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INTRODUCAO

O acolhimento faz parte das diretrizes da Politica Nacional de Humanizacdo (PNH), constituida
nos modos de se produzir sadde utilizando ferramentas tecnolégicas de intervencdo e escuta,
construcdo de vinculo, acesso igualitario e universal aos servicos e a resolutividade dos problemas de
salide da populacdo (BRASIL, 2006). Acolher é um compromisso de resposta as necessidades dos
cidadaos que procuram os servi¢os de salde.

O idoso esta na faixa mais vulneravel da populacéo e, portanto, o trabalho das Equipes de
Atencdo a Saude da Familia deve proporcionar autonomia dos usudrios, respeitando a sua
subjetividade para a melhoria das condi¢des de vida da pessoa idosa. O ldoso devera ter um espaco
onde suas dores, alegrias, aflicdes e todas suas queixas morais, sociais e psiquicas serdo ouvidas e
deverdo dispor da mais completa atencdo por parte dos profissionais da equipe, estando assim,
preconizando o acolhimento como ferramenta de interveng&o no cuidado (MINAS GERAIS, 2006).

Por conseguinte, os profissionais de salde devem proporcionar vinculo, respeito, solidariedade e
seguranca, na escuta qualificada, agregados a responsabilidade no atendimento que sdo principios
do acolhimento voltados para a Humanizacdo do atendimento ao idoso. O objetivo deste trabalho é
compreender como se da o acolhimento na estratégia de salde da familia.

MATERIAL E METODOS

Este trabalho consiste em revisdo de literatura, tem carater descritivo e abordagem qualitativa,
pautado em pesquisa eletrénica que contribuiu para o processo de sintese e analise dos resultados
de vérios estudos, criando um corpo de literatura compreensivel. A busca do material foi desenvolvida
a partir da busca eletrénica, utilizando a base de dados Lilacs e SIELO em periddicos nacionais,
artigos de pesquisa, teses/dissertacBes, sobre a temética em questdo, observando os preceitos
envolvidos na construcdo da Humanizacado do Atendimento voltados para o acolhimento na Estratégia
de Saude da Familia. Os descritores utilizados para a selecdo dos artigos foram: acolhimento, salde
do idoso e estratégia de saude da familia. O levantamento bibliografico abrangeu artigos do periodo
de 2005 até 2011. A partir de uma leitura flutuante dos artigos encontrados e, ap6s selecionar aos
gue atendiam ao tema exposto foi possivel a compreensédo e analise do material encontrado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para melhor compreender a temética do estudo, foram divididos em dois subtemas: A Estratégia
de Saude da Familia como ambiente de acolhimento e Particularidades do Acolhimento ao Idoso.

A Estratégia de Salude da Familia como ambiente de acolhimento

A estratégia de Saude da Familia veio para reorganizar a pratica assistencial, para a substitui¢cdo
do modelo curativista e hospitalocéntrico (ROCHA, 2010). Portanto, foca-se em um ambiente onde a
diretriz ndo é mais voltada para verticalizacdo das acdes e sim, um ambiente em que a equipe
multiprofissional, de forma integrada, estabelece um vinculo com a comunidade com respeito e
responsabilidade.

Com a inser¢éo do acolhimento no modelo de atencéo a salde, o processo de trabalho em salde
e a porta de entrada da unidade devem ser modificados, para facilitar o acesso do usuério
(GEORDANY et al 2009), que, versando sobre os principios da universalidade e equidade e o

acolhimento como modelo de atengdo a salde inseridos na Estratégia de Saude da Familia, propicia
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a garantia da escuta qualificada, o fortalecimento do vinculo e melhor resolutividade aos problemas
do usuério.

Particularidades do Acolhimento ao Idoso

O acolhimento enquanto instrumento para Humanizacéo da assisténcia a salde possibilita intervir
nas relacdes entre profissionais e usuarios, na tentativa de transformar servicos em espacos
resolutivos de construcdo de sujeitos autbnomos e criativos (BECK E MINUZI 2008). Para que este
espaco seja alcancado, os profissionais devem levar em conta algumas particularidades do idoso, na
busca de propiciar um ambiente acolhedor e de confianca.

Por conseguinte, os aspectos particulares que envolvem a subjetividade do idoso destacam-se o
estabelecimento de uma comunicacdo respeitosa, ambiente tranquilo, estar preparado para lidar com
guestbes do envelhecimento e seus tabus, facilitar o acesso a salde em toda complexidade, utilizar
linguagem clara, chamar o idoso pelo nome e incentivar a sua autonomia e auto — cuidado (BRASIL,
2007).

CONCLUSAO

O ambiente acolhedor nos deixa mais a vontade em qualquer situacdo, portanto, na pratica da
atencdo a saude, deve ser um ato facilitador do acesso, garantindo atencao integral e a continuidade
da assisténcia ao idoso. Para tanto, a construcdo de um ambiente acolhedor necessita do
comprometimento da equipe profissional, bem como a sua capacitacdo, valorizagdo do trabalho para
gue os resultados dos objetivos sejam satisfatorios (SILVA e ALVES, 2008).

A postura acolhedora do profissional é primordial para um atendimento humanizado, priorizando a
sequéncia de atendimento, mesclando boa recepcao do usuéario, ambiente confortavel e avaliacdo de
salide, processo este que deve acontecer em todos os momentos, desde sua entrada até a saida.
Portanto, considera-as como essenciais para o estabelecimento de novas rela¢cdes entre usuarios e
profissionais, alicercadas na humanizacdo e nos direitos de cidadania, com dindmicas interativas e
complementares (SOUZA et al 2008).

Palavras- chave: Acolhimento; Humanizac&o da assisténcia, Saude do idoso.
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