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Introducdo: O Acolhimento com Classificacdo de Risco é um dispositivo da Politica Nacional de Humanizacao
utilizado para reorganizar os processos de trabalho dos servicos de salde visando a atencdo a salde equanime e
resolutiva a partir de critérios clinicos. O Ministério da Saude classifica a prioridade no atendimento com as seguintes
cores: vermelho, emergéncia; amarelo, urgente; verde, pouco urgente e azul, ndo urgente. O Acolhimento com
Classificacao de Risco de uma unidade hospitalar da rede publica do Rio Grande do Norte é campo de rodizio de
residentes multiprofissionais em saude em Atencdo Primaria, pois possibilita o conhecimento e a correlacao de
demandas inerentes aos dois niveis de atencdo a salde. Objetivo: Relatar a vivéncia do matriciamento ocorrido entre o
hospital estadual e duas Unidade Basica de Saude. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia do
matriciamento acerca das demandas atendidas no Acolhimento com Classificacdo de Risco de um hospital publico da
regiao do Seridé Potiguar. A intervencao ocorreu em maio e julho de 2021, em duas Unidade Bdsica de Saude do
municipio de Caic6/RN e foi vivenciada por residentes multiprofissionais em Atencao Bésica e profissionais dos referidos
servicos de atencao primdria e hospitalar com o objetivo de compreender o quantitativo de casos que poderiam ter
resolutividade nas Unidade Bésica de Saude. Resultados: A construcdo da discussdo sobre as demandas classificadas
como “azul” foi realizada pelos residentes, embasada nos dados mensais do hospital em questao. A partir desses
dados, foi possivel apresentar aos profissionais da Unidade Béasica de Salde caracteristicas quanti-qualitativas dos
atendimentos realizados, como a quantidade e as principais queixas referentes a estes. Assim, foi possivel conhecer
as justificativas para a elevada demanda de casos ndo urgentes, bem como construir coletivamente estratégias para
facilitar o acesso desses usuarios aos servicos ofertados pela equipe de Estratégia de Salde da Familia, com o minimo
de barreiras possivel. Conclusdo: Estas discussdes possibilitam fortalecer a comunicacao entre os niveis de atencao a
saude, refletir sobre os processos de trabalho das Estratégia de Salde da Familia, tracar planos para reduzir os
atendimentos passiveis de resolucdao na Atencdo Primaria no hospital e estimular o contato maior da Estratégia de
Saude da Familia com a comunidade, viabilizando a reducao de gastos em salde e a continuidade do cuidado.



