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Objetivo: Avaliar a presenca e a extensao dos atributos da Atengao Primaria a Saude apresentados por profissionais da saide. Metodo-
logia: Estudo seccional, realizado com 24 profissionais de unidades de saude da familia do municipio de Palmas, Tocantins. Resultados:
Os participantes avaliaram os atributos com altos escores, com excegao do Acesso de Primeiro Contato e Orientagao comunitaria.
Conclusao: Os profissionais médicos, enfermeiros e dentistas, percebem a atengao ofertada de maneira positiva, contribuindo para o
fortalecimento da atengao basica.

Descritores: Avaliagao em Saude, Atengao Primaria a Saude, Estratégia Saude da Familia, Profissionais.

EVALUATION OF PRIMARY HEALTH ATTRIBUTES: PROFESSIONALS ‘VIEW

Objective: To evaluate the presence and extent of attributes of Primary Health Care presented by health professionals. Methodology:

Cross-sectional study conducted with 24 professionals from family health units in the city of Palmas, Tocantins. Results: Participants
evaluated the attributes with high scores, except for First Contact Access and Community Guidance. Conclusion: Medical professionals,
nurses and dentists perceive the attention offered positively, contributing to the strengthening of primary care.

Descriptors: Health Evaluation, Primary Health Care, Family Health Strategy, Professionals.

EVALUACION DE LOS ATRIBUTOS DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD: VISION DE LOS PROFESIONALES

RESUMEN

Objetivo: evaluar la presencia y el alcance de los atributos de la atencion primaria de salud presentados por los profesionales de la
salud. Metodologia: Estudio transversal realizado con 24 profesionales de unidades de salud familiar en la ciudad de Palmas, Tocantins.
Resultados: los participantes evaluaron los atributos con puntajes altos, a excepcion del acceso de primer contacto y la orientacion co-
munitaria. Conclusion: Los profesionales médicos, enfermeras y dentistas perciben la atencion ofrecida positivamente, contribuyendo al
fortalecimiento de la atencién primaria.

Descriptores: Evaluacion de Salud, Atencion primaria de salud, Estrategia de salud familiar, profesionales.
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INTRODUGAO

Segundo a Organizagao Pan-Americana da Saude
(OPAS), a Atengao Primaria a Saude (APS) é uma estratégia
para organizar os Sistemas de Saude e possibilitar o “aces-
so universal aos servigos”, “atengao integral e integrada ao
longo do tempo"®. A APS, com este objetivo, foi utilizada
pela primeira vez em 1920, no chamado Relatoério Dawson,
consolidando-se como uma das formas mais equitativas e
eficientes de organizar um sistema de saude®.

A partir da década de 1990, foi observado um aumento
substancial de estudos sobre os sistemas de saude orien-
tados pelas APS, na provisao de melhores cuidados para
suas populagodes, evidenciando o impacto positivo. Neste
mesmo periodo foi instituido no Brasil o Programa Saude
da Familia que, posteriormente, teve seu conceito ampliado
e denominado de Estratégia de Saude da Familia (ESF)®.

A ESF foi planejada de forma a incorporar o conheci-
mento gerado nas experiéncias internacionais de sistemas
de saude fundamentados na atengao primaria e nas pro-
postas definidas na Conferéncia de Alma Ata, com prin-
cipios de acesso universal, cuidado continuado, integral e
coordenado, junto as comunidades. Seus objetivos princi-
pais foram estruturar e consolidar os principios do Sistema
Unico de Saude (SUS), reorientar a centralidade da pratica
assistencial para a familia em seu ambiente fisico, social e
expandir a rede de servigos desse nivel assistencial®.

A APS é definida por meio de quatro atributos essen-
ciais: 1) o acesso de primeiro contato, que é o acesso aos
servigos a cada novo problema; 2) longitudinalidade, que
pressupoe a existéncia de uma fonte regular de atengao e
seu uso ao longo do tempo; 3) a integralidade, que implica
em um cuidado integral ao paciente proporcionado em to-
dos os tipos de servigos e niveis de atengao a saude; e 4) a
coordenagao, que ¢ as informagoes disponiveis a respeito
de problemas e servigos anteriores. Além destes, ha trés
atributos derivados, “orientagdo familiar”, “orientagao co-
munitdria” e “"competéncia cultural” que completam e inte-
gram os atributos da APS®).

Em conformidade com Programa Nacional de Atengao
Basica - PNAB (2012), concluiu-se que as agdes e servigos
da APS se tornam um desafio para a gestao publica, pois
esta deve buscar a construgao de uma sociedade mais
equitativa e democratica®. Neste cenario é fundamental
uma avaliagao para a qualificagao dos processos de gestao,
visto que o objetivo é proporcionar um melhor rendimento
e efetividade da administragao publica. Dessa forma, deve-
-se oportunizar a implementagao de politicas que impac-
tem positivamente nos indicadores de saude.

A avaliagao é uma atividade que consiste em fazer o jul-
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gamento sobre uma determinada intervengao, com o intui-
to de auxiliar na tomada de decisdes. Com isso, avaliar os
servigos de saude envolve a produgao de conhecimento e/
ou instrumentos visando a melhoria da assisténcia presta-
da através das técnicas e tecnologias desenvolvidas pelos
profissionais de saude®.

Os servigos de APS organizados com base em seus atri-
butos proporcionam melhores indicadores de saude, maior
eficiéncia no fluxo dos usuarios dentro do sistema, trata-
mento mais efetivo de condigdes crénicas, maior eficiéncia
do cuidado, utilizagao mais frequente de praticas preventi-
vas, maior satisfagcdo dos usuarios e diminui¢cdo das desi-
gualdades de acesso aos servigos®1.

Pesquisas voltadas para a avaliagao da APS na visao de
profissionais e usuarios sdo importantes para mensurar a
qualidade dos cuidados prestados. Avaliar o sucesso das
agoes ou até mesmo seus fracassos é fundamental para o
planejamento, gestao e cuidados prestados de forma ade-
quada aos usuarios, tornando-se ferramenta para impul-
sionar melhorias nesse setor®.

Nessa perspectiva, profissionais e usuarios devem ser
a atengao no que diz respeito a avaliagao da APS, cada um
com a devida importancia nesse processo. Avaliar, torna-
-se um importante indicador que possibilita o incentivo
para melhorias no servigo e manutengao de padroes mini-
mos de qualidade.

Desta forma, a literatura destaca o instrumento Primary
Care Assessment Tool (PCATool), que possibilitam avaliar a
APS com énfase na avaliagao da presenga e extensao de
seus atributos essenciais e derivados. Proposto por Bar-
bara Starfield® e validado no Brasil®?, o instrumento ava-
lia o grau de orientagao a APS por meio de seus atributos,
podendo ser aplicado a profissionais, adultos ou criangas,
refletindo a experiéncia de grupos distintos.

Assim, diante desse contexto, este estudo tem por
objetivo avaliar os atributos da APS na visao dos profissio-
nais que trabalham nos Centros de Saude da Comunidade
(CSC) em um territério de saude da capital Palmas/TO.

METODOS
Tipo de estudo

Estudo descritivo-exploratoério transversal de cunho
quantitativo.
Participantes da pesquisa

Participaram da pesquisa médicos, enfermeiros e den-
tistas que fazem parte dos CSC do Territério Krahd, sele-
cionados pelo método de amostragem por conveniéncia.
A populagao do estudo foi composta por todos os profis-
sionais (n=36) que atuavam nas equipes de saude da fami-
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lia do municipio, com mais de um ano de atuagao no local
da pesquisa. Foram excluidos profissionais que estivessem
de licenga ou férias nos dias das entrevistas, desisténcia,
auséncia apos trés tentativas de coleta, que estivessem
na unidade de saude substituindo os profissionais contra-
tados ou concursados das equipes no periodo do estudo
e que nao aceitaram participar do estudo apds consenti-
mento, compondo uma amostra de 24 profissionais.

Local do estudo

Considerada a maior cidade do estado, Palmas, capital
do Tocantins, possui uma populagdo estimada para o ano
de 2018 de 291.855 habitantes e uma densidade demografi-
ca de 102,90 hab/km? 9,

Com a organizagao da Rede de Atengao a Saude (RAS)
no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), Palmas segue
as diretrizes nacionais (Portaria GM/MS N2 4.27910), com
seu ultimo macrozoneamento territorial atualizado em
2016. A RAS e Vigilancia em Saude (RAVS Palmas) da Se-
cretaria da Saude, conta com 34 CSC, distribuidos em oito
territérios e uma cobertura de aproximadamente 100% da
populagao®. O estudo foi realizado em dois CSC de um
Territério denominado Krahd.

Coleta de dados

A coleta aconteceu de outubro a dezembro de 2018. Fo-
ram utilizados dois instrumentos previamente estrutura-
dos sobre o perfil socioeconémico e demogréficos acres-
cido da classificagao sugerida pela Associagao Brasileira
de Empresas de Pesquisa (ABEP)"® e outro desenvolvido
pela equipe de Barbara Starfield e seus colegas do Cen-
tro de Politicas de Atengao as Populagdes da Johns Ho-
pkins® que permite a avaliagao de varios atributos da APS.
Este instrumento - Primary Care Assessment Tool-versao
profissionais (PCATool - VP)#2, afere a orientagao a APS e
€ composto por 77 itens divididos em oito componentes,
sendo seis deles considerados atributos essenciais (aces-
so de primeiro contato/acessibilidade, longitudinalidade,
coordenagao/integragao de cuidados, coordenagao/ sis-
tema de informagodes, integralidade/ servigos disponiveis,
integralidade/ servigos prestados) e derivados (orientagao

familiar e orientagao comunitaria).

Procedimento de analise de dados

A analise estatistica foi realizada por meio do pacote es-
tatistico STATA (Software for Statistical and Data Sciences)
versao 18.0 for Windows. Para verificagao da qualidade da
assisténcia na APS foram calculados os escores de cada

atributo do PCATool-VP, obtidos pela média dos itens que

o compoe. Os valores resultantes, destes escores, foram
convertidos para uma escala de 0 a 10. Os valores acima do
ponto de corte (Escores=6.6) indica forte orientagao para
os atributos na APS e valores menores (< 6,6) fraca orien-
tagdo para os atributos na APS®. Para diminuir o viés de
informacao foi criado um formulario eletrénico para cons-
trugao do banco no Epi info 7.2®. Os dados foram validados
em duplicata e nos casos onde houve divergéncia entre os
dados, um terceiro pesquisador foi consultado.

Procedimentos éticos

A participagao foi voluntaria e apos esclarecimentos
aos convidados sobre os objetivos da pesquisa, aqueles que
concordaram, assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE). Esse estudo foi apreciado e aprova-
gao pelo Comité de Etica do Centro Universitario Luterano
de Palmas / Universidade Luterana do Brasil - CEULP/UL-
BRA conforme diretrizes éticas preconizadas no Brasil®.

RESULTADOS

Dentre os 36 profissionais elegiveis para o critério de
inclusao, foram 24 participantes de trés categorias profis-
sionais, médicos (n=9; 37,5%), odontodlogos (n=9; 37.5%), e
enfermeiros (n=6; 25%), com predominancia da classe eco-
némica predominante foi a “classe A" (n=7; 29,2%). Obser-
va-se como destaque algumas caracteristicas dos profis-
sionais, com a maior parte ser do género feminino (n=15;
62,5%), concursados (n=15; 62,5%), com carga horaria se-
manal de trabalho alta, de >12h (n=14; 58,3%) e com tempo
de servigo na instituicdo entre 1 e 5 anos (n=10; 41,7%). A
Tabela 1 consolida as principais caracteristicas socio eco-
ndémicas demograficas dos profissionais.

Tabela 1 - Aspectos socioeconémicos demograficos dos
Profissionais da Atengao Primaria a Saude, Palmas/TO,
2018.

Variaveis N / média % / DP
Género
Masculino 9 375
Feminino 15 62,5
Idade 35,04 (£ 2.45)
Qual o tipo de vinculo empregaticio?
Concurso 15 62,5
Contrato 8 33,3
Nao respondeu 1 42
Carga horaria semanal de trabalho?
6 a8 horas 9 35,2
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10 a 12 horas 1 4,2
Mais de 12 horas 14 60,6

A 7 292
Bl 2 8.3
B2 5 208
Cl 3 125
C2 7 29.2

Enfermagem 6 250
Medicina 9 375
Odontologia 9 375

Menos de 1 ano 6 250
laSanos 10 41,6
6al0 anos 1 42

11a19 anos 4 167
Mais de 20 anos 3 12,5

Fonte: 2ABEP: Associagao Brasileira de Empresas de Pes-
quisa®™).

Em relagao a qualidade da APS a Tabela 2 apresenta os
escores médios para atributos, baseados na percepgao dos
profissionais da atengao primaria a saude em Palmas/To-

cantins.

Tabela 2. Escore médio dos atributos da APS dos Profis-
sionais por Centros de Saude da Comunidade, Palmas/TO,
2018.

Acesso de Primeiro Contato -

Acessibilidade 404 145 467 7.04

Coordenagéo - Integragao de

Cuidados 705 155 572

10,00

Integralidade - Servigos Dispo-
niveis

7.56 119 7,08 9.85

Orientagao Familiar 783 254 692

Escore Essencial da APS 6,83 1,06 528 8,90
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Os atributos essenciais apresentados com maior mé-
dia foram, Coordenagéao - Sistema de Informacao [8,21 (dp
+ 1,83)] e Integralidade - Servigos Disponiveis [7,56 (dp *
1,19)], com um Escore Geral médio de [6,92 (dp + 1,20)] que
indica uma forte orientagao para atengao primaria, ambos
com os escore acima do ponto de corte (26,6).

Em contrapartida, no outro extremo, os piores escores
médios foram encontrados em acessibilidade [4,04 (dp =
1,45)] e orientagdo comunitaria [6,55 (dp * 2,37)].

DISCUSSAO

Neste artigo, descrevemos a qualidade do atendimento
dos servigos de saude, que permitiu mostrar a percepgao
dos profissionais sobre os servigos prestados a populagao,
tendo como principais achados uma forte orientagao para
a APS. Apesar da maior parte dos escores serem positi-
vos, acessibilidade é apresentada como maior desafio para
oferta de assisténcia a saude resolutiva e de alta qualidade.

As caracteristicas socioeconémicas e demograficas
principais observadas no estudo, destacam que a maioria
dos profissionais de saide eram do género feminino, com
um tempo de servigo que variou entre 1 e 5 anos de tra-
balho, concursados, com uma carga horaria de mais de 12
horas semanais.

A prevaléncia de profissionais concursados aponta para
um alinhamento com a Rede Observatério de Recursos Hu-
manos em Saude da Organizagao Pan-Americana da Saude
que destaca as formas diretas de vinculagao trabalhistas,
como concurso, sendo priorizadas em busca do fortaleci-
mento e vinculagao dos profissionais com a comunidade®®.

O pouco tempo de servico justapdoe-se ao contex-
to historico da cidade, que é considerada a ultima cidade
completamente planejada do século XX, fundada no ano
de 1989%) atraindo jovens profissionais de diversas loca-
lidades do pais em busca de sua estabilidade profissional.
Esses fatores, portanto, podem ter contribuido para uma
boa avaliagao dos atributos da APS.

Apesar da boa avaliagdao dos profissionais para a
maioria dos atributos, a acessibilidade obteve o menor
valor atribuido, resultado que implica na efetivagao da
politica de saude no Brasil traduzida, neste atributo,
como barreira para a universalidade, principio funda-
mental desta politica.

A acessibilidade consiste em avaliar a porta de entra-
da do sistema de saude. Significa momento de estabele-
cer vinculo, profissional/usuario, de respeito, acolhimento,
escuta qualificada para (re)conhecer as necessidades indi-
viduais, aumentando aderéncia e credibilidade, elementos
sine qua non para efetivagao dos demais atributos.



AVALIAGAO DOS ATRIBUTOS DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE: VISAO DOS PROFISSIONAIS
Flavia Martins Montello, Leonardo Alves Monturil, Eudilanay Ferreira Moura, Aldair Martins Barasuol,

Soraya Rodrigues Dodero, Erika Silva Maciel, Fernando Rodrigues Peixoto Quaresma

Corroborando com nossos resultados, estudos no Bra-
sil constataram que o escore para o “acesso de primeiro
contato” teve a pontuagao mais baixa no nordeste (Ceara)
451 profissionais (médicos, enfermeiros e dentistas) 2,99
(¥1,03)@), e duas no sudeste (Sao Paulo) com 102 profis-
sionais (médicos, enfermeiros e gestores) 5,57 (x1,42)® e
Vitéria 67 profissionais (médicos e enfermeiros) 2,84 (+1,08)
22 Apesar das amplas desigualdades regionais e sociais,
os resultados sugerem barreiras semelhantes no territério
nacional.

O atributo derivado orientagao comunitaria apresentou
escore no limite do esperado, demonstrando fragilidade
dos servigos em relagao ao profissional realizar pesquisas
para e com a comunidade. Esse atributo visa aferir as agoes
profissionais em relagao a capacidade de monitorar e/ou
avaliar opinides/ideias para melhorar os servigos oferta-
dos, assim como identificar problemas de saude no territé-
rio de abrangéncia®.

Estudos que tém avaliado a APS através dos seus atri-
butos tém demonstrado divergéncias em relagao ao resul-
tado aqui apresentado, pois a orientagao comunitaria tém
recebido altos escores na avaliagao??2,

Os atributos derivados “orientagao familiar e comunita-
ria”, indicam a necessidade de conscientizagao e reconhe-
cimento por parte dos profissionais das necessidades em
saude de sua comunidade, utilizando de indicadores epi-
demiologicos, para a promogao da saude e prevengao da
doenca, que pode potencializar a criagao de vinculo, sanar
as duvidas que sao frequentes e orientar sua populagao®?.

O sistema de informagao foi o atributo avalia-
do com o escore mais alto, resultado semelhante a outros
estudos®?. Escores mais altos nesse atributo possivel-
mente estd relacionado a implantagao do sistema de infor-
matizagao dos prontuarios (e-sus), permite melhor disponi-
bilidade de acesso aos prontuarios dos pacientes e facilita
o bom funcionamento da Rede de Atengao a Saude, assim
referenciar e contra-referenciar os usudrios de acordo
com o nivel de assisténcia que ele necessita torna-se mais
rapido e eficaz, contribuindo para diminui¢cao das lacunas
encontradas na APS.

Por outro lado, evidéncias demonstram que a coleta de
dados do sistema de saude é muitas vezes cara, descoor-
denada e desconectada da tomada de decisdo. A qualidade
dos dados nos sistemas rotineiros de informagao em sau-
de é pobre, com avaliagdes verticais do programa, muitas
vezes identificando alta prevaléncia de dados ausentes ou
imprecisos®).

Os demais atributos essenciais (longitudinalidade e in-
tegralidade), foram considerados satisfatorios. A presenga

adequada de longitudinalidade, representa um fator chave
para o sistema de saude, indica continuidade da assistén-
cia, fortalecimento de vinculo com a comunidade e cor-
responsabilizagao entre profissionais e usuarios ao longo
do tempo, reduzindo erros por déficit de conhecimento e
coordenacgao do cuidado.

Aintegralidade é a medida em que os servigos de saude
sao prestados e estao disponiveis de forma complemen-
tar e coerente®. Em estudo realizado no Rio Grande do Sul
com 54 profissionais da saude da ESF, os resultados foram
positivos para servigos prestados e servigos disponiveis®.

Estes resultados Indicam instalagoes adequadas, boas
ferramentas de diagndstico e tratamento disponivel para
o atendimento de alta qualidade. Esses servigos sao im-
portantes por exemplo, para e o manejo de doengas nao
transmissiveis e outras condigdes cronicas mais comuns,
que exigem apoio continuo do paciente, tanto no monitora-
mento vacinal como apds o diagnostico e uma abordagem

abrangente do tratamento.

LIMITAGOES DO ESTUDO

Uma das limitagdes do presente estudo consiste no
fato de ter sido desenvolvido em apenas dois territérios (4
CSC), o que restringe a possibilidade de generalizagao, pois
existem cerca de 30 CSC distribuidos em outros territo-
rios, que possuem populagoes com caracteristicas distin-
tas. E preciso considerar também o viés de intencao, uma
vez que o préprio instrumento avalia apenas a experiéncia
dos atores envolvidos na atengao como critério, nao incor-
porando a avaliagdo técnica dos servigos prestados, assim,
os profissionais podem ter avaliado positivamente os servi-
¢os em que trabalham.

CONTRIBUIGAO PARA A PRATICA

Os resultados apresentados neste estudo trazem im-
portantes implicagdes para os servigos avaliados e chama
atengao para os desafios a serem assumidos pelos profis-
sionais para fortalecer a APS, tais como garantir acesso
da populagao as unidades de saude da familia e melhorar
a prestagao de servigos. Outra importante contribuicao
deste estudo, reside na oportunidade de implementar mo-
delos de gestao para a saide de alta qualidade, uma vez que
Palmas/Tocantins, além de ser capital mais nova do pais,
possui uma estrutura organizacional planejada e com baixa
densidade demografica.

CONCLUSAO
Os profissionais do deste estudo tém, de maneira ge-
ral, uma boa avaliagao sobre os atributos da APS propos-

Enferm. Foco 2019; 10 (6): 111-117 | 115

ARTIGO 16



ARTIGO 16

tos neste estudo. Os resultados sugerem que a maioria dos
atributos foi incorporada a pratica profissional. Os atribu-
tos acessibilidade e coordenagao ainda tém problemas a
serem superados. Cabe ressaltar que o comprometimen-
to destes atributos sao barreiras que impedem a oferta de
servigos de alta qualidade e enfraquece a APS.

Frente a estas constatagoes, aponta-se a importancia
de uma formagao dos profissionais de saude voltada para
conhecimentos que priorizem a redugao das iniquidades
no acesso ao sistema de saude, como também a criagao
de fluxos de informagao claros e acessiveis, que busquem
fortalecer a comunicagdo entre os diferentes pontos do
sistema de saude.

Espera-se que as informagoes desta pesquisa possam
contribuir para uma reflexao da atengdo oferecida pelas
equipes de Saude da Familia, com discussoes sobre a reali-
zagao de um trabalho que tenha como prioridade o desen-

volvimento dos atributos da APS.
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