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" Procedéncia;  Secretdrio Municipal de Salde.

limo. Sr. Carlos Trigo

Resposta ao requerimento n° 586/11

nNum. +1o10CoIc
0312/2011

Caro Vereador, ‘ Assunto:

Considerando o requerimento n° 586 de 04/07/11 que trata da
solicitagao de distribuicdo de senhas aos clientes que procuram os Servigos de
Saude em caso de consultas extras visando a “organizacao” do atendimento,
orientamos:

Tal solicitagdo conflita com as propostas da Politica de Humanizag&o do
Sistema Unico de Saude que preconizam, para tal assunto, a avaliagdo de
riscos e da vulnerabilidade de cada pessoa, 0 que implica em estar atento
tanto ao grau de sofrimento fisico quanto psiquico, pois muitas vezes o usuario
que chega andando, sem sinais visiveis de problemas fisicos, mas muito
angustiado, pode estar mais necessitado de atendimento e com maior grau de
risco e vulnerabilidade.

Vejamos um exemplo:

A adolescente A.M. de 15 anos de idade chega a uma unidade de saude
sozinha, andando, visivelmente angustiada. Diz estar com muita dor na barriga.
A profissional que a recebe avalia que ela pode ficar na fila. Depois de 35
minutos esperando, A.M. volta a recepgdo e diz que a dor esta aumentando,
mas é reconduzida a esperar a sua vez na fila. Passados outros 15 minutos,
A.M. cai no chdo e é levada para o atendimento, em coma, por ter ingerido
veneno para interromper uma gravidez indesejada.

O que a histéria de A.M. nos indica é a urgéncia de reversédo e
reinvencao dos modos de operar os processos de acothimento no cotidiano dos
servicos de urgéncia, objetivando:

* A melhoria do acesso dos usuarios, mudando a forma tradicional
de entrada por filas e ordem de chegada;

* A mudanga das relagdes entre profissionais de saude e usuarios no
que se refere a forma de escutar este usuario em seus problemas e demandas;

*+ O aperfeicoamento do trabalho em equipe com a integragdo e
complementaridade das atividades exercidas pelas categorias profissionais;

+ O aumento da responsabilizacdo dos profissionais de saude em
relagdo aos usuarios e a elevacgao dos graus de vinculo e confianga entre eles;

» A abordagem do usuario para além da doenga e suas queixas;

* A pactuagao com o usuario da resposta possivel a sua demanda, de
acordo com a capacidade do servico.

E importante acentuar que todos os profissionais de salde fazem
acolhimento; entretanto, nas “portas de entrada”, os servicos de saude podem
demandar a necessidade de um grupo de profissionais de saude preparado
para promover o primeiro contato com o usuario. identificando sua demanda.



da rede de saude local.

A classificacdo de risco é uma ferramenta que, além de organizar a
fila de espera e propor outra ordem de atendimento que nio a ordem de
chegada, tem também outros objetivos importantes, como: garantir o
atendimento imediato do usuario com grau de risco elevado; informar o
paciente que nao corre risco imediato, assim como a seus familiares, sobre o
tempo provavel de espera; promover o trabalho em equipe por meio da
avaliagéo continua do processo; dar melhores condi¢ées de trabalho para os
profissionais pela discussdo da ambiéncia e implantagdo do cuidado
horizontalizado; aumentar a satisfagdo dos usuarios e, principalmente,

possibilitar e instigar a pactuagdo e a construgdo de redes internas e externas
de atendimento.

Embora louvamos a atitude e a preocupagao do Sr. Vereador para com
0 acesso dos municipes aos servi¢os de salide desta Secretaria, pelas razdes
acima apontadas, consideramos que para o atendimento dos clientes sera
observado, sobretudo, os critérios de risco e vulnerabilidade e, dentro deles, a
ordem de chegada sera respeitada, garantindo a equidade do acesso a
assisténcia a saude, nao permitindo-se privilégios de ordem pessoal.
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