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APRESENTAÇÃO

Este e-book intitulado “Ciências da saúde: pluralidade dos aspectos que interferem 

na saúde humana” leva ao leitor um retrato da diversidade conceitual e da multiplicidade 

clínica do binômio saúde-doença no contexto brasileiro indo ao encontro do versado 

por Moacyr Scliar em seu texto “História do Conceito de Saúde” (PHYSIS: Rev. Saúde 

Coletiva, Rio de Janeiro, 17(1):29-41, 2007): “O conceito de saúde reflete a conjuntura 

social, econômica, política e cultural. Ou seja: saúde não representa a mesma coisa para 

todas as pessoas. Dependerá da época, do lugar, da classe social. Dependerá de valores 

individuais, dependerá de concepções científicas, religiosas, filosóficas”

Neste sentido, de modo a dinamizar a leitura, a presente obra que é composta por 

107 artigos técnicos e científicos originais elaborados por pesquisadores de Instituições 

de Ensino públicas e privadas de todo o país, foi organizada em cinco volumes: em seus 

dois primeiros, este e-book compila os textos referentes à promoção da saúde abordando 

temáticas como o Sistema Único de Saúde, acesso à saúde básica e análises sociais 

acerca da saúde pública no Brasil; já os últimos três volumes são dedicados aos temas de 

vigilância em saúde e às implicações clínicas e sociais das patologias de maior destaque 

no cenário epidemiológico nacional.

Além de tornar público o agradecimento aos autores por suas contribuições a este 

e-book, é desejo da organização desta obra que o conteúdo aqui disponibilizado possa 

subsidiar novos estudos e contribuir para o desenvolvimento das políticas públicas em 

saúde em nosso país. Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Este é um estudo exploratório 

e qualitativo cujo objetivo foi conhecer a 
compreensão de trabalhadores de uma Unidade 
Básica de Saúde que atua com a Estratégia 
Saúde da Família sobre o acolhimento 
humanizado. Para tanto, foi realizada a aplicação 
de um questionário extraído do Caderno 
de Atenção Básica, especifi amente, sobre 
acolhimento à demanda espontânea publicado 
pelo Ministério da Saúde. Com relação aos/às 
participantes são trabalhadores/as do quadro 
de recursos humanos do lócus da pesquisa, que 
integram as equipes da Estratégia de Saúde da 
Família (ESF), e do Núcleo Ampliado de Saúde 
da Família e Atenção Básica (NASF-AB). Para 
a análise de dados, foi realizada Técnica de 
Análise de Conteúdo Temático Minayo (2006). 
Os resultados deste estudo possibilitam subsidiar 
a gestão dos processos de trabalho no âmbito 
da atenção básica de saúde por meio de ações 
programáticas que potencializem o acolhimento 
humanizado e a atuação interdisciplinar no 
cotidiano dos serviços. 
PALAVRAS-CHAVE: Acolhimento. Atuação 
interdisciplinar. Educação em saúde. 

ABSTRACT: This is an exploratory and 
qualitative study whose objective was to know the 
understanding of workers at a Basic Health Unit 
that works with the Family Health Strategy on 
humanized care. For this purpose, the application 
of a questionnaire extracted from the Primary 
Care Booklet, specificall , on acceptance of 
spontaneous demand published by the Ministry 
of Health. in relation to the participants are 
employees of the human resources framework 
of the locus of the research, which integrate the 
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teams of the Family Health Strategy (ESF), and of the Expanded Center for Family Health 
and Primary Care (NASF-AB). For the analysis Minayo Thematic Content Analysis Technique 
(2006) was performed. You results of this study make it possible to support the management 
of work processes in the scope of primary health care through programmatic actions that 
enhance the humanized reception and the interdisciplinary action in the daily services.
KEYWORDS: Reception. Interdisciplinary work. Health education.

INTRODUÇÃO
As políticas de saúde vêm se desenvolvendo ao longo do último século e vem 

sofrendo influências das questões econômicas, políticas e socioculturais que ocorreram ao 

longo deste tempo. De um lado, destaca-se a Reforma Sanitária e reformulação do Sistema 

Nacional de Saúde, e a afirmação da indissociabilidade entre a garantia da saúde como 

direito social irrevogável e a garantia dos demais direitos humanos (PAIVA; TEIXEIRA, 

2014). Por outro, o retrocesso pela precarização das condições e relação de trabalho, a 

lógica privatista, as terceirizações, a prevalência dos interesses do capital em relação ao 

bem estar social, ou seja, a disputa entre os projetos privatista versus Reforma Sanitária 

(FERTONANI, et al. 2015). 

O processo de construção do Sistema Único de Saúde (SUS), criado a partir da 

Lei nº 8080 de 1990 (BRASIL, 1990), tem exigido a implementação contínua de diferentes 

modos de organização dos serviços, e produção de novas tecnologias em saúde coletiva. 

Destaca-se dentre esses dispositivos o acolhimento como uma das estratégias na inter-

relação com o usuário na intervenção profissional, visando à humanização, o vínculo, à 

integralidade do cuidado de saúde de indivíduos, famílias e comunidades. 

A atenção básica constitui-se na porta de entrada dos serviços de saúde, preconizada 

a partir da criação do SUS (BRASIL, 2006a) e reforçada no estabelecimento das Redes 

de Atenção à Saúde (AZEVEDO, 2007). É a primeira forma de acesso dos usuários aos 

serviços de saúde. Entretanto, há uma demanda muito grande a esses serviços que, muitas 

vezes, não conseguem atender a toda a população que o procura no mesmo momento. 

Assim, como forma de descaracterizar um atendimento que prioriza a ordem de chegada do 

usuário aos serviços de saúde, o Ministério da Saúde, em 2006 criou o Projeto Acolhimento 

(BRASIL, 2006a) como forma de organizar a demanda e dar uma resposta positiva aqueles/

as que procuram os serviços. Esta não é uma tarefa simples uma vez que, apesar da 

garantia de atendimento universal e de qualidade, nem todos conseguem ser atendidos 

pelos serviços de imediato. 

Diante disso, os atendimentos de demanda espontânea se centram na avaliação 

do próprio sujeito de que sua saúde está comprometida e de que ele, naquele momento, 

precisa resolver sua saúde. Esta lógica acarreta dois problemas: o primeiro aponta para que 

este indivíduo recorre ao atendimento quando sua saúde já está bastante comprometida 

e com isso não consegue mais ser assistido na atenção básica, sendo encaminhado para 
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um serviço especializado. E segundo é que muitas pessoas procuram recorrentemente 

os serviços, mesmo não tendo um problema de saúde, o que faz com que, por um lado, a 

equipe subestime a queixa deste usuário; por outro, acaba onerando o sistema e deixando 

de atender pessoas que realmente precisam. 

Na prática, isso compromete a eficácia e a qualidade dos serviços de saúde. Desta 

forma, ao ser proposta a humanização do atendimento e sua qualidade, o Ministério da 

Saúde organizou uma proposta que prevê o acolhimento das pessoas que buscam o 

serviço de saúde, por meio da escuta e inclusão (Política Nacional de Humanização do 

SUS, 2010).

A proposta de acolhimento vem articulada a outras questões relacionadas aos 

processos de trabalho em saúde. Ela propõe uma “tecnologia do encontro” e possibilita 

que se analise o processo de trabalho em saúde de forma a que seja repensada a relação 

trabalhador de saúde/usuário (BRASIL, 2006a). Ademais, é importante compreender 

o acolhimento e as suas repercussões no cotidiano de trabalho, pois pressupõe o 

reconhecimento dos territórios e das suas particularidades de saúde. Além de vislumbrar 

alternativas voltadas à qualidade dos serviços demandados pela população usuária, no 

âmbito da atenção básica de saúde, o acolhimento possibilita facilitar o acesso a esses 

serviços. Embora não seja recente, a discussão sobre acolhimento mesmo tendo sofrido 

inúmeras mudanças desde a sua concepção, na sua legitimação, materialização ainda 

é um tema pouco discutido entre os trabalhadores da saúde. Neste sentido, o presente 

trabalho tem por objetivo conhecer a compreensão de trabalhadores de uma Unidade 

Básica de Saúde (UBS) que atua com a Estratégia Saúde da Família sobre o acolhimento.

PERCURSO METODOLÓGICO 
Trata-se de pesquisa exploratória e qualitativa, com a coleta dos dados ocorrendo 

por meio da aplicação de um questionário extraído do Caderno do Ministério da Saúde 

(BRASIL, 2013) contemplando o entendimento acerca do acolhimento, os fluxos, quais as 

áreas profissionais implicadas nesse processo de trabalho, as principais demandas, as 

competências, habilidades e atitudes desejáveis aos trabalhadores. Os questionários foram 

aplicados para 22 profissionais oriundos das sete equipes de saúde da família vinculados 

à respectiva Unidade de Saúde. 

A amostragem deu-se por saturação, frequentemente empregada nos relatórios de 

investigação qualitativa em diferentes áreas no âmbito da Saúde, entre outras. É usada 

para estabelecer ou fechar o tamanho final de uma amostra em estudo, interrompendo a 

captação de novos componentes. Partindo desse pressuposto todos os elementos citados 

nas hipóteses têm a probabilidade de serem incluídos na amostra, composta de vinte e dois 

participantes conforme o objetivo da pesquisa.

Os trabalhadores de saúde foram identificados como “E” Enfermeiro, “M” Médico, “N” 
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NASF, “ACS” Agente Comunitário de Saúde, “D” Dentista, “TE” Técnico de Enfermagem, 

“AB” auxiliar de saúde bucal, assim incluindo-se um número ao lado da nomenclatura para 

a quantidade de entrevistados de cada profissão  

Posteriormente, foi realizada a análise dos dados. De cada entrevista foram 

extraídas as unidades intencionais de discurso e essas foram categorizadas, utilizando-

se a proposta de Minayo (2006): Análise de Conteúdo na modalidade temática, que 

compreende: ordenação, classificação e análise final dos dado  

Em relação aos aspectos éticos, os participantes deram sua anuência através 

da assinatura em duas vias do Termo de Consentimento Livre Esclarecido. O projeto 

de pesquisa que possibilitou tal estudo obteve parecer favorável do Comitê de ética da 

Universidade Luterana do Brasil sob o nº 1175069.

AS DIVERSAS COMPREENSÕES SOBRE ACOLHIMENTO
Na perspectiva de humanização, destaca-se o acolhimento como uma das estratégias 

na inter-relação com os usuários, o que pode favorecer o processo de corresponsabilização, 

produção de cuidado e vínculo. O acolhimento, enquanto diretriz operacional, pressupõe 

inverter a lógica da organização e do funcionamento do serviço de saúde (FRANCO et al., 

1999), e que este seja organizado de forma usuário-centrado. 

Dessa forma, pressupõe o atendimento integral ao indivíduo, que inclui a escuta 

sensível, a confiabilidade, os conhecimentos da realidade local, dos determinantes sociais 

do processo saúde-doença, tais como: saneamento, relações conflitivas na família, 

desemprego, desconhecimento da rede de serviços e dos seus direitos, entre outros. Como 

uma das diretrizes de relevância da Política Nacional de Humanização do SUS requer 

aproximação entre os indivíduos implicados, ou seja, pressupõe uma prática inclusiva 

envolvendo ações de atenção e gestão nas redes de saúde. Assim, torna-se fundamental 

que tal prática seja desenvolvida nos diversos serviços de atendimento à população e 

legitimada pela gestão. Esse tema envolve uma análise de conjuntura sobre a estrutura 

física, as condições éticas, técnicas e institucionais do trabalho para tal intervenção, 

por exemplo: iluminação, ventilação, projeto arquitetônico, arquivos para a guarda da 

documentação e o resguardo do sigilo, entre outros. 

As concepções dos trabalhadores da UBS sobre acolhimento foram distintas, sendo 

que a grande maioria dos participantes não sabia referir exatamente o que é este processo 

de trabalho. Falaram em escuta, atendimento da demanda e resolução de problemas. 

Entretanto, poucos tinham entendimento do seu real significado, da mesma forma que 

manifestaram não existir um fluxo no serviço de entendimento de todos os trabalhadores. 

Neste sentido, cada um fazia o que achava que era necessário, sem ter claro qual o flux  

preconizado pelo serviço. Uma das agentes comunitárias descreveu que “No momento 
o trabalho está bastante tumultuado, com pouca organização e poucos funcionários 



Ciências da saúde: pluralidade dos aspectos que interferem na saúde humana 2 Capítulo 3 21

no guichê” (ACS9). Para ela, isso prejudica o fluxo de atendimento, pois o pessoal que 

trabalha no guichê é quem deve encaminhar o usuário para atendimento. A ACS 9 reforça 

essa ideia, acrescentando que o coordenador do serviço deveria resolver os problemas que 

ocorrem, conforme aparece a seguir.

“Acho que pecamos em organização, mas por falta de internet do que 
qualquer outra coisa. Acredito que falta alguém sempre, como o coordenador, 
para resolver problemas imediatos, mas sempre com jeito e respeito aos 
usuários” (ACS8).

Para muitos participantes, o acolhimento está relacionado a escutar a demanda do 

usuário do serviço e dar uma resposta positiva a ela. D1 apontou que isso é realizado por 

vários profissionais, pois “... o paciente é recebido em uma sala especial para o acolhimento, 
lá é ouvido e orientado pelo profissional da escala”. Deve ser realizado por uma equipe 

multiprofissional e não só pela equipe de enfermagem (ACS  3). Além disso, deve começar 

desde sua entrada na UBS, conforme a situação a seguir.

ACS 1: “acolhimento na minha opinião começa desde que o paciente entra 
na UBS. O primeiro contato com o segurança, atendimento na recepção (com 
respeito) e se estende até os próximos profissionais”.

Fica evidenciado nas questões pontuadas pelos participantes que cada profissiona  

atende o usuário de uma forma diferente no acolhimento, pois não há um protocolo dentro 

do serviço que defina como deve ser esse atendimento. Para a ACS 1, “... o acolhimento 
na minha opinião começa desde que o paciente entra na UBS. O primeiro contato com 
o segurança, atendimento na recepção (com respeito) e se estende até os próximos 
profissionais”. Essa ideia, também é reforçada pela ACS 2, à medida que “... o paciente é 
atendido primeiramente pelo guichê e é avaliado onde passa ou não para a enfermagem, e 
quando eu atendo o usuário também faço o acolhimento”. Para D1: “O paciente é recebido 
em uma sala especial para o acolhimento, lá é ouvido e orientado pelo profissional da 
escala”. Apesar dessas questões não serem divergentes, os três trabalhadores referiram 

que isso é o que eles acreditam ser o acolhimento, mas reforçaram a necessidade de 

existirem espaço de discussão e capacitação para que todos os funcionários do serviço 

tenham o mesmo entendimento e atuam de forma semelhante. Para que isso ocorra, 

é necessário o compromisso da gestão em relação ao acolhimento humanizado aos 

pacientes, às condições e relações de trabalho e à atuação interdisciplinar.

Quando se pensa em acolhimento, é importante lembrar que esta é uma forma de 

trabalhar, sendo uma das diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS) que propõe rever 

as práticas de atenção e gestão da saúde. Sua proposta deve estar articulada a outras 

propostas que levem em consideração mudanças no processo de trabalho em saúde que 

apontem para a humanização do atendimento. Isso significa que o acolhimento vai muito 

além de receber a demanda espontânea dos serviços de saúde de forma afetuosa. É um 

projeto que qualifica a relação do trabalhador em saúde com o usuário, propondo mudanças 
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em todo o processo de trabalho (BRASIL, 2006a).

Dessa forma, o acolhimento deve transpor o espaço físico do serviço de saúde, 

envolvendo mudanças na postura das equipes de saúde envolvidas, nas suas ações de 

atenção e na gestão dos serviços de saúde. Assim, restringir este conceito a um local 

específico ou a determinada demanda, tomadas isoladamente, pode nos levar a ações 

pontuais, isoladas e fragmentadas no cotidiano dos serviços, reproduzindo exatamente o 

modelo que se quer contrapor.

Entretanto, modificar processos de trabalho é uma tarefa complexa, que exige 

reflexão, discussão e comprometimento gerencial. Na prática cotidiana dos serviços de 

saúde, o acolhimento tem sido de difícil aplicação em sua plenitude, pois é crescente o 

descompasso entre a oferta dos serviços e a demanda dos usuários. Há uma dualidade 

entre produtividade versus qualidade, pois a alta rotatividade de profissionais de saúde, 

o absenteísmo dos usuários nas consultas agendadas, tem comprometido a qualidade e 

resolutividade dos serviços. Ele deve envolver o compartilhamento de saberes entre os 

sujeitos implicados, abrir espaços para refletir sobre as rotinas de trabalho e a tomada de 

decisões sobre o processo de trabalho de forma a que se possa garantir um atendimento 

humanizado e de qualidade. Nesse sentido, é um conceito chave do SUS, pois envolve, 

pelo menos, quatro princípios: universalidade, equidade, integralidade e participação 

popular (MEDEIROS; IUNG, COMUNELLO, 2007).

Essa proposta deve extrapolar a área física dos serviços de saúde e incluir outras 

ações como as visitas domiciliares, os trabalhos em grupo e todas as outras atividades 

realizadas pelos serviços de saúde (BRASIL, 2006a). Uma vez que, o acolhimento 

pressupõe o olhar integral no sujeito e em sua família. Essa foi uma transformação positiva 

na reorganização da atenção básica em saúde, com a criação da Estratégia Saúde da 

Família (ESF) (PINHEIRO, 2009).

Entretanto, para que se consiga efetivar esta proposta, uma das condições 

fundamentais é que as equipes de saúde possam criar vínculo com os usuários do serviço. 

Para isso, devem permanecer no mesmo serviço um tempo no qual seja possível criar 

vínculo como usuário. Isso é reforçado por M1 que, segundo ela, “...deve haver menor 
rotatividade dos profissionais, pois quando os mesmos já estão entendendo os fluxos e 
conhecendo os pacientes eles acabam saindo da unidade”, pois a rotatividade interfere 

na inter-relação dos trabalhadores e usuários do SUS. Além disso, também referiu a 

necessidade de capacitar os profissionais da saúde para trabalharem com acolhimento, 

pois muitos não sabem o que significa nem os fluxos do próprio serviço. A realidade dos 

serviços de saúde, tendo de um lado usuários descontentes com o acesso e, de outro, 

a equipe exausta em suas possibilidades de atendimento, aponta a necessidade de se 

adotar uma lógica de trabalho que privilegie a escuta qualificada das demandas do usuário, 

modificando a maneira de receber os pacientes e lidar com as suas queixas (MEDEIROS; 

IUNG, COMUNELLO, 2007).
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Já a ACS 3 pontuou que para que se realize a escuta qualificada da demanda 

dos pacientes e se crie vínculo com eles, é preciso que  “... o acolhimento realizado pela 
equipe multiprofissional que atua na UBS, passe antes por um preparo da equipe para 
trabalhar com eles, pois mais de 60 % não estão preparados nem orientados para resolver 
as demandas que chegam a eles e acabam tendo um olhar muito fragmentado dessas 
demandas”. Isso faz com que a equipe de saúde não consiga atender as necessidades 

e demandas de saúde, quando muito atendem o problema emergencial que ocasionou 

a procura do serviço. É preciso ter cuidado com o viés biomédico ou mesmo com uma 

“pseudo” triagem, pois isso rompe com a perspectiva do acolhimento humanizado e a 

atuação interdisciplinar. 

Haja vista, que a integralidade do cuidado deve considerar o usuário como 

sujeito integral, que vive em um contexto e tem determinadas necessidades que devem 

ser respeitadas e atendidas, pois só é possível garanti-la a partir do reconhecimento da 

multidimensionalidade que envolve a vida cotidiana de cada indivíduo e os processos de 

cuidado (ARCE; SOUZA, 2013). Nesta perspectiva não há como olhar apenas para as 

necessidades ligadas à doença, a dimensão da saúde e da vida devem ser levadas em 

consideração. Com isso, a integralidade passa a ser mais do que uma atitude profissional e 

passa a ser um modo de organização do processo de trabalho em saúde, pois não há mais 

como reduzir os sujeitos a objetos descontextualizados, sejam eles profissionais da saúde 

ou usuários (MATTOS, 2009).

Neste sentido, N1 reforçou a necessidade de se “...pensar, como primeira ação um 
momento de discussões entre toda equipe para ver o que cada um pensa, como faz, ver 
problemas e sugestões para definir certo “padrão” e um entendimento comum sobre este 
espaço. Também acho que o espaço físico do acolhimento deveria ser revisto para garantir 
privacidade na relação do trabalhador da saúde como paciente”. 

Alguns obstáculos foram apontados pelos sujeitos participantes dessa UBS sobre o 

acolhimento. Para N1 “Existe uma sala destinada para essa escuta bem como uma escala 
de profissionais. No entanto, essa sala não garante a privacidade do usuário e o sigilo das 
informações. Mas acredito que cada vez que um usuário busca a UBS é escutado, orientado 
ou já atendido se está fazendo acolhimento”. A ACS 7 volta-se ao tempo de espera do 

paciente “todo o paciente passa no guichê e espera muito tempo sentado, muitos chegam 
ao acolhimento simplesmente para trocar uma receita que está vencida, isso acontece na 
maioria das vezes, parece que ainda não conhecem como funciona”.

Essas questões revelam desafios a serem superados no cotidiano deste serviço de 

saúde, pois não existe a participação e a discussão entre os profissionais que se utilizam do 

acolhimento em sua rotina diária, tampouco é obtida uma avaliação por parte dos usuários 

acolhidos sobre o atendimento prestado e sobre a resolutividade do atendimento. Assim, é 

preciso evitar o risco de tornar engessado esse fazer pelos profissionais que ali trabalham, 

seja pela resistência, pela sobrecarga de trabalho, atritos entre colegas e distanciamento 
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entre ambas as partes implicadas nesse processo. O processo de trabalho implícito no 

acolhimento precisa possibilitar maior autonomia dos trabalhadores e a ressignificação do 

cotidiano de trabalho. A escuta qualificada permite que se faça encaminhamentos mais 

efetivos para o problema do usuário. Entretanto, é importante que gestores, trabalhadores, 

e usuários tenham clareza que o acolhimento humanizado contribui na efetividade e 

resolutividade no campo da saúde.

O ENFOQUE INTERDISCIPLINAR NO ACOLHIMENTO
A interdisciplinaridade não é um tema recente, que se encontra em permanente 

construção, em especial, no que diz respeito às formas de desenvolvê-la, na sua 

capacidade de diálogo e interação como possibilidades para uma prática diferenciada nos 

serviços de saúde. O processo saúde e doença têm como referência os determinantes 

sociais da saúde que são amplos e complexos. Assim, para intervir sobre ele, é necessário 

o aporte de diferentes saberes e de diferentes disciplinas. As necessidades e demandas 

das populações precisam de um olhar interdisciplinar, que leve em conta o indivíduo e 

seu território, questões sociais, econômicas, políticas, sociais e culturais, já que existem 

diferentes perspectivas, abordagens e dimensões em relação a um mesmo problema. 

O que é preciso ser buscado é uma visão ampliada do conceito de saúde, que possa 

ser entendida a partir da diversidade das disciplinas, o que é uma necessidade, uma 

possibilidade epistemológica e uma proposta fundamental de avanço do conhecimento 

(MENDES; LEGOWY; SILVEIRA, 2008).

Muitas vezes, a forma como o profissional constituiu o entendimento das suas 

práticas cotidianas pode influenciar e até comprometer a atuação interdisciplinar e, 

consequentemente, novas ações e projetos da equipe. Trabalhar interdisciplinarmente é 

um desafio. Para Sá (2010, p. 93) “a interdisciplinaridade não se ensina, nem se aprende, 

simplesmente vive-se, exerce-se, e por isso exige uma nova pedagogia, a da comunicação”. 

Sendo um diferencial importante no acolhimento, a interdisciplinaridade possibilita a 

compreensão de um problema complexo, o que não ocorre de maneira isolada, mas de 

forma complementar e interdependente. 

Os participantes deste estudo apontaram que é bom ter mais de um profissional ao 

mesmo tempo responsável pelo acolhimento, pois eles conseguem ampliar as alternativas 

em como encaminhar o problema do usuário. Conforme D1 “Demandas espontâneas 
são encaminhadas para a sala do acolhimento, atuam nela profissionais de diferentes 
áreas, realizando escuta e buscando solucionar as demandas trazidas pelos usuários. O 
atendimento é por ordem de chegada e funciona das 08h – 17h”. Nesta sala de acolhimento, 

é possível agilizar algumas demandas, como por exemplo, renovação de receita para 

medicamentos controlados e contínuos. Entretanto, mesmo trabalhando em equipe, os 

trabalhadores referiram que não é fácil atuar interdisciplinarmente, pois às vezes, um quer 
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impor sua visão ao outro, o que gera atritos entre eles. 

Diante disso, é importante ter claro que a interdisciplinaridade depende de uma 

mudança de atitude perante o problema do conhecimento, da substituição de uma 

concepção fragmentária pela unitária do ser humano (FAZENDA, 2013), De certo modo, 

isso é revelado por N3 à medida que trata da postura de cada profissional. Diz que o 

trabalho flui, mas que: “... depende dos profissionais que estão em cada turno, no início 
não conseguia visualizar um atendimento padronizado, agora foi pensado em um fluxo de 
acolhimento, que tem nos auxiliado muito e diminuído as disputas do trabalhadores sobre 
as rotinas e encaminhamentos”. 

O acolhimento dentro do serviço vai sendo modificado conforme os profissionai  

que vão se inserindo nessa prática profissional e por meio das trocas de percepções a 

respeito de como fazê-lo. A equipe solicita a participação dos usuários ao avaliarem em 

que medida foram ou não atendidos em suas necessidades. É a partir do entendimento e 

clareza dessas práticas de saúde que a interdisciplinaridade vai sendo vivenciada pelos 

trabalhadores da saúde.

A interdisciplinaridade passou a ser tema de reflexão no campo da saúde, pois 

esses quiseram se qualificar para auxiliar no trabalho do acolhimento dentro do serviço, 

já que se fez necessário utilizar abordagens compartilhadas, interconsultas e outras ações 

conjuntas entre os mesmos. Na troca de informações, cria-se uma relação colaborativa 

entre os profissionais e esses em relação aos usuários devido à inter-relação, às reflexõe  

e à sensibilização envolvendo o acolhimento. Assim, o trabalho interdisciplinar vai se 

construindo através dos diversos conhecimentos que cada membro da equipe possui e 

da comunicação estabelecida entre eles. Os achados da pesquisa apontaram que este 

novo olhar é fundamental para que se possa compreender melhor a realidade local e as 

necessidades advindas do território. 

Nesse sentido, é a partir da integração de vários profissionais, em especial, na 

política de Atenção Básica de Saúde que o acolhimento se materializa, ganha sentido 

e favorece a inclusão dos usuários ao sistema de saúde. Entretanto, os entraves ainda 

são inúmeros, pois a formação profissional e as propostas de educação continuada dos 

serviços de saúde pouco refletem sobre a necessidade de este olhar interdisciplinar. O 

gestor tem papel de destaque para a motivação da atuação em equipe interdisciplinar, 

ele deve estimular a reflexão sobre o trabalho, a necessidade da integração entre cada 

membro da equipe, o estabelecimento de relações afetivas e de cooperação ao invés de 

competição. Além disso, deve compartilhar com os trabalhadores as políticas de saúde que 

vem sendo implementadas, de forma clara e reflexiva, pois essas devem entrar na pauta 

de cada serviço de saúde, que poderão estabelecer estratégias de ação (STAUDT, 2008). 

Portanto, a interdisciplinaridade constitui-se em uma atitude, uma maneira de ser e de 

fazer relacionada a uma nova maneira de enxergar e lidar com o conhecimento (FAZENDA, 

2013). 
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N 2 refere que nem sempre o que é combinado na equipe acontece, pois ... “Na linha 
de frente do acolhimento ficam “teoricamente” profissionais da enfermagem, mas às vezes 
não ocorre devido ao atendimento da agenda da enfermagem. Há também a referência do 
médico da equipe do enfermeiro que está participando do acolhimento no dia e turno do 
mesmo. Há troca de equipe uma vez ao dia, na hora do intervalo. Mas percebemos que por 
vezes são os residentes da multiprofissional que o fazem e não os profissionais que ficaram 
designados para estar lá”. Na prática, isso ocorre devido à escassez de profissionai  

disponíveis para o acolhimento na referida UBS, pela falta de compreensão da importância 

desse dispositivo ou excesso de demanda. E2 salienta o teleagendamento como outro 

impeditivo que repercute no acolhimento da UBS, pois para ele, “O paciente é recebido 
na recepção e encaminhado conforme a sua demanda, nem sempre todo paciente que 
deseja ser atendido é encaminhado. E é difícil que as demandas sejam atendidas devido 
ao sistema e ao teleagendamento”.

Outro aspecto do acolhimento na UBS é a composição das equipes e as suas 

respectivas atribuições que, por vezes, não colocam este projeto dentre as suas ações 

profissionais no cotidiano do serviço. Isso fica evidenciado quando M1 afirma que há o 

desconhecimento do acolhimento. Segundo ela, “Ele tem a parte da escuta e informação, 
mas em alguns casos ele se confunde como uma triagem, aumentando a demanda da 
unidade e em muitos casos sem dar o suporte que o paciente necessita”. A ACS10 também 

percebe que os usuários não sabem para que serve o acolhimento, disse que “muitas vezes 
percebo que as pessoas são direcionadas ao acolhimento pelo guichê, e poucas são as que 
chegam à unidade pedindo o acolhimento. Talvez por não entender a sua funcionalidade. 
Ao chegar ao acolhimento dependendo da situação a pessoa é medicada ou repassada. 

Portanto, o desconhecimento da proposta é novo tanto para os trabalhadores da 

saúde como para os usuários dos serviços, pois pressupõe um novo olhar sobre a realidade 

da população e sobre sua saúde, mais ampliado, que compreenda a situação em que se 

encontra aquele indivíduo e sua família a fim de minimizar o sofrimento, a dor, a doença e 

a morte. Assim, envolver vários atores em um diálogo, não é tarefa fácil, pois em primeiro 

lugar a equipe precisa estar sensibilizada para trabalhar junto, compartilhando saberes e 

experiências e entendendo que cada um ocupa um lugar no todo (STAUDT, 2008).

Como impeditivos para sua efetivação, os trabalhadores explicitam as precárias 

condições de trabalho, a qualidade do trabalho comprometida em virtude do excesso 

de demanda, o desconhecimento do fluxo, a dificuldade de efetivação de uma atuação 

interdisciplinar e a necessidade de adequação do número de profissionais às demandas, 

conforme demonstrado ao longo deste estudo, entre outros. O trabalhador a seguir também 

revela essas fragilidades, conforme aparece a seguir.

N1: “Apesar de existir uma sala destinada para essa escuta bem como uma 
escala de profissionais, essa sala não garante a privacidade do usuário e o 
sigilo das informações. Mas acredito que cada vez que um usuário busca 
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a UBS e é escutado, orientado ou já atendido se está fazendo acolhimento 
apesar da demanda de trabalho nossa ser muito grande”.

O excesso de atividades dos serviços de saúde, com um número expressivo de 

pacientes atendidos diariamente, é um desafio a todos os trabalhadores, pois esses, por 

vezes, não dispõem de tempo para sanar as dúvidas dos usuários nem propor espaços 

para a equipe poder realizar discussões de casos.  

ACOLHIMENTO UMA DEMANDA PARA EDUCAÇÃO EM SAÚDE NA ATENÇÃO 
BÁSICA

A educação permanente é uma política do Ministério da Saúde instituída desde o 

ano de 2004 e a sua elaboração objetiva a educação na saúde condizente com a Lei 

Orgânica da Saúde, os Princípios e Diretrizes para a Gestão do Trabalho no SUS (NOB-RH/

SUS) e as diretrizes e regulamentação do Pacto de Gestão pela Saúde (MINISTÉRIO DA 

SAÚDE, 2005). O propósito dessa legislação é modificar as práticas de saúde e promover 

mudanças na formação dos profissionais em saúde com vistas ao f rtalecimento do SUS. 

A educação permanente em saúde propõe a formação, a prática e a promoção em 

saúde na organização dos serviços, acrescendo um trabalho articulado em relação ao 

sistema e aos profissionais envolvidos. O ponto de partida é refletir sobre onde o profissiona  

encontra-se inserido, assim como as suas práticas cotidianas, ou seja, a conexão entre o 

mundo da formação e o mundo do trabalho, em que o apreender e a aplicabilidade deste 

aprendizado nos serviços de saúde ocorra concomitantemente.  

A educação em saúde destaca-se pela importância que dá à promoção da saúde, 

reforçando a participação ativa dos envolvidos nesse processo. É necessária para qualifica  

a prática em saúde e deve ser utilizada como ferramenta de articulação entre a teoria e a 

vida, entre o saber científico e popular como forma de reconstruir saberes, significados e 

atitudes. Ela possibilita que as pessoas se informem, reflitam e desenvolvam habilidades 

de aproximar o conteúdo de saúde de sua vida, auxiliando tanto trabalhadores da saúde 

como os usuários do Sistema a pensarem em escolhas mais saudáveis de vida (CERVERA; 

PARREIRA, GOULART, 2011).

A ACS 3 afirmou ter muita dúvida sobre o Projeto Acolhimento e aponta a 

necessidade de que se ofereça aos trabalhadores capacitação para trabalhar com esta 

proposta, conforme aparece na fala a seguir.

“Muita dúvida, confusão no entendimento e acolhimento e falta de pulso forte 
para deixar claro o que é o acolhimento e em que ele pode ser útil. Mas 
deveria haver orientações, escuta, e uma tentativa de resolução, no que é 
possível claro” (ACS 3).

Diante disso, a educação em saúde representa uma das alternativas favoráveis para 

a legitimação do acolhimento humanizado no cotidiano de trabalho. Entretanto, observam-
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se algumas lacunas nas ações educativas desenvolvidas nesta UBS. Dentre elas, destaca-

se as várias dúvidas que a equipe de saúde tem do Projeto Acolhimento, de seus objetivos 

e de como organizá-lo; do trabalho interdisciplinar e do que ele significa e da humanização 

do atendimento.

A educação permanente favorece a reflexão acerca dos atendimentos e acolhimentos 

realizados, ela prevê espaços de discussão e reflexão da equipe a partir de conceitos e 

ações propostas e sua relação com o cotidiano vivenciado no serviço de saúde. A educação 

em saúde pode estar sendo desenvolvida em todos os momentos e espaços do serviço 

de saúde, como uma atividade que enfoca a interação entre a realidade e a teoria, entre o 

saber popular e o científico e fortalece os vínculos entre a equipe de saúde e a população 

(CERVERA; PARREIRA, GOULART, 2011).

Os achados da pesquisa dão conta que os trabalhadores apresentam 

desconhecimento de conteúdos necessários ao seu cotidiano de trabalho e reforçam a 

importância de um espaço que favoreça o acesso às informações e garanta a educação 

permanente. Como o exemplo disso, N 1 que acredita que a primeira lição que os 

trabalhadores devem ter é... “pensar um momento de discussões entre toda equipe para ver 
o que cada um pensa, como faz, ver problemas e sugestões para definir um certo “padrão” 
e um entendimento comum sobre este espaço. Também acho que o espaço destinado ao 
Acolhimento deveria ser revisto para garantir privacidade”.  Para M1, é preciso uma melhor 
capacitação dos profissionais do acolhimento. É preciso definir o fluxo para os profissionais 
saberem que condutas tomar em certas situações”.

A alta rotatividade dos profissionais da equipe de saúde também é vista como 

problema para os serviços, pois, conforme aponta M1, uma “...menor rotatividade dos 
profissionais, ajuda a estabelecer rotinas mais duradouras, pois quando os mesmos já 
estão entendendo os fluxos eles acabam saindo da unidade”.

A educação em saúde deve abranger todos os trabalhadores dos serviços de saúde, 

desde os que atuam na porta de entrada até os administrativos, uma vez que todos, de 

alguma forma, interagem com os usuários. O desenvolvimento de consciência crítica, 

proporcionado a partir de ações educativas e espaços de reflexão, estimula a busca de 

soluções coletivas que melhorem a saúde e a vida das pessoas. As ações educativas 

devem estimular o repensar de práticas pedagógicas tradicionais, e mostrar o quanto as 

ações desenvolvidas podem dar certo quando são construídas com o propósito de envolver 

o maior número de pessoas na solução dos problemas diagnosticados (ARAUJO, DIAS, 

BUSTORFF, 2011).

Como nem todos os membros da equipe de saúde entendem o acolhimento da 

mesma forma, o que acaba acontecendo é que cada um atua nele de um jeito diferente. 

Conforme a ACS 7, quando o paciente chega no guichê, deveria ser perguntado a ele o 

que deseja, mas muitas vezes isso não acontece e esta pessoa acaba sendo passada para 

o Acolhimento. Lá ela aguarda muito tempo até ser atendida e quando isso acontece, a 
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equipe descobre que ela só queria trocar uma receita que estava vencida. Segundo a ACS 

7, “isso acontece na maioria das vezes, parece que ainda não conhecem como funciona”. 
Esta fala aponta uma distorção do que significa atuar no acolhimento, pois ele não foi 

proposto para dificultar a vida dos usuários, mas para agilizar o atendimento dando mais 

qualidade e resolutividade a ele. 

CONSIDERAÇÕES
O acolhimento na política de atenção básica de saúde tem sido um dispositivo 

relevante para a melhoria da qualidade e resolutividade do atendimento em saúde. É notório 

que tem sido um diferencial na política de atenção básica de saúde, pois propõe a interação 

entre gestores, trabalhadores, residentes e usuários, com vistas a oferecer atenção integral 

e reforçar a corresponsabilização pela saúde. O presente estudo mostrou a necessidade 

de investimentos nas áreas de promoção e educação em saúde de forma a que se possa 

refletir sobre os processos de trabalho e a melhoria da atenção oferecida à saúde da 

população. Frente às dificuldades relatadas pelos participantes desse estudo, a ausência 

de espaços de capacitação e qualificação dos trabalhadores, a falta de experiência em 

trabalho interdisciplinar, a precarização do trabalho em saúde, a demanda excessiva e 

a falta de profissionais capazes de atender a essa demanda, repercutem diretamente no 

Projeto Acolhimento dentro da UBS e, consequentemente, na qualidade do atendimento 

prestado à população usuária. 

O acolhimento não é uma prática isolada, mas requer a interdisciplinaridade, ou 

seja, o engajamento dos trabalhadores de diferentes áreas de formação na discussão e 

reorganização de seus processos de trabalho, voltado aos interesses e as necessidades de 

saúde da população usuária. Porém, este projeto ainda é entendido por muitos trabalhadores 

da equipe como uma triagem restrita a uma sala específica dentro da estrutura física da 

UBS. Isso não somente distorce seu propósito principal como pode restringir a participação 

dos usuários no atendimento de saúde e na sua corresponsabilização. Além disso, pode 

ficar reduzido a uma mera tarefa a ser realizada de forma rotineira, burocrática, dificultand  

a expressão da subjetividade de todos os implicados (profissionais, residentes, usuários, 

gestores) nessa dinâmica.  

Com base nas questões que emergiram dos participantes, propõe-se que sejam 

abertos espaços de discussão sobre o processo de trabalho dentro dos serviços de 

atenção básica de saúde frente às dificuldades vivenciadas e as sugestões para melhorá-

las. No bojo dessas discussões, encontra-se a organização do acolhimento dentro da UBS, 

que se pressupõe a escuta sensível dos problemas dos usuários e a compreensão das 

suas reais necessidades de saúde. A partir daí, pode ser estabelecido um processo que 

culmine com uma relação de confiança entre equipe de saúde e usuários (vice-versa), e 

responsabilização e compromisso mútuos entre os sujeitos implicados. A compreensão 
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acerca das necessidades de saúde trazidas pelos usuários e pelos trabalhadores dos 

serviços de saúde poderá possibilitar mudanças expressivas nas práticas de saúde. Sendo 

assim, o acolhimento por meio de educação em saúde, atuação interdisciplinar e com as 

condições institucionais favoráveis deve instigar os trabalhadores de saúde a melhorarem 

sua prática profissional, contribuindo para a humanização do cuidado. Dessa forma, o 

aprimoramento e a publicização do fluxo do acolhimento poderá ocorrer nos momentos 

destinados às reuniões de equipe, favorecendo a troca de informações e o esclarecimento 

de dúvidas em torno desse tema.

Também é importante considerar que os avanços tecnológicos podem ser 

ferramentas potencializadoras do cuidado em saúde à medida que promovam a socialização 

de informações por meio de aplicativos e outras ferramentas virtuais, como materiais 

instrucionais impressos, Whatsapp, Newsletter, endomarketing, intranet, entre outros. 

Esses recursos tecnológicos são essenciais para qualidade nos serviços, na educação em 

saúde e para a disseminação da informação sobre o acolhimento na UBS. 

O estudo mostrou a necessidade de valorização na educação em saúde entre 

profissionais e os momentos coletivos, em equipe, que podem produzir saberes, trocas, 

criação de espaços coletivos e ações que beneficiem a qualidade do processo que, 

consequentemente, repercutirá no cotidiano de trabalho. Mesmo sendo realizado em uma 

única UBS, é possível que seus resultados sejam compartilhados por outras equipes de 

outros serviços de saúde. Assim, é importante que os gestores públicos possam planejar 

ações programáticas e projetos de educação continuada nos serviços de saúde de forma a 

qualificar o trabalho em saúde e melhorar o atendimento prestad  à população.
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