69?2 Reunido Anual da SBPC - 16 a 22 de julho de 2017 - UFMG - Belo Horizonte/MG

Subarea: 99. Saude Coletiva

PROGRAMA NACIONAL DE MELHORIA DO ACESSO E DA QUALIDADE DA ATENCAO
BASICA: ESTRATEGIA INOVADORA NA AVALIACAO E NO PLANEJAMENTO DE

ACOES NA ATENCAO BASICA.

Erica A. S. Lopes?; Angela M. L. D. de Lima?; Daisy M. X. de Abreut; Alaneir de F. dos Santos?;
Délcio F. Sobrinho?; Caio C. A. Resende?; Hugo A. da Rochat; Gislene P. de Souza?; Isabela C. C.
Cavalcante?; Isadora M. Q. G. Goncalves?; Antbnio T. G. Matta-Machadoz2.

1. Pesquisador(a) do Nucleo de Educacao em Saude Coletiva da UFMG - Nescon
2. Membro do Departamento de Medicina Preventiva e Social da UFMG - MPS

Resumo:

O objetivo desse trabalho € apresentar
o0 Programa de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencdo Basica — PMAQ-AB
como instrumento de avaliacdo da politica de
salde publica da atencédo béasica (AB). Nesse
contexto, o PMAQ-AB apresenta-se como uma
abordagem inovadora por avaliar de forma
sistemética a politica de salude da AB, com
vistas a induzir a melhoria da sua qualidade.

A avaliacdo é realizada considerando
cinco dimensdes: gestdo municipal, estrutura
da unidade de saude, valorizagdo do
trabalhador, acesso e qualidade e satisfagédo
do usuario. Com base na avaliacdo dessas
dimensdes as equipes sdo classificadas em
trés niveis. Os dados utilizados s&o
provenientes da certificagdo das equipes
avaliadas no 2° ciclo do PMAQ. As regides Sul
e Sudeste apresentaram maior percentual de
equipes com certificacdo muito acima da
média e acima da média, independente da
subdimensdo. A partir dos resultados, o0s
gestores poderdo identificar agbes necessarias
para melhoria da qualidade da AB.
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Introducdo:
A década de 1980 no Brasil é
caracterizada pelo processo de

democratizacdo do pais, que se traduziu na
promulgacdo de uma nova Constituicdo, em
1988. No campo da saude, isso trouxe
importantes inovacdes ao consagrar o direito a
saude e definir principios e diretrizes para

orientar a politica setorial, os quais alteraram
significativamente o] padréo anterior,
particularmente ao garantir o acesso universal,
igualitario e gratuito as acdes e servicos de
saude (MENICUCCI, 2008).

No contexto do reordenamento do
modelo assistencial em saude é criada a
Politica Nacional de Atencéo Basica (PNAB). A
PNAB é desenvolvida com o mais alto grau de
descentralizacdo e capilaridade, o contato
preferencial dos usuarios com o SUS,
representa a principal porta de entrada e o
centro de comunicacdo com toda a Rede de
Atencdo a Saude (BRASIL, 2012, p.9).

Avaliacéo de Politicas Publicas de Saude

A avaliacdo das politicas publicas de
salde se instituiu como pratica e estratégia de
governos no periodo apoés a Grande
Depressao nos Estados Unidos até a Segunda
Guerra Mundial (CRUZ, 2015, p.287). O
monitoramento de politicas esta relacionado
ao acompanhamento do processo de
implementacdo, a partir da coleta de dados
para que a utilizacdo das informacdes possa
influenciar decisdes futuras que resultem em
politicas mais eficazes, justas e inclusivas em
um constante processo de aprimoramento
(CRUZ, 2015). Porém, é importante pensar
gue a avaliacdo é “(...) uma atividade, como a
pesquisa, Util para o estabelecimento de
politicas, mas nunca é suficiente para
estabelecer politicas” (CONTANDRIOPOULOS
et al, 1997, p.45). Sendo assim, a avaliacdo
deve ser utilizada para apoiar decisbes e
promover o uso da informagao.

O Programa de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencéo Béasica — PMAQ-AB

O PMAQ-AB tem como objetivo
incentivar a melhoria do acesso e da qualidade
da atencdo prestada na Atencdo Basica a
Saude. O PMAQ-AB tem como meta
assegurar um padrdo de qualidade por meio
de um conjunto de estratégias de qualificacéo,

1



69?2 Reunido Anual da SBPC - 16 a 22 de julho de 2017 - UFMG - Belo Horizonte/MG

acompanhamento e avaliacado do trabalho das
equipes de atencdo basica (EAB).

Dentre as inovacdes propostas pelo
PMAQ-AB destacam-se: a adesado voluntaria
ao programa, o incentivo a cultura de
negociacgéo entre gestdo e EAB, a abrangéncia
da avaliacdo (estrutura, processo e resultado),
cobertura no territério nacional, certificacdo
considerando porte e nivel de desenvolvimento
dos municipios, e repasse financeiro vinculado
ao desempenho na certificacao.

Metodologia:

Uma das fases do PMAQ-AB refere-se
a avaliacdo externa das EAB, que aborda
guestbes para a certificagcdo e levantamento
de informacobes para orientar 0
aperfeicoamento da politica publica de saude.
A avaliagdo externa do PMAQ-AB ja foi
desenvolvida em dois ciclos e contou com o
protagonismo de instituicbes de ensino
superior brasileiras. Um dos parceiros é o
Nucleo de Educacdo em Saude Coletiva -
NESCON, da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal de Minas Gerais -
UFMG, que realizou todo o processo de
avaliacdo externa do PMAQ-AB nos estados
do Acre, Rondobnia e Minas Gerais.

Nesse trabalho, serdo apresentados os
resultados da certificacdo das EAB
participantes do PMAQ-AB - 2° ciclo. A partir
desses resultados, pretende-se identificar
dimensdes para as quais acfes devam ser
formuladas visando a melhoria da qualidade
da atencdo basica. A coleta de dados foi
realizada por entrevistadores previamente
treinados no periodo de 2013-14, em visitas as
29.457 EAB avaliadas e certificadas no PMAQ-
AB - 2° ciclo.

O PMAQ-AB avaliou as EAB de acordo
com as seguintes dimensdes: gestdo municipal
para o desenvolvimento da atencdo basica,
estrutura e condigcbes de funcionamento da
UBS, valorizacdo do trabalhador, acesso e
qualidade da atencdo e organizacdo do
processo de trabalho e acesso, utilizagéo,
participacdo e satisfacdo do usuario. A partir
dessas dimensfes serdo apresentados os
resultados da avaliagdo externa realizada pelo
PMAQ-AB das equipes de saude por regido
geografica brasileira. Chamaremos cada uma
das dimensdes como | - Gestdo Municipal, Il -
Estrutura UBS, Ill - Trabalhador, IV - Acesso e
Qualidade e V - Satisfacdo do usuario (Ver
Quadro 1).

Quadro 1 - Dimensdes Certificagdo PMAQ -

2° Ciclo
DIMENSOES CERTIFICACAO PMAQ 2° CICLO

I Gestdo municipal para desenvolvimento da atengio basica Gestdo Municipal
o Estrutura e condigdes de funcionamento da UBS Estrutura UBS
m Valorizagio do trabalhador Trabathador

. Acesso e qualidade da atengdo que considera aspectos da organizagio do .
W | processo de trabalho Acesso e qualidade
v Acesso, utilizagdo e participacdo & satisfagio do usudrio Satisfacio do usudrio
Fonte: Brasil, 2015.

Os resultados serdo apresentados a
partir das categorias geradas na avaliacéao final
para cada dimensdo, que classificam as
equipes em trés niveis: mediano ou abaixo da
média, acima da média e muito acima da
média. Para fins de facilitar o entendimento da
andlise, categorizamos as equipes muito
acima da média como Otimas, as acimas da
média como Boas e as equipes medianas ou
abaixo da média como Regulares (Ver Quadro
2).

Quadro 2 — Categorias de classificacdo das
equipes avaliadas - PMAQ 2° ciclo

DESEMPENHO CRITERIO

Considerando a distribui¢3o da Curva de Gauss, 16% (dezesseis por
cento) das equipes, classificadas com os maiores desempenhos, serio
consideradas com o desempenho muito acima damédia.

Muito acima da
média

Considerando a distribui¢3o da Curva de Gauss, 34% (trinta e quatro
Acima damédia | por cento) das equipes. classificadas com desempenho intermedidrio.
serio consideradas com o desempenho acima da média.

Considerando a distribui¢io da Curva de Gauss, 50% (cinquenta por
cento) das equipes, classificadas com os menores desempenhos, serio
consideradas com o desempenho mediano ou abaixo damédia.

Fonte: Brasil, 2015.

Mediano ou
abaixo damédia

A classificagdo das equipes € o0
indicador utilizado pelo Ministério da Saude -
MS como critério para o repasse financeiro
referente ao Componente de Qualidade do
Piso da Atencao Basica.

Para garantir a comparabilidade entre
as equipes foi proposta pelo MS a
estratificacdo dos municipios por meio de um
indicador composto que considera 0s
seguintes aspectos: produto interno bruto per
capita, percentual da populacdo plano de
saude, percentual da populacdo com bolsa
familia, percentual da populagdo em extrema
pobreza e densidade demograéfica.

Resultados e Discusséo:

Na dimenséo | as EAB foram avaliadas
como regulares de maneira geral, sendo pior
avaliadas nas regibes Centro-Oeste (65,3%),
Norte (62,6%) e Sul (63,2%). Na dimenséo II,
as EAB foram melhor avaliadas nas regides
Sul (76,6% o6tima/boa) e Sudeste (63,2%
otima/boa). Na dimensédo Ill, as EAB foram
predominantemente certificadas como
regulares, com destaque para o Sul por ter a
maioria das EAB avaliadas como 6timas/ boas
(69,1%). As EAB foram avaliadas como
regulares na dimensao IV em todas as regioes,
sendo que no Sul e Sudeste tiveram melhor
certificacdo. Na dimensdo V, as EAB foram
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melhor avaliadas no Sudeste e Sul, tendo
76,7% e 68,4% das EAB certificadas como
Otimas/ boas, respectivamente.

Conclusdes:

O PMAQ-AB enquanto estratégia de
avaliacdo é inovador na medida em que amplia
0 escopo da avaliagdo, certificando o
desempenho das equipes a partir de aspectos
que perpassam desde a estrutura até o
planejamento de acBes para a gestdo do
cuidado e gestdo do processo de trabalho. Os
calculos da avaliacdo sao feitos baseados em
critérios praticos do cotidiano de trabalho das
EAB, cabe as gestdes municipais acessar 0s
resultados para o planejamento de agbes que
capacitem e instrumentalizem as EAB rumo a
uma melhor certificacdo, acesso e qualidade
da atencao basica.
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