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Resumo

Com o surgimento do movimento pela humanizagdo do atendimento, debates acerca da necessidade de
tornar a experiéncia dos usudrios do SUS mais humanizada e menos tecnicista vém crescendo nos ultimos
anos no mundo. A ocorréncia desse panorama deu-se com a necessidade de buscar mudangas no modelo
de atengdo primdria a satde (APS) focado no problema de salde e em atender a demanda do dia. Frente a
essa realidade, o presente artigo teve como objetivo analisar as melhores condutas, procedimentos que
devem ser realizados pelos profissionais de saude, para promover o atendimento humanizado nas
Unidades Basicas de Saude e, assim, gradativamente, diminuir a burocratizagdo das UBS. Trata-se de um
relato de experiéncia de carater descritivo, com base epistemoldgica qualitativa, utilizando 08 artigos
cientificos dos Ultimos 4 anos presentes na plataforma SciELO e Google Scholar. Para que a experiéncia da
humanizagdo do atendimento vire uma realidade na vida dos individuos é necessario que muitos
problemas sejam sanados, tais como a melhoria da burocratizagdo das UBS. Os resultados obtidos com o
estudo demonstram que mesmo com a evolugdo do ideal de humanizagdo do atendimento na sociedade,
ainda ha a necessidade de uma melhora no cendrio, possibilitando, nesse contexto, a realizagdo de novos
estudos.

Descritores: Atengdo Primdria a Saude; Humanizagdo; Sistema Unico de Saude; Centros de Salde;
Demandas Administrativas em Assisténcia a Satude.

Abstract

With the emergence of the movement for the humanization of care, debates about the need to make the
experience of SUS users more humanized and less technical have been growing in recent years in the
world. The occurrence of this scenario was due to the need to seek changes in the model of primary health
care (PHC) focused on the health problem and on meeting the demand of the day. Faced with this reality,
this article aimed to analyze the best conduct, procedures that must be performed by health professionals,
to promote humanized care in Basic Health Units and, thus, gradually reduce the bureaucratization of
BHU. This is a descriptive experience report, with a qualitative epistemological basis, using 08 scientific
articles from the last 4 years present in the SciELO and Google Scholar platform. In order for the
experience of humanization of care to become a reality in the lives of individuals, many problems must be
solved, such as improving the bureaucratization of BHU. The results obtained with the study demonstrate
that even with the evolution of the ideal of humanization of care in society, there is still a need for an
improvement in the scenario, allowing, in this context, to carry out new studies.

Descriptors: Primary Health Care; Humanization; Unified Health System; Health Centers; Administrative
Claims, Healthcare.

Resumén

Con el surgimiento del movimiento por la humanizacién del cuidado, los debates sobre la necesidad de
humanizar y menos tecnificar la experiencia de los usuarios del SUS vienen creciendo en los ultimos afios
en el mundo. La ocurrencia de este escenario se debio a la necesidad de buscar cambios en el modelo de
atencion primaria de salud (APS) con foco en el problema de salud y en la atencién de la demanda del
momento. Frente a esa realidad, este articulo tuvo como objetivo analizar las mejores conductas,
procedimientos que deben ser realizados por los profesionales de la salud, para promover la atencién
humanizada en las Unidades Basicas de Salud v, asi, reducir gradualmente la burocratizacién de las UBS. Se
trata de un relato de experiencia descriptivo, con base epistemoldgica cualitativa, utilizando 08 articulos
cientificos de los Gltimos 4 afios presentes en la plataforma SciELO y Google Scholar. Para que la
experiencia de humanizacién del cuidado sea una realidad en la vida de los individuos, muchos problemas
deben ser resueltos, como mejorar la burocratizacion de las UBS. Los resultados obtenidos con el estudio
demuestran que adn con la evolucién del ideal de humanizacion del cuidado en la sociedad, aln existe la
necesidad de una mejora en el escenario, que permita, en ese contexto, realizar nuevos estudios.

Descriptores: Atencién Primaria de Salud; Humanizacién; Sistema Unico de Salud; Centros de Salud;
Reclamos Administrativos en el Cuidado de la Salud.
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Introdugdo

A Politica Nacional de Humanizagdo prega que a
humanizagdo é uma pratica que tem como defini¢dao ofertar
atendimentos de qualidade, articulando-os com os avangos
tecnolégicos, além de tentar melhorar os ambientes de
cuidado e as condigdes de trabalho dos profissionais.
Ademais, a humanizagdo na salde apresenta uma definigdo
complexa e variada, dentre a qual destaca-se que
humanizagdo é favorecer a recuperagdo da comunicagao,
da integracdo e da participacdo entre a equipe de
profissionais de saude e o usuario. Nesse contexto a PNH,
langada em 2003, teve como objetivo colocar em pratica os
principios do Sistema Unico de Sadde (SUS) no cotidiano
dos servicos de saude, a fim de que fossem produzidas
mudangas no modo de gerir e cuidar dos individuos™.

Além disso, abracando os principios da
Transversalidade, Indissociabilidade entre Atencdo e
Gestdo, Protagonismo, Corresponsabilidade e Autonomia
dos Sujeitos e Coletivos, a PNH visa a inclusio de
trabalhadores, usudrios e gestores na produc¢do do cuidado
dentro do SUS e utilizando-se de diretrizes como o
Acolhimento, a Gestdo Participativa e Cogestdo, a
Ambiéncia, a Clinica Ampliada e Compartilhada, a
Valorizacdo do Trabalhador e a Defesa dos Direitos dos
Usudrios. Deste modo, a PNH configura-se como um
mecanismo que promove a humanizagdo do SUS e dos
profissionais de satide no ambito da satde publica’.

A Estratégia da Saude da Familia (ESF) busca
promover a qualidade de vida da populac¢do brasileira, com
atencdo integral, equanime e continua, intervindo nos
fatores que colocam a saude em risco. Nesse contexto, a
humanizagdo prevista pela PNH se configura como uma das
principais vertentes que deveriam nortear o atendimento
dos pacientes na atengdo primdria e garantir o seu
acolhimento integral, no que tange a visitas domiciliares,
agendamento programado, qualidade no atendimento e
demais outros fatores. Entretanto, na pratica, as ESF
encontram diversos problemas que dificultam o processo
do acompanhamento do paciente, como a falta de
infraestrutura e de organiza¢do, além dos empecilhos
burocraticos”.

Logo, o artigo em questdo tem como objetivo
retratar, por meio de um relato de experiéncia de
estudantes do Curso de Graduagdao em Medicina, como a
burocratizacdo das Unidades Basicas de Saude interferem
no atendimento humanizado aos pacientes.

Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia, de carater
descritivo e qualitativo, realizado no ano de 2022, em uma
Unidade Basica de Saude, localizada na Regido Leste do Sul,
no Estado de Minas Gerais, Brasil. Essa unidade, a qual se
encontra em situacdo de negligéncia governamental, onde
os autores deste relato de experiéncia atuam no campo de
pratica, através da disciplina Praticas Integrais do Cuidado
Ill. Para isso, foram utilizadas produgbes cientificas que
relatam sobre o fendbmeno investigado: A burocratizagdo
das Unidades Basicas de Saude e a sua interferéncia na

https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200274

humanizagdo do atendimento, com o objetivo de
interpretar as relagdes e significados dos fendmenos.

Outrossim, o estudo foi realizado a partir de
artigos extraidos da base de pesquisa Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e Google Scholar, publicados nos
ultimos 4 anos (2019-2022), com os seguintes descritores:
humanizagcdo “AND” UBS “AND” desorganizagdao “AND”
saude “AND” saude publica “AND” atendimento
humanizado “AND” acolhimento “AND” prontudrio,
utilizando-se de combinacgGes entre eles.

Apds a pesquisa, foram encontrados 17 artigos,
sendo 5 na SciELO e 12 no Google Scholar, produzidos no
periodo entre 2019-2022. Posteriormente, foi realizada a
leitura dos titulos e dos resumos dos artigos, sendo
descartados 11 artigos que ndo se enquadram no tema
pesquisado, totalizando a amostra final de 6 artigos
cientificos. Para a analise de dados, utilizou-se critérios de
inclusdo como a compatibilidade dos trabalhos com o tema
deste relato de experiéncia e critérios de exclusdo como
artigos produzidos antes do ano de 2019.

Relato da Experiéncia

A principio, foi analisada toda a infraestrutura
disponibilizada na Unidade Basica de Saude, localizada no
bairro Exposi¢cdo, no municipio de Matipd, Minas Gerais. A
unidade é composta por uma Equipe de ESF, sendo possivel
notar a degradagdo da estrutura fisica do local, prejudicada
pelo fato da mesma ter sido atingida por duas enchentes,
nos anos de 2020 e 2021. Somado a isso, ha a falta de
recursos financeiros para a melhoria da estrutura local. A
UBS possui uma grande area fisica. Entretanto faltam
moveis basicos como mesas, cadeiras e armarios, além de
serem visiveis os danos nas paredes e pisos da unidade.

Nessa perspectiva, observou-se que ndo havia
local apropriado e com tamanho suficiente para guardar os
prontuarios dos pacientes, visto que os mesmos nao sdo
digitalizados. Por este motivo, os mesmos ficavam
misturados, sem organizagao, prejudicando diretamente os
atendimentos, atrasando o inicio das consultas devido a
demora para localizar os documentos pertinentes aos
pacientes. Soma-se a isso o fato de alguns prontuarios
sumirem, situacdo que afeta diretamente a qualidade dos
atendimentos, além de atrapalhar o sequenciamento dos
processos terapéuticos e acompanhamento futuro dos
pacientes.

Quanto a disponibilidade de verbas
governamentais destinadas para a manutencdo do local, foi
informado que tais recursos ndo poderiam ser
disponibilizados devido a uma falha no cadastro da
populagdo do municipio, que contava com menos de 50%
de sua populagdo cadastrada no SUS. Dessa maneira,
muitas familias ficaram desassistidas, sem receber visitas
domiciliares, sendo privadas de atendimentos e tendo,
entdo, seus direitos de acesso universal a saude
desrespeitados.

Por fim, é valido ressaltar que todo esse processo
de desorganizagdo, aliado a precaria infraestrutura do local,
afeta diretamente na qualidade dos atendimentos,
prejudicando a relacdo médico-paciente e a relacdo da
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comunidade com os demais funcionarios. Dessa forma, tais
fatores geram estresse aos profissionais que ali trabalham e
consequentemente, refletem em um atendimento nado
humanizado.

Discussao

A insatisfagdo no atendimento das UBS estd
intimamente relacionada a falta de recursos. Entretanto,
esse ndo € o Unico problema atrelado a insatisfagdo dos
usuarios. Corroborando com essa hipdtese, um artigo5
demonstra que muitas vezes a maior insatisfagdo dos
usuarios estd ligada a uma estrutura fisica precdria de
algumas unidades, ao longo tempo de espera para o
atendimento, a dificuldade de agendamento de novas
consultas e ma administragdo dos recursos, que atualmente
no mercado profissional estdo sendo contempladas
transformacGes cada vez mais ligadas as competéncias
organizacionais e de gerenciamento. Este estudo ainda
observou algumas varidveis, como resolutividade do
problema, humanizagao do cuidado, conforto do paciente,
a privacidade, o respeito por parte da equipe de saude e o
fato de terem um tratamento mais pessoal sdo variaveis
significativas que apresentam impactos positivos na
satisfacdo dos individuos®.

Nesse contexto, ainda corroborando o artigo
supracitados, é possivel inferir que a forma como as UBSs
sdo administradas e o tratamento pessoal oferecido pelas
equipes de profissionais de saude, revelam-se como os
principais fatores de satisfacdo dos usuarios, fatores estes
explicitados no relato de experiéncia, que mostrou a ma
administra¢ao da unidade, juntamente da desumanizagao
no trato entre populagdo e funcionarios, levando a uma
insatisfacdo geral dos usuarios do SUS.

Outro ponto relevante que foi observado tanto na
literatura como na UBS em questdo, é a tecnologia. A
tecnologia atrelada ao prontudrio eletrénico (PE), por
exemplo, apresentou-se como um modelo que pode atuar
numa possivel melhora dessa burocratizagdo, uma vez que
o prontuario eletrénico permite o registro de consultas dos
usudrios de forma remota, rdpida e universal em todas as
unidades do SUS, o que facilitaria a atuagao do profissional
médico e toda sua equipe, e auxiliaria no contexto de
desastres naturais e a perda dos prontudrios em papel,
como ocorreu na Unidade do relato acima. Entretanto,
alguns problemas também foram encontrados ao tentar
utilizar o PE. Segundo os informantes, um dos principais
problemas foi a dificuldade inerente a usabilidade do
sistema e a falta de treinamento para operacionalizagdo do
PE®.

Além disso, ainda analisando os beneficios
tecnoldgicos, outro grande aliado a um melhor
atendimento é o eSUS, uma plataforma online introduzida

como um meio de implementar a tecnologia com objetivo
de otimizar o processo de registrar os dados produzidos em
todo o ambito da APS, para assim, ndo ocorrer a
segmentacgdo dos registros nos Sistemas de Informagdo em
Saude. Com isso, as informagdes dos pacientes ficam
centralizadas e podem ser acessadas sempre que
necessarias, permitindo a individualizagdo do registro, a
produgdo de informagdo integrada, a redugdo do
retrabalho de coleta de dados garantindo um atendimento
mais respeitoso, produtivo, menos desgastante e um
cuidado centrado no individuo. Desse modo, para que este
sistema funcione e cumpra com seus objetivos, entende-se
a necessidade de qualificar e capacitar os profissionais da
Atencdo Basica para que esses possam utilizar o eSUS de
forma adequada, de modo que ele funcione como uma
ferramenta de grande potencialidade para melhorar toda a
gestdo do cuidado em saude permitindo, juntamente com
outras estratégias, o cuidado mais humanizado.

Conclusao

De acordo com o que foi citado e mostrado por
meio desse relato, tém-se a necessidade de algumas
mudancas no contexto da burocratizagdo na UBS, haja visto
que esta é responsavel pelo atendimento primario do
individuo e visa garantir o seu acompanhamento integral.

Assim, de acordo com o que ja foi discutido ao
longo do artigo a organizagdo de prontuarios, digitalizagao
e armazenamento dos mesmos de forma digital, evitaria a
perda do histérico dos pacientes em eventuais desastres
naturais como ocorreu na Unidade em questao e otimizaria
o atendimento, pois o médico ja teria acesso direto e de
forma rdpida. Ainda mais, essa burocratizacdo interfere
diretamente na satisfagdo do usuario, sendo que humanizar
e qualificar esses profissionais pode ser uma forma de
barrar a insatisfagdo dos individuos com a UBS.

Nessa diregdo, o estudo permite concluir que a
melhoria no atendimento ao individuo tanto na recepcdo
como na comunicagdo com a equipe de trabalho sdo
extremamente  necessdrias e causam  melhorias
significativas no processo de conter a burocratizagdao UBS.
Entretanto, tal estudo ndo pode ser colocado em prética
para obtencdo de numeros exatos dessa melhora, mas
posteriormente podera ser aplicado e complementado.
Além disso, os programas ministeriais comportam-se como
uma saida interessante para disseminar a humanizagdo do
atendimento, ja que eles visam a ampliagdo da informacdo
para as UBS, fazendo assim com que um dos maiores
problemas, a falta de capacitagdo dos profissionais, na
implementagdo da humanizagdo no atendimento seja
resolvido. Por fim, o relato de caso foi de suma importancia
para a proliferacdo de informa¢bes e deu abertura para
futuros estudos.
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