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O acolhimento € uma pratica presente em todas asDestaca-se dentre esses dispositivos 0 acolhimento
relacbes de cuidado, nos encontros reais entrecomo uma das estratégias na inter-relacdo com o
trabalhadores de saude e usuarios, nos atos de recebarsuario na intervencdo profissional, visando a
e escutar as pessoas, podendo acontecer de formasumanizacéo, o vinculo, a integralidade do cuidado
variadas. Diferentes nucleos profissionais de salde de individuos, familias e comunidades. A
potencializam o atendimento mais abrangente, tendoobservacdo e anotacdes nos possibilitaram
como objetivo a humanizagdo das relagbes, com afirmarmos que had a uma demanda superior a
intuito de estabelecer vinculo e responsabilizagéo dascapacidade de atendimento dessas Unidades de
equipes com 0s usuarios, ja que aumenta a capacidade&satide. Entdo, como forma de descaracterizar um
de escuta as demandas apresentadas atendimento que prioriza a ordem de chegada do
usuario na atencao basica de saude, o acolhimento
representa uma das formas de organizar a demanda e
dar uma resposta positiva agueles/as que procuram
Apresentarmoas percepgedastrés autorasno que 0S Servicos.
refere-se 0 acolhimento humanizadorealizado em
duasUnidadesBasicasde Saude(UBS 's) da regido
metropolitanade Porto Alegre/RS,visto que ap6so
adventodo SUS faz-se necessaéridiferentesarranjos Nao trata-se de uma tarefa simples uma vez que, nem
organizativosna satdecoletive. Ha que se ressaltar ~ todos conseguem ser atendidos pelos servicos de
que o processo de construcdo do Sistema Unico de imediato. Diante disso, cabe a gestdo dos processos
Satde (SUS), Lei n° 8080 de 1990 (BRASIL, 1990), de trabalho no ambito da atencao basica de saude por
tem exigido a implementacdo continua de diferentes meio de acdes programaticas potencializarem o
modos de organizacdo dos servicos, e producéo deacolhimento humanizado e a atuagao interdisciplinar
novas tecnologias em satde coletiva. no cotidiano desses servicos para esse fim.

Realizamos a observacgédo participante e as anotacbes emaa@ecampo no que se refere o acolhimento como
uma das demandas espontaneas que chegam as UBS’s, rafgpérei territbrios com um contingente
populacional entre 39.000 até 49.000 hab./cada.
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