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Introducdo: O acolhimento estd inserido nos encontros e relacdes de cuidado entre profissionais de saude e
usuarios, promovendo uma escuta ativa acerca de suas demandas. Visando a melhoria desse encontro a unidade
escola idealizou uma nova estratégia de acolhimento a partir da proposta realizada pela Coordenacdo de Area
Programatica 4.0 onde esta localizada a Clinica. Trazemos um novo modelo de organizacdo e acesso ao servico que
permitisse o atendimento de 100% dos usuarios garantindo a equidade e qualificando a integralidade em saude.
Objetivos: apresentar um novo modelo de acolhimento em uma clinica da familia do municipio do rio de janeiro.
Metodologia: trata-se de um relato de experiéncia vivenciado pelas residentes de Enfermagem da estrategia de salde
da familia do primeiro ano. Resultados: Nesse modelo o usuario comparece a unidade e é recebido pelo agente
comunitario de salde (ACS) que estd no “posso ajudar?”. Esse ACS tem a funcdo de orientar os usudrios sobre o
fluxo da unidade e encaminhar ao guiché em que serd acolhido pelo enfermeiro(a). Faz-se uma escuta ativa e
qualificada por esse profissional e em seguida é direcionado ao profissional da equipe de atendimento do dia. Apds o
atendimento ofertado pela equipe da demanda, havendo a necessidade de acompanhamento posterior, sera
encaminhado para equipe de referencia, como exemplo: iniciar pré-natal, queixa cronica e demandas de saude
mental. As demais equipes estdo atendendo seus usudrios programados. Alguns resultados preliminares: dia da
semana com maior fluxo de usudrios: segunda-feira (28,2%); faixa etaria com maior procura por atendimento: 30 a
49 anos; sexo com maior procura: feminino (63,2%); principal motivo de procura pela Clinica da Familia: dor (32,6%);
direcionamento na Unidade de Saude: atendimento do dia - demanda espontanea (74,2%). Conclusao: Observou-se a
organizacdo do processo de trabalho, diminuicao no tempo de espera para atendimento para queixas agudas do dia,
melhor qualidade da Assisténcia ao usuario com a certeza de ter consulta agendada, diminuicdo do estresse entre
profissionais e maior resolutividade das demandas.



