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1INTRODUGAO

Os objetivos do estudo foram avaliar a cobertura de contato para as Unidades
de Atencao Basica (UABs) e os motivos expressados pelas mulheres residentes em
areas atendidas cobertas para néo utilizar servigo e os fatores associados.

2 REFERENCIAL TEORICO

A atencdo bésica (AB) no Brasil visa proporcionar um acesso universal aos
servigos de saude. Apesar dos esforcos muitos destes individuos estando em area
de cobertura geografica e tendo um problema de salde, ndo utilizam os servigos
oferecidos pela UAB do bairro. Essa medida, denominada cobertura de contato
(Tanahashi, 1978), é mais adequada no estudo da utilizacdo dos servi¢cos do que a
simples cobertura geografica. Como as mulheres apresentam um comportamento
em saude diferente ao dos homens (Verbrugge, 1985),—as analises de utilizagao
podem ser realizadas por género de forma a refletir melhor essa diferengca. O
conhecimento da cobertura de contato_e_ —bem—eemeﬂes motivos pelos quais néo se

essa realidade.

3 MATERIAIS E METODOS

Este estudo_—feito com mulheres maiores de idade é parte do projeto
“Educacao, conhecimento a respeito de fatores de risco e utilizacdo de servicos de
saude em mulheres residentes em cidade do sul do Brasil: um estudo de base
populacional”. O delineamento utilizado foi transversal e realizado na cidade de Rio
Grande em 2011 En#ewsta%am—se—m%he#es—maleres—de—rdadeFm ut|I|zad0 um

de contato para a AB. Avaliou-se tambem 0S motivos da ndo utilizagéo e es-fatores
associados. Calculou-se a cobertura de contato e o intervalo de confianca de 95%
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(IC95). Para identificar os fatores de risco associados com a nao utilizacdo foi

utilizada a regressédo de Poisson-cem-intervalos-de-confiancarobustos, calculando-

se as Razdes de Prevaléncia (RP) e os intervalos de confianca de 95% (IC95).

4 RESULTADOS e DISCUSSAO

Um total de 1392 entrevistadas tinha cobertura de uma UAB no bairro e tinha
algum motivo para utilizar um servico de salude. A média de idade foi 44,5 anos
(DP17,5), 71,3% eram brancas, 46;1%tinham—marido—ou—companheiro,—37,0%
trabathavam,—43,9% possuiam menos do que 4 anos de estudo. A renda familiar
percapita foi de 500,3 reais (DP 454,4). A cobertura de contato foi 30,6% (1C95 28,2-
33,0%). Na figura 1 aparecem os principais motivos de ndo consulta, destacando-se
as mulheres que tem outro servigo ou médico preferido (57,7%).

Figura 1. Motivos de nio utilizagio. N=939
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Entre os fatores significativos associados a nao utilizacdo mulheres com idade
inferior a 40 anos (RP 1,12; IC95 (1,02-1,23), com 11 ou mais anos de estudo
(RP1,15 (1C95 1,03-1,28) e com maior renda (2° quartil 1,24; 3° quartil 1,49, 4° quartil
1,73, p tendéncia linear =0,001) tiveram maior probabilidade de nao utilizagcdo. A
auséncia da Estratégia da Saude da Familia (ESF) aumentou a probabilidade de nédo
utilizacdo em 41% (RP 1,41; 1C95 1,25-1,60),- mMostrando o efeito da ESF na
utilizacdo da AB (Goldbaum, 2005; Fachini, 2006).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo encontrou uma cobertura de contato baixa, com os principais

aspectos organizacionais das UABs. Estes resultados mostram a necessidade de
fomentar o vinculo com as UABs.
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