hospitalizations was observed, followed by recovery, possibly related both to changes
in the circulation of infectious agents and to changes in access to and provision of healthcare services.
Conclusion: The FHS is associated with better ACSC hospitalization indicators, reinforcing its role in
preventing avoidable hospitalizations and reducing health inequalities. Strengthening PHC through investments
in infrastructure, professional training, healthcare network integration, and continuous monitoring of indicators is

essential to improve healthcare delivery and promote greater health equity.

Keywords: Primary Health Care; National Health Strategies;Ambulatory Care Sensitive Conditions;
Hospitalization; Unified Health System.

INTRODUCAO

A Atenc¢do Primaria a Saude (APS) ¢ fundamental para a organizacdo de sistemas de saude
universais, equitativos e eficientes, atuando como porta de entrada preferencial e ordenadora
do cuidado. No Brasil, o Sistema Unico de Satude (SUS) e a implementacio da Estratégia
Satde da Familia (ESF) ampliaram o acesso e fortaleceram a organizagao da atencao basica,

baseada na territorializag@o, no vinculo e na longitudinalidade do cuidado.?

As Internacdes por Condigdes Sensiveis a Atencdo Primaria (ICSAP) constituem importante
marcador indireto do desempenho da APS, refletindo aspectos relacionados a acessibilidade,

resolutividade e efetividade dos servigos. A lista brasileira de ICSAP contempla diagnosticos



para os quais a hospitalizacdo pode ser potencialmente evitada mediante acdes oportunas e de
qualidade no ambito ambulatorial, incluindo complicacdes do diabetes mellitus, insuficiéncia
cardiaca, doengas cerebrovasculares e infecgdes do trato respiratério inferior.> Assim, as taxas
de ICSAP podem ser utilizadas para avaliar o desempenho da aten¢do primaria e sua

articulagdo com os demais niveis do sistema de saude.’

Estudos realizados no Brasil e em outros paises da América Latina demonstram associagao
entre maior cobertura e qualidade da APS e menores taxas de ICSAP, especialmente entre
populacdes vulneraveis.',’,” Entretanto, persistem desafios relacionados a heterogeneidade da
cobertura e qualidade dos servicos, as desigualdades regionais e aos impactos de eventos
como a pandemia de COVID-19 sobre a utilizagdo dos servicos de satde. Diante desse
contexto, o presente estudo teve como objetivo analisar a associacdo entre a ESF e os

indicadores de ICSAP no Brasil, identificando tendéncias, determinantes e aspectos relevantes

para o aprimoramento das politicas de Aten¢do Primaria a Satude.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, a busca foi realizada nas bases
PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Scopus, entre julho e agosto de
2026. Foram utilizados os descritores “Primary Health Care”, “National Health Strategies”,
“Ambulatory Care Sensitive Conditions”, “Hospitalization”, “Brazil” e “Health Services
Research”, combinados pelos operadores AND e OR. Foram incluidos estudos publicados
entre 2021 e 2026, nos idiomas portugués e inglés, que abordassem a associagao entre ESF ou
APS e ICSAP no Brasil. Foram excluidos estudos sem relagdo direta com a tematica ou sem
dados aplicaveis ao contexto brasileiro. Foram extraidos dados referentes as caracteristicas
dos estudos, populagdo, periodo, indicadores de APS/ESF, condigdes avaliadas e principais

resultados, sintetizados de forma descritiva e interpretativa.

RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1. Associacao entre a Cobertura da ESF e a Reduc¢ao das ICSAP

Os estudos analisados evidenciam associac¢ao entre maior cobertura da ESF e menores taxas
de ICSAP, com efeitos mais pronunciados em regides de menor desenvolvimento
socioecondmico e entre populacdes socialmente vulneraveis.! Estudos sobre os impactos da
ESF ao longo de 30 anos identificaram associacdes favordveis entre sua expansido e

indicadores de saude, incluindo reducao da mortalidade infantil e das internagdes por causas



evitaveis.! De forma semelhante, revisdo de escopo demonstrou contribui¢do da ESF para a
melhoria de indicadores relacionados as hospitalizagdes e a utilizagdo dos servicos, embora
ressalte a concentragdo de parte das evidéncias em periodos anteriores aos anos mais

recentes.?

Em grandes centros urbanos, a expansao da aten¢do primaria também esteve associada a
menor risco de internagdes de emergéncia entre populacdes de baixa renda, reforcando a
importancia do acesso e da continuidade do cuidado para grupos vulneraveis.® Esses achados
sustentam o papel da ESF como estratégia estruturante da APS e potencial instrumento para

reducdo das desigualdades e das hospitalizagdes evitaveis.

3.2. Determinantes das ICSAP: Perfil Epidemiologico e Desigualdades Regionais

As ICSAP no Brasil apresentam perfil epidemiologico heterogéneo, com importante
participagdo das DCNT, especialmente entre adultos e idosos, enquanto doengas infecciosas
permanecem relevantes entre criangas.’,” A efetividade e a qualidade da APS estdo
relacionadas a ocorréncia e a frequéncia das hospitalizagdes, embora a magnitude dessas
associacoes varie segundo caracteristicas sociodemograficas, territoriais € organizacionais.
Esses resultados reforgam a hipdtese de que uma APS acessivel, coordenada e resolutiva pode
contribuir para o manejo ambulatorial adequado de condi¢des que, quando descompensadas,
demandam assisténcia hospitalar.

As desigualdades territoriais constituem outro importante determinante das ICSAP,
pois a distribui¢do das hospitaliza¢des varia de acordo com caracteristicas socioecondmicas,
infraestrutura urbana, disponibilidade de servigos e cobertura da atenc¢do primaria. Assim, em
regides com maior vulnerabilidade social, a menor disponibilidade dos servigos de APS pode

contribuir para o diagnoéstico tardio e maior utilizagdo de servicos hospitalares.*,”

3.3. Impacto da Pandemia de COVID-19 sobre as ICSAP

Entende-se que a pandemia de COVID-19 modificou significativamente os padrdes de
utiliza¢do dos servigos de saude e introduziu alteracdes nas tendéncias das ICSAP. Estudos
realizados em diferentes localidades brasileiras identificaram reducao das hospitalizagdes por
condi¢des sensiveis durante os primeiros anos da pandemia, seguida de recuperagdo parcial
nos periodos subsequentes.*

Essa reducao pode estar relacionada a fatores como a diminui¢do da circulagdo de

determinados agentes infecciosos, medidas de distanciamento social e alteracdes na oferta



assistencial. Dessa forma, a diminui¢do das hospitalizagdes durante esse periodo nao deve ser
interpretada isoladamente como melhora das condi¢des de satide da populacao, uma vez que

também pode refletir barreiras de acesso ¢ adiamento da busca por atendimento.*

3.4. Implicac¢des para a Politica e a Pratica

As evidéncias sintetizadas refor¢am a importancia da ESF para a organizagdao da APS
e sua associacao com melhores indicadores relacionados as ICSAP. Entretanto, a literatura
evidencia desafios relacionados a heterogeneidade da qualidade dos servigos entre municipios
e regides e a necessidade de integracdo entre os diferentes niveis de atengdo. A simples
ampliacdo da cobertura ndo necessariamente garante melhores resultados quando ndo ¢
acompanhada por estrutura adequada, profissionais qualificados, acesso oportuno e
capacidade de coordenagdo da rede.',,°

Nesse sentido, o monitoramento sistematico das ICSAP pode contribuir para
identificar areas prioritarias, avaliar resultados da APS e orientar a alocacdo de recursos.
Portanto, deve estar associado a investimentos em infraestrutura, qualificacdo profissional,

integracao da rede assistencial e reducdo das desigualdades territoriais.?

CONCLUSAO

Esta revisao integrativa evidencia que a ESF estd associada a redugdes significativas
nas taxas de ICSAP no Brasil, especialmente em populacdes vulneraveis e em regides de
menor desenvolvimento socioecondmico. As DCNT, particularmente as doencas
cardiovasculares ¢ o diabetes mellitus, figuram entre as principais causas dessas
hospitalizagdes, com padrdes etarios e regionais bem definidos. A pandemia de COVID-19
introduziu mudangas nas tendéncias das ICSAP, com redugdes iniciais seguidas de
recuperacdo, sugerindo a resiliéncia e os desafios do sistema de saude diante de crises. Apesar
do reconhecido impacto positivo da ESF, persistem lacunas no conhecimento sobre seus
efeitos mais recentes, bem como desafios relacionados a heterogeneidade da qualidade da
atencdo ¢ a necessidade de monitoramento continuo dos indicadores. Recomenda-se
investimento publico para a institucionalizacdo da avaliacdo da APS, com vistas a subsidiar o
aprimoramento da politica e a garantir a equidade no acesso e nos resultados em saude no

Brasil.
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