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- RESULTADOS
INTRODUCAO
A atencao primaria em saude (APS) é definida pelos seus atributos N ’ e - Sig
essenciais, acesso de primeiro contato, longitudinalidade, integralidade e
coordenacdo da atencdo. Podemos definir o acesso como a —— 2
possibilidade do usuario chegar a unidade de salde e a capacidade do oma R et
servico permitir o uso oportuno dos servicos para alcancar os melhores o
resultados possiveis. O objetivo do trabalho fol investigar se ha sz By :
diferencas na presenca e extensao do atributo acesso entre os diferentes Soma acessibiidade within Groups
modelos de servicos de atencao primaria oferecidos pelos servicos

publicos odontologicos em Porto Alegre: Estrategia de Saude da Familia
(ESF), Grupo Hospitalar Conceicao (GHC) e Unidades Béasicas de Saude

(UBS) tradicionais Para detectar as diferencas entre grupos na utilizacao, fol realizado o Post

Roc Tukey. O GHC obteve resultados estatisticamente superiores aos das
UBS. Nao houve outras diferencas significativas entre 0s grupos.

METODO
- o CONCLUSAO
. Estudo transversal com base em servicos,;
- 15 Unidades de Saude (6 GHC, 5 UBS e 4 ESF); Na percepcdo dos usuarios, o modelo do GHC foi significativamente
- Entrevistas com 0s usuarios dos servigos em visitas domiciliares; superior as UBS, com maior utilizacdo. Esse resultado pode ser atribuido ao
- A ferramenta utilizada para tal coleta fol o PCATool Saude Bucal, e o modelo assistencial do GHC, que é baseado em acompanhamento permanente

atributo acesso foi dividido em Utilizacao e Acessibilidade;

. . i e busca ativa ao paciente, totalmente o oposto do que ocorre nas UBS, em que
« As analises foram feitas utilizando o software SPSS. P P 5 g

0 atendimento é realizado conforme a demanda e necessita que 0 usuario
Descriptives procure a Unldade.

N Mean Std. Deviation Std. Error 95% Confidence Interval for Mean
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