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RESUMO

As desigualdades no acesso e na utilizacdo dos servigos de saiilde permanecem como um desafio
persistente nos sistemas de saude contemporaneos, mesmo em contextos marcados pela
universalidade formal do direito a satde. Essas desigualdades estdo fortemente associadas aos
Determinantes Sociais da Saude, que condicionam as oportunidades de individuos e grupos sociais
de reconhecer necessidades de cuidado, buscar atendimento e manter acompanhamento continuo nos
servigos. Diante desse cenario, o presente estudo teve como objetivo analisar a influéncia dos
Determinantes Sociais da Saide no acesso ¢ na utilizacdo dos servigos de saude, considerando
diferentes contextos populacionais e organizacionais. Trata-se de uma revisao narrativa da literatura,
realizada a partir de buscas nas bases PubMed/MEDLINE, SciELO e Biblioteca Virtual em Saude,
utilizando descritores relacionados aos determinantes sociais, acesso ¢ utilizagdo dos servicos de
saude, combinados por operadores booleanos. Foram incluidos estudos publicados entre 2023 ¢ 2025,
em portugués e inglés, que abordassem diretamente a tematica proposta. Os resultados evidenciam
que fatores socioecondmicos, territoriais e demograficos influenciam significativamente os padroes
de uso dos servigos, resultando em maior utilizagdo de atendimentos de urgéncia, menor adesao a
acOes preventivas e fragmentacdo do cuidado entre populagdes em situagcdo de vulnerabilidade.
Conclui-se que a incorporagdo sistematica dos Determinantes Sociais da Saude no planejamento e na
organizac¢do dos servicos ¢ fundamental para a reducdo das iniquidades e para o fortalecimento de
praticas orientadas pela equidade e pela justica social.

Palavras-chave: Determinantes Sociais da Saude. Acesso aos Servigos de Saude. Utilizagao dos
Servigos de Satide. Equidade em Satde. Saude Coletiva.

ABSTRACT

Inequalities in access to and utilization of health services remain a persistent challenge in
contemporary health systems, even in contexts where the right to health is formally universal. These
inequalities are closely associated with Social Determinants of Health, which shape the opportunities
of individuals and social groups to recognize health needs, seek care, and maintain continuous
engagement with health services. In this context, this study aimed to analyze the influence of Social
Determinants of Health on access to and utilization of health services across different population and
organizational settings. This study consists of a narrative literature review conducted through searches
in PubMed/MEDLINE, SciELO, and the Virtual Health Library, using descriptors related to social
determinants, access, and health service utilization, combined with Boolean operators. Studies
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published between 2023 and 2025, in Portuguese and English, that directly addressed the proposed
topic were included. The findings indicate that socioeconomic, territorial, and demographic factors
significantly affect patterns of service use, leading to increased reliance on emergency care, lower
adherence to preventive actions, and fragmented continuity of care among socially vulnerable
populations. It is concluded that the systematic incorporation of Social Determinants of Health into
health planning and service organization is essential to reduce health inequities and to strengthen
practices guided by equity and social justice.

Keywords: Social Determinants of Health. Access to Health Services. Healthcare Utilization. Health
Equity. Public Health.

RESUMEN

Las desigualdades en el acceso y en la utilizacion de los servicios de salud contintian siendo un desafio
persistente en los sistemas sanitarios contemporaneos, incluso en contextos caracterizados por la
universalidad formal del derecho a la salud. Estas desigualdades estan estrechamente relacionadas
con los Determinantes Sociales de la Salud, que condicionan las oportunidades de individuos y grupos
sociales para reconocer necesidades de atencidén, buscar servicios y mantener un seguimiento
continuo en el sistema de salud. En este contexto, el presente estudio tuvo como objetivo analizar la
influencia de los Determinantes Sociales de la Salud en el acceso y la utilizacion de los servicios de
salud, considerando distintos contextos poblacionales y organizativos. Se trata de una revision
narrativa de la literatura, realizada a partir de busquedas en las bases PubMed/MEDLINE, SciELO y
la Biblioteca Virtual en Salud, utilizando descriptores relacionados con los determinantes sociales, el
acceso y la utilizacion de los servicios de salud, combinados mediante operadores booleanos. Se
incluyeron estudios publicados entre 2023 y 2025, en portugués e inglés, que abordaran directamente
la tematica propuesta. Los resultados muestran que factores socioecondmicos, territoriales y
demograficos influyen de manera significativa en los patrones de uso de los servicios, generando
mayor dependencia de la atencion de urgencia, menor adhesion a acciones preventivas y
fragmentacion del cuidado en poblaciones en situacion de vulnerabilidad. Se concluye que la
incorporacion sistematica de los Determinantes Sociales de la Salud en la planificacion y
organizacion de los servicios es fundamental para reducir las inequidades y fortalecer practicas
orientadas por la equidad y la justicia social.

Palabras clave: Determinantes Sociales de la Salud. Acceso a los Servicios de Salud. Utilizacion de
los Servicios de Salud. Equidad en Salud. Salud Colectiva.
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1 INTRODUCAO

A compreensdo contemporanea do processo saude—doenca tem se deslocado
progressivamente de uma perspectiva estritamente biomédica para uma abordagem ampliada, que
reconhece a influéncia decisiva dos fatores sociais, econdmicos, culturais e territoriais sobre as
condi¢des de vida e de saude das populagdes (Rangachari et al., 2025).

Nesse sentido, os Determinantes Sociais da Satde (DSS) constituem um referencial analitico
central para a compreensao das desigualdades no acesso e na utilizacdo dos servigos de saude, ao
evidenciarem que tais processos sdo profundamente condicionados por fatores como renda,
escolaridade, inser¢do no mercado de trabalho, género, raga/etnia e contexto territorial (World Health
Organization [WHO], 2025; Ribeiro et al., 2024). As esigualdades se manifestam de forma
sistematica tanto em paises de alta renda quanto em contextos de média e baixa renda, afetando
diretamente os padrdes de uso dos servigos e os desfechos em saude (Ayanore et al., 2024).

No contexto brasileiro, embora o Sistema Unico de Satide (SUS) tenha sido concebido sob os
principios da universalidade, integralidade e equidade, persistem barreiras estruturais que limitam o
acesso oportuno e a utilizagdo adequada dos servigos, sobretudo entre populagdes socialmente
vulnerabilizadas. As desigualdades socioecondmicas, associadas a fatores como baixa escolaridade,
renda insuficiente e condigdes precarias de moradia, estdo diretamente relacionadas a menor
utilizacdo de servigos preventivos, ao atraso na busca por cuidado e a maior dependéncia de
atendimentos de urgéncia e emergéncia (Quadra et al., 2023; Oliveira; Pereira, 2024). Ademais,
dificuldades especificas de acesso tém sido observadas entre idosos, grupos com condigdes cronicas
e populagdes expostas a contextos de vulnerabilidade social, refor¢ando a persisténcia de iniquidades
no interior do sistema de saude (Oliveira-Figueiredo et al., 2025; Rahemi et al., 2024).

O problema central que se coloca, portanto, reside na incapacidade de politicas universalistas,
quando implementadas de forma desarticulada dos DSS, de promoverem equidade real no acesso e
na utilizagdo dos servigos de saude. A literatura evidencia que fatores como distancia geogréafica,
organizacao dos servicos, barreiras informacionais e desigualdades simbolicas continuam a limitar o
uso efetivo dos servicos, mesmo em sistemas publicos consolidados (Ventura et al., 2024). Esse
cendrio tende a reforcar ciclos de adoecimento evitavel, aumento das internacdes por condigdes
sensiveis a Atencao Primaria e sobrecarga dos niveis de maior complexidade da atengdo (Nobrega et
al., 2024).

A relevancia deste estudo justifica-se pela necessidade de aprofundar a andlise critica sobre a
influéncia dos Determinantes Sociais da Satide nos padrdes de acesso e utilizacdo dos servigos,

especialmente diante dos desafios recentes impostos por crises sanitarias, transigdes demograficas e
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mudangas no perfil epidemiolédgico das populagdes. Isso porque, a incorporagdo sistematica dos DSS
no planejamento, na gestdo e na avaliagdo das politicas de satide ¢ condigdo essencial para o
enfrentamento das iniquidades e para o fortalecimento de sistemas de saude orientados pela justica
social (Smithman et al., 2025; Li et al., 2024). No Brasil, essa discussao assume centralidade
estratégica no ambito do planejamento em saude, conforme preconizado pelo Plano Nacional de
Saude 2024-2027 (Brasil, 2025).

Diante desse contexto, o presente trabalho tem como objetivo analisar a influéncia dos
Determinantes Sociais da Saude no acesso e na utilizacdo dos servigos de satde, buscando
compreender de que maneira fatores socioecondmicos, demograficos e territoriais interferem nos
padrdes de uso dos servicos e na efetividade das agdes de cuidado. Ao propor essa analise, pretende-
se contribuir para o debate académico e para a pratica em saude coletiva, refor¢gando a centralidade
dos DSS como eixo estruturante das politicas publicas e como instrumento fundamental para a

reducdo das desigualdades em saude.

2 REFERENCIAL TEORICO

O objeto de estudo do presente trabalho consiste na influéncia dos Determinantes Sociais da
Satde no acesso e na utilizagdo dos servigos de saude, compreendendo-se esses determinantes como
o conjunto de condi¢des sociais, econdmicas, demograficas e territoriais que moldam as
oportunidades de individuos e grupos sociais de reconhecer necessidades de satide, buscar
atendimento, acessar servicos de forma oportuna e manter vinculos continuos com os sistemas de
cuidado. Trata-se, portanto, de uma analise que se concentra nao apenas na oferta formal dos servigos
de saude, mas, sobretudo, nos fatores estruturais que condicionam a capacidade real de uso desses
servigos pela populagdao (World Health Organization [WHO], 2025).

Nesse sentido, o objeto de estudo situa-se na interface entre saide coletiva, politicas publicas
e desigualdades sociais, reconhecendo que o acesso e a utilizagdo dos servigos de saude nao decorrem
exclusivamente da existéncia fisica de unidades ou da disponibilidade de profissionais, mas sao
fortemente mediados por aspectos como renda, escolaridade, insercdo no mercado de trabalho,
condi¢des de moradia, género, raga/etnia e organizacao do territorio (Ribeiro et al., 2024). Assim, o
acesso passa a ser entendido como um fendmeno multidimensional, que envolve dimensdes
geograficas, organizacionais, econdmicas, culturais e simbdlicas, enquanto a utilizacao dos servigos
reflete padrdes de uso moldados por essas mesmas condicionantes estruturais (Ventura et al., 2024).

As populagdes expostas a contextos de maior vulnerabilidade social apresentam maior

probabilidade de enfrentar barreiras persistentes ao acesso, tais como dificuldade de deslocamento,
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restricdes financeiras indiretas, menor letramento em saiude e experiéncias prévias de discriminacao
nos servicos, o que resulta em padroes de utilizacdo fragmentados, tardios ou concentrados em
atendimentos de urgéncia (Quadra et al., 2023; Oliveira; Pereira, 2024). Esse fendmeno tem sido
amplamente documentado tanto em estudos nacionais quanto internacionais, demonstrando que os
DSS operam como mecanismos produtores e reprodutores de iniquidades em satide (Ayanore et al.,
2024; Rahemi et al., 2024).

No contexto dos sistemas ptblicos de saude, como o Sistema Unico de Saude, o objeto de
estudo adquire relevancia adicional ao revelar as tensdes existentes entre a universalidade formal do
direito a saude e as desigualdades concretas que atravessam o cotidiano do acesso e da utilizagao dos
servicos. Mesmo diante de politicas universalistas, a auséncia de estratégias intersetoriais e
territorializadas limita a capacidade do sistema de responder de forma equitativa as necessidades
diferenciadas dos grupos sociais (Nobrega et al., 2024). Dessa forma, o objeto investigado permite
compreender como os Determinantes Sociais da Satde se expressam na pratica dos servigos,
influenciando tanto a procura quanto a continuidade do cuidado (Brasil, 2025)

Portanto, ao delimitar como objeto de estudo a influéncia dos Determinantes Sociais da Satide
no acesso ¢ na utilizagcdo dos servicos de saude, este trabalho busca analisar os mecanismos pelos
quais as desigualdades sociais se traduzem em desigualdades no uso dos servigos, contribuindo para
a reflexao critica sobre os limites e as potencialidades das politicas publicas de satde orientadas pelos

principios da equidade e da justiga social (Smithman et al., 2025; Li et al., 2024).

3 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura, método
amplamente utilizado nas areas da satde coletiva e das ciéncias sociais aplicadas a saude, cujo
objetivo consiste em sistematizar, interpretar e discutir criticamente a produgao cientifica disponivel
sobre determinado tema, sem a pretensdo de exaustividade propria das revisdes sistemdticas. A
revisdo narrativa permite uma abordagem analitica e interpretativa mais ampla, possibilitando a
articulagdo entre diferentes perspectivas teoricas e empiricas acerca da influéncia dos Determinantes
Sociais da Satde no acesso e na utilizagdo dos servicos de satde, aspecto central do objeto
investigado.

A busca bibliografica foi realizada em bases de dados reconhecidas pela relevancia e
abrangéncia na area da saude, a saber: PubMed/MEDLINE, SciELO (Scientific Electronic Library
Online) e BVS (Biblioteca Virtual em Saude), esta ultima incluindo bases como LILACS. A escolha

dessas bases justifica-se por sua ampla cobertura de estudos nacionais e internacionais, bem como
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pela concentragdo de publicagdes relacionadas a saude coletiva, politicas publicas de saiude e
determinantes sociais, garantindo a diversidade de abordagens e contextos analisados.

Para a identificagdo dos estudos, foram utilizados descritores controlados e termos livres, em
portugués e inglés, combinados por meio de operadores booleanos. Os principais termos empregados
foram: “Determinantes Sociais da Saude”, “Acesso aos Servicos de Saude”, “Utilizacdo dos
Servicos de Saude”, “Health Services Accessibility”, “Healthcare Utilization” e “Social
Determinants of Health”. As estratégias de busca incluiram combinagdes como:
“Social Determinants of Health” AND “Healthcare Utilization”,
“Social Determinants of  Health” AND “Health Services Accessibility”,
“Determinantes  Sociais da Saude” AND  “Acesso aos Servicos de Saude”,
bem como associagdes com o operador OR para ampliar a sensibilidade da busca, respeitando as
especificidades de indexacao de cada base de dados.

Os critérios de inclusdo adotados compreenderam: artigos cientificos originais ou de revisao
publicados entre 2023 e 2025, disponiveis na integra, nos idiomas portugués ou inglés, que
abordassem explicitamente a relacao entre Determinantes Sociais da Satde e acesso e/ou utilizagao
de servigos de satde, em contextos nacionais ou internacionais. Foram priorizados estudos com
abordagem quantitativa, qualitativa ou mista, bem como documentos institucionais relevantes para o
planejamento e a gestdo em saude.

Como critérios de exclusdo, foram desconsiderados estudos publicados fora do periodo
delimitado, artigos duplicados, publica¢des que ndo abordassem diretamente a tematica do acesso ou
da utilizagdo dos servicos de saude sob a perspectiva dos Determinantes Sociais da Satde, bem como
textos opinativos, editoriais e estudos com descrigdo metodologica insuficiente para a compreensao
de seus achados.

Apos a selecdo, os estudos incluidos foram analisados de forma descritiva e interpretativa,
buscando-se identificar convergéncias, divergéncias e lacunas na literatura quanto aos mecanismos
pelos quais os Determinantes Sociais da Satde influenciam os padrdes de acesso e utilizacdo dos
servigos. A sintese dos resultados foi organizada de maneira temadtica, permitindo a articulag¢do entre
evidéncias empiricas e referenciais tedricos, em consonancia com os objetivos do estudo e com a

abordagem propria de uma revisdo narrativa.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES
A analise dos estudos incluidos evidencia que a influéncia dos Determinantes Sociais da Saude

sobre 0 acesso e a utilizacdo dos servigos de saide manifesta-se por meio de padrdes recorrentes,
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ainda que contextualizados por realidades nacionais distintas. Os resultados apontam que fatores
socioecondmicos operam como mediadores diretos do uso dos servicos, interferindo tanto na
frequéncia quanto no tipo de atendimento acessado. Em contextos de maior vulnerabilidade social,
observa-se uma utilizagdo mais episddica e reativa dos servigos, com predominio de atendimentos de
urgéncia e menor adesdo a acdes preventivas e de acompanhamento continuo (Quadra et al., 2023;
Oliveira-Figueiredo et al., 2025).

Quadra et al. (2023) demonstram que renda e escolaridade permanecem fortemente associadas
as desigualdades no uso dos servicos, mesmo em sistemas de satide universalizados. A analise da
Pesquisa Nacional de Satude revelou que individuos com menor nivel educacional e menor renda
apresentam menor probabilidade de acesso regular & Atengdo Priméria e maior dependéncia de
servigos hospitalares, sugerindo falhas na capacidade do sistema em responder as necessidades
especificas desses grupos. Resultados semelhantes foram identificados em estudos realizados em
outros contextos nacionais, indicando que tais padrdes ndo se restringem ao cenario brasileiro
(Ayanore et al., 2024; Rahemi et al., 2024).

A dimensao territorial emerge como elemento central na configuracao das barreiras de acesso,
sobretudo quando associada a desigualdades socioecondmicas. Pesquisas conduzidas no ambito da
Atencdo Primaria a Satde apontam que a distancia geografica, a precariedade da infraestrutura local
e a organizacao dos servicos influenciam diretamente a continuidade do cuidado, impactando de
forma mais intensa populagdes residentes em éareas periféricas ou rurais (Ventura et al., 2024). Esses
achados refor¢gam a compreensdo de que a simples disponibilidade formal de servigos ndo garante sua
utilizacao efetiva, sendo necessario considerar as condigdes concretas de deslocamento, tempo de
espera e adequagao da oferta as demandas locais.

No que se refere a grupos populacionais especificos, os estudos analisados indicam que idosos,
pessoas com comprometimento cognitivo e individuos com condigdes cronicas enfrentam obstaculos
adicionais ao acesso e a utilizacdo dos servigos. A literatura evidencia que limitagdes funcionais,
dependéncia de cuidadores e menor letramento em saude contribuem para a subutilizagao de servigos
preventivos e para a fragmentacdo do cuidado, ampliando o risco de desfechos adversos (Oliveira-
Figueiredo et al., 2025; Rahemi et al., 2024). Tais resultados apontam para a necessidade de
estratégias diferenciadas de cuidado, capazes de integrar aspectos clinicos e sociais.

Os estudos também destacam o papel das crises sanitdrias recentes na intensificagdo das
desigualdades no acesso aos servigos. Durante a pandemia de COVID-19, evidenciou-se que
populacdes socialmente vulnerabilizadas foram mais afetadas por restricdes no acesso a testagem, ao

acompanhamento e ao tratamento, revelando como os Determinantes Sociais da Satde condicionam
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a capacidade de resposta dos sistemas de satide em contextos de emergéncia (Nobrega et al., 2024;
Ayanore et al., 2024). Esses achados reforcam que situagdes de crise tendem a amplificar
desigualdades pré-existentes, ao invés de produzi-las de forma isolada.

No campo da gestdo e do planejamento em saude, os estudos analisados indicam avangos
recentes na incorporacdo dos DSS como eixo estratégico das politicas publicas, embora ainda de
forma incipiente. Iniciativas institucionais voltadas a identificacdo de necessidades sociais nos
servicos de satde demonstraram potencial para melhorar o direcionamento do cuidado e reduzir
barreiras de acesso, especialmente quando integradas a acoes intersetoriais (Smithman et al., 2025;
Rangachari et al., 2025). Entretanto, a literatura aponta limita¢des relacionadas a padronizacdo dos
instrumentos, a capacitacao das equipes e a integracao efetiva entre setores.

A incorporagdo de dados sobre Determinantes Sociais da Satide em sistemas de informacgao
em saude tem sido apontada como uma estratégia promissora para qualificar a tomada de decisdo e
ampliar a equidade. Estudos recentes indicam que o uso de registros eletronicos de satide para a coleta
e analise de informagdes sociais possibilita identificar padrdes de vulnerabilidade e orientar
intervencgdes mais direcionadas, embora desafios técnicos e €ticos ainda limitem sua aplicagdo em
larga escala (Li et al., 2024; Smithman et al., 2025). Esses resultados sugerem que a integragao entre
informacao clinica e social constitui um campo estratégico em expansao.

No contexto brasileiro, os achados dialogam diretamente com as diretrizes estabelecidas no
Plano Nacional de Saude 2024-2027, que reconhece os Determinantes Sociais da Saude como
elementos estruturantes para a redugao das desigualdades e para o fortalecimento da Aten¢ao Primaria
(Brasil, 2025). Estudos de abrangéncia nacional reforcam que a efetividade dessas diretrizes depende
da capacidade do sistema em articular politicas de saide com outras politicas sociais, superando
abordagens setoriais fragmentadas (Ribeiro et al., 2024; Pimentel et al., 2023).

De forma geral, os resultados analisados convergem ao demonstrar que a influéncia dos
Determinantes Sociais da Saude sobre o acesso e a utilizacdo dos servigos constitui um fendmeno
multifacetado, que se expressa por meio de desigualdades persistentes nos padrdes de uso, na
continuidade do cuidado e nos desfechos em satide. A literatura recente aponta que o enfrentamento
dessas desigualdades exige ndo apenas a ampliagdo da oferta de servigos, mas a incorporacao
sistematica dos DSS no planejamento, na gestao e na pratica do cuidado, sob pena de perpetuagao das

iniquidades observadas (WHO, 2025; Oliveira; Pereira, 2024).
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5 CONCLUSAO

A analise desenvolvida ao longo deste estudo evidenciou que os Determinantes Sociais da
Saude exercem influéncia decisiva sobre o acesso ¢ a utilizagdo dos servicos de saude, configurando-
se como elementos estruturantes das desigualdades observadas nos diferentes contextos analisados.
Os resultados demonstram que fatores socioecondmicos, territoriais € demograficos condicionam nao
apenas a possibilidade de entrada no sistema de saude, mas também a continuidade do cuidado ¢ a
forma como os servigos sdo utilizados ao longo do tempo, revelando padrdes de uso fragmentados e
desiguais, sobretudo entre populagdes em situagdo de maior vulnerabilidade social.

Constatou-se que a universalidade formal dos sistemas de saidde ndo se traduz,
automaticamente, em equidade no acesso e na utilizagdo dos servigos, uma vez que barreiras
estruturais persistem e limitam a efetividade das politicas publicas. A predominancia de atendimentos
tardios, a menor adesdo a agdes preventivas e a dependéncia de servigos de maior complexidade
indicam a necessidade de reorientagdao das praticas de cuidado, com fortalecimento da Atengao
Priméria e maior sensibilidade as condigdes concretas de vida da populagao.

Nesse sentido, o estudo reforca a importancia de incorporar os Determinantes Sociais da
Satde de maneira sistematica no planejamento, na gestdo e na organizagdo dos servigos, superando
abordagens centradas exclusivamente na dimensdo assistencial. A articulacdo intersetorial,
reconhecimento das especificidades territoriais e a utilizacdo de informagdes sociais no processo de
tomada de decisdo emergem como estratégias fundamentais para a reducao das iniquidades e para a
promocao de um cuidado mais integral e resolutivo.

Por fim, conclui-se que o enfrentamento das desigualdades no acesso e na utilizacdo dos
servigos de saude exige acdes estruturais e sustentadas, capazes de integrar politicas sociais e de
saude, valorizando a equidade como principio orientador. Ao evidenciar a centralidade dos
Determinantes Sociais da Saude nesse processo, o presente trabalho contribui para o aprofundamento
do debate académico e para o fortalecimento de praticas e politicas comprometidas com a justica

social e com a efetivacdo do direito a satude.
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