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RESUMO EXPANDIDO

INTRODUCAO

A Estratégia Saude da Familia (ESF) compreendida como uma proposta de
reorganizacdo da pratica assistencial que diverge do modelo curativista, tem a
finalidade de reestruturar e reorganizar a Atencado Basica em Saude no Brasil, com
destaque tedrico para o potencial de insercdo dos sujeitos no cuidado®?.

Por esta perspectiva, o acolhimento mostra-se como uma relevante diretriz
neste modelo tecnoassistencial em construcdo, a medida que propde o
remodelamento dos servicos de saude e das relacdes entre trabalhadores e usuarios
fundamentada na escuta qualificada, responsabilizacdo matua, compromisso com a
resolutividade e o trabalho multiprofissional e interdisciplinar®*.

Representa um conjunto de a¢des que repensam a dindmica de trabalho da

equipe de Saude da Familia, com vistas a escuta de qualidade da necessidade do

usudario e a resolutividade dos problemas de satide dos usuarios®. Constitui-se como
uma proposta de fortalecimento de vinculo e a¢cfes para com a comunidade a partir
da mudanca no modo de atuar nas Unidades de Saude.

Frente a expansdo da Atencdo Basica no Brasil e o constante desafig
melhorar as condi¢cdes de salude da populacdo idosa que segue em creg
ascendente no século XXI devido efeitos da transicdo demografig
imento mostra-se como estratégia de qualificacdo da Alg
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modelo de atencdo a saude baseado na horizontalidade e no empoderamento do
sujeito e possibilidade de efetivagédo da atencéo integral a saude do idoso®’.

Por esse olhar, o Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencéao
Bésica (PMAQ-AB), instituido com o intuito de estimular o melhoramento da
gualidade da Atencdo Bésica, mostra-se como ferramenta de fomento a
reorganizacdo dos servicos da atencdo basica. Este estudo objetiva analisar as
acOes de acolhimento fornecidas aos usuarios idosos pelas Unidades Basicas da
Saude na Paraiba a partir da avaliacdo externa do Programa de Melhoria do Acesso

e da Qualidade da Atencao Bésica.

METODOLOGIA

Estudo transversal quantitativo baseado em dados do 1° ciclo de avaliagcédo
externa do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Basica
(PMAQ-AB). A avaliacdo externa do PMAQ-AB ocorreu, majoritariamente, entre
maio a outubro de 2012 em todo o Brasil. Na Paraiba percorreu os 223 municipios
nos quais as equipes de Saude da Familia que aderiram ao PMAQ foram avaliadas.

Todas as equipes de AB, com adesao ao Programa, participaram da pesquisa,
sendo que, em cada Unidade Béasica da Saude (UBS) quatro usuarios foram
entrevistados por meio do instrumento denominado “mddulo IlI” (Entrevista de
Satisfacdo do Usuario). A aplicagdo dos instrumentos de coleta de dados deu-se em

versao digital por meio de tablets, por avaliadores externos previamente treinados.

Realizou-se analise descritiva dos dados, através da distribuicdo de proporcdes
absolutas e relativas das variaveis selecionadas. Em todo o processo utilizou-se o
programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versao 21.

Em cada entrevista assegurou-se a participacao voluntaria com a assinaturag

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido de cada idoso usuario entrevi

pesquisa foi submetida & apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa g
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Universidade Federal do Rio Grande do Sul conforme a Resolugcdo n°® 196/96, do

Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

Dos idosos que responderam ao modulo 1l do PMAQ-AB 1° ciclo nas
Unidades de Atencdo Basica paraibanas, 67,4% era do sexo feminino e 32,6%
masculino. 55,6% com idade entre 65 e 70 anos, 38,7% entre 71 e 80 anos, e 5,7%
com mais de 80 anos. Quanto ao nivel de escolaridade, 56,5% dos idosos sabem ler
e escrever, 24,3% apenas assinam o nome e 19,1% n&o leem e escrevem.

Em relagdo ao acolhimento oferecido pelas Unidades de Saude as demandas
e necessidades dos usuarios idosos, 63% destes declaram ser escutado na UBS ao

procurar a mesma sem ter hora marcada quando necessitam.

Frequéncia Porcentagem

(n) (%)

Questionamento ao usudario idoso

Consegue ser escutado na UBS sem ter hora marcada?

Sim 145 63,0
Nao 33 14,3
Nunca precisou ir a UBS sem hora marcada 49 21,3
N&o sabe/ndo respondeu 3 1,3

Total 230 100,0

Quanto tempo espera para conversar sobre seu problema com um
profissional da saude?

10 min 41 17,8
11 a 30 min 55 23,2
30 a 60 min 28 12,2
61 a 120 min 15 6,5

Mais de 120 min

N&o sabe/n&o respondeu

Total

O que acha sobre a forma que é acolhido na UBS?
Muito bom
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Ruim

N&o sabe/ndo respondeu s
Total " ENVELHECIMENTO HUMANO
As orientacfes dos profissionais atedem as-suas-necessidades?

85 37,0
100,0

Sim, sempre ¢1 A 26 [ SE'ERD O 2015 118 51,3
Sim, algumas vezes 24 10,4
Nao 2 9
N&o sabe/ndo respondeu 86 37,4
Total 230 100,0
Se sente respeitado pelos profissionais da UBS?

Sim, sempre 214 93,0
Sim, algumas vezes 13 5,7
Nao 3 1,3
Total 230 100,0

Tabela 1 — Percepc¢do dos usuarios idosos sobre as agdes de acolhimento
oferecidas pelas UBS a partir da avaliacdo externa do PMAQ-AB, 1° ciclo,
Paraiba, Brasil, 2012.

O tempo de espera para ter a demanda acolhida por algum profissional de
saude na UBS estimou-se entre 11 e 30 minutos para 23,2% dos idosos, enquanto
apenas 3% relataram aguardar mais de 120 min.

A forma de acolhimento do idoso pela UBS encontrou-se qualificada como
“bom” para 40% dos idosos, no entanto 37% nao souberam ou nao responderam a
este questionamento, apenas 0,4% considera “ruim” o modo como é acolhido. Para
51,3% dos idosos, as orientacdes fornecidas pelos profissionais de saude das UBS
atendem “sempre” a necessidade dos mesmos no momento da escuta

No que se refere ao respeito aos habitos culturais, costumes e religido, 93%
dos idosos afirmaram se sentirem respeitados pelos profissionais de saude das
UBS.

DISCUSSAO

A Politica Nacional de Saude do ldoso (PNSI), regulamentada em 1996,

assegura os direitos sociais a pessoa idosa, com destaque para promoc¢ao da sua

autonomia, participacdo efetiva na sociedade e garantia dos direitos a saude, os
quais foram ratificados no Pacto pela Vida, em 2006°.

No entanto, constata-se que ainda ha entraves a serem superados para
fornecer respostas efetivas as necessidade e demandas de saude da populg
idosa brasileira. Para alcancar as diretrizes essenciais das politicas de 3
saude do idoso e uma assisténcia a saude digna e compativel com g

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br
ISSN 2318-0854.



10

OCONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTO HUMANO

24\ 2 If SRBRD K 2015
do processo de envelhecimento, ressalta-se a reorganizacdo das acdes nos servigos

de salde para este fim°®.

O acolhimento na Atencéo Béasica objetiva, principalmente, ampliar a porta de
entrada do idoso para o SUS, por meio da escuta de queixa e demandas, analisando
as necessidades e direcionando a um caminho resolutivo na rede de atencdo a
saide®.

Para a consolidagdo do acolhimento a pessoa idosa, destaca-se a atengao
humanizada ao idoso, buscando o méaximo de autonomia destes usuarios frente as
suas limitagcbes. Nesse sentido, mostra-se como papel das equipes de Atencao
Basica: o compromisso com uma relacdo de respeito para com o idoso;
direcionamento da fala e a conversa diretamente ao idoso incluindo-o como apto a
fornecer suas préprias informacdes; escuta qualificada das suas necessidades;
compreensao de suas demandas; estabelecimento de uma conversa clara e que
permita a compreensao do idoso considerando suas limitacdes visuais, auditivas e
de vocabuléarios®.

Este estudo evidenciou que a maioria dos idosos sentem-se respeitados pelos
profissionais das UBS paraibanas quanto aos seus habitos culturais, costumes e
religido; bem como demonstraram que lhes ofertam escuta quando ha a
necessidade.

A maior parte dos idosos relataram uma opinido positiva em relagdo ao
acolhimento oferecido pelas Unidades Basicas de Saude. Essa mesma avaliacao
positiva se referiu as orientacdes fornecidas pelos profissionais de saude nas UBS
relacionadas as demandas destes idosos, compreendendo-se que as equipes de
saude tém orientado e direcionado o usuério idoso na rede de atencdo a saude na

busca pela resolucédo de sua demanda.

Estudo realizado no Rio Grande do Norte corrobora estes dados e salienta
gue a populacdo idosa apresenta a facilidade de vinculo e interacdo com as Equipg
de Saude tendo em vista possuirem necessidades de constante acompanha
contato direto com estas, o que pode refletir na percepgéo dos idosos g

20s servicos de salde na Atencédo Basica’.
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CONSIDERACOES FINAIS

Considera-se que o acolhimento representa uma relevante diretriz frente ao
modelo tecnicista e assistencialista ainda hegemonico, uma vez que se propde a
reorganizacdo dos servigcos de saude e das relagfes entre trabalhadores e usuérios.
Pois, se encontra alicergcado na escuta qualificada ao usuario do Sistema de Saude,
0 que gera a responsabilizacdo muatua, em prol do compromisso com a
resolutividade das necessidades dos usuarios e a efetivagdo do trabalho
multiprofissional e interdisciplinar.

Considera-se que existem esforcos pela maioria dos profissionais da Atencao
Basica em produzir cuidados na perspectiva da humanizacdo, frente as
necessidades trazidas pelos usuérios, em particular o idoso, a fim de estreitar os
vinculos, permitir a atengcdo humanizada ao usuario, valorizar a sua coparticipacao
em relacdo aos servigos de salude, em busca de autonomia, de garantia de acesso
aos servicos e ao trabalho em rede.

Apesar deste estudo evidenciar uma percepcao positiva dos idosos ao modo
de fazer acolhimento nas Unidades Basicas de Saude, enfatiza-se a necessidade de
aprofundar o debate acerca da tematica junto aos profissionais da saude com vistas
a concretizacdo efetiva do acolhimento conforme sua esséncia tedrica: vinculo,

emponderamento do sujeito e resolutividade.
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