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RESUMO

Introducéo: A Atencdo Integral a Saude da Crianca representa uma das principais linhas
de atuacdo para os profissionais que atuam na Estratégia de Saude da Familia (ESF),
considerando a atual dimensdo e complexidade das politicas publicas e a necessidade de
fortalecimento dos eixos tematicos para o cuidado da crianga, articulando as a¢des de satde
em todos os niveis de atencdo. Os indicadores de qualidade podem ser empregados para
planejar e estabelecer as acGes assistenciais, de gestdo e educacdo profissional continuada,
analisar o desempenho e a qualidade da assisténcia, melhorar as atividades e adequar as ndo
conformidades, permitindo o alinhamento das atividades com as metas da
organizacdo.Objetivos:Identificar as evidéncias cientificas disponiveis sobre 0s
indicadores de qualidade na assisténcia a saude da crianca na Atencdo Primaria a
Salde.Materiais e Métodos: Estudo qualitativo do tipo Revisdo N&o Sistematica
(integrativa). A questdo norteadora proposta para este estudo foi: “Quais sdo as evidéncias
cientificas disponiveis sobre os indicadores de qualidade na assisténcia a salde da crianca
na Aten¢do Primaria a Saude? ” Foram realizadas as etapas: (1) escolha e delimitacdo do
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tema, (2) pesquisa nas bases de dados, (3) coleta de dados e categorizacdo, (4) anélise e
avaliacdo dos artigos incluidos na revisao, (5) interpretacdo e discussdo dos resultados, (6)
sintese e apresentacdo dos resultados de forma descritiva. Para analise dos artigos utilizou-
se um instrumento validado, composto pelos itens: 1) identificacdo (titulo do artigo, titulo
do periddico, autores, pais, idioma, ano de publicagdo); 2) instituicdo sede do estudo; 3) tipo
de revista cientifica; 4) caracteristicas metodoldgicas do estudo (tipo de pesquisa, objetivos,
principais resultados, analise, implicacdes e nivel de evidéncia) e 5) avaliacdo do rigor
metodoldgico. Consultou-se as bases de dados cientificas: LILACS e MEDLINE.
Realizada a leitura dos titulos, resumos e artigos completos, disponiveis on line, na integra,
escritos em portugués e inglés, publicados entre janeiro de 2008 e janeiro de 2018.
Resultados e Discussdo: Foram obtidos 28 artigos na composicdo da amostra. Na etapa de
coleta de dados e categorizagdo dos estudos, o critério foi 0 semantico. A analise dos artigos
permitiu compor as categorias: (1) Avaliacdo da APS e uso de indicadores, (2) Principios
da APS como indicadores de qualidade, (3) Percepcao de profissionais, gestores e usuarios
sobre a APS e (4) Métodos e instrumentos de avaliagdo da APS. A primeira categoria foi
denominada “Avaliacdo da APS e uso de indicadores”, encontrada em 50% (14) dos artigos.
Avaliar o desempenho dos servicos e seu impacto na saude da populacdo oportuniza aos
gestores que orientem a implantacéo, consolidacédo e reformulacdo das préaticas da APS. Na
segunda categoria encontrada em 25% (07) dos artigos, denominada “Principios da APS
como indicadores de qualidade”, foram agrupados artigos que tratam da avaliagdo dos
atributos da APS. Os indicadores de saude aplicados na ESF se referem a avaliacdo e
monitoramento da qualidade da atencdo, sobretudo do processo de trabalho das equipes.
Além disso, avaliam a integralidade, embasando intervencbes pontuais e coletivas,
contribuindo na orientacdo ao usuério, prevencéo e tratamento de doencas, favorecendo um
acompanhamento direcionado a area de abrangéncia. A terceira categoria encontrada em
18% (05) dos artigos foi denominada “Percepcao de profissionais, gestores e usuarios sobre
a APS”. Os artigos categorizados neste titulo convergem que a maioria dos profissionais da
ESF possui algum conhecimento sobre os indicadores de salde e, muitas vezes, 0
transmitem por meio de exemplos vivenciados na sua pratica. Estes achados estéo de acordo
com a literatura cientifica que, além de monitorar e orientar acoes, trabalhar com indicadores
de saude corresponde a construcdo de vinculo com o usuario, a mudanca de foco para a
dimenséo do sujeito. Ressalta-se que os dados e indicadores da APS, sdo pouco empregados
para nortear a tomada de decisdes e a qualificacdo dos servicos e acBes de saude, visto que
apenas monitorar ndo garante 0S avangcos necessarios. A quarta e Ultima categoria,
encontrada em 7% (02) dos artigos foi denominada “Métodos e instrumentos de avaliacao
da APS”. Avaliar o grau de orientagdo a APS de cada servigo de satde ou equipe da ESF
permite a producdo de conhecimento sobre sua efetividade e qualidade.Concluséo: Avaliar
0 grau de orientacdo a APS de cada servico de salde ou da ESF permite a producdo de
conhecimento sobre sua efetividade e qualidade. A maioria dos artigos cientificos acerca do
tema central desta pesquisa convergem para a importancia da avaliacdo dos servicos de
salde. Portanto, através deste estudo, foi possivel verificar que ainda existem poucos
trabalhos publicados na literatura nacional e internacional acerca da adogéao de indicadores
de qualidade especificos sobre atencdo a salde da crianca, sendo necessaria a realizagédo de
novas pesquisas a fim de conhecer mais profundamente sobre o tema.

Palavras-chave: Atencdo priméria, Indicadores de Qualidade em Assisténcia a Saude,
Salde da Crianca.
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ABSTRACT

Introduction: Comprehensive Child Health Care represents one of the main lines of action
for professionals working in the Family Health Strategy (FHS), considering the current
dimension and complexity of public policies and the need to strengthen the thematic axes
for the child care, articulating health actions at all levels of care. Quality indicators can be
used to plan and establish assistance actions, management and continuing professional
education, analyze performance and quality of assistance, improve activities and adapt non-
conformities, allowing the alignment of activities with the organization's goals .Objectives:
To identify the available scientific evidence on quality indicators in child health care in
Primary Health Care.Materials and Methods: Qualitative study of the type Non-systematic
review (integrative). The guiding question proposed for this study was: “What is the
available scientific evidence on quality indicators in child health care in Primary Health
Care? ”The steps were carried out: (1) choice and delimitation of the topic, (2) database
research, (3) data collection and categorization, (4) analysis and evaluation of the articles
included in the review, (5) interpretation and discussion of results, (6) synthesis and
presentation of results in a descriptive manner. For the analysis of the articles, a validated
instrument was used, consisting of the items: 1) identification (article title, journal title,
authors, country, language, year of publication); 2) institution hosting the study; 3) type of
scientific journal; 4) methodological characteristics of the study (type of research,
objectives, main results, analysis, implications and level of evidence) and 5) evaluation of
methodological rigor. The scientific databases were consulted: LILACS and MEDLINE.
Read the titles, abstracts and full articles, available online, in full, written in Portuguese and
English, published between January 2008 and January 2018.Results and Discussion: 28
articles were obtained in the sample composition. In the stage of data collection and
categorization of studies, the criterion was semantics. The analysis of the articles made it
possible to compose the categories: (1) PHC assessment and use of indicators, (2) PHC
principles as quality indicators, (3) Perception of professionals, managers and users about
PHC and (4) Methods and PHC assessment tools. The first category was called “PHC
assessment and use of indicators”, found in 50% (14) of the articles. Assessing the
performance of services and their impact on the health of the population gives managers the
opportunity to guide the implementation, consolidation and reformulation of PHC practices.
In the second category found in 25% (07) of the articles, called “Principles of PHC as quality
indicators”, articles were grouped that deal with the assessment of PHC attributes. The
health indicators applied in the FHS refer to the assessment and monitoring of the quality
of care, especially the teams' work process. In addition, they assess comprehensiveness,
supporting specific and collective interventions, contributing to user orientation, prevention
and treatment of diseases, favoring targeted follow-up to the coverage area. The third
category found in 18% (05) of'the articles was called “Perception of professionals, managers
and users about PHC”.The articles categorized in this title converge that the majority of
FHS professionals have some knowledge about health indicators and, often, transmit it
through examples experienced in their practice. These findings are in accordance with the
scientific literature that, in addition to monitoring and guiding actions, working with health
indicators corresponds to the construction of bonds with the user, to the change of focus to
the dimension of the subject. It is noteworthy that PHC data and indicators are little used to
guide decision-making and the qualification of health services and actions, since only
monitoring does not guarantee the necessary advances. The fourth and last category, found
in 7% (02) of the articles, was called “PHC assessment methods and instruments”. Assessing
the degree of PHC orientation of each health service or FHS team allows the production of
knowledge about its effectiveness and quality.Conclusion: Assessing the degree of PHC
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orientation of each health service or the FHS allows the production of knowledge about its
effectiveness and quality. Most scientific articles on the central theme of this research
converge on the importance of evaluating health services. Therefore, through this study, it
was possible to verify that there are still few studies published in the national and
international literature on the adoption of specific quality indicators on child health care,
being necessary to carry out new research in order to learn more about the theme.

Keywords: Primary care, Health Care Quality Indicators, Child Health.

1 INTRODUCAO

A Atencdo Priméria a Saude (APS) destaca-se como eixo central e estruturante dos
sistemas de salde, com papel de coordenacdo da Rede de Atencdo a Saude (RAS). A APS
representa o primeiro contato dos usuarios com o sistema de saude e as atividades
desenvolvidas neste nivel de atencdo sdo norteadas pelos principios do acesso universal,
integralidade do cuidado, acessibilidade e humanizagéo, conforme as necessidades de saide
da populagdo atendidal?. A Estratégia Salde da Familia (ESF) representa a principal
estratégia para expansdo e consolidacdo da APS ao implementar os principios e as diretrizes
do Sistema Unico de Satde (SUS)*.

A Atencdo Integral a Saude da Crianca representa uma das principais linhas de
atuacdo para os profissionais que atuam na ESF, considerando a atual dimenséo e
complexidade das politicas publicas e a necessidade de fortalecimento dos eixos tematicos
para o cuidado da crianca, articulando as a¢des de saude em todos os niveis de atencédo. Para
0 monitoramento das acdes de atencdo a saude da crianga € importante acompanhar 0s
indicadores de saude relacionados a cobertura e a qualidade das ac6es desenvolvidas pelas
equipes de salde®.

A qualidade dos servicos ofertados tem sido uma preocupacgéo importante na area da
gestdo em saude, em decorréncia da necessidade de oferecer atencéo integral, livre de riscos
para os usuarios, bem como promover a melhoria da utilizagdo dos recursos de satide?. Os
indicadores de qualidade podem ser empregados para planejar e estabelecer as acGes
assistenciais, de gestdo e educacdo profissional continuada, analisar o desempenho e a
qualidade da assisténcia, melhorar as atividades e adequar as ndo conformidades,
permitindo o alinhamento das atividades com as metas da organizagdo®®. Neste sentido
objetivou-se identificar quais sdo as evidéncias cientificas disponiveis sobre os indicadores

de qualidade na assisténcia a satde da crianca na APS.

2 MATERIAIS E METODOS
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Na busca por conhecimento sobre as evidéncias cientificas disponiveis sobre os
indicadores de qualidade na assisténcia a saude da crianca na APS, optou-se pelo método
da Reviséo Integrativa (RI). Esta metodologia de pesquisa permite a incluséo de literatura
tedrica e empirica, bem como estudos com diferentes abordagens metodoldgicas, facilitando
0 acesso a evidéncias cientificas recentes e favorecendo o aprimoramento do conhecimento
acerca de determinado assunto, além de evidenciar pontos que requerem maior enfoque de
novas pesquisas 5.

Neste processo de revisdo, foram realizadas as seguintes etapas: (1) escolha e
delimitacdo do tema, (2) pesquisa nas bases de dados, (3) coleta de dados e categorizagéo,
(4) anélise e avaliacdo dos artigos incluidos na revisdo, (5) interpretacdo e discussdo dos
resultados, (6) sintese e apresentacao dos resultados de forma descritiva6,8.Para analise dos
artigos utilizou-se um instrumento para coleta de dados (Anexo A) proposto e validado por
Ursi (2005), composto pelos seguintes itens: 1) identificacdo (titulo do artigo, titulo do
periddico, autores, pais, idioma, ano de publicacdo); 2) instituicdo sede do estudo; 3) tipo
de revista cientifica; 4) caracteristicas metodologicas do estudo (tipo de pesquisa, objetivos,
principais resultados, analise, implicacdes e nivel de evidéncia e 5) avaliacdo do rigor
metodologico.

Foram consultadas as bases de dados cientificas Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem
on-line (MEDLINE), sendo selecionados os artigos publicados entre janeiro de 2008 e
janeiro de 2018. Para assegurar uma busca criteriosa dos artigos, foram delimitados os
seguintes descritores controlados em Ciéncias da Saude: Atencdo primaria; Indicadores de
Servicos; Indicadores de Qualidade em Assisténcia a Saude; Saude da Crianca. Foi realizada
a leitura dos titulos e resumos dos trabalhos, disponiveis on line, na integra.

Os critérios de inclusdo foram: artigos completos, disponiveis on line na integra,
escritos em portugués e inglés, publicados entre janeiro de 2008 e janeiro de 2018. Adotou-

se como critério de exclusao: artigos cujo tema ndo se refere ao tema central desta pesquisa.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Foram obtidos 28 artigos na composicdo da amostra desta RI, apds aplicacdo dos
critérios de inclusao e exclusdo. Na etapa de coleta de dados e categorizacdo dos estudos foi

feita a leitura minuciosa dos artigos completos que foram selecionados.

Tabela 1: Tabela de apresentacdo dos artigos da amostra da RI. Uberlandia-MG, 2018.
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Nome do Artigo (c6digo) Autores Ano de Periodico
Publicacéo
Atencdo primédria & crianca com Wolkers, P.C.; Macedo, J.C,; 2017 Acta Paulista de
diabetes mellitus tipo 1: perspectiva de Rodrigues, C.M.; Furtado, Enfermagem (SP)
cuidadores (A1) M.C.; Mello, D.F.
Saude Bucal na Acdo Programatica da  Schwendler, A.; Faustino- 2017 Ciéncia & Saude
Crianca: indicadores e metas de um Silva, D.D.; Rocha, C.F. Coletiva (RJ)
Servigo de Atencdo Primaria a Salde
(A2)
Avaliagdo da Atencdo Primériaa Saude: Cubas, M. R.; Faoro, N. T, 2017 Saude em Debate
validacdo de instrumento para analisede  Moysés, S. T.; Carvalho, D. R. (RJ)
desempenho dos servicos (A3)
Utilizacdo de Monitoramento e Analise Carvalho, M.F.; Vasconcelos, 2017 Sanare (CE)
de Indicadores na Atencdo Priméria @ M.1.O.; Silva, AR.V; Meyer,
Saude (A4) AP.G.FV.
Primary Care Physician Panel Size and Dahrouge, S.; Hogg, W.; 2016 Annals of Family
Quality of Care: A Population-Based Younger, J.; Muggah, E.; Medicine (Canada)
Study in Ontario, Canada (A5) Russell, G.; Glazier, R.H.
Vinculo entre enfermeiros e maes de Reichert, A.P.S.; Rodrigues, 2016 Ciéncia & Saulde
criancas menores de dois anos: P.F.; Albuquerque, T.M; Coletiva (RJ)
percepcao de enfermeiros (A6) Collet, N.; Minayo, M.C.S.
A equidade na cobertura da Estratégia Andrade, M.V. et al. 2015 Cadernos de Saude
Saide da Familia em Minas Gerais, Publica (RJ)
Brasil (A7)
Hospitalizacdo de Criancas por Santos, I.L.F.; Gaiva, M.A.M; 2015 Cogitare
CondigBes  Sensiveis a Atencdo Abud, S.M.; Ferreira, S.M.B. Enfermagem (PR)
Primaria (A8)
Percepcéo dos gestores sobre 0 uso Lima, KW.S.; Antunes, 2015 Saude e Sociedade
de indicadores nos servicos de saude J.L.F.; Silva, Z.P. (SP)
(A9)
Instrumentos de avaliacdo da Atencdo Fracolli, L.A.; Gomes, M.F.P.; 2014 Ciéncia & Saude
Primaria & Salde: revisdo de literaturae Nabdo, F.R.Z.; Santos, M.S.; Coletiva (RJ)
metassintese (A10) Cappellini, V.K.; Almeida,
A.C.C.
Modelagem hierérquica de Paz6, R.G.; Frauches, D.O.; 2014 Cadernos de Saude
determinantes associados a internacbes Molina, M.C.B.; Cade, N.V. Publica (RJ)
por condicbes sensiveis & atengdo
priméria no Espirito Santo, Brasil (A11)
Primary care quality indicators for Gill, P.J.; O’Neill, B.; Rose, P.; 2014 British Journal of
children: measuring quality in UK Mant, D.; Harnden, A. General  Practice
general practice (Al12) (Reino Unido)
Resolubilidade do cuidado na atengdo Costa, J.P.; Jorge, M.S.B.; 2014 Saude em Debate
primaria: articulagdo multiprofissional e Vasconcelos, M.G.F.; Paula, (RJ)
rede de servicos (A13) M.L.; Bezerra, I.C.
Integralidade e Atencdo Priméria a Oliveirae Silva, C.S.; etal. 2014 Ciéncia & Salde
Saude: avaliagdo sob a Otica dos Coletiva (RJ)
usuarios (A14)
Avaliacdo da qualidade da atencdo Castro, R.C.L.; Knauth, D.R.; 2012 Cadernos de Salde
priméria pelos profissionais de salde: Harzheim, E.; Hauser, L.; Publica (RJ)
comparacdo entre diferentes tipos de Duncan, B.B.
servigos (A15)
Mortalidade infantil e acesso geografico Almeida, W.S.; Szwarcwald, 2012 Revista de Saude
ao parto nos municipios brasileiros C.L. Publica (SP)
(A16)
General practitioners’ views on quality ~ Gill, P.J.; Hislop, J.; Mant, D; 2012 Family Practice

markers for children in UK primary
care: a qualitative study (A17)

Harnden, A.

(Reino Unido)

Braz. J. Hea. Rev., Curitiba, v. 3, n. 3, p.7101-7116 may./jun. 2020.

ISSN 2595-6825



Jerazilian Journal of health Deview

Indicadores de Salde e Qualidade de
Vida no Contexto da Atencdo Primaria
a Saude (A18)

Avaliacdo da notificagdo de Obitos de
menores de um ano ao Sistema de
InformacGes da Atencéo Basica (SIAB)
(A19)

O uso do sistema de informacdo na
estratégia saude da familia: percepcoes
dos enfermeiros (A20)

Sistema de Informacdo da Atencéo
Bésica: A Percepcdo de Enfermeiros
(A21)

Conceito e préatica da integralidade na
Atencdo Basica: a percepcdo das
enfermeiras (A22)

Fortalecimento da atencdo primaria a
salde: estratégia para potencializar a
coordenacdo dos cuidados (A23)

Perfil de Indicadores da Atencdo
Priméaria a Salde no Estado de Séo
Paulo: retrospectiva de 10 anos (A24)
Avaliacdo da atenc¢do a saude da crianca
(0-5 anos) no PSF de Teresopolis (RJ)
segundo a percepcao dos usuarios (A25)
Modelo assistencial e indicadores de
qualidade da assisténcia: percepcao dos
profissionais da atencdo primaria a
salide (A26)

Percepcdo dos usuérios e profissionais
de salde sobre atencdo bésica:
comparacdo entre unidades com e sem
salde da familia na Regido Centro-
Oeste do Brasil (A27)

Acesso e acolhimento na atencédo
basica: uma andlise da percepcdo dos
usuarios e profissionais de salide (A28)

Magalhées, A.C.F.; Ferreira,
A.L.; Corréa, L.P.; Rodrigues,
M.C.; Viegas, S.M.F.

Frias, P.G.; Cavalcanti,
M.R.B.A.; Mullachery, P.H.;
Damacena, G.N.; Szwarcwald,
C.L.

Duarte, M.L.C.; Tedesco, J.R.;
Parcianello, R.R.

Almeida, G.B.S.; Freire,
M.R.; Leonel, M.

Fracolli, L.A.; Zoboli, E.L.P.;
Granja, G.F.; Ermel, R.C.

Almeida, P.F.; Fausto,
M.C.R.; Giovanella, L.
Sala, A.; Mendes, J.D.V.
Ribeiro, J.M.; Siqueira,
S.A.V.; Pinto, L.F.S.

Silva, J.M.; Caldeira, A.P.

van Stralen, C.J.; et al.

Souza, E.C.F.; Vilar, R.LA;
Rocha, N.S.P.D.; Uchoa, A.C.;
Rocha, P.M.

2010

2008

2008

2012

2012

2012

2012

2011

2011

2011

2010

Revista de
Enfermagem do
Centro-oeste
Mineiro (MG)
Revista Brasileira de
Saude Materno-
infantil (PE)

Revista Gaucha de
Enfermagem (RS)

Revista Mineira de
Enfermagem (MG)

Revista da Escola de
Enfermagem da

USP (SP)

Revista
Panamericana  de
Salud Plblica
(EUA)

Saude e Sociedade
(SP)

Ciéncia & Saude
Coletiva (RJ)

Cadernos de Saude

Pablica (RJ)

Cadernos de Saude
Publica (RJ)

Cadernos de Saude
Publica (RJ)

Fonte: Os autores.

Em seguida, por meio da categorizacdo, que € uma operacdo de classificacdo de

categorias, as quais reunem um grupo de unidades de registro sob um titulo genérico,

chegou-se ao agrupamento em razdo das caracteristicas comuns entre os artigos. Neste

estudo, o critério de categorizacdo foi o semantico, ou seja, a significacdo®®. A analise dos

artigos permitiu compor as seguintes categorias: (1) Avaliacdo da APS e uso de indicadores,

(2) Principios da APS como indicadores de qualidade, (3) Percepcdo de profissionais,

gestores e usuarios sobre a APS e (4) Métodos e instrumentos de avaliacdo da APS (Tabela

2).
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Tabela 2: Frequéncia e porcentagem das categorias obtidas na amostra de artigos da RI. Uberlandia-MG, 2018.

Categorias N (frequéncia%) Artigos Periodo das
publicagbes
Avaliacdo da APS e uso 14 (50%) A2, Ad, A5, A6, A8, All, Al12, Al5, 2010-2017
de indicadores Al6, A18, A19, A20, A24, A25
Principios da APS como 7 (25%) Al, A7, Al3, Al4, A22, A23, A28 2008-2017
indicadores de qualidade
Percepcao de 5 (18%) A9, A17, A21, A26, A27 2008-2015

profissionais, gestores e
usuarios sobre a APS

Métodos e instrumentos 2 (7%) A3, Al10 2014-2017
de avaliagdo da APS

Fonte: Os autores.

A primeira categoria foi denominada “Avaliacdo da APS e uso de indicadores”,
encontrada em 50% (14) dos artigos da amostra. Esta categoria é composta por artigos que
abordam a importancia da avaliacdo dos servicos de salde, considerando que esta tem se
tornado uma preocupagéo continua dos orgaos de gestdo publica no Brasil, em especial na
APS. Avaliar o desempenho dos servicos e seu impacto na satde da populacdo oportuniza
a que os gestores orientem a implantacéo, consolidacédo e reformulacdo das praticas da APS
9-10_

O planejamento, monitoramento e avaliagdo destacam-se como importantes
tecnologias organizacionais que permitem a realizacdo de diagndsticos locais e possibilitam
a adequacdo dos processos de trabalho a realidade, considerando as necessidades,
dificuldades e possibilidades nas mais diversas ESFs. A realizacdo de pesquisas que avaliem
0s servigos da APS, levando em conta a 6tica dos profissionais, € essencial e contribui para
a institucionalizacdo da avaliacdo da qualidade e reorganizacao dos servicos. Qualidade da
atencdo a saude esta sendo entendida, no presente estudo, como a presenca e a extensao dos
atributos considerados essenciais e derivados da APS, de acordo com Starfield?, 112,

Os indicadores de saude representam uma forma de avaliagdo que busca medir o
estado de salde da populacdo para garantir o papel efetivo do cuidado, tanto na APS quanto
nos demais niveis de atencdo. Segundo a Organizacdo Pan-Americana da Saude (Opas), 0s
indicadores proporcionam o estabelecimento de politicas publicas especificas e mais bem
adequadas as reais necessidades de salide da populacdo®®. Os indicadores correspondem a
um instrumento basico para organizacdo e programacdo de acGes em saude, por meio de
dados validos e confiaveis que possibilitam a analise objetiva da situacdo sanitaria e
disponibilizacdo de informacGes em satde. Em relacdo ao monitoramento e a analise de

indicadores, a maioria das equipes de Saude da Familia (eSF) afirma adotar estas atividades,
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com elevado percentual de utilizagdo na sistematizacdo e organizacdo do processo de
trabalho®.

Encontrou-se na literatura consultada que, ao longo dos ultimos anos, avaliar o
desempenho dos servigos da APS e seu impacto na salde da populagdo oportuniza a que 0s
gestores orientem a implantacao, consolidacdo e reformulacdo das praticas de satde. O uso
de indicadores permite aos profissionais e gestores do SUS descrever, classificar, ordenar,
comparar ou quantificar aspectos de uma determinada realidade™*.

A segunda categoria encontrada em 25% (07) dos artigos foi denominada
“Principios da APS como indicadores de qualidade”. Nesta categoria foram agrupados 0s
artigos que tratam da avaliacdo dos atributos da APS. Sabe-se que os indicadores de saude
aplicados na ESF referem-se ao procedimento de avaliacdo e monitoramento da qualidade
da atencdo, sobretudo do processo de trabalho das equipes, sua relagdo com a populagédo
adscrita. Além disso, possibilitam avaliar a integralidade, embasando intervengdes pontuais
e coletivas, contribuindo na orientagdo ao usuario, na prevencéo e tratamento de doencas,
na avaliacdo da morbimortalidade, favorecendo um acompanhamento direcionado a area
de abrangéncia, aproximando o usuario e as eSF, com intuito de melhorar a qualidade de
vida da populagéo®2.

O uso de indicadores possibilita aos profissionais monitorar e avaliar 0s eventos que
acometem a populacdo e refletir as condigdes de risco a saude advindas de condicdes
ambientais e sociais, tendo por consequéncia a qualidade da atuacéo dos profissionais de
salide e dos processos organizacionais que atendem as demandas dos usuarios, suas familias
e comunidade®®.

Estudos realizados no Brasil destacam a ESF como fundamental para a melhoria no
acesso e com resultados positivos na situacdo de satde da populacéo, associando 0 aumento
na cobertura da ESF com a reducdo nas taxas de mortalidade, principalmente devido a
prevencdo de mortes por diarréia em criancas, reducdo da mortalidade neonatal, melhorando
0 acesso e ampliando a cobertura da assisténcia pré-natal®®.

Em diferentes estudos, a ESF apresentou avaliagdes positivas, com escores maiores
e estatisticamente significativos nos atributos “Acessibilidade - acesso de primeiro contato”,
“Longitudinalidade”, “Integralidade - servicos prestados”, “Orientacdo familiar” e
“Orientagdo comunitaria” em compara¢ao com unidades tradicionais. Em contrapartida, os

atributos “Integralidade - servigos disponiveis”, “Coordenagao — integragdo de cuidados” e
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“Coordenacao — Sistemas de informag¢do”, ndo apresentaram diferenca relevante entre os
servicos avaliados4, 111215,

Dentre os atributos da APS, 0 acesso aos servigos de satde é fundamental para uma
assisténcia eficiente e para a reducdo das desigualdades, o enfoque a inacessibilidade de
alguns grupos populacionais é essencial para a tomada de decisdo sobre a localizacéo e
dimens&o dos servigos'®!’. Os servicos de satide no Brasil concentram-se nas areas urbanas,
capitais e zonas centrais, em detrimento das zonas rurais, das areas mais pobres e periféricas.
Disso decorre, juntamente com fatores socioeconémicos e culturais, grande desigualdade
na oferta e maior dificuldade no acesso aos servigos de satide. A ampliacdo da APS no Brasil
possibilitou maior acesso da populacdo aos servigos basicos de satde. Contudo, uma maior
integracdo das a¢des desenvolvidas pela ESF e 0 modelo de assisténcia do sistema municipal
de satide permanecem como um desafio para a reducio da mortalidade infantil*®-1’,

Em estudo realizado por Cubas, Faoro, Moysés e Carvalho'®, os indicadores
“percepcao do usuario”, “ampliagdo da carteira de servigos”, “formacdo e educacao
profissional” e “ambiéncia e comunica¢do com a comunidade” foram considerados os mais
relevantes. Sabe-se que a adequacgéo da estrutura fisica e a melhoria na disponibilidade e
manutencdo de equipamentos e insumos podem contribuir para uma assisténcia de
qualidade a saude da populagdo. Tais indicadores refletem, sem desconsiderar outros,
importantes atributos da APS, como 0 acesso, a longitudinalidade, a orientacdo centrada na
familia e a coordenacio da atencio® & 121518,

A terceira categoria encontrada em 18% (05) dos artigos foi denominada “Percepgéo
de profissionais, gestores e usuarios sobre a APS”. Os artigos categorizados neste titulo
convergem gue a maioria dos profissionais da ESF possui algum conhecimento a respeito
dos indicadores de saude e, muitas vezes, conseguem transmiti-lo por meio de exemplos
vivenciados na sua pratica. Estes achados estdo de acordo com a literatura cientifica que
acrescenta que, além de monitorar e orientar acGes, trabalhar com indicadores de saude
corresponde a construcdo de vinculo com o usuario, a mudanca de foco para a dimensao do
sujeito, garantindo a integralidade, visando a a¢cdes de promocéo da saude, de prevencédo de
riscos e agravos, de tratamento e de reabilitagio®®.

Verifica-se na literatura que os gestores ainda utilizam pouco as informac6es em
salde no planejamento e controle das acBes desenvovidas em suas unidades, sendo
justificado pelo conhecimento limitado sobre tais sistemas e como podem ser usados. Na

visdo dos pesquisadores, 0s gestores percebem as informacdes em salde como um
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instrumento técnico-burocratico, cuja Unica interacdo com suas unidades é representada
pelo esforco em alimentar os dados solicitados'® 1°. Os mesmos pesquisadores alertam que
em diversas situacdes, as acoes de salde sdo planejadas com base no atendimento a demanda
espontanea dos usuarios®, o que pode influenciar negativamente na avaliagdo dos servicos
da ESF.

Ainda com base nos artigos obtidos, encontrou-se que a maioria dos indicadores de
qualidade voltados para saude da crianga referem-se ao cuidado com doengas especificas
(por exemplo, Cetoacidose diabética, Asma, reacGes anafilaticas, Crises convulsivas,
Traumatismo cranioencefalico grave e Sepse)?°. No programa Medicaid dos Estados Unidos
da América (EUA), os indicadores de qualidade utilizados para avaliar os cuidados
primarios a saude da crianca foram as taxas de vacinacao, o acesso aos servicos de salde, a
seguranca na prescricdo de medicagdes, os encaminhamentos para especialidades e os
procedimentos realizados®.

Ainda de acordo com este autor?, produzir indicadores de qualidade da APS para as
criancas é viavel, embora seja considerado uma tarefa dificil. Em um universo abrangente
de indicadores de qualidade da APS para criangas e adolescentes, desenvolvido nos EUA
em 2007, foram levantados 175 indicadores (abrangendo sobretudo condigdes clinicas
especificas como manejo da Acne, Transtorno do Deficit de Atencdo e Hiperatividade,
Rinite alérgica, Asma, Depressdo, Diarreia, febre, Infeccdo do trato urinério e outras
infeccdes)?°.

Um estudo brasileiro envolveu diversos indicadores, dentre eles a cobertura vacinal,
namero de internacdes por diarreia e por doenca respiratoria, mortalidade infantil e
incidéncia de baixo peso ao nascer. Esses indicadores focam, sobretudo, em questdes
relacionadas as acdes de promocéao e controle de satde decorrentes do contato das criancas
com os servigos de APS?L,

Em outras pesquisas, a opinido dos gestores dos servicos de salde evidenciou
dificuldades e limitagdes para uma utilizacdo mais efetiva das informacdes em salde,
considerados importantes indicadores dentro dos servicos. Entre elas a ineficiéncia ou
lentiddo dos sistemas, o nimero reduzido de profissionais, a falta de capacitacdo periddica
e a reduzida integracdo entre os sistemas. Na percepc¢do dos gestores, esses itens deveriam
ser contemplados para o aprimoramento institucional dos sistemas de informacéo,

favorecendo o uso mais efetivo dos indicadores de satde®*°.
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Pode-se ressaltar que os dados e indicadores da APS, apesar de frequentemente
utilizados e observados nas reunides das eSF, sdo pouco empregados para nortear a tomada
de decisdes e a qualificacdo dos servicos e acdes de salde. Considera-se entdo que a nao
utilizacdo dessa estratégia atribui fragilidade as acGes, pois 0 planejamento se tornara
inexistente ou inconsistente diante da auséncia de embasamento da realidade em que se
deseja intervir, visto que apenas monitorar ndo garante os avangos necessarios®°.

Diante disso, fica evidente a necessidade de estruturar a RAS, tornando-a um sistema
gerencial que coordene e integre os instrumentos disponiveis, garantindo o planejamento, o
controle e o aprimoramento de cada processo™.

A quarta e Ultima categoria, encontrada em 7% (02) dos artigos foi denominada
“M¢étodos e instrumentos de avaliagdo da APS”. Para a avaliacdo da APS, a literatura
cientifica dispde de alguns instrumentos, enfatizando a afericdo da presenca e extensdo dos
atributos essenciais e derivados da atencdo priméria a satde. Dentre os instrumentos, tem-
se 0 Primary Care Assessment Tool (PCATool), que foi criado nas versbes Child
Consumer/Client Survey e Adult Consumer/Client Survey, aplicaveis aos usuarios para a
avaliacdo da atencdo a salde da crianca e do adulto, respectivamente, e Facility/Provider
Survey, aplicavel aos profissionais de saude, cujo objetivo € medir a presenca e a extensao
de cada atributo da APS9, 18,

O instrumento foi validado no Brasil e produz escores para cada atributo e também
os Escores Essencial e Geral, possibilitando mensurar o grau de orientacdo a APS em
diferentes servigos de satide!!. Estudo realizado por Fracolli et al??, apontou que o PCATool
é o instrumento que mais se aproxima da proposta da ESF conforme propde a Politica
Nacional de Atencao Basica, apds analisar outros cinco instrumentos validados encontrados
na busca bibliografica.

Avaliar o grau de orientacdo a APS de cada servi¢co de saude ou equipe da ESF
permite a producdo de conhecimento sobre sua efetividade e qualidade. Diversos
pesquisadores utilizam o PCATool para comparar o grau de orientacdo a APS de outros
modelos de AB que coexistem junto a ESF, como as Unidades Basicas de Saude (UBS)
tradicionais?®. Neste sentido, o PCATool permite a realizagdo de pesquisas com maior rigor
e qualidade, podendo ser utilizado em investigacbes académicas e também como
instrumento de avaliacdo e monitoramento da qualidade da APS no ambito rotineiro das

eSF, assim como pelos diversos niveis de gestdo da APS no Brasil'! 24,
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4 CONCLUSOES

A busca por evidéncias apontou que na literatura cientifica, os artigos disponiveis
permitiram compor as seguintes categorias semanticas: a avaliagdo da APS e uso de
indicadores, os principios da APS como indicadores de qualidade, a percepcdo de
profissionais, gestores e usuarios sobre a APS e métodos e instrumentos de avaliagdo da
APS.

A maioria dos artigos cientificos acerca do tema central desta pesquisa convergem
para a importancia da avaliagcdo dos servigos de satde, considerando que esta tem se tornado
uma preocupacdo continua dos érgdos de gestdo publica no Brasil, em especial na APS.
Avaliar o desempenho dos servi¢os da APS e seu impacto na saude da populacéo oportuniza
a implantacdo, consolidacédo e reformulacdo das praticas de salde.

Ainda de acordo com esta RI, foi possivel apreender que a maioria dos profissionais
da ESF possui algum conhecimento a respeito dos indicadores de saude e, muitas vezes,
conseguem transmiti-lo por meio de exemplos vivenciados na sua pratica. Avaliar o grau de
orientacdo a APS de cada servico de saude ou equipe da ESF permite a producdo de
conhecimento sobre sua efetividade e qualidade e 0o PCATool € considerado o instrumento
que mais se aproxima da proposta da ESF, sendo altamente recomendada sua aplicagcdo em
pesquisa com este objetivo.

Por meio deste estudo, foi possivel verificar que ainda existem poucos trabalhos
publicados na literatura nacional e internacional acerca da adocdo de indicadores de
qualidade especificos sobre atencdo a saude da crianga, sendo necessaria a realizacdo de

novas pesquisas a fim de propiciar conhecer mais profundamente sobre o tema.
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