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RESUMO

Objetivos: conhecer as estratégias de acolhimento implantadas em uma Unidade de Salde da Familia,
verificar a qualidade do atendimento, elencar estratégias de acolhimento implantadas e identificar o grau de
satisfacdo dos usuarios com o acolhimento na unidade. Método: estudo exploratorio descritivo com
abordagem quantitativa realizado em uma Unidade Basica de Salude de Teresina/Pl. Os dados foram coletados
com um questionario; em seguida, processados no Microsoft Excel 2010, apresentados com frequéncia simples
em tabelas. O estudo teve aprovado o projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa, Protocolo n°
713.841. Resultados: identificou-se uma avaliacao positiva dos usuarios em relacdao ao acolhimento prestado
pelos profissionais da Unidade Basica de Salde, sendo que as atividades ofertadas foram avaliadas pelos
usuarios como boas. Conclusdo: houve fragilidades em relacédo a estrutura fisica e condicées de trabalho que
afetam as acdes desenvolvidas para acolher os usuarios com qualidade e, desta forma, prestar a assisténcia de
qualidade. Descritores: Gestdao da Qualidade; Acolhimento; Salde da Familia.

ABSTRACT

Objectives: recognizing the host strategies implemented in a Family Health Unit, checking the quality of
care, listing implanted host strategies and identifying the degree of users’ satisfaction with the reception in
the unit. Method: an exploratory descriptive study of a quantitative approach performed in a Basic Health
Unit in Teresina/Pl. Data were collected with a questionnaire; then, processed in Microsoft Excel 2010,
presented with simple frequency in tables. The study had the research project approved by the Research
Ethics Committee, Protocol n® 713.841. Results: there was identified a positive evaluation of users in relation
to the reception provided by the professionals of the Basic Health Unit, and the offered activities were
evaluated by users as good. Conclusion: there were weaknesses in relation to the physical structure and
working conditions that affect the actions taken to accommodate users with quality and thus providing a care
of quality. Descriptors: Quality Management; Host; Family Health.

RESUMEN

Objetivos: conocer las estrategias de acogida implementadas en una Unidad de Salud de la Familia,
comprobar la calidad de la atencion, listar estrategias de acogida implantadas e identificar el grado de
satisfaccion de los usuarios con la recepcion en la unidad. Método: este es un estudio exploratorio descriptivo
con enfoque cuantitativo, realizado en una Unidad Basica de Salud de Teresina/Pl. Los datos se recogieron
con un cuestionario, y luego procesado en Microsoft Excel 2010, presentados con frecuencias simples en
tablas. El estudio tuvo aprobado el proyecto de investigacion por el Comité de Etica en la Investigacion, el
Protocolo n°® 713.841. Resultados: se identifico una valoracion positiva de los usuarios en relacion con la
recepcion proporcionada por los profesionales de la Unidad Basica de Salud, y las actividades que se ofrecen
fueron evaluadas por los usuarios como buenas. Conclusion: hubo debilidades en relacion con la estructura
fisica y las condiciones de trabajo que afectan a las medidas adoptadas para dar cabida a los usuarios con
calidad y proporcionar asi la calidad de la atencion. Descriptores: Gestion de la Calidad; Acogida; Salud.
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INTRODUCAO

A Estratégia Saude da Familia/ESF foi um
programa criado para desafogar os hospitais,
pois muitos usuarios procuravam 0s Servicos
de salide para uma assisténcia conhecida hoje
como basica que nao se classificava em
urgéncia, portanto, trouxe os profissionais
para perto da populacao quebrando um tabu
aonde somente os pacientes iam ao encontro
dos profissionais.’

As Estratégias de Saude sao planejadas de
acordo com as necessidades de cada
populacado e os servicos devem estar
preparados para atender as necessidades de
cada individuo e familia, promovendo
autonomia do sujeito.”

Todo servico de saude deve implantar o
acolhimento como principio do SUS, que
favorece a obtencao de melhores resultados
nas intervencées em saude, possibilitando a
continuidade do cuidado em qualquer nivel de
atencao.’

Para que haja um acolhimento de
qualidade, o profissional deve ter a
capacidade de compreender os sentimentos
do usuario em suas diversas perspectivas, pois
se o profissional garantir a satisfacao do
usuario sera grande o seu vinculo com a
Unidade Basica.* A Politica Nacional de
Humanizacao, (PNH), lancada pelo Ministério
da Saude tem o objetivo de acolher os
usuarios através dos principios do Sistema
Unico de Salde.’

O acolhimento surge como um instrumento
de trabalho adequado para todos os
trabalhadores de salde, nao se limitando a
recepcao do paciente, mas em uma sequencia
de atos e rotinas que fazem parte do processo
de trabalho, como esclarece a Politica
Nacional de Humanizacao (PNH), a qual
exemplifica que acolhimento e a inclusao do
usuario devem promover a otimizacao dos
servicos, o fim das filas, a hierarquizacao de
riscos e o acesso aos demais niveis do
sistema.®

A atitude de acolher pressupée a
mobilizacao dos sujeitos envolvidos em todos
0s aspectos das relacdes que se estabelecem
no ambito da salde. E necessaria uma
consciéncia de cidadania. Deve-se reconhecer
nas estratégias propostas pelo SUS um
caminho para exercer o direito ao acesso
universal e conquistar a integralidade e a
equidade da assisténcia a satde.’

Considerando-se  a importancia  do
acolhimento na Unidade Basica de Salde da
Familia, entende-se que o acolhimento deve
ser realizado de forma adequada e, assim
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contribuir com a assisténcia aos usuarios. A
Unidade Basica de Salde é responsavel por
gerir o acolhimento a todos os usuarios que a
procuram, ofertando servicos de qualidade no
intuito de alcancar resolubilidade para as
demandas dos usuarios.

Este estudo se justifica pela contribuicao
na discussao quanto a qualidade do
atendimento na UBS, na medida em que se
podera perceber o quanto é importante a
relacdo entre a populacdo e a equipe de
saude. Assim, os objetivos deste estudo sao:

e Conhecer as estratégias de acolhimento
implantadas na unidade de salde da familia.

e Verificar a qualidade do atendimento do
mesmo, elencar quais estratégias de
acolhimento sao implantadas na Unidade
Basica de Saude da Familia.

e |dentificar qual o grau de satisfacao dos
usuarios com acolhimento existente na
Unidade Basica de Salde.

METODO

Estudo exploratorio-descritivo, com
abordagem quantitativa realizado na Unidade
Basica de Salude de um bairro da cidade de
Teresina/Pl. A unidade conta com quatro
equipes multiprofissionais com médicos,
enfermeiros, dentista, técnicos de
enfermagem, auxiliar bucal de agentes
comunitarios de saude.

A amostra do estudo foi delimitada pelo
processo de amostragem simples nao
probabilistica e  constituido por 49
participantes sendo 36 usuarios e 13
profissionais da Unidade Basica com idade a
partir de 18 anos. A selecao dos sujeitos foi
realizada durante trés dias na semana no
periodo de um més sendo inclusos 36 usuarios
sendo nove de cada equipe. Os dados foram
coletados por meio de um questionario.

As variaveis abordadas neste estudo foram:
idade, sexo, escolaridade, ocupacao,
avaliacao do atendimento da UBS, avaliacao
da consulta com o profissional, grau de
satisfacado UBS, tempo de servico dos
trabalhadores, profissao, formacao
educacional, pds-graduacdo, capacitacao,
tematica da formacdo, espaco fisico,
mobiliario, equipamentos, material de
expediente, espaco para refeicdes, conforto e
bem estar do usuario, higiene e limpeza do
ambiente, climatizacao, iluminacao, presenca
de ruidos e privacidade no atendimento.

Os dados mais significativos foram
apresentados em tabelas utilizando-se o
banco de dados do Programa Excel, com
frequéncia simples e analisadas com a
literatura.
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O desenvolvimento do estudo atendeu as
normas nacionais e internacionais de ética em
pesquisa envolvendo seres humanos. Todos os
participantes do estudo assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS

Durante a pesquisa realizada na unidade
basica foram entrevistados 36 usuarios, dos
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quais 86,6 % sao do sexo feminino e 13,8 do
sexo masculino. Quanto a idade dos mesmos,
86,6 % sao adultos, na faixa de 19 a 59 anos.
No que se refere ao grau de escolaridade dos
entrevistados, 55,5 % da populacao possui
ensino médio, quanta a ocupacao a maioria
(22,2 %) trabalha no lar.

Tabela 1. Avaliacao do servico de salde, segundo os
usuarios do estudo. Teresina - Pl, 2014 (n = 36)

Variaveis

Avaliacao atendimento UBS
Otimo

Bom

Regular
Avaliacao de
profissional
Otimo

Bom

Regular

Grau de satisfacao UBS
Otimo

Bom

Regular

consulta

n %
8 22,2
20 55,5
8 22,2
com o

12 33,3
20 55,5
4 11,1
10 25,6
20 55,5
6 16,6

Na avaliacado do atendimento na UBS
(Tabela 1), 77,7 % dos usuarios classificaram o
servico da UBS entre bom e 6timo. Quanto a
consulta realizada no dia da entrevista, 88,8%
consideraram entre bom e 6timo e em relacao
ao grau de satisfacao do usuario com o servico
prestado pela UBS, 81,1 % estao satisfeitos.

Quanto a caracterizacao dos trabalhadores
da Unidade Basica de Saude do Memorare
quanto ao tempo de servico dos entrevistados

variou de 1-5 anos 53,8% e com mais de 10
anos de 30,7%, com a representacao de todas
as categorias profissionais, o sexo feminino
predominou com (69,3%) e masculino ((30,7%)
e quanto a formacao, 53,8% possuem curso
superior e destes 85,7% possuem pos-
graduacao.

Tabela 2. Dispositivos da humanizacao desenvolvidos na Unidade

Basica de Saude. Teresina (Pl), 2014

Variaveis n %
Capacitacdo em humanizacao/ acolhimento (n = 13)

Sim 9 69,2
Nao 4 30,7
Tematica da formacgao (n = 9)

Relacoes interpessoais 3 333
Direitos dos usuarios 3 33,3
Acolhimento 3 33,3
Existe acolhimento implantado na UBS (n = 13)

Sim 10 76,9
Nao 23,0
Profissional que realiza acolhimento (n =13)

Médico 1 7,8
Existem rodas de conversas com os trabalhadores na porta

de entrada para avaliar o acolhimento (n = 13)

Sim 5 38,4
Nao 8 61,5

Em relacao aos dispositivos de humanizacao
(tabela 2) desenvolvidos na Unidade Basica de
Saude, 69,2% dos entrevistados possuem
capacitacao em humanizacao/ acolhimento. O
acolhimento esta implantado na UBS, na visao
de 76,9, sendo realizado por toda a equipe
(61,5%).
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Tabela 3. Avaliacao das condicdes de trabalho/ambiéncia da Unidade
Basica de Saude, segundo os profissionais entrevistados. Teresina (Pl),

2014,

Variaveis Satisfatorio Insatisfatorio
Espaco fisico 6 7
Mobiliario 4 9
Equipamentos 4 9
Material de expediente 5 8
Espaco para refeicoes 2 11
Conforto e bem estar do usuario 5 8
Higienizacao e limpeza do ambiente 13 -
Climatizacao/ventilacao 10 3
Iluminacao 12 1
Privacidade no atendimento 8 5
Auséncia de ruidos para o atendimento 10 3

Quanto as condicoes de
trabalho/ambiéncia da Unidade Basica de
Salde do Memorare, segundo os profissionais
entrevistados (Tabela 3), dos 11 itens
avaliados, foram considerados satisfatorios: a
higienizacao e limpeza do ambiente; a
climatizacao/ventilacdao; a iluminacao; a
privacidade no atendimento e auséncia de
ruidos. Sendo avaliados como insatisfatorios:
espaco fisico; mobiliario; equipamentos;
material de expediente; espaco para
refeices; conforto e bem estar dos usuarios.

DISCUSSAO

Desde a implantacao do SUS um conjunto
de politicas e estratégias vem sendo
formulado nas ultimas décadas para a
superacao de dificuldades existentes no
processo de consolidacao desse sistema.
Dentre elas, a institucionalizacdo da Politica
Nacional de Humanizacao (PNH) que traz
como desafio implantar  instrumentos
técnicos, gerenciais e éticos para a garantia
do acesso e da integralidade da atencao aos
usuarios nos servicos de saude. O acolhimento
€ uma dessas ferramentas para transformacao
das acoes técnico assistencial, que almeja
assim atender a todos os que buscam os
servicos de saude, acolhendo suas
necessidades, assumindo uma postura ética
que tem na escuta, instrumentos para
captacao de respostas mais adequadas aos
usuarios.®

O acolhimento € uma diretriz operacional
que parte dos seguintes principios: atender a
todas as pessoas que procuram os servicos de
saude, garantindo a acessibilidade universal.
Assim, o servico de saude assume sua funcao
de acolher, escutar e dar uma resposta
positiva, capaz de resolver os problemas de
saude da populacao, reorganizar o processo de
trabalho, a fim de que este desloque seu eixo
central, do médico para uma equipe
multiprofissional - equipe de acolhimento,
que se encarrega da escuta do usuario,
comprometendo-se a resolver seu problema
de salde.’

O acolher inicia-se no primeiro instante de
um contato entre pessoas. E a atencdo, o
ouvir, enfim, é uma relacdao de respeito
mutua, necessaria ao desenvolvimento do
trabalho, que vai aos poucos, organizando
uma sociedade menos individualista e mais
passivel de mudancas, de acordo com a
necessidade do outro.®

Para os profissionais, as condicoes de
trabalho e o ambiente interferem na
qualidade do acolhimento, pois a qualidade
incorpora as variaveis basicas estruturas,
processo e resultado, a componente estrutura
corresponde a avaliacdo dos recursos
existentes para a execucao dos servicos; por
processo entende-se a avaliacao da execucao
das atividades e da dinamica apresentada nas
suas inter-relacdes; e por fim, o resultado,
representa os efeitos ou produtos das acoes
realizadas pelos servicos de saude, que
modificaram a situacao de salude dos usuarios
ou da comunidade.™

Dessa forma apoia - se no principio de que
o vinculo entre trabalhadores e instituicao
pode significar que esses estao
comprometidos com os objetivos e resultados
da instituicio a medida que se sentem
participantes dele. De forma que, esse vinculo
possibilita relacoes solidas entre as partes,
baseadas no comprometimento e respeito
que podem interferir na produtividade e na
salde dos sujeitos. O tempo de atuacdo na
instituicdo promove seguranca, dominio de
habilidades e autonomia nas tomadas de
decisao aos trabalhadores e na qualidade do
acolhimento."

Nesse estudo, (81,1%) usuarios estao
satisfeito com os servicos prestados pelos
profissionais na UBS, reconhecem que as
equipes que prestam servico na UBS se
esforcam para que 0s mesmos sejam bem
atendidos e recebam as orientacoes
necessarias. Bom atendimento deve ser
baseado na escuta do usuario, e o bom
desempenho profissional que faz com que eles
tenham um vinculo do binémio usuario-servico
de saude. Esse vinculo ajuda no processo da
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assisténcia, permitindo que os profissionais
conhecam seus pacientes e as prioridades de
cada um, facilitando-lhes o acesso. Ficou
evidenciada, nas falas dos sujeitos desta
pesquisa, uma  preocupacao com a
humanizacao do atendimento, bem como com
uma forma de organizacao que leve em conta
a escuta de suas necessidades como usuario. '

A satisfacao do usuario do servico de saude
possui natureza multidimensional, ou seja, o
individuo pode estar satisfeito com um ou
mais aspectos de um servico e/ou consulta e
simultaneamente estar insatisfeito com outras
dimensdes do servico. Dessa maneira, o grau
de satisfacao alcancado reflete um conjunto
de fatores que extrapolam o ambito
eminentemente clinico, perpassando por
dimensoes tais como estrutura do ambiente,
processo da prestacao do  servico
(atendimento) e resultados obtidos com o
tratamento."

A UBS deve esta preparada desde sua
concepcao com uma definicao do qué, de
quem e em quais circunstancias ira acolher
bem como da presenca de determinadas
condicoes de trabalho, contexto em que os
trabalhadores de fato concretizarao o
atendimento, em nome da unidade de salde.
Para que o encontro do profissional com o
usuario seja sem davida positiva, ambos
devem atentos para que os objetivos sejam
alcancados, pois a qualidade da assisténcia
pela subjetividade, pela escuta das
necessidades do sujeito, passa pelo processo
de reconhecimento de responsabilizacao entre
servicos e usuarios, e abre o comeco da
construcao do vinculo componentes
fundamentais para a qualidade da assisténcia.

O acolhimento tem como objetivo atender
de forma resolutiva a populacao que procura o
servico de saude acolhendo e escutando suas
necessidades, além de deslocar o eixo central
de atendimento do médico para a equipe
multiprofissional, uma vez que todos os
membros da equipe de saude devem estar
capacitados a prestar o acolhimento."

Para que o atendimento ocorra de forma
humanizada garantindo a populacao seu
acesso aos servicos de salde e ocorre através
de uma escuta qualificada dos problemas da
populacao possibilitando a resolubilidade. Ela
perpassa pela necessidade do vinculo entre a
equipe de salde e os usuarios."

Assim a ESF tem alcancado avancos na
assisténcia a saude da populacdo quanto ao
atendimento humanizado que segundo os
usuarios entrevistados, estes reconhecem o
diferencial da USF em relacao a outros
servicos de saude pelo atendimento
acolhedor, realizado de uma forma educada.
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Com a humanizacao do atendimento nas
praticas desenvolvidas pela USF tem
conseguido atingir um dos objetivos da PNH do
atendimento, uma vez que tém melhorado a
relacio entre os profissionais e os usuarios."

O conceito social € um principio do SUS, e
trouxe a possibilidade dos usuarios intervirem
nos servicos de saude, nas politicas, nas acoes
quanto na finalizacdo de sua efetivacao.
Portanto, seu fortalecimento no ambito do
SUS e o incentivo a participacdo comunitaria,
em particular na atencdo basica a salde,
pressupdem a concepcao do usuario como
corresponsavel pela gestdao do sistema de
saude e com competéncia para avalia-lo, bem
como para nele intervir e modifica-lo. A
avaliacdo da percepcao dos usuarios em
relacio a qualidade do atendimento e
acolhimento nas Unidades de Basicas € de
grande relevancia, pois avaliacdo do sistema
de saude pelo usuario favorece a humanizacao
do servico, além de constituir uma
oportunidade de se verificar, na pratica, a
resposta da comunidade a oferta do servico de
salde, como também permitir a adequacao do
mesmo as suas expectativas.

CONCLUSAO

O estudo identificou uma avaliacao positiva
dos usuarios em relacdo a qualidade do
acolhimento prestado pelos profissionais da
Unidade Basica de Salde, sendo as estratégias
utilizadas classificadas como boas. Acerca do
grau de satisfacao na avaliacao do
atendimento nas Unidades Basicas de Saude, a
maioria dos usuarios classificaram o servico
como bom ou 6timo.

Quanto a qualidade do atendimento, o
estudo apresentou que o acolhimento sempre
€ desenvolvido pela equipe da saude da
familia, mas existem fatores que interferem
na qualidade do acolhimento como as
condicoes de trabalho, material de
expediente e conforto do usuario.

No que concerne as estratégias de
acolhimento, apresentou a capacitacao em
humanizacao e acolhimento, implantacao e
realizacao do acolhimento por partes dos
profissionais, com rodas de conversas na porta
de entrada das Unidades Basicas de Salde.
Essa avaliacdo é de extrema importancia para
se dimensionar o reflexo das acées que vém
sendo desenvolvidas no setor salde, induzindo
o direcionamento e planejamento das acoes,
qualificando-as e melhorando os servicos
ofertados.

O estudo também mostrou fragilidades,
principalmente em fatores relacionados a
estrutura fisica e condicoes de trabalho que
acabam por afetar as acdes desenvolvidas
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para acolher os usuarios com mais qualidade.
Para um acolhimento de qualidade, os
profissionais devem ter além de boa vontade
para atender, uma estrutura adequada para a
realizacao de suas funcées, materiais que lhes
auxiliem na prestacaio de servico e
equipamentos para realizacao de seus
procedimentos.
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