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RESUMO

Objetivo: Avaliar a presenca e extensdo dos atributos da Atencdo Primaria a Salde
segundo trabalhadores do Sistema Unico de Salde. Método: Pesquisa avaliativa,
quantitativa, transversal, aplicando o instrumento Primary Care Assessment Tool Brasil,
versao profissional a 41lenfermeiros de Salde da Familia de municipios de Minas Gerais,
Brasil. Estatistica descritiva e inferencial. Resultados: idade média de 35,9 anos, atuagdo
no servico ha mais de dois anos e pos-graduacdo frequente em Saude da Familia.
Atributos menores avaliados foram acessibilidade e coordenagdo do cuidado,
detalhamento da avaliacdo deste Gltimo. Ser especialista em Salde da Familia esteve
associado a maiores escores nos atributos. Concluséo: trabalhadores avaliaram
satisfatoriamente a maioria dos atributos da Atencdo Primaria a Sadude. Entretanto, uma
baixa pontuagcdo na coordenacdo do cuidado, identificou a necessidade de:
aprimoramento no sistema de referéncia e contrarreferéncia, implementagéo de parcerias,
elaboracdo de protocolos assistenciais e educacdo permanente para o fortalecimento das
Redes de Atencéo a Saude.

Palavras-chave: Avaliacdo em Saude, Qualidade, Acesso e Avaliacdo da Assisténcia a
Salde, Atencdo Primaria a Saude, Estratégia Saude da Familia, Enfermagem.

ABSTRACT

Obijective: To assess the presence and extent of Primary Health Care attributes according
to workers in the Unified Health System. Method: Evaluative, quantitative, cross-
sectional research, using the Primary Care Assessment Tool Brazil instrument,
professional version to 41 Family Health nurses in municipalities from Minas Gerais,
Brazil. Descriptive and inferential statistics. Results: average age of 35.9 years, work in
the service for more than two years and frequent postgraduate studies in Family Health.
Minor attributes evaluated were accessibility and coordination of care, details of the
latter's evaluation. Being a specialist in Family Health was associated with higher scores
on attributes. Conclusion: workers satisfactorily evaluated most of the attributes of
Primary Health Care. However, a low score in the coordination of care, identified the
need for: improvement in the referral and counter-referral system, implementation of
partnerships, development of care protocols and permanent education for the
strengthening of Health Care Networks.

Keywords: Health Evaluation, Quality, Access and Evaluation of Health Care, Primary
Health Care, Family Health Strategy, Nursing.

1 INTRODUCAO

A ordenacdo da Atencdo Priméria a Salde (APS) se da por meio dos atributos
essenciais acesso, longitudinalidade, coordenacao, integralidade, bem como dos atributos
derivados orientagdo familiar e orientagdo comunitarial. Tais caracteristicas refletem a
qualidade dos servigos oferecidos®.

No Brasil, a APS é organizada pelas equipes multiprofissionais da Estratégia

Saulde da Familia (ESF), onde um dos trabalhadores de destaque € o enfermeiro®, que vem

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.7, n.2, p.12093-12107 feb. 2021



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

12095

se tornando importante aliado as mudangas decorrentes desse modelo assistencial
nacional®.

O atributo coordenacdo (dimensfes: integracdo de cuidados e sistemas de
informac&o) é efetivador do papel da ESF como porta preferencial para demais niveis
assistenciais, sendo base de um sistema regionalizado de saude, indicando a necessidade
de mecanismos que assegurem a referéncia e contrarreferéncia, para que os profissionais
consigam dar continuidade ao projeto terapéutico, garantindo resolubilidade e vinculo
entre cuidador — cuidado®.

Diante do exposto, 0 objetivo deste estudo foi avaliar a presenca e extensdo dos
atributos da APS segundo trabalhadores do Sistema Unico de Saude (SUS). Para tal,
buscou-se conhecer: caracteristicas pessoais, profissionais e de formacao dos enfermeiros
da ESF, avaliar os atributos da APS sob sua ética, com enfoque na coordenacao -
integracdo de cuidados, bem como verificar existéncia de relacdo entre as caracteristicas

dos participantes e pontuacdes sobre a qualidade da APS por eles atribuidas.

2 METODO

Trata-se de uma pesquisa avaliativa, quantitativa e transversal, cuja populacao foi
constituida por trabalhadores enfermeiros atuantes nas ESF de dois municipios
denominados A e B, localizados ao sul do estado de Minas Gerais, tidos como polos de
macrorregido, contribuindo para as redes de aten¢do a saude no ambito do SUS.

Foram considerados como critérios de selecdo dos participantes: ser enfermeiro
da ESF; fazer parte do quadro de servidores municipais de salde e atuar na respectiva
equipe por periodo igual ou superior a seis meses. Como critério de exclusdo adotou-se:
estar afastado da funcdo laboral durante o periodo de coleta de dados, além da excluséo
de uma das pesquisadoras que fazia parte da populacédo, evitando conflito de interesse.
Dessa forma, dos 47 enfermeiros que compunham o quadro de profissionais das ESF de
ambos municipios, foram considerados como participantes do estudo, 41 profissionais.

O formulario eletrénico utilizado foi elaborado a partir do recurso Google Forms,
contendo trés secdes: 1) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE); 2)
Cadastro individual dos profissionais (nome, sexo, idade, tempo de trabalho no servico
de salde atual e dados sobre a graduacdo e pos-graduacdo); 3) Versao eletrdnica do
Instrumento Primary Care Assessment Tool (PCATool), versdo profissional, validado no

Brasil, que possui 77 itens distribuidos entre os atributos e seus componentes®.
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Os escores para cada um dos atributos e seus componentes foram calculados pela
média dos valores das respostas dos itens que os compde conforme orienta¢fes do Manual
do Instrumento de Avaliagdo da Atengdo Primaria & Saude PCATool - Brasil, versdo
profissionais, do mesmo modo que os escores essencial, derivado e geral. Por fim, foi
feita a conversdo dos resultados obtidos para cada escore em uma escala de 0-10°. Foi
considerado o valor de 6,6 como ponto de corte, retratando escores alto e baixo’, 0s quais
foram categorizados de forma binéria para a analise estatistica.

O PCATOool- Brasil ¢ um instrumento de avaliacdo e monitoramento da qualidade
da APS no ambito rotineiro da ESF, assim como nos variados niveis de gestdo da APS no
Brasil®. Tal instrumento foi estabelecido pelo Ministério da Satde (MS) como um dos
indicadores base para o novo programa de financiamento da APS, em implantacéo, o
“Previna Brasil”, que visa centralizar as pessoas no processo do cuidado, a partir da
responsabilizacdo de gestores e profissionais®.

A coleta de dados aconteceu entre outubro de 2018 e marco de 2019. Os dados
foram salvos em planilha eletronica, procedeu-se com abordagem descritiva-analitica das
respostas, com o auxilio dos Softwares Statistical Package for the Sciences — SPSS verséo
20 para analise estatistica (a=5%) e, Stata versdo 11.0 para elaboracéo de grafico do tipo
box plot.

Por conseguinte, a verificacdo da presenca de associacao/correlagdo entre as
variaveis de caracterizacdo (independentes) e as variaveis referentes a qualidade da APS
(dependentes) foi realizada por meio dos testes T de Student, Qui-Quadrado de Pearson,
teste de Fisher e teste de Correlacdo de Spearman’s, respectivamente.

Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal
de Alfenas, conforme CAAE n° 97909018.0.0000.5142 e parecer de n° 2.893.179.

3 RESULTADOS

Dentre os 41 participantes do estudo, 14(34,15%) enfermeiros compunham a ESF
do municipio A e 27(65,85%) enfermeiros do municipio B. Dois (4,9%) profissionais
eram do sexo masculino e 39(95,1%) enfermeiros do sexo feminino. A média das idades
foi de 35,9 anos (DP = 8,0; IC95% = 33,4 - 38,4). Quanto ao tempo de formado houve
média de 11,3 anos (DP = 7,5; 1C95% = 8,9 - 13,6). Referente ao tempo de trabalho na
ESF atual foi observada media de 28,5 meses (DP = 40,8; 1C95% = 15,6 - 41,4). Em

ambos 0s municipios a carga horaria de trabalho correspondeu a 40 horas semanais.
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Em relacdo ao nivel de formacdo, 11 (26,8%) pessoas apresentavam somente
graduacdo, 29 (70,7%) enfermeiros possuiam especializagdo, um (2,4%) profissional
possuia pds-graduacdo em nivel de mestrado. J& a distribuicéo observada sobre a area de
especializacdo foi de 12 (29,3%) enfermeiros com pos-graduacdo em salde da familia,
nove (22,0%) profissionais em salde da familia mais outras &reas, seis (14,6%) pessoas
qualificadas em outras areas e trés (7,3%) participantes sem informac&o sobre a area de
formagéo.

Quanto a presenca e extensdo dos atributos da APS, a distribuicdo das médias das
escalas para cada municipio e o ponto de corte as classificam em alto ou baixo escore. A
distribuicdo apresentada na Figura 1 resultou em escore essencial de 7,0, escore derivado
de 7,9 e escore geral de 7,2, para a APS do municipio A, bem como escore essencial de

6,7, escore derivado de 7,2 e escore geral de 6,8 para 0 municipio B.

Figura 1. Médias das escalas correspondentes a presenca e extensdo dos atributos da APS dos municipios
A e B, Minas Gerais, Brasil, 2019.
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Fonte: Dos autores.

Quando observados em conjunto ambos 0s municipios, 0s atributos com menor
média foram o acesso de primeiro contato (2,65) e coordenacgdo — integracao dos cuidados
(6,5). A integracdo dos cuidados apresentou como médias individuais 6,7 e 6,4 para 0s
municipios A e B, respectivamente, porém ao serem agrupados os resultados dos
municipios verifica-se menor extensao desse atributo. Diante desse contexto, se explorou
o atributo coordenacdo - integracdo de cuidados, aprofundando-se nas respostas doe
enfermeiros que deram origem a pontuacdo destacada neste recorte de interesse.

A Tabela 1 contempla os detalhes da distribuicdo das respostas obtidas pelo

atributo coordenacédo — integracao de cuidados.
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Tabela 1. Distribuicdo das respostas aos itens do atributo coordenacéo - integracdo de cuidados da ESF dos
municipios avaliados, Minas Gerais, Brasil, 2019.

Provavelmente, ndo

Com certeza, Provavelmente, sim Com certeza, nao

Questdes sim (4) @A) ) I/e'r\'n%‘; (fe(ié)”éo (1) Total
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
c1 4(9,.8) 18 (43,9) 17 (41,5) 2 (4,9)
c2 12 (29,3) 22 (53,7) 7(17.0) :
c3 32 (78,1) 7(17,1) 2 (4,9) :
41 (100)
ca 28 (68,3) 11 (26,8) 2 (4,9) :
cs5 1(24) 1(24) 12 (29,3) 27 (65,9)
c6 10 (24,4) 30 (73,2) 1(2.4) :

Fonte: Dos autores.
Legenda: C1- Conhecimento sobre a totalidade das consultas dos pacientes a especialistas; C2 - Discussdo com 0s
pacientes sobre os diferentes servicos encaminhdveis; C3 - Ajuda ao paciente para a marcagdo de
consulta/encaminhamento; C4 - Fornecimento de informacéo escrita na referéncia para as especialidades; C5 -
Recebimento de informag@es Uteis na contrarreferéncia do paciente; C6 - Conversa com o paciente sobre os resultados
da consulta especializada.

Nota-se que os itens que tiveram maior percentual de avaliagcdes positivas do
atributo foram a ajuda dos integrantes da ESF ao paciente para a marcacdo de consulta
nos outros niveis de atencdo a saude (C3) e o fornecimento de informacéo escrita ao
paciente por ocasido de um encaminhamento ao especialista ou servi¢o especializado
(C4).

Em contrapartida, 0os que mais contribuiram com pontuacfes negativas foram a
dificuldade com a contrarreferéncia, caracterizada com maior frequéncia, pelo nédo
recebimento de informacoes Uteis sobre o paciente encaminhado por parte do especialista
ou do servico especializado (C5) e pelo desconhecimento sobre a totalidade das consultas
que os pacientes fazem com especialistas ou servicos especializados (C1).

O Box Plot a seguir mostra a distribuicdo das médias das escalas referentes aos
escores da coordenacdo do cuidado pontuados pelos enfermeiros de ambos 0s municipios
(Figura 2).
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Figura 2. Distribuigo das médias das escalas referentes aos escores de coordenagio do cuidado pontuados
pelos enfermeiros da ESF dos municipios A e B, Minas Gerais, Brasil, 2019.
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Fonte: Dos autores.

Foram identificadas associa¢des entre: orientacdo comunitaria e nivel de formacéo
(valor p=0,047); escore essencial e trabalhar na ESF atual had mais de 12 meses (valor
p=0,033). Além de correlacdo entre tempo de trabalho do profissional na atual ESF e
coordenacdo — sistema de informacdo (valor p=0,048), configurando uma relacéo
diretamente proporcional, porém fraca (r=0,31).

4 DISCUSSAO

Os enfermeiros, em sua maioria, faziam parte do municipio B que, nos servicos
de atencio basica, atingiu uma cobertura de 65,65% referente a0 més de marco de 2018°.

O sexo feminino correspondeu a maioria dos profissionais entrevistados, dado
também apontado em pesquisa realizada pelo Conselho Federal de Enfermagem em
parceria com a Fundacdo Osvaldo Cruz, quando foi estudado o perfil da enfermagem no
Brasil, identificando que 86,2% dos enfermeiros em exercicio da profissdo pertenciam ao
sexo feminino'®. Os resultados retrataram ainda, trabalhadores jovens, o que pode estar
relacionado a expansao deste modelo assistencial, refletindo diretamente no aumento das
vagas de emprego na area'’.

Quanto a carga horéria laboral de 40 horas semanais, investigacdo aponta que esse
regime ¢ frequente para a maioria dos trabalhadores da satide na APS*? e, além de atuarem
em dedicacdo exclusiva. Os enfermeiros, em sua maioria, possuem especializacdo em
Salde da Familia, dado importante para o protagonismo profissional neste nivel
assistencial, uma vez que os principios do SUS e o estabelecimento da ESF demandaram
melhor qualificacdo para lidar com maiores necessidades de saude, agora mais

conhecidas, devido a proximidade com a comunidade®®.
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Sobre a presenca e extensdo dos atributos, o acesso de primeiro contato alcangou
escore inferior a 6,6, alinhando-se a grande parte dos trabalhos realizados em ambito
nacional, com os diversos plblicos abordados pelas versdes do instrumento!®. Esse
baixo desempenho revela, fragilidade dos servicos®®, além da necessidade da atualizagdo
dos itens do instrumento neste atributo®’.

Condizendo com a proposta da ESF, o atributo longitudinalidade recebeu alto
escore dos trabalhadores, visto que esse modelo visa assegurar a possibilidade de assistir
a populacdo por um longo periodo, envolvendo as etapas da vida, propiciando vinculo
com os usuarios®®,

Quanto ao atributo integralidade, suas dimensdes de servigos disponiveis e
servicos prestados receberam alto escore. Porém, a pontuacdo dos servicos disponiveis
obteve um escore menor quando comparado aos servicos prestados, fato cabivel ja que
muitos dos tipos de servigos abordados no instrumento séo atividades oferecidas nos
niveis secundarios e terciarios, na realidade regional. Ainda que se tenha uma carteira de
servigos restrita, os que sdo oferecidos tem demonstrado boa execucdo®, embora a
incorporacgédo de novos servicos possibilitaria uma maior abrangéncia da rede de atencao
a saude®®.

Os trabalhadores dos dois municipios em conjunto avaliaram os atributos de
orientagdo familiar e orientacdo comunitaria com alto escore. Estes resultados podem
estar relacionados com o maior contato que o enfermeiro tem com a populacéo,
possibilitado pela sua fixacdo na unidade de satude em que trabalha, de forma acompanhar
as familias em seus diferentes ciclos de vida, dificuldades, limitacdes e contexto social®.

Ao analisar os resultados do atributo coordenacao, percebeu-se que a dimenséo
sistema de informacéo apresentou escore acima do ponto de corte, demonstrando que as
atividades profissionais estdo em acordo com os direitos dos pacientes estabelecidos em
legislacBes como os Codigos de Eticas de Enfermagem, que resguardam o direito dos
pacientes quanto a informac&o de suas situagGes de salde e atendimentos recebidos?:.

Particularmente, a dimensdo integracdo de cuidados, foco deste estudo, ndo
atingiu um desempenho suficiente, o que também ocorreu em estudo realizado no
nordeste do pais, no qual foi evidenciado que tal avaliacdo se deve pelas dificuldades
encontradas pelos profissionais quanto a auséncia de protocolos assistenciais, sistemas
informatizados e outras tecnologias de informagéo e comunicagio??. Em estudo realizado
no estado de S&o Paulo, foi observada dificuldade na contrarreferéncia, devido ao médico

ser o responsavel por receber tais dados do servico especializado ao qual ele encaminhou
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a pessoa, caracterizando assim um escore baixo, jA que a populacdo de estudo era
composta por médicos e enfermeiros?3.

A coordenacdo é um atributo estrutural, sem ela, a longitudinalidade perderia
muito de seu potencial, a integralidade seria dificultada e a funcdo de primeiro contato
tornar-se-ia puramente administrativaZ.

Diante disso, a coordenacdo do cuidado € efetivada na integracdo vertical e
horizontal®? entre acdes de distintos servicos e profissionais de saude, utilizando de
mecanismos e instrumentos especificos para planejamento da atenc¢do a saude, definigcdo
de fluxos, transferéncia de informagdes, monitoramento dos planos terapéuticos, a fim de
facilitar a prestacdo do cuidado continuo e integral, em local e tempo oportunos.

Neste estudo, a vulnerabilidade deste atributo foi evidenciada pelos itens C1 e C5
do PCATool que abordam questbes referentes ao sistema de contrarreferéncia. Tal
sistema é componente do mecanismo que assegura que a ESF funcione ndo sé como filtro
para os niveis assistenciais mais complexos, mas como base de um sistema regionalizado
de saude, de forma que ao acessar o servico da APS o usuario tenha garantido a
continuidade do projeto terapéutico, resolubilidade e o vinculo entre cuidador — cuidado®.
Essa fragilidade impacta diretamente o trabalho do enfermeiro, ja que ndo conhecer a
trajetdria do paciente dentro do sistema de saude, transforma desafiadoras as agdes de
sequenciar e articular o cuidado.

Nesse sentido, para que a coordenacédo do cuidado funcione acertadamente, tanto
a APS quanto a atencdo especializada precisam estar proximas e manter um bom canal
de comunicacgdo entre profissionais, o que pode fortalecer o sistema de referéncia e
contrarreferéncia e garantir a continuidade do cuidado® por meio da ampliacdo de
dispositivos de regionalizagio e otimizacao da oferta da cobertura assistencial?®.

As questdes que tratam sobre a marcacdo de consulta e informac@es escritas para
especialidades (itens C3 e C4), impactaram positivamente a avaliacdo do atributo. E
possivel verificar que itens que advém de acdes da APS sdo bem avaliados, quando
comparados a itens que dependem de outro nivel assistencial como a contrarreferéncia
abordada em C5. Observa-se, com isso, uma necessidade de qualificacdo da atencdo
especializada para o trabalho em rede?*.,

Consequentemente, para o fortalecimento do atributo de coordenacdo tem-se
apresentado estratégias a serem desenvolvidas na APS, como: ado¢do de protocolos de
atencdo organizados sob a ldgica de cuidado, conhecimento sobre fluxos de atendimento

das redes, discussdo dos casos, realizacdo de registros consistentes acerca dos servigos
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prestados e adequagio e utilizagdo de relatérios de referéncia e contrarreferéncia®®. Dessa
forma, tal atributo é considerado um relevante mecanismo para diminuir as barreiras de
acesso, favorecer a estruturacdo do sistema de modo geral e ofertar uma assisténcia mais
eficiente e integrada?®, sendo capaz de fortalecer as Redes de Atencdo a Salde (RAS)
como um todo.

O trabalhador enfermeiro para além do engajamento com suas diversas atribui¢des
gerais e especificas protagoniza a operacionalizacio das RAS?, ao estabelecer parcerias
junto aos demais servicos e especialidades? e desenvolver agOes e pesquisas capazes de
contribuir com a coordenacdo do cuidado. Em sintese, observou-se que 0 que mais
impactou na coordenacdo do cuidado foi a necessidade de desenvolvimento de fluxos que
assegurem a referéncia e contrarreferéncia que disponibiliza informagdes importantes a
qualidade do cuidado. Tal achado assemelha-se a parte dos resultados obtidos noutra
analise da qualidade da atencdo primaria sob o olhar dos profissionais de saude, por meio
do PCAToo0l.?®

Para mais, a fim de que a coordenacéo do cuidado ocorra de fato, faz-se necessario
que estejam estabelecidos e, bem definidos, a rede assistencial e a populagéo, bem como
as funcdes de todos os envolvidos na rede de saude, o que ndo compete a um nivel
especifico do sistema. Ademais, em alguns casos € necessario que as a¢des sejam nédo sé
fortalecidas, mas ampliadas e/ou até mesmo, reinventadas®* a fim de garantir a efetividade
pratica deste atributo.

Quanto a identificacdo de associacao entre a orientacdo comunitaria e possuir pos-
graduacéo e nivel de formacdo ora apresentada, a literatura demonstra que uma melhor
qualificacdo profissional tende a refletir diretamente nas praticas do cuidado oferecido a
comunidade. Um estudo demonstrou que nas unidades em que os profissionais receberam
capacitacdo em seu processo de trabalho, houve maior grau de orientacdo a APS. O que
foi atribuido a melhor qualificacdo dos profissionais na execucdo das praticas especificas
a area®. Dessa forma, o investimento na formagéo profissional e na educagdo permanente
voltada aos atributos da APS pode ser visto como estratégia de qualificacao dos servigos,
de maneira a fortalecer a integralidade e a coordenacdo das questdes de saude/doenca.
Além de beneficiar as praticas do processo de cuidado oferecido a pessoa, familia e
comunidade®.

Ja a correlacdo verificada entre tempo de trabalho na atual ESF e a coordenacgédo —
sistema de informacdo nota-se que o enfermeiro tende a melhor avaliar a APS quanto

melhor ele conhece a populagdo atendida, tal achado alinha-se a associagdo também
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encontrada entre o escore essencial e trabalhar na atual ESF ha mais de 12 meses.
Observa-se que um longo periodo de atuagdo no mesmo servico de salde, permite ao
enfermeiro conhecer melhor a populacéo adjunta & unidade, favorecendo ndo somente o
vinculo entre o profissional e a populacdo, mas a presenca e extensdo dos atributos da
APS3!,

5 CONCLUSAO

Conclui-se que os trabalhadores avaliaram satisfatoriamente a maioria dos
atributos da APS. Grande parte dos enfermeiros participantes do estudo € jovem, atua na
ESF ha mais de dois anos e menos da metade se especializou na area de Satde da Familia.
O fato de cursar especializacdo na area de atuagdo associa-se a qualificacdo do cuidado
ofertado pelo enfermeiro na APS.

O escores gerais e derivados de ambos 0s municipios avaliados se mostraram
extensos em relacdo ao ponto de corte, significando uma APS de qualidade. Os
trabalhadores atribuiram maior pontuacdo a coordenacdo — sistema de informacdo e
orientacdo familiar. Ja os escores essenciais piores avaliados foram os referentes ao
acesso de primeiro contato — acessibilidade e coordenacao — integracdo de cuidados.

A baixa pontuacdo referente a coordenacdo de cuidados reflete um sistema
fragilizado quanto a referéncia e contrarreferéncia, mas com potencial de avancos a partir
da implementacéo de estratégias como o estabelecimento de parcerias, a elaboracéo de
protocolos assistenciais, além de educacdo permanente para o fortalecimento das RAS.
Estudar populac@es e realidades distintas pode contribuir por promover o conhecimento
e a valorizacdo de experiéncias exitosas que beneficiem a quem recebe o cuidado e a

guem o promove no cotidiano da APS.
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