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Introdugao: Acesso e acolhimento adequados s&do elementos essenciais no atendimento para uma atuagéo
efetiva sobre a saude do individuo e coletividade. Acurcio & Guimaraes (1996) definem acessibilidade como
obtengdo de cuidados de saude, quando necessario, de modo facil e conveniente. O acolhimento evidencia
critérios de acesso proporcionado ao usuario, € se constitui em tecnologia para reorganizagdo dos servigos.
(Franco, et al., 1999).

Metodologia: Abordagem qualitativa, buscando identificar na populagdo adstrita, os aspectos positivos e
negativos que levam a reconhecer o acolhimento prestado como efetivo ou ndo assim como o acesso ao servigo.
Periodo de realizagéo: Setembro e Novembro de 2010 na Unidade de Saude do Bairro Metropol , Criciuma (SC)
onde atua a ESF. Utilizadas entrevistas semi-estruturadas (Trivifios, 1990) e observacéo participante (Minayo,
1992). O total de entrevistas (52) aconteceu em visitas domiciliares realizadas por alunos do PET SAUDE, sem a
presenca de membros da equipe. A observagéo participante foi utilizada como complementar visando identificar
as caracteristicas do servigo e foi realizada pelos alunos antes da saida a campo.

Objetivo: Caracterizar a qualidade do servigo através da ética do usuario em relagéo a acesso e acolhimento na
Unidade de Estratégia de Saude da Familia do Bairro Metropol, Criciuma, SC.

Resultados: O deslocamento realizado pelo usuario é fator importante no acesso ao servigo. Predominou
caminhada até a Unidade provavelmente porque a maioria dos entrevistados (42) reside na area de atuagdo e
uma pequena parcela (10), faz parte da microarea que dista 3 Km da Unidade refere dificuldade de acesso. O
acolhimento é definido como: Usuério 1- Refere que o atendimento prestado por todos os profissionais da equipe
varia de bom a 6timo. Relata, porém que a dificuldade para agendar especialistas, incomoda. Usuario 2-
Ressalta que procura a Unidade de Saude com toda a familia porque consegue atendimento com facilidade.
Segundo Stein (1998), o acesso aos servigos de saude tanto pode ser determinado, quanto medido pelo uso
regular de uma fonte de atendimento. O acolhimento que diz respeito ao comportamento dos profissionais de
saude em relagdo ao usuario para atendé-lo em suas necessidades foi considerado satisfatério e tendo como
pontos fortes respeito, boa relacdo e qualidade técnicas da equipe.

Consideragdes: Acolhimento e acesso sdo fundamentais para desenvolver um servigo adequado e a unido
destes fatores, leva a satisfagdo do usuario em relagdo a equipe. Ha, porém, uma lacuna no que se refere ao

acesso as especialidades considerado pela maioria como insatisfatério.
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