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Introducéo

A Unidade Baésica de Saude Sdo Francisco esta localizada na regido norte do
municipio de Sapé, a 50 km da capital paraibana. A unidade atende um total de 4.228
pessoas cadastradas, assistidas por uma equipe de Saude da Familia (ESF) composta por
um médico, um enfermeiro, um técnico de enfermagem, oito Agentes Comunitarios de
Saude (ACS), um cirurgido-dentista (CD) e um auxiliar de satde bucal, integrado a ESF.
A equipe € responsavel por oito micro areas, totalizando 1.376 familias adscritas.

Devido ao alto nimero de pacientes, a unidade enfrentava dificuldades na adesédo
da populagéo aos atendimentos, pois grande parte dos moradores trabalha e possui outras
atribuic6es, dificultando o retorno para consultas e procedimentos complementares. Essa
realidade também impactava o desempenho da equipe, que encontrava obstaculos para
alcancar as metas estabelecidas pelo Ministério da Saiude (MS). Diante desse cenério,
identificamos a necessidade de desenvolver estratégias que facilitassem o acesso ao
atendimento e melhorassem os indicadores de desempenho da unidade.

Com isso, em 30 de julho de 2024, durante a reunido de planejamento mensal da
equipe, foram elaboradas estratégias para aproveitar a presenca do paciente na unidade e

ofertar, sempre que possivel, outros servigcos no mesmo dia.

Objetivo

o Alcancar as metas de desempenho estabelecidas pelo Ministério da Saude;
« Facilitar o acesso da populagdo aos servigos de salde.



Metodologia

O processo teve inicio com uma reunido de planejamento mensal, na qual a equipe
discutiu e organizou as ac¢des a serem implementadas para otimizar o atendimento na
unidade. Como primeira estratégia, foi planejado um fluxo eficiente para o atendimento
na puericultura, priorizando criancas menores de dois anos, garantindo uma assisténcia
qualificada e integrada.

O atendimento foi estruturado da seguinte forma: ao chegar a unidade, o paciente
realiza o registro na recepcao e é encaminhado para a sala de reunides, onde teremos Acs
para dar suporte, la é visto e conferido as informacdes dos dados no cadastro individual e
alimentados se tiver necessidade de mais informaces, garantindo um cadastro completo
e de qualidade. Ap0s esse contato, as criangas passam por avaliagdo com a enfermeira e,
em seguida, sdo direcionadas para atendimento odontolégico e vacinagdo com a técnica
de enfermagem, assegurando que multiplas necessidades de saude sejam atendidas em
um Unico dia.

Para os pacientes com hipertensao e diabetes, a aferi¢do de sinais vitais passou a
ser realizada de forma sistematica. Considerando que a hipertensdo muitas vezes é
assintomatica, muitos pacientes desconhecem sua condi¢do até a triagem. Dessa forma,
aqueles que apresentarem alteragcdes nos sinais vitais sdo encaminhados diretamente para
avaliacdo com o enfermeiro e, quando necessario, realizam avaliagdes com outros

profissionais no mesmo dia, evitando retornos desnecessarios.
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As estratégias implementadas possibilitaram a ampliacdo e qualificacdo do
atendimento, com foco em criangas na puericultura e no acompanhamento de pacientes
hipertensos e diabéticos. Além disso, garantimos que todo paciente que buscasse
atendimento na unidade tivesse suas demandas de saude resolvidas de maneira eficiente,
reduzindo a necessidade de multiplas visitas.

Com essas mudangas, foi possivel atender as metas estabelecidas pelo Ministério
da Saude, ndo apenas cumprindo os indicadores previamente definidos, mas também
fortalecendo 0 acompanhamento e o vinculo com os pacientes. O impacto dessas acdes é
monitorado continuamente por meio da andlise dos indicadores, realizada a cada
quadrimestre, permitindo ajustes e aprimoramentos constantes para melhorar ainda mais

a qualidade do atendimento.

Considerac0es Finais

As estratégias adotadas na Unidade de Salde S&o Francisco demonstraram um
impacto positivo na otimizagédo do atendimento e na ampliacdo do acesso aos servigos de
salde. A reorganizacdo dos fluxos assistenciais possibilitou que os pacientes recebessem
multiplos atendimentos em uma Unica visita, reduzindo a necessidade de deslocamentos
frequentes e minimizando barreiras como a auséncia no trabalho. Além disso, a
priorizacdo de grupos vulneraveis, como criangas na puericultura e pacientes com
doencas cronicas, contribuiu significativamente para a melhoria dos indicadores de satde
e para o cumprimento das metas estabelecidas pelo Ministério da Saude. Esse modelo de
atendimento integrado ndo apenas fortaleceu o vinculo entre a equipe de salde e a
comunidade, mas também promoveu um cuidado mais humanizado, eficiente e
resolutivo.

Diante dos resultados alcancados, fica evidente a importancia de estratégias que
promovam a integralidade e a acessibilidade no atendimento da Atengdo Primaria. A
analise continua dos indicadores permitird ajustes e aperfeicoamentos para garantir a
sustentabilidade e a qualidade dos servicos prestados. A experiéncia da Unidade de Salde
Sdo Francisco pode servir de modelo para outras unidades, demonstrando que a
organizacéo eficiente dos atendimentos, aliada a uma abordagem centrada no paciente, €

essencial para fortalecer o Sistema Unico de Satde e melhorar a assisténcia a populacéo



