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UNIDADE 3 — AVALIAGAO EM SAUDE E
AVALIAGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Ementa da unidade

Conceitos de avaliagao;

conceitos de avaliacdo em salde;
tipologias de avaliagcéo;

avaliacao de gestao e indicadores;
diferengas entre avaliagdo e monitoramento;
avaliagéo da assisténcia farmacéutica.

Carga horaria da unidade: 15 horas.

Objetivos especificos de aprendizagem

Identificar o conceito de avaliacao;

Relacionar os principais conceitos de avaliacao em salde;
Classificar e diferenciar as diferentes tipologias de avaliacao;
Conhecer a avaliacao de gestao e os indicadores;
Diferenciar avaliacao e monitoramento;

Conhecer as diferentes possibilidades para a avaliacdo de uma
politica publica;

Conhecer as etapas metodoldgicas para avaliar a gestao da
assisténcia farmacéutica, a partir de um modelo ja validado para
a area.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica



Apresentacao
Caro estudante,

Esta unidade que vocé inicia agora trata da avaliacao. Esse assunto
€ contemplado neste Curso, porque ndo ha como fazer gestao sem
avaliar se o resultado esta sendo alcancado, se o caminho tomado
esta atendendo as expectativas, se 0s recursos estao adequados,
entre tantas outras perguntas que devem ser respondidas por um
gestor.

No6s, as conteudistas desta unidade, mostraremos a vocé que a
avaliacao pode e deve ser estruturada, que ha ferramentas para
iSsSO e que alguns conceitos precisam ser conhecidos para que a
avaliagéo possa ser entendida e utilizada durante todo o processo da
gestao da assisténcia farmacéutica.

Discutiremos, também, a avaliacao, especificamente, nas atividades da
assisténcia farmacéutica, incluindo o Plano Operativo e a importancia
de um sistema de monitoramento e avaliagcdo dos produtos, efeitos e
impactos de programas de salde, e as diferentes possibilidades para
a avaliacao de uma politica publica, como a assisténcia farmacéutica.
Lembre-se de que, apesar de abordados pedagogicamente, em
momentos distintos, ndo é possivel separar a gestéao, o planejamento
e a avaliagao no cotidiano dos servicos.
Bons estudos!

Conteudistas responsaveis:

Joslene Lacerda Barreto
Maria Cristina Marino Calvo

Conteudista de referéncia:

Joslene Lacerda Barreto
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ENTRANDO NO ASSUNTO

Licio 1- Avaliar

Comegando seus estudos sobre este assunto, a primeira licdo foi
estruturada para que vocé consiga identificar o melhor conceito para
avaliagéo.

A avaliagdo esta no nosso dia a dia, das questdes mais simples as
mais complexas. Vocé ja parou para pensar nisso?

Na unidade de planejamento, vocé foi questionado sobre como
comegou o seu dia, do que vocé se lembrava e o que tinha planejado
para o seu dia.

@ Reflexao

Vocé consegue se lembrar de como o seu dia comegou hoje, sobre
quantas questoes vocé teve que parar para pensar, organizar o seu dia?
Seja para levar o filho a escola, o carro a oficina, seja para fazer outra
atividade qualquer, vocé deve ter pensado no seu tempo disponivel, no
trajeto a ser percorrido, em quem deveria ir junto, em informar a essa
pessoa a hora...

Imagine que, para cada coisa que vocé planejou fazer, instintivamente
vocé avaliou se poderia fazer ou nédo, se o tempo que vocé tinha
disponivel seria suficiente, se teria tempo para abastecer o carro etc.

O que vocé fez foi planejar uma atividade especifica ou o seu dia
todo. Vocé, além de planejar, teve que avaliar qual seria a melhor
escolha a ser feita para alcancar o resultado que pretendia e, depoais,
da mesma forma, avaliar suas a¢des para decidir se faria novamente
da mesma forma, no mesmo lugar, com as mesmas pessoas ou, ate,
se nao seria melhor fazer de outro modo.

Claro que essas avaliagbes ndao aconteceram de forma sistematizada.
Vocé né&o usou férmulas ou outras ferramentas para chegar a alguma
conclusdo. Sua experiéncia e conhecimento sobre as opcodes
disponiveis, provavelmente, foram suficientes para, muito rapido,
chegar a uma solugéo.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica
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Assim como nesse exemplo, no trabalho, tanto nas atividades
rotineiras como em novos projetos, sempre é necessario algum tipo
de avaliacao para vocé chegar a conclusdes, indispensaveis para um
avanco estruturado.

O que vocé aprendera aqui € que a avaliagédo pode e deve ser
estruturada e que ha ferramentas para isso. Vocé também identificara
conceitos que precisam ser conhecidos para que a avaliagao possa
ser entendida e utilizada durante todo o processo da gestdo da
assisténcia farmacéutica.

Entdo, vamos comegcar pelo principio: saber o que é uma avaliacao.
Para isso, vocé vai aprender o primeiro conceito da unidade, que é o
nosso foco: avaliar.

Avaliar significa “emitir um juizo de valor” sobre alguma coisa.

As pessoas passam grande parte do tempo avaliando alguma
situacdo, mas cada um pode atribuir diferentes juizos de valor
para uma mesma situagéo. O processo de avaliagcdo é automatico,
inerente ao ser humano.

Uma forma bastante comum de avaliacao € aquela que estabelece
um valor monetério sobre determinado objeto ou servico, ou
quando ocorre uma verificacao de aprendizado no sistema escolar.
Essas avaliagbes séo traduzidas em precos e notas ou conceitos,
respectivamente. E pode acontecer de o valor definido pelo vendedor
ou pelo professor ndo coincidir com o valor atribuido pelo comprador
ou pelo aluno.

@ Reflexdo

Isso nos leva a pensar que a avaliagdo ndo tem um resultado confiavel
ou consistente?

Para responder a essa pergunta, devemos ter em mente que as
questdes em jogo sdo “quem define 0 que sera avaliado” e “com
quais critérios” se avaliara. Devemos ter em mente, ainda, que,
dependendo da posicao do avaliador e da finalidade da avaliagéo, os
resultados podem ser diferentes. Nao podemos esquecer, contudo,
que avaliar envolve umainvestigacao e, por isso, exige métodos claros

Barreto e Calvo



para obtencao dos dados €, principalmente, das informacgdes usadas
para andlise desses dados em fungao dos critérios de sucesso.

Of

Figura 1 — Diversidade na avaliagéo

Esses exemplos do cotidiano ilustram alguns dos varios aspectos
envolvidos no processo de avaliar, por isso nao se pode falar apenas
em “avaliar” determinado objeto, acao ou servico. Ha necessidade de
estabelecer precisdo ao ato de avaliar, demonstrando, claramente, os
critérios, definindo parédmetros, considerando os atores envolvidos,
incorporando 0s aspectos culturais e institucionais inerentes ao que
€ avaliado.

A avaliacdo muda de acordo com o contexto através do tempo,
gerando mais complexidade das informacdes, e tornando-a mais
sofisticada em termos de seus propdsitos.

Nao ha uma definicao Unica para avaliagdo. A variagéo e as imprecisoes
encontradas na literatura s&o provocadas pelo fato de que o termo
“avaliagado”, para ganhar significado, necessita estar acompanhado de
outros termos que informem sobre o objeto e o sujeito da avaliagéo,
além dos seus propositos, objetivos e modos de proceder (GARCIA,
2001). No entanto, existem alguns consensos estabelecidos:

e O conceito de avaliacao esta diretamente relacionado com a ideia
de formular um juizo de valor sobre o0 objeto a ser avaliado, o que
incorpora uma carga subjetiva;

« medir nem sempre significa avaliar; e

e aavaliacao deve ser um processo dinadmico, sistémico.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica
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@ Ambiente Virtual

E muito importante ndo perdermos a memdria de todas as informacdes
ja construidas sobre os servicos em que atuamos - elas sempre
podem ajudar a compreender e melhorar a realidade atual, por mais
equivocadas ou antiquadas que possam parecer! Vocé conhece dados
sobre avaliagdes, de qualquer natureza, ja realizadas no servigo/setor
em que trabalha agora? e no sistema de saude local?

Se ndo, procure saber sobre isso! Va ao Bloco de notas e registre estas
informagdes: quais avaliagdes foram realizadas, por quem, com quais
métodos, e quais resultados foram alcangados.

Licdo 2— Avaliacdo em saude

Nesta licdo, sera discutida a avaliagdo em saude com o objetivo de
tornar vocé capaz de relacionar os principais conceitos de avaliagéo
em saude. Para isso, vocé precisa voltar um pouco na histéria...

Logo apds a Segunda Guerra Mundial, o Estado comecou a intervir
nas politicas sociais — educacgéo, assisténcia social, emprego e saude.
Essa intervengdo do Estado, na economia, criou a necessidade
de se encontrar meios para que a destinacéo de recursos fosse a
mais eficiente possivel. Os economistas foram os primeiros a utilizar
métodos para analisar as vantagens e os custos, e constituiram as
primeiras formas de avaliagdo no setor publico.

Desse periodo, destacam-se os termos eficiéncia, eficacia e
efetividade:

1) falamos de eficiéncia quando estabelecemos uma relacao entre
0 custo e o beneficio de determinada agéo, programa, projeto,
ou seja, quando procuramos fazer mais com menos recursos. E
quando agimos sem desperdicar recursos;

2) eficacia significa realizar, da melhor forma, as agdes que se
planejam ou se programam, considerando uma situagao ideal de
atuacao; e

3) efetividade implica mudanca de determinada realidade ou

transformacdo de uma situacdo, sendo muito utilizada para o
estudo de avaliacdo de resultados.

Barreto e Calvo



Estabelecer uma relagéo Realizar, da melhor forma, Implicar mudanga,
entre custo e beneficio de 0 que se planeja transformagao da situagao
uma agao
Considerar a situacao ideal Usar para estudos de
Agir sem desperdicio de atuagéo avaliacao de resultados

Figura 2 — Termos da avaliagéo de resultados

O uso da avaliagdo, com indicadores pertinentes as realidades locais,
pode contribuir ndo apenas com o trabalho gerencial, mas com todo
0 processo de planejamento. O juizo de valor decorrente da avaliagao
indicara a deciséo a ser tomada nos programas ou servicos de saude.
Portanto, é necessario que esteja claramente definido quem tem
poder de decidir e no que ira decidir. Nas situagcdes de indefinicao
desses aspectos, nao se faz uma avaliacdo propriamente dita, € sim
um diagndstico de situagéo.

A avaliagdo é, muitas vezes, considerada uma atividade tediosa ou
complexa, cujos resultados séo utilizados somente se convenientes aos
gestores. E muito importante mudar essa concepgao e encarar aavaliacao
como uma ferramenta essencial da gestao, usada para aprimorar nossas
acdes, alcancar nossos objetivos da melhor forma possivel no contexto
considerado, aumentando a eficiéncia e a efetividade na tomada de
decisdo quanto a aplicacao dos recursos e a definicdo de rumos.

Principalmente, devemos entender que a avaliagdo ndo é uma agéo
isolada das demais agdes, que precise ser realizada por um especialista
em momentos especialmente destinados a ela.

Independentemente da posi¢cao que ocupamos na instituicao, sempre
temos decisdes a tomar ou oferecemos subsidios para que outros
tomem decisdes. Entao, é necessario que se tenha clareza dos papéis
e das responsabilidades no processo decisorio. No entanto, todos
avaliam, de alguma forma, suas atividades cotidianas, e 0 adequado
seria que esse esforco natural fosse sistematizado. Dessa forma, as
medidas, as comparagdes e 0s julgamentos feitos possibilitariam o
redirecionamento das a¢des e um melhor desempenho.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica
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Varios autores mencionam que as maiores dificuldades para realizar
avaliagbes ndo sao técnicas, mas politicas, como de vontade, de
sensatez, de sentido comum, de sensibilidade pedagdgica, de
flexibilidade e de criatividade.

@ Ambiente Virtual

Identifique processos de avaliagdo na sua rotina didria: nos afazeres
domésticos, na relagdo com filhos, no ambiente de trabalho. Na sua
atividade profissional, identifique acbes de avaliagdo que sdo realizadas
por vocé e por outros colegas. Que outras avaliagbes poderiam ser
realizadas? Anote suas reflexdes no Bloco de notas.

Licdo 3- Tipologias de avaliacio

Estalicao foi elaborada com o objetivo de fornecer a vocé informagdes
suficientes para que possa classificar e distinguir as diferentes
tipologias de avaliagdo. Para dar andamento aos seus estudos,
conheca os modelos de avaliagéo.

Existem muitas concepcdes sobre salde e suas praticas. A cada
uma delas associam-se diferentes definicdes e técnicas de avaliagéo
dependendo do enfoque adotado, o qual varia desde a avaliacao
do cuidado individual até a avaliacdo de complexos sistemas
nacionais de saude. Muitas técnicas e métodos de avaliacdo tém
sido desenvolvidos e aplicados.

Das varias abordagens adotadas na avaliagdo em saude, o
modelo mais empregado para avaliacao da qualidade em saude,
principalmente referente aos cuidados médicos, é o de Donabedian
(1980), de estruturacao sistémica, que estabelece a triade “estrutura—
processo-resultado”.

Barreto e Calvo
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A

Processo

Resultado

Recursos fisicos, Atividades que envolvem Produto final da
humanos, materiais, profissionais de saude e assisténcia prestada,
financeiros. 4 } pacientes com base em 4 } considerando satide e
padrdes aceitos. satisfagdo de padrdes e de
expectativas.
Inclui financiamento e A andlise pode ocorrer sob
disponibilidade de mao de 0 ponto de vista técnico "
obra qualificada. e/ou administrativo.

l”””‘

Figura 3 — Triade da estruturagdo sistémica

Esse modelo entende a estrutura como recursos fisicos, humanos,
materiais e financeiros necessarios para a assisténcia a saude, e
inclui financiamento e disponibilidade de mao de obra qualificada.
O processo compreende as atividades que envolvem profissionais
de saude e pacientes com base em padroes aceitos. A analise
pode ocorrer sob o0 ponto de vista técnico e/ou administrativo,
e 0s resultados buscam o produto final da assisténcia prestada,
considerando salde e satisfacdo de padrbes e de expectativas
(DONABEDIAN, 1980).

@ Ambiente Virtual

Um exemplo de aplicacdo desse modelo na avaliacio da assisténcia
farmacéutica é descrito no artigo de Maria Auxiliadora Oliveira e
colaboradores, intitulado Avaliagdo da assisténcia farmacéutica as
pessoas vivendo com HIV/AIDS no Municipio do Rio de Janeiro, que vocé
pode acessar na Biblioteca.

O mesmo autor, Donabedian (1980), propds o0s sete pilares da
qualidade como uma alternativa para avaliar objetos mais complexos.
Organizamos um quadro descritivo para vocé acompanhar.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacdo da assisténcia farmacéutica
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Observe-o!

Quadro 1 — Pilares da qualidade

PiLARES SIGNIFICADO
Eficacia o melhor que se pode fazer nas condigdes mais favoraveis.
Efetividade melhoria na saude nas condigdes usuais da pratica cotidiana.
Eficiéncia custo com o qual dada melhoria na satde é alcangada.
Otimizagéo efeitos do cuidado da sadde relativamente aos custos.
Aceitabilidade atender aos desejos, as expectativas e aos valores dos usuarios.
Legitimidade aceitabilidade pela comunidade ou sociedade em geral.
Equidade ser justo na distribuigdo do cuidado na populagéo.

Fonte: DONABEDIAN, 1980.

@ Ambiente Virtual

Muitos tém sido os modelos propostos para avaliar qualidade, e vocé
pode ler mais sobre isso no livro 3 da Cole¢éo Saude e Cidadania, escrito
por Malik e Schiesari, denominado Qualidade na Gestéao Local de Servigos
e Agdes de Satde, disponivel na Biblioteca.

Novaes (2000) realizou uma andlise das variaveis que orientaram as
decisbes conceituais e metodoldgicas na construcao das principais
modalidades de avaliacao propostas na literatura, identificando trés
linhas predominantes de abordagens para avaliacdo em saude
(Quadro 2):

« investigacéo avaliativa;
e avaliacdo para decisdo; e
e avaliacdo para gestéo.

Quadro 2 — Caracterizagdo de tipos de avaliagdo em salde

. TIPOS DE AVALIAQAO EM SAUDE
CRITERIOS - » » " "
INVESTIGAGAO AVALIATIVA | AVALIAGAO PARA DECISAO | AVALIAGAO PARA GESTAQ
OBJETIVO Conhecimento Tomada de decisdo Aprimoramentos

RS PR Impactos Caracterizagao e Caracterizagéo e
p Compreensao Quantificacéo

T Quantitativo, experimental, | Qualitativo e quantitativo = Quantitativo e qualitativo
quase-experimental situacional situacional

Controlado Natural Natural

Barreto e Calvo
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Demonstragdo Informagéo Instrumentos para gestéo
Hipéteses Recomendacdes Normas
Pontual/replicado Corrente/pontual Integrado/continuo

Fonte: NOVAES, 2000.

A avaliagdo também pode ser classificada considerando sua
dimensao temporal, ou seja, © momento em que ela é realizada; esse
momento costuma ser identificado como ex-ante e ex-post, caso
ocorra antes ou depois de iniciada a atividade em questao.

A avaliagdo ex-ante é realizada para identificar os aspectos
positivos e negativos antes de iniciar a atividade, permitindo que
se decidam a pertinéncia e a adequacao de sua implantacéo da
forma como foi planejada.

A avaliacdo ex-post ocorre apés a implantagdo da atividade,
enquanto esta sendo executada ou apds sua conclusao e permite
identificar necessidades de alteracao, bem como as mudancas
ocorridas desde a situagao inicial.

Ainda temos a avaliacdo de impacto, um tipo de avaliacdo ex-post
realizada quando se considera que houve tempo para alcancar o impacto
esperado, que pode ser apds meses ou anos do término da atividade.

A partir de sua natureza, a avaliagdo pode ser classificada como
normativa ou avaliativa.

e A avaliacdo € normativa quando, de acordo com Draibe (2001),
assume caracteristica mais pragmatica e consiste em medir/
julgar uma intervencao, comparando os recursos empregados e
sua organizacao (estrutura), os servicos utilizados (processo) e

0s resultados obtidos, com critérios € normas. 1 Em seu Plano Operativo,
vocé ira definir a Imagem-
e Ja,aavaliacdo classificada como pesquisa avaliativa afere julgamento Objetivo durante 0 Momento

ex-post usando métodos cientificos, a partir da andlise da pertinéncia explicativo.
dos fundamentos tedricos, da produtividade e de resultados de uma

intervencéo, relacionando-os com o contexto no qual se situa, com

0 objetivo de contribuir para a tomada de decisao.

E importante ressaltar, na perspectiva de uma avaliagdo nao
normativa e mais orientada pela légica da pesquisa avaliativa, que nao
basta apenas identificar problemas, é necessario definir a Imagem-
Obijetivo' desejada, ja que o problema é definido como a lacuna entre
a Imagem-Objetivo e a situacao atual. Esse problema sera maior

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica 17
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ou menor dependendo de como estamos vendo a distancia entre a
Imagem-Objetivo e a realidade atual.

Mas, afinal, vocé sabe o que é Imagem-Qbjetivo?

Imagem-Objetivo, segundo Matus (1983), ¢ uma situacdo futura ideal
ou desejada, que marca a direcdo das estratégias a serem implantadas.
Podemos considerar como Imagem-Objetivo uma meta ativa, a ser buscada
mediante a atuagéo consciente e planejada, que ndo esteja condicionada pela
disponibilidade presente de recursos nem por prazos ou tempos definidos.

Na construcao de uma Imagem-Objetivo precisamos, de acordo com
Matus, observar 0s requisitos a seguir.

a) Representatividade: deve expressar as aspiracdes de grupos
sociais realmente representativos e responder a problemas
verdadeiros e transcendentais para eles;

b) Validade: ser capaz de mobilizar uma estratégia viavel;

c) Singularidade: apresentar categorias qualitativas que representem
determinado padrao ou estilo de desenvolvimento;

d) Direcionalidade: deve representar o que se pretende alcancar no
futuro;

e) Capacidade semidtica: deve expressar com poucos simbolos a
gama de problemas e solugcdes que se busca equacionar.

Por outro lado, também € muito importante, na perspectiva da pesquisa
avaliativa, compreender e analisar os resultados encontrados. Precisamos
saber 0 que vamos fazer com os resultados da avaliacéo. Por exemplo,
no caso da gestao da assisténcia farmacéutica, os resultados revelam o
qué? Que mudancas ou alteragdes precisamos promover, efetivamente,
na nossa realidade, para o alcance dos objetivos da gestao?

Barreto e Calvo



Politicas, programas e servigos de sadde sdo, frequentemente, objetos
da pesquisa avaliativa, uma vez que exigem uma avaliagéo que:

e revele a relacdo entre condigGes, meios, resultados e impactos de
uma intervengao;

« verifique a eficécia e a eficiéncia das agoes; e

« detecte dificuldades e obstaculos e produza recomendagdes que
possibilitem corrigir rumos ou disseminar licdes e aprendizados.

@ Ambiente Virtual

Um exemplo de aplicagdo desse modelo, na avaliagdo da gestdo da
assisténcia farmacéutica, tem-se no artigo de Barreto e Guimarraes
Avaliagdo da gestéo descentralizada da assisténcia farmacéutica basica
em municipios baianos, Brasil, que vocé pode acessar na Biblioteca.

As avaliagbes podem, ainda, de acordo com sua natureza, ser
distinguidas entre avaliacao de resultados ou somativa e de processo
ou formativa (DRAIBE,2004).

A avaliacdo de resultado procura responder o quanto e com que
qualidade os programas cumpriram seus objetivos. Nesse caso, 0S
objetivos abrangem trés tipos de resultados, denominados pela autora
como resultados propriamente ditos, impactos e efeitos.

Essa diferenciacéo é pertinente na definicao do foco de avaliagao e
na selecao de indicadores adequados “para aferir cada um desses
niveis de realizagdo dos programas” (DRAIBE, 2004, p. 20). Assim,
no primeiro nivel de realizacao dos programas estao os resultados
propriamente ditos, que correspondem aos “produtos do programa
previstos em suas metas e derivados do seu processo particular de
producéo” (DRAIBE, 2004, p. 21).

No segundo nivel, encontram-se 0s impactos que correspondem
“as alteragdes ou mudancas efetivas na realidade sobre a qual o
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programa intervém e por ele séo provocadas” (DRAIBE, 2004, p. 21).
E, por ultimo, encontram-se os efeitos que correspondem a outros
tipos de impactos que podem ser esperados ou Nao, mas que vao
além do grupo-alvo, afetando o meio social e institucional no qual o
programa se realizou.

Veja na Figura 4, a seguir, a representacao do processo envolvido,
desde a execucgao de atividades até a formacgao da Imagem-Obijetivo.

Acdes/atividadesl | Operacies o} | Imagem-Objetivo

Produto 1

X
Produto n ?

Figura 4 — Fluxo de resultados e momentos do M&A

A avaliagéo de processo, na visao de Draibe (2004), tem como foco
0 desenho e as caracteristicas organizacionais € de desenvolvimento
dos programas, tendo como objetivo a deteccado de fatores que,
ao longo da implementacao, facilitam ou impedem que o programa
atinja seus resultados da melhor maneira possivel.

Esse tipo de avaliacdo avanga em relacéo ao diagndstico de dada

situacdo, porque constrdi compromissos em relacao a uma direcao
futura que se pretende alcancar (Imagem-Obijetivo).

O Reflexdo
Vocé deve estar se perguntando: por que precisamos saber das tipologias\

da avaliagdo? Precisamos realmente de todo esse conhecimento?

Barreto e Calvo



Todo conhecimento € importante, visto que nos ajuda a compreender
a realidade e a avaliar, utilizando métodos cientificos, até porque
nao existe um modelo metodolégico Unico, nao existe um padrao.
Precisamos adaptar a partir do momento em que tomamos a
decisao sobre: 0 que estamos avaliando; qual o foco da avaliacao;
0 que queremos com ela; e qual a Imagem-Objetivo que estamos
perseguindo. Enfim, o conteudo tedrico vai dar a sustentacao para
as respostas das questdes que definirdo o tipo de avaliacao que
pretendemos.

A avaliagdo permite entender melhor nosso processo de trabalho,
comparar nossos resultados com os objetivos pretendidos, corrigir
problemas durante a execucdo das acgbes e propor mudancas
que melhorem nossa atuacado. Ela € parte indissociavel da gestao
da assisténcia farmacéutica e deve fazer parte do cotidiano de seu
trabalho. Entretanto, para realizar a avaliagéo € necessario conhecer
precisamente aquilo que sera objeto do estudo, ter clareza dos
objetivos perseguidos, buscar a participagdo dos envolvidos no
processo, sem imprimir carater punitivo, e a vontade politica para
expor nossas fragilidades e, com isso, contribuir para resolver os
problemas encontrados.

Para avaliar, precisamos, antecipadamente, responder a questoes,
tais como o que avaliar, quem avalia, para que avaliar e como avaliar.
Para isso, precisamos levar em conta todo esse conhecimento com o
intuito de escolhermos, de forma adequada, qual o tipo de avaliacao
que responde ao objetivo que pretendemos.

@ Ambiente Virtual

Para encerrar, volte a refletir sobre a assisténcia farmacéutica que voce,
seu gestor, os outros profissionais de saude e 0s usuarios gostariam
de ter. Neste momento estamos sugerindo a vocé que descreva essa
situagdo na ferramenta Bloco de notas, disponivel no AVEA, aonde vocé
quer chegar. Essa reflexdo sera importante para a construgao do seu
Plano Operativo e o desenvolvimento do Curso.

Licao 4 - Avaliacao da gestao da assisténcia farmacéutica
Nesta licdo, o objetivo é apresentar as diferentes possibilidades para

avaliar uma politica publica, com énfase na identificacao do tipo
de avaliagdo mais adequado para avaliar a gestao de uma Politica
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publica como a da assisténcia farmacéutica.

Ao longo do Curso vocé desenvolvera o Plano Operativo no local
onde vocé trabalha, assunto que sera tratado na unidade 4 deste
Modulo. Ao final, vocé devera avaliar o Plano.

Antes, porém, de dar continuidade, para dar suporte a sua proposta de
avaliagao, vamos falar de mais alguns importantes conceitos e principios
sobre como avaliar. Acompanhe!

Para comecar, cabe destacar que o0s resultados da avaliacdo
serdo influenciados pelas concepgdes e praticas de saude, pelos
parametros e critérios adotados, pelos valores e pela motivagao dos
envolvidos, € pelo aspecto do objeto que esta sendo avaliado.

Entédo, a primeira questdo que se coloca remete para “0 que esta
sendo avaliado em cada programa ou politica?” E o processo
(implementacao); € a gestao (conducao); sao os resultados finalisticos
(impacto); séo as metas previamente definidas (programado x
realizado)? E um diagnéstico de situagdo ou a construgdo/busca de
uma Imagem-Objetivo?

Na literatura cientifica, pode-se encontrar uma diversidade de artigos
sobre avaliacdo da assisténcia farmacéutica, sendo, muitos deles,
voltados para as atividades operacionais da area. Nesse contexto,
verificam-se: qual medicamento foi dispensado; a presenca de
medicamentovencido; ascondicbesdaprescricao médica; ascondicoes
de aquisicao; 0 acesso a determinada terapia medicamentosa, entre
outras. Todas essas atividades estao relacionadas, principalmente, ao
ciclo logistico da assisténcia farmacéutica.

No entanto, a gestao da assisténcia farmacéutica vai muito além
dessas atividades, considerando que existe uma série de aspectos
mais relacionados ao campo de pesquisa das ciéncias sociais que
n&o sao investigadas, provavelmente devido a uma lacuna histérica
na formacao profissional do farmacéutico.

A intengdo aqui € verificar como estd a gestdo da assisténcia
farmacéutica, produzindo um diagnostico ou levantamento situacional.
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Apesar desse resultado ja nos trazer uma série de informagdes
importantes, apds tudo que aprenderemos neste Curso, nosso nivel
de exigéncia aumentara e vamos querer muito mais: vamos querer
avaliar a gestdo da assisténcia farmacéutica visando a melhoria
da qualidade e do processo de implementacdo e do desempenho
dessa politica, detectando dificuldades e obstaculos e produzindo
recomendacdes, corrigindo rumos do programa e disseminando
licdes e aprendizagens. Este tipo de avaliagao é considerado como
uma pesquisa interessada ou Policy Oriented (DRAIBE, 2004).

Uma avaliagao desse tipo se caracteriza também como uma avaliagéo
de processo, que, como vimos nas licdes anteriores desta unidade,
€ entendida como aquela que foca o desenho, as caracteristicas
organizacionais e 0 desenvolvimento de programas, detectando os
fatores que, ao longo da implementacgéo, facilitam ou impedem que
um dado programa atinja seus resultados da melhor maneira possivel
(DRAIBE, 2004).

Esse tipo de avaliacdo exige levantamento de hipdteses ou de
premissas, que sé&o formuladas a luz de uma Imagem-Objetivo
referenciada pelos avaliadores e pelos outros atores envolvidos,
para que possibilite ir além da descricao dos fendmenos e avaliar 0s
achados, de acordo com critérios partilhados e explicitos.

A Imagem-Objetivo deve explicitar o consenso de diversos atores
sobre 0 que seria ideal para a gestao da assisténcia farmacéutica
naquele momento. Com isso pretende-se dizer que daqui a alguns
anos, ou até em menos tempo, essa Imagem-Objetivo néo servira
mais, quando, entdo, sera preciso reconstrui-la, reformula-la, repensa-
la. Também sera assim com alguns indicadores, que precisarao ser
excluidos ou modificados ou até ter seu parametro alterado, visto
que esse é um processo continuo.

Lembre-se sempre de que estamos falando da realidade, e que o fato de
aplicar o protocolo de indicadores e de mostrar seus resultados, mesmo
sem intencionalidade, j& é desencadeador de mudancas em algumas
praticas. Quando realizamos uma entrevista ou aplicamos um questionario,
a atencdo ¢é despertada para alguns aspectos que, antes, envolvidos na
rotina do trabalho, ndo eram considerados importantes pelos atores.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica
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Outra questéo a ser definida é sobre “Quem avalia?”. Essa definicao
€ importante ao considerarmos que a procedéncia dos avaliadores
pode influenciar o processo de avaliacdo. Avaliadores externos —
nao vinculados a instituicdo — possuem a vantagem de n&o estarem
envolvidos diretamente com o objeto, o que pode conferir maior
imparcialidade na avaliagdo. Por outro lado, podem possuir menos
conhecimento do objeto avaliado, implicando em compreensdes
fragmentadas dos aspectos envolvidos.

Avaliadores internos sao aqueles que pertencem a instituicao
executora, mas nao sao responsaveis pela execucao do programa
a ser avaliado. Se por um lado essa posicao oferece a vantagem do
conhecimento do objeto, por outro implica no risco de o envolvimento
institucional prejudicar a avaliagéo.

E frequente a combinacdo de avaliadores externos e internos para
ampliar as vantagens das posicdes, constituindo-se, neste caso,
avaliacbes mistas. Ainda, pode ocorrer de o responsavel pela
execucao ser o proprio avaliador, quando se trata de uma auto-
avaliagédo. A avaliagdo para a melhoria da qualidade da Estratégia
Saude da Familia (AMQ) é uma proposta de auto-avaliacéo,
conduzida por equipes de saude da familia, coordenadores de
unidades de saude e gestores de sistemas. A avaliacdo que vocé
fara mais frequentemente também é desse tipo. Vocé avaliara acoes,
operacdes, procedimentos e programas pelos quais é responsavel,
com a finalidade de identificar possibilidades de melhorar.

Exemplos dessa avaliagdo s&o os estudos de linha de base,
conduzidos por universidades para o Projeto de Expanséo e
Consolidacao a Saude da Familia (PROESF).

@ Ambiente Virtual

Para saber mais sobre 0s Estudos de Linha de Base, sugerimos a
leitura do artigo Estudos de Linha de Base do Projeto de Expansdo e
Consolidagéo do Satde da Familia (ELB/Proesf): consideragdes sobre seu
acompanhamento, de Bodstein e colaboradores, publicado na Revista
Ciéncia & Satde Coletiva. O artigo esta disponivel na Biblioteca.

Agora, vocé pode estar se questionando: como se avalia?

Barreto e Calvo



As definicoes prévias, referentes a “o que avaliar” e a “quem avalia”,
sao decisivas no sucesso do desenho dos modelos metodoldgicos
de avaliagéo, os quais devem apresentar um arcabouco conceitual
capaz de orientar a formulacao de premissas e parametros claros.

Faz-se necessario definir metodologias adequadas a cada objetivo
e a cada realidade, por isso nao existe um modelo Unico ou um
formulario padrdo, visto que esses serao adaptados a partir dos
seguintes pontos:

e 0O Que se esta avaliando;

e qual o foco da avaliagao;

e O Que queremos com esta avaliacao; e

e que definicdo de Imagem-Objetivo estamos perseguindo.

Se, ao avaliar, estamos comparando, dando valor, precisamos deixar
claro com o que estamos comparando. Isto é, a Imagem-Objetivo
deve estar muito bem definida, para possibilitar uma anélise segura
dos resultados.

Qutra questao que orienta a avaliacdo é “vou avaliar para qué?”, ou
seja, devemos nos perguntar para que servem os resultados obtidos
com a avaliagéo.

A tipologia proposta por Novaes (2000), € ja apresentada nas licdes
anteriores desta unidade, oferece um bom resumo das finalidades
das avaliacdes em salde, realizadas nos Ultimos anos, quais sejam:
Investigagéo Avaliativa, Avaliagdo para Gestao, e Avaliagdo para
Deciséo.

Enquanto a avaliagao é considerada um exercicio seletivo, realizado
em diferentes momentos, buscando o alcance de resultados,
podemos dizer que o0 monitoramento é um exercicio continuo e
sistematico, que visa oferecer informacdo oportuna e em tempo
eficaz sobre a conducado do objeto monitorado em direcdo do
alcance dos resultados, revelando 0 progresso ou 0s obstaculos
existentes. Ou seja, 0 monitoramento permite avaliar a eficacia das
intervengdes, constituindo-se uma das formas de avaliagao realizadas
com a finalidade de aprimoramento. Além de identificar os problemas
rapidamente, o monitoramento deve produzir respostas ageis aos
problemas detectados. Além disso, normas e critérios devem estar
previstos para medidas de correcao.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica
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Para monitorar, € necessario um sistema de indicadores pertinentes,
que fornecam informacdes Uteis, precisas e sintéticas para quem
responde pela execucao das acoes.

0 monitoramento dos indicadores do pacto e a vigilancia epidemiolégica
de agravos sdo exemplos dessa forma de avaliagao.

A avaliagdo para subsidiar a decisédo deve responder as questdes
levantadas poraqueles que vivenciam o objeto a seravaliado (programa
de salde, modelo de assisténcia), sendo que o conhecimento € a
vivéncia do avaliador sobre o objeto sao decisivos neste processo
de avaliagéo.

Aavaliacao é subsidiada por escolhas conceituais que sao dependentes
do objeto de avaliagdo, assim, por exemplo, ao contextualizar a
gestdo da assisténcia farmacéutica municipal que pretendemos
avaliar, fica claro que a intengao nao é avaliar uma gestao qualquer,
mas uma gestéo transparente, descentralizada e compartilhada no
ambito municipal; e, a partir das dimensdes da gestao da assisténcia
farmacéutica, é construido um protocolo de indicadores.

Indicadores para avaliagao

Os indicadores constituem a traducdo do fendmeno que vamos
avaliar e sdo construidos a partir dos dados desse fenébmeno. Os
dados, por sua vez, sao valores, numeros, palavras, frases, que
precisam ser analisados para oferecer informacao.

Numa avaliacdo de processo, os indicadores funcionam como
sinalizadores da realidade, constituindo-se em parametros
quantitativos ou qualitativos, revelando se os objetivos estao sendo
bem conduzidos. J&, em uma avaliacao de resultados, os indicadores
revelam se os objetivos foram alcangados (MINAYO, 2009).

As principais fontes de dados em saude sao os levantamentos
continuos, registrados na medida em que os fatos ocorrem. Nos
hospitais e nas unidades de salde, por exemplo, os dados sao
registrados continuamente. A cada atendimento sé&o feitas anota¢des
nos prontudrios, registrados procedimentos ou internacdes,
efetivados encaminhamentos para outros servigos. Dois exemplos de
registros continuos na assisténcia farmacéutica sdo os registros da
dispensacao de medicamentos (controle de estoque) e de liberacao
de medicamentos controlados (necessidade legal).
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@ Links

Vocé pode identificar os dados disponiveis nos subsistemas de
informacdo em saude em Informacdes de Satide em http://www.
datasus.gov.br. Acesse e confira!

Quando os dados podem ser obtidos diretamente pelo interessado,
por meio de investigagdes, entrevistas, documentos, observacoes,
s&o denominados primarios. Ja, quando sao obtidos por meio de
consulta a bancos de dados ou relatérios, publicados e conduzidos
por outras pessoas ou instituicdes, sdo denominados secundarios.

Os dados disponiveis em sistemas de informacdes sao expressos
em numeros, quantidades ou contagem de eventos. Alguns sao
apresentados na forma de taxas ou propor¢des de ocorréncias.

Todavia, a explicagdo oferecida por dados quantitativos pode nédo ser
suficiente para a avaliagdo pretendida. Nesse caso, sdo necessarios
outros dados, que subsidiem as andlises qualitativas, as quais
aprofundam o conhecimento do objeto.

A combinacéo de abordagens qualitativas e quantitativas permite
avaliar programas de saude de forma mais abrangente. Tanaka e Melo
(2001) fazem uma boa sintese sobre a indicacdo das abordagens
quantitativas e qualitativas, conforme apresentado no Quadro 3:

Quadro 3 - Sintese sobre uso de abordagens quantitativas ou qualitativas.

UTILIZA-SE A ABORDAGEM QUANTITATIVA UTILiZA-SE A ABORDAGEM QUALITATIVA

Para avaliar resultados individuais
dos participantes de um programa,
Servico ou atividade.

Para conhecer a cobertura e Para responder a questoes sobre
a concentragdo do programa. €omo, 0 qué e por qué.

Para avaliar a dindmica interna

de processos e atividades.
Para obter uma descrigdo global e destacar
as nuances de um programa ou Servigo.

Para avaliar atividades cujos objetivos Para avaliar atividades cujos objetivos
sejam bastante especificos. S&0 gerais e pouco especificos.

Para avaliar resultados que podem ser contados
€ expressos em numeros, taxas, proporgoes.

Para conhecer a eficiéncia do programa.

Para responder a questdes relativas a quanto.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica
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UTILIZA-SE A ABORDAGEM QUANTITATIVA UTILIZA-SE A ABORDAGEM QUALITATIVA

Quando o objeto a ser avaliado possui
diferencas de grau (exigindo uma légica
de mais ou de menos).

Quando se quer personalizar
0 processo de avaliagao.

Quando a coleta de dados quantitativos é
téo rotineira que ndo se presta mais atencéo
ao significado expresso por eles.
Quando o objeto a ser avaliado
possui diferencas de género.

Quando se busca estabelecer relagdes
significativas entre variaveis.

Fonte: TANAKA; MELO, 2001.

Dificilmente um indicador isolado fornecera a explicacao que se
deseja. Para conseguir a explicacao necessaria, 0 mais provavel €
que seja necessario um agrupamento de varios indicadores. Assim
sendo, ao verificar que a dispensacgao de determinado medicamento
esta alta, por exemplo, nao basta fazer tal indicacdo, devem também
serem buscadas as explicacdes da causa dessa ocorréncia, e em
que condicdes isso esta ocorrendo.

Sao critérios para selecao de um indicador:

Quadro 4 - Critérios para selegdo de um indicador.

V/ALIDADE FACTIBILIDADE CONFIABILIDADE INTELIGIBILIDADE REPRODUTIBILIDADE

0 fenémeno ou a Existe
situagéo medido(@)/ | disponibilidade e Os dados e as

observado(a) pelo | sdo acessiveis ou informagdes 0 indicador é

indicador é possiveis de serem | disponiveis para 0 A forr_na_de calc’ular possivel de ser
relevante para o que | coletados os dados | calculo do indicador/ 0 |nd|cad9r ¢ utilizado em todas as
se pretende avaliar? | e as informagdes ou os dados a com[;rzenilvel 4 Situages a serem
0 indicador reflete o necessarias serem coletados sdo odos¢ avaliadas?
que se deseja ao calculo do confiaveis?
avaliar? indicador?

A qualidade de umindicador estéa fortemente vinculada a qualidade dos
dados que Ihe dao origem. Este é o maior problema para a avaliagéo:
encontrar bons dados para formular bons indicadores. Temos muitas
fichas, formulérios, relatérios e sistemas para registro de dados, mas
eles sdo, muitas vezes, incompletos ou ndo confiaveis. Essa situacao
pode ser consequéncia da falta de interesse por parte dos envolvidos
na coleta, na andlise e no uso dos dados e da informacéo. Se, por um
lado, os profissionais que estdo no atendimento direto da populacéo
(responsaveis pela maior parte dos registros de dados) devem ser
alertados quanto a esse problema, também o0s gestores precisam
ser conscientizados de que o uso frequente e sistematico dos dados
para analisar as situacdes de trabalho e gestao vai influir diretamente
na qualidade dos dados.
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@ Reflexao

Reflita sobre sua participagdo na producdo de informacdes para
avaliacdo e planejamento. Vocé tem colaborado para que os dados
sejam completos, fidedignos? Qual sua participacao no treinamento e
na capacitacdo para a coleta e o processamento de dados?

A avaliacdo da gestdo depende de mais fatores do que os
indicadores quantitativos possam esclarecer, isto é, s&do necessarios
dados de natureza qualitativa, sendo que tais dados dependem
de investigacdo, busca e coleta especificas. Os instrumentos para
coleta desses dados sao pensados especificamente para o0 que se
deseja saber naquela ocasiao. Podem ser entrevistas, reunides de
grupos, observacéo de situacoes, relatérios, atas, entre outros, os
quais sdo cuidadosamente verificados e registrados para posterior
interpretacao por parte do avaliador. Para a avaliacdo de uma politica
publica, como a assisténcia farmacéutica, é preciso ter clareza dos
seus objetivos, dos seus principios e das suas metas, ou seja, aonde
queremos chegar. Minayo (2009) chama a aten¢ao de que a escolha
dos indicadores para avaliacao deve levar em conta os aspectos da
politica organizacional que queremos analisar, e recomenda a adocao
de um sistema (protocolo) de indicadores baseado:

i) nas concepcodes, nos interesses e nos enfoques da organizacao
e dos atores envolvidos;

ii) no contexto (cada avaliacao produzira um sistema de indicadores
especificos);

iii) no modo da gestao e dos recursos.

Nessa direcdo, a proposta de construcdo de um protocolo de
indicadores para monitoramento e avaliagado do Plano Operativo da
assisténcia farmacéutica do seu local (ou programa, ou projeto etc)
de atuacao considera todo o processo de construcao coletiva desse
plano, onde esses aspectos foram incluidos.

Para cada necessidade ha que se pensar e formular os instrumentos e
as técnicas adequados.

Unidade 3 - Avaliacdo em saiide e avaliacao da assisténcia farmacéutica
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Licao 5 — Modelo metodoldgico para avaliagéo da gestéo da
assisténcia farmacéutica

Nesta licao, apresentaremos as etapas metodoldgicas para avaliar a
gestao da assisténcia farmacéutica, a partir de um modelo ja validado
para a area.

Como ja vimos anteriormente, nao existe uma férmula magica para
avaliar, nem existe uma planilha padrao que garanta o sucesso da
avaliagéo.

Ao apresentarmos para vocé um modelo metodoldgico para avaliagéo,
estamos revelando um caminho para ajudar nas escolhas que vocé deve
fazer para realizar a avaliagdo da gestdo da assisténcia farmacéutica da
sua realidade.

A intencado desse modelo € detectar dificuldades e obstaculos e
produzir recomendacdes, aproximando-nos da pesquisa avaliativa
Policy Oriented (DRAIBE, 2004). Esse tipo de avaliacdo, pautada na
l6gica da pesquisa, exige levantamento de hipdteses ou de premissas,
que sao formuladas a luz de uma Imagem-Objetivo referenciada
pelos avaliadores e outros atores envolvidos, o que permite ir além
da descricao dos fendmenos e avaliar os achados, de acordo com
critérios partilhados e explicitos.

@ Ambiente Virtual
Para saber mais, acesse o artigo Avaliagdo da gestao descentralizada\

da assisténcia farmacéutica bdsica em municipios baianos, Brasil, de

Qarreto e Guimarées, disponibilizado na Biblioteca.

Veja, a seguir, as etapas de formulacao do modelo metodoldgico de
avaliacao da gestao da assisténcia farmacéutica.

Etapa 1 — Formulacao

Nesta etapa definimos os conceitos-guias que possibilitam
a construgdo da Imagem-Objetivo da gestdo da assisténcia
farmacéutica, ou seja, aponta para o que se quer perseguir, aonde se
quer chegar, tendo como fundamento as seguintes diretrizes:
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O processo de avaliacao requer escolhas fundamentadas no
contexto técnico, social e politico da gestao a ser avaliada.

» As escolhas conceituais devem ser discutidas e consensuadas
nao so entre os pesquisadores do grupo de pesquisa, COMO
também com os diferentes atores envolvidos na sua gestéo
(como, por exemplo, os farmacéuticos da Secretaria Municipal
de Saude, Secretaria Estadual de Saude, especialistas da area
de gestéao e de avaliacao).

e Almagem-Objetivo e os indicadores n&o sé&o definitivos, eles séo
definidos levando em conta o contexto local, trata-se, portanto,
de um processo continuo e em constante aperfeicoamento.

e Os indicadores sao construidos a partir dos conceitos-guias
definidos para esta avaliacdo e das premissas definidas para
cada uma das dimensdes da gestéao.

» Os indicadores mensuram coisas diferentes.

Etapa 2 — Operacionalizagao

Nesta etapa ocorre a aplicagéo do protocolo de indicadores nos locais
objetos da avaliagao (amostra), para isso, entende-se necessario
fazer algumas definicdes prévias como:

»  Definir critérios para a amostra a ser avaliada.

» Identificar os informantes-chave, detentores das informacdes
relevantes sobre a gestéo da assisténcia farmacéutica. No atual
contexto em que se encontra a assisténcia farmacéutica no
Brasil, consideramos como informantes-chaves os seguintes
atores: secretarios municipais de saude, coordenadores da
assisténcia farmacéutica, gerentes de unidades basicas de
saude, coordenadores de programas de saude, farmacéuticos,
prescritores (médicos e odontélogos), usuarios.

Etapa 3 — Etapa Sintese — Plano de analise ou “caminho de volta”
Parametrizac&o dos Indicadores

Apbs definicdo dos tipos de indicadores selecionados, deve-se partir
para sua parametrizacdo, ou seja, atribuir “uma medida” desejavel
como referéncia para analise/leitura dos resultados de cada indicador.
Os parametros devem ser contextualizados com a realidade dos
fendbmenos que estao sendo avaliados, e sao definidos a partir de
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Pode ser entendido como 2
constrangimento tudo
0 que pode interferir de
forma negativa, ou seja,
que impeca, que atrase,
que limite, que dificulte a
observagéo de qualquer uma
das caracteristicas da gestéo.
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discussdo com os diferentes atores envolvidos com a assisténcia
farmacéutica, levando em consideracao o contexto do SUS no pals.
Para tanto, sugere-se considerar o seguinte:

e« a adocdo de uma escala com quatro pontos de corte, para
indicar os resultados que forem obtidos por meio da frequéncia
de determinadas respostas entre um conjunto de atores. Essa
escala, considerada inclusiva, pode ser de 25%, 50%, 75% e
100%, que representam os percentuais de respostas esperadas.

e A adogado de uma escala de cores para representacdo dos
resultados. Para tanto, sugere-se tomar como modelo a
sinalizacao utilizada no transito: verde (situagcao positiva, que deve
ser mantida ou ultrapassada); amarela (situagéo de cuidado); e
vermelha (situacao de perigo); a cor roxa (como intermediaria
entre 0 amarelo e o vermelho) significando uma situacao de alerta.

Em sintese, os resultados, a partir do conjunto de indicadores, serao
dados da seguinte forma:

o Os indicadores que apresentam a cor vermelha revelam as
situacdes que precisam ser priorizadas.

« Osindicadores que apresentam a cor roxa indicam uma situacao
de alerta que revela que precisa ser modificada.

« Osindicadores que apresentam a cor amarela revelam situacdes
que ja evidenciam avancos, mas que precisam ser aperfeicoados.

« Osindicadores que apresentam a cor verde revelam uma situacao
positiva, ou seja, que estdo de acordo com a Imagem-Objetivo
que se deseja construir.

Leitura dos resultados

Para reconhecer os pontos criticos, bem como 0s pontos altos da
gestdo da assisténcia farmacéutica, retoma-se a matriz e faz-se a
leitura critica dos resultados obtidos por meio dos indicadores. Tendo
em vista o0 desenho da avaliacdo, esse retorno a matriz permite, entre
outros aspectos:

e identificar os indicadores que obtiveram piores e melhores
resultados;

o identificar os constrangimentos? a gestdo, os quais podem se
situar em diferentes niveis do sistema de saude;
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e« promover discussdes internas com a equipe sobre 0s
determinantes e o0s condicionantes do comportamento de
determinadas variaveis;

» definirearticularestratégias parasuperacao dos constrangimentos
identificados, e/ou para manutencéo das condigdes favoraveis,
em curto, médio e longo prazo.

Essa caracteristica de retorno a matriz confere a este modelo

metodoldgico a condicao de ferramenta de gestao, importante para

avaliar e acompanhar os constrangimentos e as oportunidades na
conduc¢ao da politica de assisténcia farmacéutica basica, no &mbito
municipal e suas interfaces com as instancias estadual e federal do

Sistema Unico de Saude.

Esse modelo de avaliacdo ndo se encerra em si mesmo, ao contrario,
subsidia 0 planejamento do presente na diregdo da conquista de
um desenvolvimento pleno da capacidade de gestéo da assisténcia
farmacéutica no SUS.

Chegamos ao fim desta etapa de estudos, quando conhecemos
melhor os aspectos e as caracteristicas da avaliacdo. Desejamos a
todos um 6timo aprendizado. Bons estudos!

@ Ambiente Virtual

Concluimos os estudos desta unidade. Acesse o AVEA e confira as
atividades propostas.
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Analise critica

Nessas licoes, apresentamos o conceito de avaliagdo que adotamos
no Curso para que vocé compreenda como e por que ela ocorre.

Lembre-se de que ndo ha apenas um conceito e que vocé tem a
liberdade de ir buscar outros na literatura para aumentar o seu
conhecimento a respeito do assunto.

Vocé também aprendeu que ha metodologia para avaliar, € aprendeu
também sobre os tipos de avaliacdo para a area da saude.

Com esse conhecimento, vocé esta mais preparado nao so para

compreender melhor o conteldo apresentado, bem como mais
preparado para implantar a gestdo em seu municipio.
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