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Objetivo: Avaliar o grau de implantacdo do Acolhimento com Classificacdo de Risco (ACR) em uma
Unidade de Saude da Familia de Santo Antdnio de Jesus. Método: estudo avaliativo, do tipo andlise de
implantacdo, com abordagem quantitativa, realizada em uma USF piloto do municipio de Santo Antbnio de
Jesus, Bahia. Participaram do estudo 17 informantes-chaves, que incluiram os profissionais atuantes na
USF, a gerente da unidade e os gestores envolvidos no processo de implantagdo do ACR. Para o
levantamento de informacdes foram realizadas entrevistas com formulario semi-estruturado. As variaveis
categoricas foram representadas através de percentuais, apresentadas sob a forma de quadros e grafico.
Para classificar quanto ao grau de implantacdo das dimensfes gestoras e profissionais foram definidos
como pontos de corte: 76 a 100%, implantado; 51 a 75%, parcialmente implantado; 26 a 50%, baixo nivel
de implantacgédo; e, abaixo de 26%, implantacéo incipiente. Resultados: O acolhimento com classificacdo de
risco e vulnerabilidade alcangcou o grau de parcialmente implantado, com percentual de 57,53%,
considerando a média das dimensdes avaliadas. Quando analisadas separadamente, constatou-se que a
a estrutura fisica e ambiéncia (dimensao 1), apresentou um percentual de 68,99%,; os recursos materiais e
medicamentos (dimenséo IlI), e o funcionamento do acolhimento (dimens&o IllI), , apresentaram um
percentual de parcialmente implantada com  62,87% e 52,12%, respectivamente. Quanto ao
funcionamento da classificacdo de risco (dimensédo IV ) atingiu um percentual de 46,15%, percentual de
baixo nivel de implantacdo. Concluséo: o ACR alcancou o grau de parcialmente implantado devido a falta
de insumos e medicamentos minimos de urgéncia, auséncia de uma sala de observagcdo equipada para
acomodar os atendimentos de urgéncia, o desconhecimento dos profissionais a respeito do ACR e o
pouco envolvimento do enfermeiro e do médico na classificacdo de risco e vulnerabilidade. Referencia:
BAHIA. Secretaria de Saude do Estado. Ciclo de Oficinas de Qualificacdo da Atencdo Bésica: Enfase na
Implantacdo do Acolhimento, Proposta Metodolégica, 2013. Disponivel em: www.saude.ba.gov.br/dab.
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