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Barreiras no acesso aos servicos de saude por
residentes de comunidades rurais: Revisao
integrativa

RESUMO | Objetivo: compreender as barreiras no acesso aos servigos de satde por residentes de comunidades rurais. Método:
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada no periodo de agosto a novembro de 2021, nas bases de dados
Scientific Eletronic Library Online, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online e ScienceDirect. Resultados: A busca
nas bases de dados resultou em um total de 44 artigos selecionados. Aplicados os critérios de inclusao e exclusao, foi elencado
para analise, o total de 21 artigos os quais foram lidos na integra. Destes, 3 foram excluidos, pois ndo contemplaram o objeto
abordado e 18 artigos foram selecionados para integrar este estudo. Conclusao: Foi possivel compreender a estrutura de acesso
aos servicos de salde primarios pela populacao residente de comunidades rurais, identificando as barreiras e dificuldades
enfrentadas, permite prover e pensar em estratégias que minimizem os impactos sobre a satide desta populagao.

Descritores: Saude; Populacdo rural; Atencao primdria; Planejamento rural.

ABSTRACT | Objective: to understand the barriers in accessing health services by residents of rural communities. Method: This
is an integrative literature review, carried out from August to November 2021, in the Scientific Electronic Library Online, Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online and ScienceDirect databases. Results: The search in the databases resulted in a
total of 44 selected articles. After applying the inclusion and exclusion criteria, a total of 21 articles were listed for analysis, which
were read in full. Of these, 3 were excluded, as they did not contemplate the object addressed and 18 articles were selected to
integrate this study. Conclusion: It was possible to understand the structure of access to primary health services by the population
residing in rural communities, identifying the barriers and difficulties faced, allowing to provide and think of strategies that
minimize the impacts on the health of this population.

Keywords: Health; Rural population; Primary attention; Rural planning.

RESUMEN | Objetivo: comprender las barreras en el acceso a los servicios de salud por parte de los habitantes de las comunidades
rurales. Método: Se trata de una revision integrativa de la literatura, realizada de agosto a noviembre de 2021, en las bases de
datos Scientific Electronic Library Online, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online y ScienceDirect. Resultados:
La busqueda en las bases de datos arrojé un total de 44 articulos seleccionados. Después de aplicar los criterios de inclusion y
exclusion, se listaron para su andlisis un total de 21 articulos, los cuales fueron leidos en su totalidad. De estos, 3 fueron excluidos,
por no contemplar el objeto abordado y 18 articulos fueron seleccionados para integrar este estudio. Conclusion: Fue posible
comprender la estructura de acceso a los servicios primarios de salud por parte de la poblacién residente en las comunidades
rurales, identificando las barreras y dificultades enfrentadas, permitiendo brindar y pensar estrategias que minimicen los impactos
en la salud de esta poblacion.

Palabras claves: Salud; Poblacion rural; Atencion primaria; Planificacion rural.
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INTRODUCAO

Atencdo Primaria a Sadde (APS)

é considerada a porta de entrada

dos usuarios ao Sistema Unico
de Sadde (SUS) e as Redes de Atencao
a Sadde (RAS), em que segundo Organi-
zagdo Mundial da Satide (OMS) cerca de
80 a 90% das reivindicagdes dos usua-
rios podem ser solucionadas na atengao
primaria. A APS é constituida por eixos,
como por exemplo a Estratégia Satde da
Familia (ESF), capaz de garantir o cui-
dado resolutivo com impacto direto na
situacdo de satde dos usudrios e coleti-
vidades. Apesar de ser considerada uma
estratégia em expansdo, ainda se observa
dificuldades em sua implementacdo em
comunidades e regides remotas, prejudi-
cando o acesso equitativo a satide preco-
nizado pelo SUS™.

No processo de implementagao da

ESF, delimitar o territério de abrangén-
cia favorece a organizagao dos servicos
de satde, conhecer barreiras e limita-
¢Oes em territérios de dificil acesso,
como em areas rurais, torna-se essen-
cial>?*>,
O morador rural, especialmente o
agricultor familiar, ainda enfrenta difi-
culdades em conseguir acesso iguali-
tario aos servicos de sadde, devido a
existéncia de barreiras socioeconémi-
cas, psicossociais e, principalmente,
geograficas *”.

Dados do censo do IBGE de 2010
indicam que a populagao rural do pafs
era de 29.930.007 pessoas, sendo gran-
de parte da regido Nordeste, equivalen-
te a 14.260.704 pessoas, tendo como
principal aquisicao de renda a agricul-
tura familiar®.

Para Arruda, Maia e Alves (2018)°,
existem diversas dificuldades encara-
das por quem vive em drea rural, como
dificuldades no acesso ao saneamento
bésico, a informagao e principalmente
0 acesso aos servicos de satde. Para
Piexak et al., (2019)'"° as atividades la-
borais exercidas pelos moradores de
areas rurais podem oferecer maior risco
a salde devido a quantidade de esfor-
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¢o fisico e a necessidade de manusear
ferramentas de trabalho que elevam o
risco de acidentes, tornando imperativo
o cuidado para essa populagao.

Nesta perspectiva, Piexak et al,,
(2019)'° apontam que o profissional de
enfermagem tem papel extremamente

€6

Conhecer as
especificidades do
processo de viver
e adoecer permite
a elaboracdo de
politicas publicas
que possam ampliar
a rede de atencdo
bdsica, levando
satde onde ainda hd
importantes limitagdes
e barreiras para o
acesso e garantia de
cuidados resolutivos.

b 2

importante para auxiliar na solugao das
demandas apresentadas pelas pessoas
que moram em dreas rurais, juntamente
com a equipe de satde. Portanto, cabe
ao profissional da enfermagem elabo-
rar estratégias e desenvolver agoes que
facilitem o acesso ao servico de satde.

Portanto, este estudo visa contri-
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buir para que haja uma maior atencao
voltada as pessoas que vivem em dareas
rurais. Conhecer as especificidades do
processo de viver e adoecer permite a
elaboracao de politicas pudblicas que
possam ampliar a rede de atencdo ba-
sica, levando saldde onde ainda ha im-
portantes limitagdes e barreiras para o
acesso e garantia de cuidados resolu-
tivos.

Dessa forma, essa pesquisa tem
como objetivo compreender as barrei-
ras no acesso aos servigos de satde por
moradores de comunidades rurais.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura, em que para a elaboracao
da pergunta norteadora utilizou-se a
estratégia PICO ou PICOT. A sigla PICO
significa: P: Paciente, problema ou po-
pulagao; I:
cao; O: Resultado'. Assim, delimitou-

Intervencao; C: Compara-

-se para esta pesquisa: P (moradores de
comunidades rurais); | (barreiras para o
acesso aos servigos de satde) e O (me-
lhoria no acesso aos servicos de satde
pela populagao rural). Dessa forma, a
pergunta norteadora foi: Quais sdo as
barreiras para o acesso aos servigos de
salde verificados por residentes de co-
munidades rurais?

A busca foi realizada entre os me-
ses de agosto até novembro do ano de
2021. As bases de dados utilizadas fo-
ram Scientific Eletronic Library Online
(SCiELO), Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLI-
NE) e ScienceDirect. Foram utiliza-
dos os seguintes descritores: “Satde”;
“Populagao rural”; “Atencdo primdria”;
“Planejamento rural”, de acordo com
a classificacdo dos Descritores em Ci-
éncias da Sadde (DECS) e para cada
descritor citado usou-se o operador
booleano “AND” e para sinénimos uti-
lizou-se o “OR”. Os critérios de inclu-
sao adotados foram artigos publicados
entre 2016 a 2021 com texto completo
disponivel nos idiomas inglés, portu-
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I residentes

gués e espanhol e que abordassem o
objeto de estudo proposto. Foram ex-
cluidos teses, dissertagbes, trabalhos
de conclusao de curso, editoriais e arti-
gos incompletos.

RESULTADOS

A busca nas bases de dados resul-
tou em um total de 525 artigos. Logo
apés, foi realizada a leitura dos titulos
e os critérios de inclusdo e exclusao fo-
ram aplicados. Para andlise, o total de
44 artigos os quais foram lidos na in-
tegra. Destes, 26 foram excluidos, pois
nao contemplaram o objeto abordado
e 18 artigos foram selecionados para
integrar este estudo, sendo 01 artigos
da base de dados MEDLINE, 08 artigos
da base de dados SciELO, 09 artigos da
SCIENCEDIRECT (Figura 1).

Os estudos selecionados para ana-
lise foram caracterizados e dispostos
no quadro, separados por coluna de
acordo com as caracteristicas a seguir:
titulo e ano de publicagdo; autores e
delineamento (Quadro 1):
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Grafico 3 — Porcentagem de Adeséao ao Bundle de Cuidados.

Artigos identificados
nas bases de dados
(n=525)

Artigos incluidos para
analise dos resumos
(n=44)

Artigos na integra
para analise
(n=21)

Estudos incluidos
para o estudo
(n=18)

Fonte: Dados dos Pesquisadores (2021)

Artigos excluidos ap6s
criterios de exclusao
(n=481)

Artigos excluidos
(n=3)

Quadro 1 - Caracterizacdo dos artigos utilizados na revisao destacando titulo/ano de publicacdo, autores e delineamento.

Titulo/ano de publicacao

Exploring the interaction of activity limitations with
context, systems, community and personal factors in
accessing public health care services: a presentation
of south African case studies.

2017

Access to healthcare among people with physical
disabilities in rural Louisiana.
2016

Access to health care for persons with disabilities in
rural South Africa.
2017

A Atencdo Primaria a Satde no contexto rural: visdo
de enfermeiros.
2020
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Autores

MIJI, G.; BRAATHEN, S. H.; VERGUNST, R.; SCHEF-
FLER, E.; KRITZINGER, J.; MANNAN, H. et al.

DAVIDSSON, N.; SODERGARD, B.

VERGUNST, R.; SWARTZ, L.; HEM, K. G.; EIDE, A. H,;
MANNAN, H.; MACLACHLAN, M.

OLIVEIRA, A. R.; SOUSA, Yanna Gomes de; SILVA,
Doane Martins da; ALVES, Jairo Porto; DINIZ, ftalo
Vinicius Albuquerque; MEDEIROS, Soraya Maria de;
MARTINIANO, Claudia Santos; ALVES, Marilia.

Delineamento

Sao quatro estudos de caso de pessoas com
deficiéncia de quatro contextos diversos de poucos
recursos na Africa do Sul.

Pesquisa qualitativa mediante nove entrevistas em
profundidade foram realizadas. As entrevistas foram
analisadas por meio da andlise de contetdo.

Pesquisa quantitativa através de entrevistas com 773
participantes em 527 domicilios.

Estudo exploratdrio-descritivo de natureza qualita-
tiva.



Estratégia Saude da Familia rural: uma andlise a
partir da visdo dos movimentos populares do Ceara.
2020

Desigualdade no acesso a salide entre as areas
urbanas e rurais do Brasil: uma decomposicao de
fatores entre 1998 a 2008.

2021

Atencdo primaria a salde em areas rurais: acesso,
organizagdo e forca de trabalho em satide em
revisdo integrativa de literatura.

2021

Trajetorias de homens em busca do cuidado em
salide: desafios para a atencdo primaria em um
contexto rural.

2019

You've got a friend in me: How social networks and
mobile phones facilitate healthcare access among
marginalised groups in rural Thailand and Lao PDR.
2021

Multilevel analysis in rural cancer control: A concep-
tual framework and methodologica implications.
2019

Rural health disparities in chronic heart disease.
2021

Geographical accessibility to primary health care in
Finland — Grid-based multimodal assessment.
2021

Strategies for responding to the COVID-19 pandemic
in a rural health system in New York state.
2021

Indigenous Peoples, settler colonialism, and access
to health care in rural and northern Ontario.
2020

Spatial barriers as moral failings: What rural distance
can teach us about women'’s health and medical
mistrust author names and affiliations.

2020

Health and Poverty of Rural Children: An Under-
-Researched and Under-Resourced Vulnerable
Population.

2021

Is home bound a major burden towards health
access among the elderly population? A community
based cross sectional study in the selected northern
districts in Tamilnadu.

2021
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COSTA, Leandro Araujo da; CARNEIRO, Fernando
Ferreira; ALMEIDA, Magda Moura de; MACHADO,
Maria de Fatima Antero Sousa; DIAS, Alexandre
Pessoa; MENEZES, Francisco Wagner Pereira; Pessoa,
Vanira Matos.

ARRUDA, Natdlia Martins; MAIA, Alexandre Gori;
ALVES, Luciana Correia,

FRANCO, Cassiano Mendes; LIMA, Juliana Gagno;
GIOVANELLA, Ligia.

ARAUJO, Maria Deysiane Porto; FONSECA, Angelica
Ferreira; MACHADO, Michael Ferreira; QUIRINO, Tulio
Romério Lopes;

HAENSSGEN, Marco J.; CHAROENBOON, Nutcha;
ZANELLO, Giacomo.

ZAHND, Whitney E.; MCLAFFERTY, Sara L.; EBERTH,
Jan M.

SCHOPFER, David W.

KOTAVAARA, Ossi; NIVALA, Aleksi; LANKILA, Tiing;
HUQTARI, Tiina; DELMELLE, Eric; ANTIKAINEN, Harri,

ARON, Jamie A.; BULTEEL, Alexander J. B.;
CLAYMAN, Kelsey A. et al.,

BURNETT, Kristin; SANDERS, Chris; HALPERIN,
Donna; HALPERIN, Scott.

STATZ, Michele; EVERS, Kaylie.

BETTENHAUSEN, Jessica L.; WINTERER, Courtney
M.; COLVIN, Jeffrey D.

RAMRAJ, Balaji; LOGARAJ, Muthunarayanan.

Estudo qualitativo, descritivo.

Revisdo Sistemética quantitativa a partir de dados
do suplemento de satide da Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios.

Revisdo integrativa da literatura

Pesquisa qualitativa mediante a entrevista semies-
truturada.

Pesquisa transversal

Revisdo de Literatura

Revisdo de Literatura

Revisdo Sistematica

Revisao sistematica

Estudo qualitativo

Pesquisa qualitativa com 51 mulheres em uma
regido rural dos Estados Unidos.

Revisao sistematica

Estudo transversal
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Engaging and staying engaged: a phenomenologi-
cal study of barriers to equitable access to mental
healthcare for people with severe mental disorders
in a rural African setting. 2017

Fonte: Dados dos Pesquisadores (2021)

DISCUSSAO

O SUS tem papel de extrema im-
portancia para os residentes de comu-
nidades rurais, através da Estratégia de
Satde da Familia (ESF) que tem por ob-
jetivo, ampliar, qualificar e consolidar
a APS para a melhoria da qualidade de
vida da comunidade'.

No Brasil, os enfermeiros da APS
atuam como primeiros respondentes,
prestan-
do cuidados, coordenando a equipe
de sadde e promovendo informacao e

realizando o acolhimento,

educagao em salde. Para os profissio-
nais de salde publica, a comunicagao
efetiva exige o uso de ferramentas que
promovam o relacionamento interpes-
soal entre a comunidade e a equipe de
salde, possibilitando identificar as ne-
cessidades dessa populagao' ™.

Quanto as necessidades de satde,
a populagao rural é mais propensa a
percorrer longas distancias para aces-
sar os servicos de satde, especialmente
os servigos especializados ou secunda-
rios. As comunidades rurais costumam
ter mais residentes idosos com doencas
cronicas que exigem vdrias visitas as
unidades ambulatoriais de sadde. As-
sim, torna-se desafiador ao usudrio che-
gar a unidade de salide sem transporte
publico ou privado disponivel'* .

De forma concomitante, em pesqui-
sas conduzidas por Arruda, Maia e Al-
ves (2021)? e Franco, Lima, Giovanella
(2021)", abordam em seus achados
que as populagdes rurais tém acesso
mais limitado aos servicos médicos de
atencdo primdria, quando comparado
aos residentes de dreas urbanas. Des-
tacam que a populacdo rural caracteri-
za-se por ser idosa, com cormobidades
crbnicas e mais vulnerdveis economi-
camente do que a populagao residente
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de areas urbanas. Viajar para chegar
a um prestador de cuidados primarios
pode ser caro e oneroso para pacientes
que vivem em dreas rurais remotas, o
que acarreta o adiamento ou desistén-
cia do atendimento'®.

Em relagdo as distancias geografi-
cas, devido a limitagdes de recursos, a
maioria dos estabelecimentos de sai-
de estd localizada em dreas urbanas".
Diante disso, muitos artigos relataram
que os usudrios tinham que viajar
longas distancias para chegar a uma
unidade de satde. Além da distancia,
a natureza precdria das estradas na
maioria das areas rurais foi destacada
em alguns dos estudos analisados'®".

Ao trabalhar em conjunto com a
comunidade, o enfermeiro fortalece a
capacidade do sistema de sadde. Além
das necessidades de satde, o papel do
enfermeiro abarca a promogao, pre-
vencdo e educacdo em saude, sendo o
profissional de referéncia para a comu-
nidade adstrita. Os enfermeiros valori-
zam a visita domiciliar para priorizar o
cuidado e o controle de miiltiplas si-
tuagdes e para adaptar os padroes da
pratica de enfermagem, conforme ne-
cessdrio, com base nos recursos dispo-
niveis e nas necessidades de cuidado
do paciente. A visita domiciliar e os
servicos de telessatide sdo estratégias
que o enfermeiro pode utilizar para
garantir o acesso aos servigos de apoio
em populacdes vulnerdveis®.

Embora o uso de servigos de teles-
salide ja estivesse se tornando mais po-
pular e disseminado no inicio de 2020,
as medidas implementadas em resposta
a pandemia COVID-19 aceleraram esse
crescimento?'. Contudo, muitas areas
rurais ndo possuem acesso a Internet de
banda larga ou apresentam velocidade
lenta de Internet, ambas sendo poten-

Abordagem qualitativa

ciais barreiras ao acesso a servigcos de
telessatde, diferente dos individuos
que residem em dreas urbanas®.

A alfabetizacdo em satide também
pode ser uma barreira para o acesso
a salde, ao afetar a capacidade do
paciente de compreender as informa-
¢bes e instrucdes sobre saide, além
do medo ou frustragdo relacionados a
comunicagao com um profissional de
sadde”.

Em estudo de Ramraj e Logaraj
(2021)*°, a maioria dos idosos da zona
rural inscritos no sistema de sadde tém
mais de 65 anos de idade e sdao mais
propensos a sofrer de doengas cro-
nicas em comparagdo com os idosos
urbanos®. Para resolver os problemas
de acesso para os idosos na zona ru-
ral, os autores propuseram a criagdo de
clinicas ambulatoriais baseadas na co-
munidade em muitas dreas rurais, além
de usar clinicas moveis e servicos de
telessatde.

CONCLUSAO

A partir desse estudo, observou-se
que compreender a estrutura de acesso
aos servigos de satde primarios pela
populagao residente de comunidades
rurais, identificando as barreiras e di-
ficuldades enfrentadas, permite prover
e pensar em estratégias que minimi-
zem os impactos sobre a satde desta
populagdo. Destaca-se, portanto, a ne-
cessidade de educagao permanente em
servico para os profissionais de sadde
que atuam em zonas rurais, politicas
de permanéncia desses profissionais
no servigo, além de recursos e insumos
para proporcionar atendimento integral
e resolutivo para a maioria dos proble-
mas e demandas na APS.

Torna-se assim, necessario a rea-



lizacdo de pesquisas abrangentes que

possam impactar diretamente no pro-
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medidas praticas para garantir o acesso

permitam conhecer o perfil do paciente  cesso de adoecimento. O desenvolvi-  equitativo aos cuidados e servigos de

que reside em comunidade rural, suas

mento de politicas de salde e pesquisas  satde.

particularidades e modos de viver que  futuras permite o desenvolvimento de
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