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RESUMO

Introducéo: O Sistema Unico de Salde possui uma politica transversal em sua
composicdo de atencdo primaria em saude que foi criada em 2003, o HumanizaSUS,
ou Politica Nacional de Humanizacdo. Essa possui no acolhimento a diretriz mais
importante do processo nas Unidades Basicas de Saude. Objetivo: Revisar as
abordagens da pratica e o conhecimento produzido sobre o acolhimento, nos ultimos
dez anos, observando suas potencialidades e fragilidades de execucdo no ambito da
Atencao Priméria de Saude brasileira. Métodos: E uma reviséo de literatura com coleta
de dados literarios através da busca nos bancos de dados Literatura Latino - Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Eletronic Library Online
(SciELO) com recorte temporal o periodo entre 2010 a 2020 e utilizando as palavras-
chave. Resultados e Discusséao: Apés concluir a busca, viabilizando os critérios de
excluséo e incluséo, foram obtidos 10 artigos para compor a amostra do estudo. Houve
uma frequéncia na metodologia trabalhada no acervo, apenas 1 artigo (1%) possuia
uma abordagem quantitativa, em detrimento dos outros 9(90%) qualitativos. Entre as
evidéncias e discussdes percebe-se uma tendéncia em relacdo ao tipo de instrumento,
na maioria das pesquisas utilizaram-se entrevistas como coleta. Consideragcdes
Finais: Nesses quase 20 anos de pratica, ainda percebe-se uma necessidade de

capacitacdo de equipe, tanto pratica como teorica, o que garantirA uma melhor



assimilagcdo sobre o termo “Acolhimento”, porém esse se mostra um dispositivo
promissor. Fazem-se necessarios mais estudos com o tema para viabilizar maiores
conquistas.

Palavras-chave: Acolhimento. Atencédo Basica. Sistema Unico de Saide(SUS)

ABSTRACT

Introduction: The Unified Health System has a transversal policy in its composition of
primary health care that was created in 2003, the HumanizaSUS, or National
Humanization Policy. This has the most important guideline of the process in the Basic
Health Units in the host. Objective: To review the approaches of the practice and the
knowledge produced about the welcoming, in the last ten years, observing its
potentialities and weaknesses of execution in the scope of Primary Health Care
Brazilian. Methods: It is a literature review with collection of literary data by searching
the Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and Scientific
Electronic Library Online (SciELO) databases with a time frame from 2010 to 2020 and
using the keywords. Results and Discussion: After completing the search, enabling
the exclusion and inclusion criteria, 10 articles were obtained to compose the study
sample. There was a frequency in the methodology worked in the collection, only 1
article (1%) had a quantitative approach, to the detriment of the other 9 (90%) qualitative
ones. Among the evidence and discussions, there is a trend in relation to the type of
instrument, in most surveys interviews were used as collection. Final Considerations:
In these almost 20 years of practice, there is still a need for team training, both practical
and theoretical, which will ensure a better assimilation of the term “Reception”, but this
proves to be a promising device. Further studies on the subject are needed to make
greater achievements possible.

Keywords: User Embracement. Primary Health Care. Unified Health System

1 INTRODUCAO

O Sistema Unico de Saude (SUS), criado em 1988, determina como dever da
Unido, dos Estados e dos Municipios garantirem salde a populacdo brasileira. O
sistema € amplo e envolve a¢des e servigcos de saude compondo-se por preceitos como
a universalidade, integralidade e equidade, possuindo uma rede que engloba, entre
outros, a atencdo primaria em saude (APS), média e alta densidade tecnoldgica, os

servicos de wurgéncia e emergéncia, as acles e servicos das vigilancias



epidemioldgicas, ambiental e sanitaria, a atencao hospitalar e assisténcia farmacéutica.
Nessa composicao, a APS é a principal porta de entrada do usuario para o sistema e
realiza ac6es no ambito individual e coletivo que abrangem a promocédo da saude,
protecdo, reabilitacdo e cura das enfermidades e tem como forma prioritaria de sua
organizacédo a Estratégia de Saude da Familia (ESF) (BRASIL, 2017).

Dentro de uma esfera politica transversal, criada em 2003, adere-se a Politica
Nacional de Humanizacédo (PNH), também conhecida como HumanizaSUS, que traz
guestionamentos e opinides que diferem significativamente a forma de se ver a relacéo
profissional-usuario dentro do SUS. Faz parte dessa politica a maneira de gerir e cuidar
da populacdo acreditando que para a humanizacdo dos ambientes de trabalho seja
necessaria uma integracao entre gestao, profissionais e usuario, visando saude nao
apenas como a auséncia de doenca ou enfermidade, mas sim um completo bem-estar
fisico, mental e social do individuo e comunidade (COMS, 1946).

As diretrizes do HumanizaSUS abrangem o acolhimento, a gestédo participativa
e cogestdo, ambiéncia, clinica ampliada e compartilhada, valorizacéo do trabalhador e
defesa dos direitos dos usuarios. Entre essas diretrizes, o acolhimento dispde de uma
pratica que favorece a criagcdo de uma relacdo de confiangca e compromisso entre
usuarios e a equipe de servico. Ele se caracteriza pela definicdo da agao de “estar perto
de” ou “estar com”, ou seja, uma inclusdo, garantindo assim a pratica de dar ouvidos,
dar crédito, agasalhar, receber, entender e admitir o usuario que procura a Unidade
Basica de Saude (UBS) (BRASIL, 2010). Compde-se, ainda, da esfera
ética/estética/politica da PNH, visto o compromisso com o outro, por acolhé-lo em suas
diferencas, por trazer relacdo que contribuem no viver do usuario e pelo compromisso
de estar perto dele.

O acolhimento visa a construgdo de vinculo e uma escuta qualificada por parte
do profissional sobre as queixas do usuario, para que assim este seja encaminhado de
forma correta e satisfatéria ao atendimento. Dessa maneira, o estudo objetiva alcancar,
através de uma revisdo da literatura, as abordagens da pratica e conhecimento
produzido sobre o acolhimento, nos Gltimos dez anos, observando suas potencialidades

e fragilidades de execucg&o no ambito da APS brasileira.

2 METODOLOGIA
A pesquisa € caracterizada como uma revisdo da literatura, a qual evidencia um

resumo cientifico acerca do determinado tema. Seu desenvolvimento iniciou-se a partir



da seguinte questdo: ha a implantacao e efetividade na diretriz da Politica Nacional de
Humanizacdo (PNH), o Acolhimento? A busca na literatura foi realizada logo em
seguida através de levantamento das producdes cientificas, disponiveis digitalmente,
realizado entre outubro e novembro de 2020.

A coleta de dados literarios deu-se através da busca nos bancos de dados
Literatura Latino - Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). Delimitou-se como recorte temporal o periodo entre
2010 a 2020, tendo em vista que tempos anteriores a 2003, a PNH ainda néo teria sido
implementada de fato e apds essa implementacao foi-se necessério um tempo para
registrar o assunto mais profundamente.

Para compor a amostra, utilizaram-se como critérios de inclusao os artigos que
se alinhavam com a busca baseada nos descritores “Acolhimento”, “Sistema Unico de
Saude(SUS)” e “Atengao Basica”, obtidos na consulta aos Descritores em Ciéncias da
Saude (DECS); os artigos publicados no periodo de 2010 até 2020 e disponiveis nas
linguas portuguesa, inglesa ou espanhola. Ja os critérios de exclusdo se deram para
os artigos que ndo abordavam o tema de acolhimento na atencéo basica, artigos
duplicados, monografias e dissertacdes ndo publicadas em revistas cientificas e textos

indisponiveis na versao integral.

3 RESULTADOS

Ao inicio da pesquisa, foram listados 152 (100%) artigos. Logo em seguida, fez-
se uma leitura dos titulos e resumos para uma nova sele¢éo, desses, apenas 12(7,89%)
se encaixaram nos critérios de inclusdo sendo os outros 138(90%) artigos que néo
continham a palavra “acolhimento” ou “atencdo basica” ou “Sistema Unico de
Saude(SUS)” no titulo; cujo desfecho ndo abordava o tema do acolhimento na atencéo
bésica ou os textos que eram monografias, dissertacbes ou textos duplicados. Essa
busca pode ser descrita pelo fluxograma (FIGURAL.), enquanto 0 resumo com 0S

principais resultados podem ser observado na Tabelal.

Figural. Fluxograma do processo de sele¢cédo da amostra.
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Tabela 1. Sinopse dos artigos incluidos na revisdo, com os principais métodos.

Titulo/Autor Ano/Pais | Métodos

Avaliacdo da implantacdo de |2010/BR |E uma avaliacdo da implantacdo do projeto de
programa voltado para melhoria da acolhimento em trés momentos, tanto de uma
acessibilidade e humanizacdo do perspectiva externa, por equipe de consultores,
acolhimento aos usuarios na rede quanto resultado de uma autoavaliagdo por parte
béasica. Salvador, 2005-2008 dos Gerentes de Unidades.

Ligia Maria Vieira-da-Silva et al.

Acolhimento no processo de |2018/BR |E uma pesquisa qualitativa, realizada com 21
trabalho do enfermeiro da atencéo enfermeiras de municipio do interior paulista, Brasil.
basica: estudo qualitativo A andlise dos dados pautou-se na vertente
Maria de Lourdes Silva Marques fenomenolégica, = modalidade  estrutura  do
Ferreira fenémeno.

Mais médicos no parana -|2017/BR |E uma pesquisa descritiva, qualitativa. A qual se
acolhimento e o0 processo de propds analisar o Acolhimento e Processo de
trabalho na atencéo basica Trabalho, na capacidade dos servicos de saude
Edevar Daniel com os medicos do programa + médicos.




Acolhimento na Perspectiva do
Programa de Melhoria do Acesso e
da Qualidade da Atencao Béasica

Francisco de Sales Clementino et al.

2017/BR

E uma pesquisa quantitativa, com amostra por
profissionais de saude de nivel superior, vinculados
a 92 equipes de Saude da Familia, sendo um
profissional de cada equipe. Os dados obtidos
foram duplamente digitados e submetidos a analise
estatistica descritiva no SPSS 17.0.

Acolhimento na percepcdo dos
enfermeiros da Atencdo Primaria a
Saude/Maria de Lourdes da Silva
Marques-Ferreira et al.

2014/
CO

E uma pesquisa qualitativa realizada a partir de
entrevistas com 21 enfermeiros de oito municipios
do interior paulista. A analise dos dados pautou-se
na vertente fenomenoldgica, modalidade estrutura
do fenbmeno

O acolhimento como boa prética na
atencdo basica a saude
Patricia Guerreiro et al.

2013/BR

E uma pesquisa descritivo-analitica, qualitativa. Os
dados foram obtidos a partir de entrevistas
realizadas com 7 coordenadores, 10 profissionais e
12 usuarios de Centros de Saude de Floriandpolis-
SC

Acolhimento em um servico da
atencdo béasica a saude de Minas
Gerais

Julio César Batista Santana et al.

2012/BR

E uma pesquisa qualitativa, realizada com um
grupo de wusuarios de uma UBS da regido
metropolitana de BH/MG, buscando uma andlise da
realidade de como o acolhimento esta acontecendo
na atencao basica.

Acolhimento na percepgao de
estudantes de medicina
Luana Gabriele Nilson et al.

208/BR

E uma pesquisa qualitativa., composta por uma
amostra de 10 académicos do décimo segundo
periodo do curso de medicina da UNIVALI, os quais
vivenciaram os campos de estagio da disciplina de
Medicina Familiar e Comunitaria, responséavel pela
discusséao e vivéncia do acolhimento na formacéo.

A satisfacdo do usuario com a
atencdo primaria a saude: uma
andlise do acesso e acolhimento
Mariana Figueiredo Souza Gomide
et al.

2018/BR

E uma pesquisa qualitativa, cujo objetivo foi
compreender a satisfacdo dos usuarios com acesso
e acolhimento da APS. Com uma amostra de 28
usuarios ndo urgentes dos PA dos cinco Distritos
de Saude (DS) de Ribeirdo Preto-SP que passaram
em atendimento na APS ao menos uma vez nos
seis meses que antecederam a coleta de dados
para avaliar o atendimento.

Fatores que influenciam o acesso
aos servicos de saude na visédo de
profissionais e usuérios de uma
unidade béasica de referéncia
Anna Paula Bise Viegas et al.

2015/BR

E um estudo descritivo, o qual contou com 39
profissionais de uma UBS para responderem um
questionario com 68 questdes. Para a analise dos
guestionarios foi construido um banco de dados no
Programa Epilnfo, do qual se procedeu a analise
descritiva dos dados obtidos.




O estudo mais recente da coletanea € o desenvolvido por Ferreira (2018), sendo
caracterizado como uma pesquisa qualitativa realizada em oito municipios do estado
de Sao Paulo. Procederam as etapas de interpretacdo, analise ideoldgica e nomotética
com resultados que revelam a compreensdo dos enfermeiros sobre o acolhimento,
porém a dificuldade da sua implementacao.

Outro estudo do mesmo ano, desenvolvido por Nilson et al. (2018), trata de uma
pesquisa de abordagem qualitativa com uma amostra de carater intencional. A pesquisa
foi realizada através de uma entrevista semiestruturada gravada e posteriormente
transferida para analise. Observou-se diversos aspectos do acolhimento na visdo dos
estudantes, apresentando em forma de discurso ou critica, mas de forma desordenada.
Contudo, segue ainda como desafio o acolhimento para a formacdo e atuacdo dos
profissionais de saude.

Nessa mesma linha da abordagem qualitativa, Gomide (2018) inicia a pesquisa
com uma amostra intencional, visando a busca dos melhores informantes da tematica.
Para encaminhar as entrevistas, houve um roteiro norteador com perguntas que foram
gravadas, transcritas e analisadas por meio de analise de conteudo. Dessa forma,
analisou-se a baixa satisfagdo dos usuarios com a APS, tendo como principal fator a
demora no agendamento e atendimento de consultas na APS e o ndo atendimento da
demanda espontanea. No entanto, manifestou também satisfacdo com o atendimento
pela avaliacdo da atencéo e dialogo que tiveram com os profissionais de APS.

Pesquisa qualitativa por Daniel (2017) teve sua andlise através de visitas de
supervisdao académica, encontros loco regionais e encontros de educagdo. O
levantamento dos problemas que emergem dos cenarios de praticas teve como ponto
de partida a reflexdo sobre o seu processo de trabalho e acolhimento. Dessa maneira,
a qualidade dos servicos tem o acesso e o acolhimento como elementos essenciais
para sua avaliacdo, tornando-se necessério a mudanca de carater estruturante e
fortalecimento da educacdo permanente para com o objetivo de resolubilidade e
integralidade.

Em municipio da Regido Metropolitana de Belo Horizonte, Viegas et al. (2015)
desenvolveram um estudo descritivo, realizado por questionarios semiestruturados
para usuarios que estavam na unidade nos dias da coleta. Sob a 6tica dos usuarios,
analisa como principal contribuicdo da pesquisa a atuacdo na melhoria do acesso em
areas prioritarias e de uma parcela da populacdo com elevado indices de

vulnerabilidades.



A pesquisa unitaria com abordagem quantitativa, foi desenvolvida por
Clementino (2017) com a identificacdo de uma forma pontual na estratégia do
acolhimento. A escuta qualificada € um dos focos que se espera na realizacao de um
trabalho multiprofissional. Frente ao exposto, propostas relevantes a implementacao da
Estratégia do Acolhimento foi permitida através do estudo, assim adequando o seu
trabalho as diretrizes e recomendacfes dos protocolos do Ministério da Saude.

Entre as evidéncias e discussdes percebe-se uma tendéncia em relacao ao tipo
de instrumento, na maioria das pesquisas utilizaram-se entrevistas como coleta. Entre
0S entrevistados, passaram profissionais da Estratégia Saude da Familia
(CLEMENTINO, 2017 e GUERREIRO, 2013), estudantes de medicina (NILSON et al.,
2018), enfermeiros (FERREIRA, 2018, 2014) e usuarios (GOMIDE, 2018). Em todas as
entrevistas os achados foram a percepcdo da amostra ao modo de acesso pelo
acolhimento, havendo uma analise de satisfacdo, insatisfacdo, compreensédo ou até

vivéncia do mesmo.

DISCUSSAO

Criado em 2003, o HumanizaSUS é uma ferramenta do Ministério da Saude (MS)
para nortear as praticas de gestdo e assisténcia da saude publica intencionando
englobar, no processo de producdo da saude, os usuarios, trabalhadores e gestores,
almejando assim um processo com autonomia, com uma participacédo de coletividade
e solidariedade entre os envolvidos (SOUSA, 2019).

Diante dos contetudos abordados nos artigos supracitados, percebe-se que a
diretriz acolhimento ainda nédo esta sistematizada por inteiro nos moldes da atencéo
basica. Isso se justifica pelo fato de nem todos os participantes do processo, sejam eles
pacientes ou servidores, entenderem a real necessidade desse instrumento no fluxo do
servigo. A implantagdo da politica nacional de humanizagdo estd quase ha duas
décadas em vigéncia, mas no pensamento popular ainda existe o entendimento do
acolher nas unidades como sinénimo de demanda espontanea, levando a reducéo de
uma politica qualificadora de escuta e benéfica as relagdes sociais e de servico a uma
pratica que se baseia na logica queixa-diagnéstico-conduta (NILSON et al., 2018).

Um dado interessante da metodologia trabalhada no acervo de pesquisa é que
apenas 1 artigo (1%) possuia uma abordagem guantitativa, o que também se mostrou
prevalente na pesquisa de Pelisoli et al. (2014) na qual houve uma predominancia de

estudos qualitativos de (97,5%; n=39). Essa abordagem literaria transcende o estudar



a “qualidade” de um objeto, criando um entendimento do significado individual ou
coletivo da amostra, ndo s6 numericamente ou através de porcentagens, mas sim
caracterizando as expressOes e falas, organizando-as em um pensamento
representativo e esclarecido de tal assunto (TURANO, 2005).

Dentre as pesquisas, pode-se ressaltar que hd uma percepcao clara de que ndo
h& como se fazer acolhimento de forma isolada. Essa pratica engloba outros servigos
e traduz as atitudes das pessoas ao adentrar e usufruir 0s servicos e seus ambientes
(GUERREIRO, 2013). Sendo assim, entende-se que o0 acesso e um acolhimento bem
executado podem garantir uma avaliacdo de qualidade do servigco nas unidades, pois
um bom vinculo, somado a um fluxo bem regido fornece a busca do usuario
frequentemente aos servicos oferecidos (DANIEL, 2017).

Esse bom fluxo engloba inimeros fatores, dentre eles uma boa gestao,
infraestrutura e desenvolvimento intelectual. E importante destacar que a infraestrutura
e 0s recursos destinados para a execuc¢ao do labor na saude se mal aplicados podem
influenciar de forma negativa na produtividade laboral. A falta de recursos humanos e
materiais levam a dificuldade na organizacédo de trabalho do profissional, mas nao
apenas a infraestrutura como também a falta de capacitacao de equipe que acarreta na
mé funcionalidade do desenvolvimento da humanizacéo e suas diretrizes (FERREIRA,
2014).

Um bom acordo prévio entre os funcionarios e uma discussdo de pensamento
sobre a rotina de trabalho, com reuniées multidisciplinares no fim do expediente, por
exemplos, podem ser vistas como algo engrandecedor e motriz na capacitacdo das
técnicas. Daniel (2017) mostrou que reunides de equipe se mostraram instrumentos
importantes na estruturacdo e organizacdo de informacfes, o que estabeleceu o
fortalecimento das diretrizes nas tomadas de deciséo.

Outro assunto de destaque entre os artigos selecionados foi a intervencao do
acolhimento no modelo biomédico em detrimento da formacdo de uma equipe
multiprofissional na APS. No estudo de Nilson. et al (2018), concluiu-se que ainda ha
uma permanéncia do modelo biomédico nos servicos de saude, a qual se inicia nos
espacos de formacéao alastrando para eles. I1sso pode ser visto pelo acolhimento apenas
almejar, através da teoria, sua plenitude, porém, na préatica, ainda ndo possui uma
ordem regente estabelecida para garantir a reestruturacdo do modelo vigente. Outra
justificativa para a permanéncia desse modelo é o fato de mesmo sendo compreendido

pelos profissionais, o conceito de acolher e as diretrizes de humanizagéo da Politica,



ainda ha uma forte tradicdo no cotidiano das UBS, o que leva a uma rotina
multiprofissional desfavorecida (FERREIRA, 2014).

Porém, outros estudos observaram que a consolida¢cédo do acolhimento na saude
publica trouxe a tona a valorizacao de outro profissional: o enfermeiro. Essa € a area
da saude que se destaca na elaboracdo da construcdo do saber sobre acolhimento,
seguida da Psicologia\Saude Mental e Odontologia (PELISOLI, 2014). Em seu trabalho,
Neves (2008) traz a tona a ideia de que o trabalho em saude depende do trabalho do
outro, ou seja, para um bom desenvolvimento laboral, é necessério um empréstimo de
conhecimento e ferramentas. Isso se demonstra mais compreensivel para o
entendimento da faléncia de um modelo médico hegemdnico, pois no desenvolvimento
de um labor assistencial, percebe-se que a desenvoltura de todos profissionais pode

ser bem aproveitada no cuidado ao usuario, garantindo assim resolutividade nos casos.

CONSIDERACOES FINAIS

Os estudos percebem o acolhimento como um dispositivo promissor na APS, o
qgual possui potencialidades capazes de produzir praticas como uma escuta qualificada,
promover educagdo em saude e atraves de acesso bem recepcionada, de uma escuta
gualificada, somados a multiprofissionalidade do sistema garantiram uma melhor
humanizacdo do processo, o0 que leva a um vinculo paciente/servico de saude,
sustentando assim, um melhor fluxo do sistema, sendo bem colocado como o ideal.
Nesses quase 20 anos de pratica 0 que se percebe é a necessidade de uma maior
intensidade de capacitacdo de equipe, tanto pratica como tedrica, 0 que garantird uma
melhor assimilagdo sobre o termo “Acolhimento” que pode acarretar mudancas
promissoras almejadas em 2003. Ainda, esta pesquisa evidenciou a necessidade de
realizacdo de mais pesquisas que contemplem experiéncias nos mais diferentes

Estados para servirem de base ao desenvolvimento de outros locais.
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