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APRESENTAÇÃO

A obra “Discursos, Saberes e Práticas da Enfermagem” aborda uma série de 
estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações realizadas 
pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 6 volumes, sendo eles 
classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em seus 
25 capítulos, o volume III aborda diferentes aspectos relacionados à Enfermagem, 
desde assuntos inerentes ao processo de avaliação em saúde, quanto os fatores 
que envolvem os principais enfrentamentos da profissão.

As pesquisas sobre avaliação em saúde, surgem trazendo publicações sobre 
iniquidade, infraestrutura, humanização e organização dos serviços de saúde 
no Brasil. Em se tratando de saúde ocupacional, a vertente é estudada desde a 
formação profissional até a atuação propriamente dita do profissional nos serviços 
assistenciais.

Quando se trata da evolução da Enfermagem enquanto ciência, bem como 
de sua atuação nos mais diversas vertentes, é inquestionável a sua importância e 
os avanços obtidos até os dias de hoje. No entanto, mesmo diante da necessidade 
desse profissional para a qualidade na assistência à saúde e demais ramos de 
sua atuação, observa-se o constante adoecimento do profissional de enfermagem, 
havendo assim, a necessidade de medidas que visem a saúde ocupacional. 

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsídios para o 
conhecimento dos mais diversos desafios enfrentados pelos serviços de saúde no 
Brasil, bem como a identificação de situações que possam comprometer a qualidade 
de tais serviços e a consequente busca de estratégias que visem qualificá-los. 
Além disso, objetivamos com o presente volume dessa obra, fortalecer e estimular 
a prática clínica de enfermagem através de pesquisas relevantes envolvendo 
os aspectos evolutivos de sua essência enquanto ciência que cuida, bem como 
estimular a sensibilização para observação das necessidades de saúde ocupacional 
mediante o reconhecimento do profissional e promoção da saúde do profissional de 
enfermagem. 

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: A presente pesquisa visa discutir 
a respeito do acolhimento há portadores 
de doenças crônicas na Estratégia Saúde 
da Família (ESF). Este artigo tem como 
objetivo geral analisar os métodos utilizados 
no Acolhimento a pessoas portadoras de 
doenças crônicas no âmbito da ESF. Tendo 
em vista os princípios do SUS a integralidade, 
universalidade e equidade, e especialmente por 
ser um projeto social único que se concretiza 
por meio de ações de promoção, prevenção 

e assistência à saúde dos brasileiros, o 
acolhimento aos portadores de doenças 
crônicas, deve ser de modo humanizado, 
visualizando-o como ser único proporcionando 
ao indivíduo o melhor atendimento, para que 
ele possa sair rico em informações e colocando 
em prática o aprendizado adquirido durante o 
atendimento na ESF. Para tanto, a pesquisa 
ora empreendida é de cunho bibliográfico com 
a abordagem descritivo/analítico. A pesquisa 
foi realizada no período de dezembro a abril de 
2017, por meio de buscas online das produções 
científicas nacionais.  Contudo, é de suma 
importância para o sucesso do tratamento/
acompanhamento, criar/manter um vínculo com 
esse indivíduo, proporcionando uma confiança 
entre paciente e profissional, facilitando a 
adaptação ao acompanhamento/tratamento, 
alcançando assim o objetivo proposto da ESF. 
PALAVRAS-CHAVE: Estratégia Saúde da 
Família. Acolhimento. Doenças crônicas.

FAMILY HEALTH STRATEGY: WELCOME TO 

PEOPLE WITH CHRONIC DISEASES

ABSTRACT: This research aims to discuss 
about the reception there are patients with 
chronic diseases in the Family Health Strategy 
(FHS). This article aims to analyze the methods 
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used in the welcoming to people with chronic diseases within the scope of the FHS. 
In view of the principles of SUS, comprehensiveness, universality and equity, and 
especially because it is a unique social project that is realized through actions of 
promotion, prevention and health care of Brazilians, the welcoming of people with 
chronic diseases should be in a humanized way, viewing it as being unique, providing 
the individual with the best care, so that he can be rich in information and putting 
into practice the learning acquired during the service in the FHS. Therefore, the 
research now undertaken is bibliographic with the descriptive / analytical approach. 
The research was conducted from December to April 2017, through online searches 
of national scientific productions. However, it is extremely important for the success 
of treatment / follow-up, to create / maintain a bond with this individual, providing trust 
between patient and professional, facilitating the adaptation to follow-up / treatment, 
thus achieving the proposed goal of the FHS.
KEYWORDS: Family Health Strategy. Welcome. Chronic diseases.

1 | 	INTRODUÇÃO

As equipes de saúde da família precisam estar alerta para perceber as 
características de cada pessoa portadora de doença crônica se apresenta, 
procurando dispor dos recursos/tecnologias necessários sejam eles do tipo leves, 
leve-duras e duras, para que possam proporcionar ao indivíduo atendido: alívio 
do sofrimento, proporcionando melhora e aumento na qualidade de vida, evitando 
ou reduzindo danos para que assim esses indivíduos consigam (re)construir a 
autonomia, melhorando suas condições/qualidade de vida.  Favorecendo a criação 
de laços positivos, reduzindo a sensação de isolamento e abandono (BRASIL, 
2012). 

Vale salientar que, tendo em vista que o Sistema Único de Saúde (SUS) que 
tem como princípios a integralidade, universalidade e equidade. E principalmente 
por ser um projeto social único que se concretiza por meio de ações de promoção, 
prevenção e assistência à saúde dos brasileiros (BRASIL, 1990). 

De acordo com Oliveira; Spiri, (2006), o surgimento do Programa Saúde da 
Família (PSF) foi no final de 1993, hoje conhecido como Estratégia Saúde da Família 
(ESF), com a finalidade de atender o núcleo familiar, como todo projeto em fase 
implantação, passou por alguns problemas por parte do Sistema Único de Saúde, 
no qual se utilizou de estratégias de descentralizando nos serviços de acordo com 
as legítimas necessidades da população em questão como prioridade. Para a 
implantação do PSF, o Ministério da Saúde (MS) determina que para implantação 
de PSF deve-se ter, no máximo, 4.500 pessoas e a equipe de profissionais deve 
ser composta de no mínimo um médico, um enfermeiro, auxiliares de enfermagem 
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e agentes comunitários de saúde. 
Nesse contexto, os autores Silveira; Sena; Oliveira, (2011, p.198) afirmam que:

Essas equipes têm como foco a família em seu contexto social, histórico e cultural, 
buscando identificar e qualificar os problemas de saúde e, em um planejamento 
conjunto, estabelecer planos de intervenção e acompanhamento. 

Todavia, de acordo com a ideia dos autores Garuzi et al., (2014, p.145) “Trata-
se de um modelo pautado no trabalho em equipe, priorização da família em seu 
território, acolhimento, vínculo, ações de prevenção e promoção da saúde, sem 
descuidar do tratamento e reabilitação”.

Ancorado que, na Estratégia Saúde da Família (ESF), consegue-se obter uma 
proximidade maior entre os profissionais da equipe de saúde e as famílias/pessoas 
que necessitam de cuidados e acompanhamento frequente, favorecendo ao melhor 
dinamismo/acompanhamento desses indivíduos, no qual propõe o objetivo do PSF 
que é uma nova dinâmica para estruturação dos serviços de saúde, favorecendo 
uma relação próxima com a comunidade bem como para os diversos níveis de 
assistência, sendo a ESF um projeto dinamizador do SUS, perpassado por uma 
evolução histórica e reorganização do sistema de saúde no Brasil (OLIVEIRA; 
SPIRI, 2006). 

Deste modo, a pesquisa apresentada tem como objetivo geral analisar os 
métodos utilizados no Acolhimento a portadores de doenças crônicas no âmbito 
da ESF. E como os objetivos específicos: Fazer um levantamento de cunho teórico 
no que concerne as estratégias de abordagem de tratamento de doenças crônicas 
e; determinar os métodos de abordagem utilizados no acolhimento em relação aos 
portadores de doenças crônicas. 

Espera-se que a pesquisa contribua para o meio profissional da área da 
saúde, especificamente no que diz respeito ao Acolhimento a pessoas portadoras 
de doenças crônicas. Assim, a problemática da pesquisa gira em torno do seguinte 
questionamento: Como se dá o acolhimento das pessoas portadoras de doenças 
crônicas na Estratégia Saúde da Família? Desse modo a pesquisa torna-se 
justificável por querer abarcar esse universo, colaborando para o preenchimento de 
lacunas dentro da área de estudo, no que diz respeito no acolhimento de portadores 
de doenças crônicas. 

A metodologia abordada parte de uma pesquisa bibliográfica, com a 
abordagem descritivo/analítico. Que tem como objetivo a análise e a sintetização 
de artigos, manuais de forma a encontrar informações e estudos relevantes acerca 
da temática (GERHARDT; SILVEIRA, 2009). A pesquisa foi realizada no período 
de dezembro a abril de 2017, por meio de buscas online das produções científicas 
nacionais.

A aquisição dessas produções efetuou-se por meio da Biblioteca Virtual em 
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Saúde (BVS), sendo manuseadas nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-
Americana e do Caribe Ciências da Saúde (LILACS), Base de Dados de Enfermagem 
(BDENF), e a Scientific Electronic Library Online (SciELO), como também manuais 
do ministério da saúde.

Assim, os teóricos que fundamentam as ideias e concepções do texto final 
foram: Ayres et al (2006), Brasil (1999), (2010), (2012),  Ducan et al, (2012), MALTA; 
MERHY (2010), Motta; Peruchi; Filgueiras (2014),  Garauzi et al (2014), Gomes; 
Pinheiro (2005), Gerhardt; Silveira (2009), Silva, et al (2016), Reiners et al,. (2008), 
Silveira, Sena e Oliveira (2011) e Oliveira; Spiri (2006).

2 | 	FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

Define-se por doenças crônicas o conjunto de condições crônicas, 
normalmente estão ligadas a várias causas, são marcadas por início gradual, de 
prognóstico comumente difícil, podendo ser de longa ou incerta duração, o curso 
clínico desse tipo de doença muda ao longo do tempo, com prováveis períodos 
agudos, podendo causar até mesmo algumas incapacidades (DUCAN et al., 2012).

O cuidado de usuários com doenças crônicas deve ser de forma integral/
holística. O modelo vigente, que utiliza propostas de cuidado formatadas a priori, 
muitas vezes não tem obtido sucesso em suas condutas por não conseguir chegar 
ao singular de cada indivíduo e por impor olhares e fazeres que nada tem a ver 
com o usuário real, que está necessitando de atenção e cuidado (MALTA; MERHY, 
2010). Onde de acordo com os autores Reiners et al, (2008, p. 2301). “Por ser 
invariavelmente longo, um dos problemas que os profissionais de saúde encontram, 
com frequência, na atenção aos doentes é a dificuldade destes em seguir o 
tratamento de forma regular e sistemática”. 

Assim, ESF, por meio de seus princípios e funções, deve conduzir o cuidado 
dos portadores de doenças crônicas através do trabalho em equipe, prestando uma 
atenção centrada no indivíduo portador e nas famílias. Deste modo, de acordo com 
os autores Silva, et al. (2016, p.91):

Dentre as morbidades crônicas não transmissíves, destacam-se a Hipertensão 
Arterial Sistêmica (HAS), Diabetes Melittus (DM), Doenças Cardiovasculares, 
Neoplasias, Doença de Alzheimer, Doença de Parkinson, dentre outras. Os 
índices de morbimortalidade por doenças crônicas no Brasil tendem a aumentar 
de modo significativo.

Assim sendo, os autores Motta; Perucchi e Filgueiras (2014, p.123), 
descrevem que: 

O acolhimento, na Política Nacional de Humanização, não se resume a ações 
isoladas e pontuais, como por exemplo, uma recepção confortável, de boa 
dimensão espacial, uma triagem administrativa, ou um bom encaminhamento 
para serviços especializados. Ele deve ser atravessado por processos de 
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responsabilização, buscando a criação de vínculo a partir da escuta de problemas, 
troca de informações, mútuo reconhecimento de direitos e deveres, e decisões 
que possibilitem intervenções pertinentes e eficazes em torno das necessidades 
dos usuários do serviço de saúde.

Para tanto o trabalho interdisciplinar é uma das propriedades basais no processo 
de trabalho das equipes da ESF. As equipes da ESF possuem como desafio integrar 
diferentes áreas no seu dia-a-dia de trabalho. Tendo em vista, o atendimento à 
população baseado nos princípios do SUS de integralidade, universalização, 
descentralização e participação da comunidade propostos pelo SUS. 

Onde, de acordo com Brasil, (2010, p.18):

O acolhimento no campo da saúde deve ser entendido, ao mesmo tempo, como 
diretriz ética/estética/política constitutiva dos modos de se produzir saúde e 
ferramenta tecnológica de intervenção na qualificação de escuta, construção de 
vínculo, garantia do acesso com responsabilização e resolutividade nos serviços.

Deste modo, o acolhimento na assistência ao usuário, é uma ferramenta de 
extrema importância na integração das práticas da saúde, a criação de um vínculo 
entre profissionais de saúde e a população, contribuindo também na valorização 
dos seus direitos de obter uma assistência que gere qualidade de vida. Partindo 
deste pressuposto, o acolhimento propõe inverter a lógica de organização e 
funcionamento do serviço de saúde, baseando-se em três princípios: atendimento a 
todas as pessoas que procuram os serviços de saúde, garantindo a acessibilidade 
universal, a atenção da equipe multiprofissional, obtendo qualificar a relação 
profissional-usuário a partir de métodos humanitários de solidariedade e cidadania 
(GOMES; PINHEIRO, 2005).

E, conforme relatado por Brasil, (2010, p.13):

A ESF vem se revelando como elemento potencializador e oportuno rumo à 
construção de uma nova ética social, alicerçada nos princípios do acesso, 
territorialização, acolhimento, humanização e criação de vínculo com o usuário, 
inscrevendo a intersetorialidade como campo de saber e prática e possibilitando 
mudanças no modelo tecnoassistencial. A idéia de acolhimento nos serviços de 
saúde já acumula uma farta experiência em diversos serviços de saúde do SUS. 
Tal experiência é heterogênea como o próprio SUS e tem acúmulos positivos e 
negativos. Reconhecer essa longa trajetória, ao falar do acolhimento, significa 
por um lado reconhecer que grande parte do que sabemos hoje se deve a 
esse acúmulo prático, mas também, por outro lado, é preciso esclarecer a 
“qual” acolhimento estamos nos referindo, já que algumas dessas experiências 
inscreveram o acolhimento numa atitude voluntária de bondade e favor, por parte 
de alguns profissionais, e deram ao nome “acolhimento” alguns significados dos 
quais não compartilhamos.

O acolhimento é uma tarefa que precisa de dedicação por parte dos profissionais 
envolvidos, pois os portadores de doenças possuem necessidades que incluem 
desde condições de vida e acesso às tecnologias em saúde, até a constituição de 
vínculos, a autonomia dos sujeitos e o autocuidado. Assim os autores Ayres, et al. 
(2006, p. 307) explana de maneira a entender o verdadeiro sentido “No acolhimento 
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é humanização, não é uma atitude mecanicistas e fria nas ações de saúde. O 
acolhimento implica nas mudanças de cultura organizacional. É a determinação da 
concepção de ser humano”.

Nesta perspectiva, os autores Malta; Merhy, (2010, p. 594), relatam que:

Torna-se necessário ainda repensar o processo saúde doença, quanto aos seus 
determinantes e condicionantes, e a intervenção em toda a cadeia de produção 
de saúde, desde a promoção, prevenção, vigilância, assistência e reabilitação. 
Neste sentido, a linha do cuidado (LC) passa a ser desenhada também no campo 
da gestão, articulando intervenção nos determinantes sociais, em medidas de 
regulação e legislação, equacionando-se tecnologias, instrumentos, dentre 
outros, capazes de impactarem o processo saúde-doença, porém partindo do 
lugar do singular no ato do cuidado, que só o trabalho vivo pode dar conta. Desta 
forma, a atuação na macro e micropolítica deveria ocorrer de forma articulada, 
buscando os melhores resultados[...]

Diante dos pressupostos abordados na construção do texto os autores Reiners 
et al., (2008, p. 2300) afirmam que “Os objetivos do tratamento dos problemas 
crônicos de saúde são reduzir a morbimortalidade e manter a qualidade de vida das 
pessoas enfermas”.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, concluiu-se que a interação existente entre o portador de 
doenças de crônicas com a equipe multidisciplinar da ESF, é de suma importância 
para o sucesso do tratamento/acompanhamento, pois, percebe que consegue-
se manter um vínculo com esse indivíduo, proporcionando uma confiança entre 
paciente e profissional, facilitando a adaptação ao acompanhamento/tratamento, 
alcançando assim o objetivo proposto da ESF. 

Contudo, o acolhimento deve ser humanizado de maneira a observar cada 
pessoa em sua individualidade, independente de sua idade, no qual o indivíduo 
possa ter oportunidade de tomar decisões sobre questões relacionadas à sua 
saúde, ou seja, poder agir enquanto uma pessoa autônoma. Nesse ínterim, conclui-
se que um acolhimento humanizado, no qual o indivíduo sente-se seguro, ouvido, 
independente, no qual pode tomar suas próprias decisões, é a melhor maneira de 
ter esse indivíduo sempre acompanhado e com excelente aceitação do tratamento 
proposto, desta forma obtendo melhores condições de saúde e qualidade de 
vida.	

Por fim, a pesquisa mostrou que existe a necessidade de se desenvolver 
estudos que relatem e avaliem os métodos e estratégias de acolhimento a pessoas 
portadoras de doenças crônicas na ESF. 
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