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Resumo: Neste estudo, investigamos efeitos das préticas
de avaliagdo na Atencdo Bésica & Satide no municipio de
Belo Horizonte, na perspectiva de gestores de diversos
niveis. £ uma pesquisa qualitativa, de cardter descritivo. O
foco deste artigo foi a andlise do uso de dois instrumentos
de avaliagido, o Programa Nacional de Melhoria do Acesso e
da Qualidade da Atencdo Bdsica (PMAQ-AB) e o Gestdo do
Cuidado no Territério (GCT), de abrangéncia municipal.
As andlises apontaram uma tendéncia dos entrevistados

em realcar mais os aspectos positivos dos instrumentos de
avaliacdo estudados, jd que servem prioritariamente aos
processos de gestio. Além disso, mostraram as diferencas
entre os dois instrumentos, tanto em natureza quanto

em efeitos. O PMAQ-AB recebeu criticas especificas de
problemas identificados em sua operacionaliza¢do. Por

sua vez, o grau de sucesso da GCT depende do nivel de

engajamento e participagio dos atores locais.
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Introducao

O tema da avaliagao no campo das politicas publicas vem ganhando cada vez mais
amplitude. No setor sadde a adesio foi tardia, mas vem se consolidando em todos os
niveis de governo (FURTADO; VIEIRA-DA-SILVA, 2014). Em 2003, o Ministério
da Satde desenvolveu agdes visando implementar o Monitoramento e Avaliacio da
Atengao Bdsica, transformando-a em uma politica nacional. A institucionaliza¢io da
avaliagdo é a diretriz principal desse esfor¢o, entendida como a integra¢io da avaliagao
em um sistema organizacional, associando-a as agdes de gestao e aos processos de
trabalho, de modo permanente. O objetivo ¢ fomentar uma cultura de avaliagio que
envolva todos os sujeitos, dos trabalhadores locais aos gestores federais.

Na literatura foram encontradas criticas e defesas das préticas avaliativas. As
principais criticas apontam que nem todo o trabalho é passivel de mensuracao, de que
se trata de uma estratégia neoliberal de controle dos trabalhadores, pois ao instituir
avaliacoes sobre a qualidade dos servicos publicos, o Estado gerencialista mercantiliza
a cidadania, transformando os cidadaos em consumidores (MARTUCELLI, 2015).
Muller (2018) aponta os riscos da fixa¢do em métricas, que substituem a experiéncia
profissional de profissionais e gestores por indicadores padronizados, gerando
desconforto entre os trabalhadores.

Por outro lado, a literatura em satide no Brasil enfatiza avaliagio como instrumento
para favorecer a democracia institucional no Sistema Unico de Satide (SUS) (PINTO,
2014). Mesmo assim, o pesquisador canadense Contandriopoulos (2006), que
mantém estreito didlogo com o tema da avaliagao no SUS, adverte quanto ao risco da
hipertrofia da dimensao normativo-tecnocratica como efeito dos procedimentos de
avaliagao. Os estudos sobre avaliacio em sadde no Brasil tiveram a lideranca inicial
da pesquisadora Zulmira Hartz (1999), em interlocu¢io com o Grupo de Pesquisa
Interdisciplinar em Satde, da Universidade de Montreal (BROUSSELLE ez 4l., 2011).

A literatura produzida a partir da implantagio do Programa Nacional de
Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengao Bdsica (PMAQ-AB) aponta os
ganhos decorrentes do uso desse instrumento em nivel nacional. Identificam-
se a construgio de espacos de reflexdo e planejamento em satde, uma maior
preocupagio com a qualidade a partir dos indicadores, e apontaram a importincia
da continuidade desse processo, além de melhorias da infraestrutura dos servigos

advindos do financiamento do Programa (FEITOSA ez al., 2016).
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Para Flores ez al. (2018), o PMAQ-AB tem sido um importante agente de
mudangas, com potencial para a melhoria da qualidade dos servigos, dos processos
de trabalho e agdes em satide. Em estudo de revisao sistemdtica, Mesquita et al.
(2020) salientam o aumento da educa¢io permanente entre as equipes, € 0 aumento
de tecnologias de informacio, decorrentes do uso do PMAQ-AB.

Outros estudos sobre 0 PMAQ-AB tomam por foco, por exemplo, a perspectiva
dos usudrios, realcando a importincia do acesso, da relacio profissional-usudrio e
da informagio como sendo os principais valores considerados (PAIVA; MENDES;
BRANDAO; CAMPOS, 2015).

Entende-se que as avaliagdes podem produzir tanto os efeitos apontados pelos
criticos, quanto os apontados por seus defensores. Sua eficdcia estd relacionada com
um conjunto de fatores, entre os quais o ambiente institucional no qual ela é realizada.
Segundo Hood (2012), a gestao baseada em nimeros pode melhorar ou piorar a
eficicia de um servico, dependendo do contexto e dos objetivos para os quais ela
serve. Assim, o uso de instrumentos de avaliagao isoladamente nio gera as mudancas
almejadas se o ambiente em que eles operam nio for propicio para a transformagao.

Duffy (2017) considera que uma tendéncia atual de se reduzir a avalia¢do a mero
gerencialismo ¢ simplificadora e problemdtica. Segundo ela, essa tendéncia falha
em reconhecer que a avaliagdo, mesmo niao sendo um método perfeito, possui o
mérito de enfatizar “a reflexao sobre o presente, para permitir uma discussao sobre
o futuro” (p. 2). Enfim, nao hd como sustentar um veredito a priori definitivo da
importancia da avaliagao, mas é importante realizar a andlise de sua implementagao
em diferentes contextos institucionais.

No embate da literatura em torno dos méritos e dos prejuizos decorrentes dos
processos de avaliagdo, entre autores favordveis e contrdrios, hi um ponto em
comum: considerar a avaliagio como um dos instrumentos de governo ou de gestao
(MENNICKEN; MILLER, 2012; PINTO, 2014). Isso ocorre desde o nivel federal, em
instrumentos nacionais, quanto em nivel municipal, local e no processo de autogestao
dos processos de trabalho das equipes de satde da familia. Assim, ela nio deve ser
entendida como uma a¢o isolada que visa exclusivamente mensurar, mas possui uma
estreita vinculagdo com a gestao de politicas, programas, servigos e pessoas.

O objetivo deste estudo ¢ investigar efeitos das prdticas de avaliagdo na Atenc¢io
Bdsica a Saude, na perspectiva de gestores de diversos niveis de governo, no municipio

de Belo Horizonte/MG. Buscamos também entender os beneficios e as limitacoes
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do uso dos instrumentos de avaliagio. O movimento de institucionalizacio das
préticas avaliativas tem propiciado o surgimento de vdrias iniciativas, tanto no
ambito federal, quanto nos Ambitos estaduais e municipais. Focalizamos o uso
de dois instrumentos de avalia¢io, o Programa Nacional de Melhoria do Acesso
e da Qualidade da Atencao Bdsica (PMAQ-AB), de abrangéncia nacional, criado
pelo Ministério da Satde (MS) e o Gestao do Cuidado no Territério (GCT), de

abrangéncia municipal, criado pela secretaria municipal de satde.!

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, de cardter descritivo. O cendrio do estudo
foi o municipio de Belo Horizonte que possui drea de 331 km? e populagao de
2.501.576 habitantes. A atengao a satide no municipio estd estruturada em nove
distritos sanitdrios e conta com 152 centros de saide, todos urbanos, que abrigam
589 equipes de Satide da Familia.

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas, no periodo entre agosto de 2017 e
dezembro de 2018, com trés gestores locais (GL), gerentes de centros de satde, duas
gestoras distritais (GD), gerentes de distritos sanitdrios; dois gestores municipais (GM)
do nivel central da Secretaria Municipal de Sadde do municipio de Belo Horizonte
e um gestor federal (GF), que trabalhou no Ministério da Satide entre 2011 e 2014,
época da formulacio e implementagio do PMAQ-AB. Utilizamos as siglas GL1,
GL2, GL3, GD1, GD2, GM1, GM2 e GF para fazer referéncia aos entrevistados.

Os gestores entrevistados possuem diferentes implicacoes relativas as prdticas
avaliativas. Entrevistou-se um gestor federal que participou da implementagio do
PMAQ-AB, para também conhecermos aspectos histéricos de sua efetivacao. Essa
entrevista permitiu resgatar aspectos historicos da formulagao e implementagio do
instrumento. Os demais, gestores municipais, estavam envolvidos com os processos
de avaliacio jd como parte de seu cotidiano a época das entrevistas.

As entrevistas semiestruturadas foram realizadas pelos membros da equipe de
pesquisa e seu contetido abordava a relagio da avaliagao com os processos de trabalho,
o histérico do uso dos instrumentos, seus aspectos positivos e negativos, ganhos e
dificuldades no processo de avaliagio e o apoio dos outros niveis de gestdo. Nem

todos os entrevistados falaram sobre todos os instrumentos. GF discorreu apenas

sobre o PMAQ-AB, e os GL1 e 2 ainda nao possuiam a GCT em suas unidades.
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Em funcio disso, identificamos a unidade que era considerada uma das experiéncias
mais avancadas da GCT no municipio, e entrevistamos o GL3.

Para o processo de anélise dos dados, foi utilizada aandlise temdtica. Cada entrevista
foi analisada a partir de eixos analiticos dedutivamente extraidos dos objetivos da
pesquisa (Souza, 2019): “processo de implementagao”, “contexto de implementacio”,
“potencialidades”, “problemas” e “efeitos de subjetivagao”. Assim, além de explicagoes
acerca dos instrumentos utilizados e de seus contextos de implementagio, buscou-se
identificar as potencialidades dos instrumentos, seus aspectos problemadticos e efeitos
em termos de envolvimento e implica¢io dos profissionais, bem como apropriagio e

interesse pelo trabalho.na perspectiva dos gestores.

O processo de implementacao do PMAQ-AB
O PMAQ-AB, lan¢ado pelo Ministério da Satide (MS) em 2011, propde agdes

estratégicas que visam a qualificagao, o acompanhamento e a avalia¢o do trabalho
das equipes de satde, com o intuito de mobilizar a gestao e os profissionais da
drea a melhorar a qualidade dos servicos nas Unidades Basicas de Saade (UBS). O
Programa faz parte de um conjunto de agbes que norteiam a Atengdo Bdsica (AB)
e surgiu da necessidade da reorientagao e aprimoramento da Politica Nacional de
Atencio Bésica (PNAB). A proposta contempla as equipes que aderirem ao programa
um repasse de recursos federais para os municipios, dependendo do desempenho
alcancado na melhoria do atendimento.

O PMAQ-AB busca a ampliagio do acesso e a melhoria da qualidade da
Atencido Bdsica, através de um padrao de qualidade que possa ser compardvel em
todos os niveis. Essa proposta de buscar um padrao de qualidade comparével é
muito destacada como caracteristica central das avaliagoes (DUJARIER, 2015).
As avaliagoes sdo instrumentos majoritariamente qualitativos e visam transformar
qualificacdbes em ndmeros, que permitam comparar diferentes sujeitos que
trabalham em diferentes contextos.

Segundo o gestor federal (GF), a criagaio do PMAQ-AB foi uma demanda da
entdo presidente Dilma Rousseff, por uma estratégia voltada para resultados, de
modo que a politica de satide fosse planejada em fungao destes. Tratava-se de utilizar
os dados a fim de avaliar e nao apenas monitorar, como era a maioria dos programas

do Departamento de Monitoramento e Avaliagio (DEMAS). Para a construgao do
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instrumento, houve uma busca por indicadores j4 validados em pesquisas. As fontes
principais foram o Programa de Certificagio da Bahia, instrumentos avaliativos
de Portugal e do curso de Economia da Universidade Federal de Minas Gerais.
Nesse contexto, identificaram-se, primeiramente, “os objetivos, depois [...] o que se
queria intervir” (GF), para s6 entéo realizar a busca de instrumentos avaliativos que
alcancariam os objetivos preconcebidos.

Ainda de acordo com o GF, no processo de idealizacio do Programa havia
premissas desejdveis, como a participagdo do Conselho Municipal na defini¢io das
prioridades do PMAQ-AB, a singularizagdes no uso do instrumento pelos atores
envolvidos no processo de avaliacio e que “o controle social [...] pudesse participar
da definigao de prioridades do PMAQ-AB" (GF), tanto em nivel municipal, quanto
local, tendo em vista a grande quantidade de indicadores a serem avaliados.

O PMAQ-AB ¢ aplicado em ciclos de dois anos. A avaliagdo ¢ feita da seguinte
maneira: 10% da nota para o instrumento de Autoavalia¢io, 20% para o desempenho
em resultados a partir dos indicadores de saide firmados no momento que a equipe
adere ao Programa e 70% da nota para a Avaliagio Externa. Sao sete dreas que
compdem o Programa: satide da mulher; satide da crianca; controle de diabetes e
hipertensao; saide bucal; produgio geral; tuberculose e hansenfase; e saide mental.
Uma das gerentes locais (GL2) considerou a distribuigao percentual inapropriada,
pois o mais importante seriam os indicadores, que valem apenas 20% da nota total.?

Segundo o GF, para que o PMAQ-AB tivesse grande adesao, maior confiabilidade,
e para que fosse uma politica de impacto que fizesse parte da agenda da gestao

municipal era necessirio que estivesse “atrelado a mudanga do financiamento” (GF).

O processo de implementagiao da GCT

A Gestio do Cuidado no Territério (GCT) foi fruto das discussées sobre as
diversas dificuldades enfrentadas pela Atencio Bésica do municipio. A GCT foi
pensada como uma estratégia para apoio a Estratégia de Satide da Familia para
permitir melhorias na qualidade do trabalho da AB. No sentido estrito, nao se trata
exclusivamente de um instrumento de avaliagio, mas é uma estratégia de apoio ao
trabalho que utiliza indicadores quantitativos de diferentes fontes e agrega percepgoes
qualitativas de base territorial, estabelecendo um didlogo entre os indicadores e

percepgoes locais, que gera confirmagdes ou retificagdes. Ao contrdrio da maior
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parte dos instrumentos de avaliagao, ndo possui uma base estritamente quantitativa,
mas parte de uma avaliagdo qualitativa e possui um foco territorial e local.

Como colocado por um dos gestores municipais entrevistados (GM2), ela
vai além de uma tentativa de implementar um novo ciclo de qualificagdo, pois ¢
uma estratégia para promover uma cultura institucional voltada para atender as
necessidades de cada territério. Com isso, visa instrumentalizar os profissionais
envolvidos, orientando-se “pelos principios da gestao compartilhada, pelo apoio
institucional, pelo foco no planejamento das necessidades do territério e pela gestao
da equidade” (BELO HORIZONTE, 2016, p. 9).

Nesse aspecto, a GCT se apresenta como apoio institucional para localizar
problemas mais relevantes a situagdo de saide e/ou nos processos de trabalho, e
contribuir na realiza¢do de planos de agao para seu enfrentamento. Dessa forma,
contribui na instrumentalizagio dos profissionais, potencializa a capacidade de
intervengao e possibilita uma maior integragao e alinhamento entre os niveis central,
distrital e local.

A estratégia GCT parte de trés elementos: o conhecimento da forma como cada
regido tem se organizado para a gestdo do cuidado de seu territério, a escuta aberta de
problemas e dificuldades locais e a complementagao dessa escuta com informagoes
sobre a realidade e sobre os processos locais (BELO HORIZONTE, 2016).

GL3, gestordeumaunidadebastantereferenciada poroutrosgestoresentrevistados,
descreveu o processo de implantagao em sua unidade. Houve primeiramente a escuta
do gestor local, que tem abertura para compartilhar dificuldades do seu ponto. Na
sequéncia, um grupo composto por técnicos da Secretaria Municipal de Satde e do
Distrito realizou encontros sistemdticos na unidade de satide, com o conjunto dos
trabalhadores. Foram levantados os problemas comuns e selecionadas prioridades,
com a participacio de todos. Por fim, convocou-se o colegiado gestor, composto por
representantes de todas as categorias para auxiliar a escolha final do tema prioritério.
Os técnicos acessaram um conjunto de indicadores extraidos de vérios bancos de
dados, incluindo o0 do PMAQ-AB, as informagées contidas no sistema da unidade,
entre outras fontes para auxiliar no enfrentamento dos problemas locais de cada
unidade de satde. Esse tem sido o procedimento padrio em todas as unidades.

GD1 afirma que a avalia¢io no setor publico, em geral, ndo tem um cardter
punitivo, mais frequente no setor privado, favorecendo o surgimento de novos

arranjos entre as métricas e as experiéncias locais.
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A GCT tornou-se programa prioritdrio para o municipio. No final de 2019, ja
estava implantada nas nove regionais da cidade e em 136 unidades, o que representa
quase 90% dos centros de sadde (BELO HORIZONTE, 2019).

O PMAQ-AB na perspectiva dos gestores
De modo geral, a proposta do PMAQ-AB foi bem avaliada pelos gestores. Pode-

se pensar que as opinides positivas se justificam, entre outros motivos, porque as
avaliagbes favorecem a gestao dos processos de trabalho. Porém, apesar dos gestores
terem elogiado sua proposta, teceram criticas especificas & sua operacionalizacio,
especialmente os gestores locais, mais imersos no cotidiano dos servigos. Os
comentdrios favordveis diziam respeito principalmente aos objetivos da avaliagio,
estando mais ligados a um ideal do que a configuragao e aos resultados alcancados
com a implementagdo do instrumento.

No que se refere as suas potencialidades, quatro dos oito gestores afirmaram que ¢
um instrumento consistente e consolidado. GL1 afirmou que ele foi importante, pois
proporcionou o inicio do contato das Equipes Satide da Familia com os instrumentos
de avaliagdo. Para GL2, o fato dele incentivar o planejamento estratégico sustentado
em metas e de ter havido melhora no preparo da equipe externa de um ciclo para o
outro configuram-se como aspectos positivos do instrumento.

Segundo GL3, o PMAQ-AB permitiu as equipes criarem instrumentos de
acompanhamento de grupos prioritdrios e construirem um mapa de consultérios.
Nas suas palavras, o formato do PMAQ-AB ¢ “extremamente interessante” e o
instrumento permitiu as equipes sistematizarem o que elas deveriam acompanhar.
Outro aspecto importante foi que proporcionou subsidios para a GCT:

Quando a GCT chegou na nossa unidade a gente j4 vinha em um movimento de tentar
sistematizar o nosso acompanhamento, a nossa forma de trabalhar, muito em decorréncia
do PMAQ-AB. Entio assim, o PMAQ-AB permitiu s equipes, por exemplo, criarem
instrumentos de acompanhamento daqueles grupos prioritdrios.

Ou seja, a experiéncia na unidade foi positiva, pois GL3 tentou mostrar para
a equipe que o PMAQ-AB representa um momento para reflexido da pritica e
do trabalho desenvolvido. Uma das criticas frequentes ao uso de avaliagdo com
base em indicadores quantitativos é que induz que a tomada de decisdes mais
em medidas padronizadas, do que no conhecimento e experiéncia pessoal dos

gestores. A esse respeito, Muller (2018) reconhece que hd um valor potencial nesses
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instrumentos, desde que sejamos capazes de entender seus riscos e calcular seus
alcances. A experiéncia desenvolvida na unidade do GL3 construiu uma arena de
didlogo entre os indicadores mensurados e a experiéncia local, o que avangos na
organizagao dos processos de trabalho.

A perspectiva de GL3 aproxima-se da percep¢ao do GF, segundo o qual o PMAQ-
AB d4 visibilidade a problemas latentes e fornece dados que contestam experiéncias
empiricas: “porque os dados do PMAQ-AB nio raro eles contra-argumentaram a
impressdo que a gente tinha, a experiéncia que a gente tinha, até de algumas pesquisas
qualitativas que a gente tinha.” GF, um dos formuladores do Programa, foi o mais
positivo em sua avalia¢io. Para ele, o instrumento considera as necessidades dos
usudrios e incentiva o didlogo e a negociagao no 4mbito local: “quando 0o PMAQ-AB
incentiva a arena de didlogo e de negocia¢do no 4mbito local, ele abre espago para
um tipo de intervengiao dos atores sociais que nao é uma intervengio de clientes, é
uma intervencdo de protagonistas.”.

Por sua vez, o distanciamento dos trabalhadores do processo de discussao,
formulagio e adesio ao PMAQ ¢ um elemento que dificulta o entendimento de seus
objetivos e, com isso, ndo contribui para a corresponsabiliza¢io e implicagdo com os
resultados obtidos, conforme encontrado no estudo de Bertusso e Rizzotto (2018).

Quanto aos problemas do instrumento, o préprio Ministério da Saide jd havia
previsto alguns. Como por exemplo, as dificuldades de implementd-lo devido a
precariedade da rede fisica, alta rotatividade e sobrecarga de trabalho dos profissionais
e persisténcia dos modelos de queixa-conduta, atengdo prescritiva e médico-centrada
(BRASIL, 2015). Alguns dos problemas previstos pela Portaria-AB foram citados
pelos entrevistados. Nao apareceram relacionados aos PMAQ-AB, mas a todos os
instrumentos de avaliagao, jd que dizem respeito ao que consideramos, no processo
de andlise da pesquisa, como “contexto” da unidade e/ou do territério:

Muitas vezes, as equipes ficam de uma forma muito sufocada pelo dia a dia, pressio da
demanda, aquela questio de equilibrar demanda espontinea, demanda programada. E
eles nio conseguem mesmo refletir sobre o que do seu trabalho que realmente impacta
na melhoria da qualidade de vida, das condigées da populagio que estd sob a responsa-

bilidade dele (GD1).

No entanto, a principal critica dos gestores em relacio ao PMAQ-AB nio foi
referente a nenhum contexto, mas a falta de transparéncia, nos dois primeiros ciclos,

no repasse dos recursos por parte da Secretaria de Satde. Para os gestores, uma vez
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vinculado ao financiamento, o instrumento gera efeitos subjetivos negativos nos
trabalhadores, como desconfianca da finalidade do dinheiro (GDI1, GL1, GL2);
insatisfacio (GDI1, GL2) e tristeza (GL3). Segundo os entrevistados essa situagao
precisaria ser resolvida. Por isso, mesmo tendo havido concordincia da adesio
pelas equipes nos dois primeiros ciclos do PMAQ-AB, houve recusa inicial no
terceiro ciclo. Isso quase inviabilizou sua realizagdo, pois as equipes, com o apoio
do Sindicato, ameacaram nao aderir. O problema s6 foi resolvido apds um longo
processo de negociagio.

Pesquisa realizada em Grossos-RN apontou que houve ganhos em termos de
recursos materiais e infraestrutura decorrentes do financiamento repassado pelo
PMAQ-AB (FEITOSA ez al., 2016). Assim, tornar mais claro a destina¢ao do uso do
financiamento recebido se configura como um elemento importante na efetivagao
do processo e no envolvimento das equipes.

A aplicacio inadequada foi citada por cinco dos oito gestores entrevistados, e
pode ter se dado por diferentes motivos: pelo no preenchimento ou preenchimento
inadequado por parte dos profissionais, por problemas no Sistema de Informagao,
pela falta de tempo dos profissionais e pelo despreparo da equipe externa de
avaliagdo. Sobre esse ultimo item, GL2 explicou que a forma de avalia¢io da
equipe foi bem questionada na época, porque vieram pessoas que nao eram das
dreas afins da sadde “[...] entdo as perguntas que eram objetivas, muita das vezes,
eles nao sabiam interpretar nas respostas se a gente fazia ou nao” (GL2). Para os
entrevistados, esses problemas geraram desconfianca das equipes com relagio aos
indicadores:

Os dados, muitas vezes, nao correspondem ao processo intenso que as equipes tém de
trabalho. Eles nio refletem isso, né, e isso traz realmente uma... muitas vezes... uma
desconfianga, uma falta, até as vezes um comprometimento maior de andlise e tal dessas
equipes. Porque j4 vem “ah, é um dado falseado”, né.” (GL1).

Nesse sentido, todos os gestores locais afirmaram que os indicadores ndo captam
adequadamente o trabalho da equipe. Na fala deles, alguns indicadores tém sérios
problemas de acompanhamento: “quando vieram os primeiros resultados, as equipes
ficaram meio tristes ‘Nossa! Mas, eu fago isso o resultado que apareceu foi esse?!”
(GL3). O GL1 citou, como exemplo, as gestantes que fazem acompanhamento nos
servigos privados e que vao a unidade sé para abrir o SIS-PRENATAL, o que nio é

contabilizado pelos indicadores.
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Como apontado anteriormente, 0 PMAQ-AB foi baseado em instrumentos
desenvolvidos por outras institui¢oes, mas sem ter havido um didlogo mais amplo
com os trabalhadores da Aten¢io Bdsica, o que favoreceu a percepgao de certa
defasagem entre o que era avaliado e o que os trabalhadores elegiam como prioritdrio
no trabalho. Isso foi diretamente enunciado pelo GL1, ao lembrar que o PMAQ-AB
veio com uma proposta jd pronta.

Outro problema levantado pelos gestores sobre o instrumento foi que o ciclo do
PMAQ-AB ¢ muito longo, “dois anos que a equipe vai receber, muitas vezes nao ¢é
aquele médico que estd 14 mais, j& mudou. O préprio contexto jd é outro chega um
resultado velho, que ji nao estd tao préxima da leitura daquela realidade” (GD1).
Finalmente, houve criticas ao ntimero excessivo de indicadores, o que aumenta o
trabalho das equipes no processo de avaliagdo sem tantos resultados priticos em
relacdo aos resultados (GL1, GD2).

Dujarier reafirma um risco frequentemente apontado na literatura: a
“transformagao dos meiosem fins” (2015, p. 165), gerando efeitos contraproducentes.
Disso decorre haver uma multiplicagdo de relatérios, reuniées e indicadores,
gerando mais trabalho, por vezes interpretado pelos envolvidos como carente
de sentido. Trabalhar com os indicadores do PMAQ-AB gera um aumento de
trabalho para as equipes. Isso precisa ser compensado pelo aumento da percepgio,
por parte das equipes, de resultados que melhorem os processos e a organizagao do
trabalho, o que nem sempre ocorre.

Em suma, os gestores fizeram criticas pontuais ao instrumento. Os principais
problemas sdo referentes ao repasse dos recursos, aos indicadores, a aplicagdo e a
demora do processo. Esses problemas podem levar, inclusive, a um retrato que nao
condiz com o cotidiano das unidades. Porém, o PMAQ-AB, quando bem utilizado
pela geréncia em jun¢io com a equipe, pode representar um momento importante
de revisao das préticas. Por ser um instrumento consistente e consolidado tido como
uma obrigatoriedade a ser cumprida pelas equipes, ja atoladas de tarefas. Torna-se
necessdria entdo a incorporagio do trabalhador no processo de avaliacio, para que
os efeitos sejam sentidos por quem estd na ponta. Os niimeros precisam fazer sentido
para os trabalhadores, porque o instrumento exige muito trabalho deles, conforme
argumentou GM2.

Boa parte da literatura em Satide Coletiva indica que as avaliagdes tém o potencial

de promover a reestruturagio do sistema publico de satide. Pesquisadores afirmam
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que os resultados das avaliagoes promovem abordagens mais compreensivas e
transparentes para a gestao do trabalho (ABELSON ez 4., 2018).

Os gestores reconhecem os ganhos obtidos pelas equipes para desenvolvimento de
planejamento, o foco no trabalho coletivo, uma melhor compreensao das prioridades
do trabalho na Atencio Bdsica, certo protagonismo em virias equipes na elaboragio
de instrumentos proprios para acompanhar os casos prioritdrios, em consonincia
com a literatura (MESQUITA et al., 2016, FEITOSA et al., 2016). Por outro lado,
apontaram problemas institucionais que quase inviabilizaram a continuidade do
Programa no municipio.

O financiamento obtido através do PMAQ-AB nao é um fim em si mesmo,
mas um meio para consolidar a qualidade do servico na Atencio Bdsica. Ou
seja, o contexto institucional das prdticas avaliativas revela-se como um elemento
crucial para a eficicia e consolidagao das praticas avaliativas (HOOD, 2012). Nessa
direcdo, para que esse potencial se efetive é necessdrio que seus instrumentos sejam
permanentemente aprimorados, dai a importancia das criticas que foram apontadas

pelos gestores ao acompanharem os detalhes de sua operacionalizagao.

A GCT na perspectiva dos gestores
Diferentemente do PMAQ-AB, a GCT foi significativamente elogiada pelos

entrevistados. Importante mencionar que a maioria dos instrumentos de avaliagao
possuem indicadores universais e costumam ser elaborados pelo Ministério ou
Secretaria da Sadde e importados ao territério sem que haja um didlogo com a
realidade local. Esse aspecto interfere no processo avaliativo, cuja peculiaridade
de cada Centro de Satde, por exemplo, acaba nao sendo contemplada. Por isso,
o principal elogio & GCT referiu-se ao fato de ser uma estratégia trabalhada
horizontalmente: “foi legal quando [...] as referéncias técnicas chegaram para a gente
e falaram assim ‘somos colegas, a gente estd aqui para ajudar vocés a resolver o que
vocés estao precisando’™ (GL3).

Essa horizontalidade se deu também na relacio com os trabalhadores: “nas
construgoes dos fluxos eles participaram. Todos, todos os profissionais sem ninguém,
até a menina da limpeza entrou na discussao.” (GL3). Portanto, a GCT foi vista
como uma ferramenta de apoio que considera as particularidades do distrito, do
territorio, da unidade, da equipe e dos usudrios: ‘a gente vai ajudando o distrito a

assumir as suas realidades” (GM2). Uma gestora distrital explicou:
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Cada unidade caminhou de uma forma bem diferente, porque na hora que vocé vai ana-
lisar os dados os indicadores sao universais, todos estavam abaixo né, tinham um alerta
para os indicadores. Mas na hora que vocé chega na unidade, vocé faz um diagndstico
delas, vocé vé, assim, que as necessidades delas sao diferentes. (GD1).

Seguindo essa mesma perspectiva, a possibilidade de autonomia foi destacada
como potencialidade, na mesma diregio apontada por Duffy (2017). Os gestores
elogiaram o apoio institucional e a autonomia propiciada as equipes para que elas se
autoavaliem, prdtica coerente aos pressupostos documentais da estratégia: “a GCT
se torna as vezes um instrumento de avaliagio na medida que vocé consegue fazer a
equipe enxergar o processo dela e de forma que ela vd alcancar o indicador, mudando
esse processo.” (GD1); “sempre a gente coloca essa questdo da equipe de definir qual
¢ o proposito dela” (GM2). A GCT, portanto, distancia-se de uma avalia¢ao imposta
externamente, ji que é construida com trabalhador.

Segundo GL3, embora isso seja positivo, ¢ uma posicao complicada da gestao
assumir, jd que cabe ao gestor mostrar para o trabalhador que ele ¢ um ator do
processo e levd-los a entenderem que se trata de um ciclo de trabalho permanente:
“ndo pense que nio tem momentos que eu tenho que me posicionar falando ‘nao
gente, nio tem jeito, isso vai ser dessa forma’. Isso acontece, mas em geralmente eu
sempre fecho essas decisdes com eles comigo, porque ai eu os trago para esse papel
de ator, entendeu?”. Conforme ressaltou GF, a avaliagao deve partir da reflexao sobre
o processo de trabalho e seus efeitos, pois ¢ isso que gera mudanga e faz com que
o trabalhador nao veja a avaliagao apenas como ferramenta e a recrie-a de maneira
protagonista e criativa.

Quando a GCT chegou a unidade do GL3, as equipes ji apresentavam um
movimento de tentar sistematizar o acompanhamento e reorganizar os processos
de trabalho com base no PMAQ-AB e nas préprias avaliagoes empiricas. Havia um
histérico institucional prévio de melhoria dos processos de trabalho e contato com
outros instrumentos de avaliacdo. Esse conjunto de elementos favoreceu a efetividade
da implementagao da GCT.

Por meio da GCT, a equipe conseguiu transformar a agenda dos profissionais
deixando vagas para o acolhimento, vagas programadas, vagas de pré-natal e de
prevengio. Porém, para os médicos, era preciso qualificar melhor as enfermeiras
para fazer essa triagem. Diante disso, o clinico da unidade montou uma capacita¢io

para a enfermagem em relagio a hipertensio, diabetes e sadde mental. Conseguiram,
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assim, priorizar o acesso do agudo e que fosse possivel analisar os dados quantitativos.
Dessa forma, a gestao conseguiu negociar com os médicos:

Olha, doutor, entdo vai acabar a partir de hoje aquele movimento do enfermeiro sair de
14 e ele vir bater na porta do senhor para te passar o caso, para te pedir para entender.
Vocé tem que ter convicgdo do que seu colega estd fazendo é de qualidade, vocés confiam?
Confiamos. Entio, hoje o enfermeiro fica dentro da sala de observacio, se ele ver a neces-
sidade do paciente ser avaliado, ele simplesmente insere na agenda do médico, o médico
vai l4, chama e atende #4 certo? (GD3)

Ou seja, com essa estratégia, a unidade conseguiu sair do viés individual,
organizando o servigo para trabalhar de forma coletiva, respeitando a légica da
unidade. Para além dessa situagao, GL3 relatou outros resultados positivos que a
GCT levou a unidade. Entre eles, cita-se a padronizagao dos processos de trabalho
a partir dos protocolos da PBH; a contemplagio dos profissionais do NASF nos
fluxogramas; a auditoria nas dreas dos ACS, com participacao da enfermeira; e a
tentativa de melhora da escuta para o usudrio: “saber ouvir o usudrio, sem essa posi¢cao
de julgador, aprender falar um nao para o usudrio, falar assim ‘olha, infelizmente eu
nao consigo te ajudar nisso por isso por isso por isso’, né?!”. Além disso, GL3 contou
que na época da entrevista a unidade estava no momento da implantagio do sistema
de gestao de filas eletronicas. A unidade foi pioneira no sistema, pois ja tinha todo o
caminho do usudrio definido e funcionando.

Do ponto de vista dos gestores entrevistados, a estratégia gerou efeitos subjetivos
positivos nos trabalhadores, como o envolvimento e a implica¢io dos profissionais,
bem como a apropriagdo e o interesse pelo trabalho: “as equipes se envolveram
muito com o trabalho, viram a necessidade mesmo de mudar o processo.” (GD1).
GM2 comentou:

Hoje, dos trinta centros de sadde, a maioria manifesta de maneira muito espontinea,
muito imediata essa satisfacio de ver uma aproximacio do nivel central do nivel distrital
da rotina da equipe. Vieram aqui, tdo se interessando pela gente, querem discutir com a
gente, vieram... no sé mandar a gente fazer coisas.

Subjetivamente, considerar as particularidades do territério permite a equipe
apropriar-se do diagndstico e responsabilizar-se por ele. Isso favorece a mobilizagao
da equipe a possiveis melhorias, como dos processos e das estruturas:

[...] é tao interessante que, quando vocé faz a escuta da equipe, primeira coisa que aparece:
‘6h, a gente nio td dando conta da demanda porque t4 faltando profissional’. E ai, depois
que a gente debrugou na organizagio, olha a gente funciona dessa forma, eu levo o dado.
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Que eu falo: ‘gente, se a gente for analisar o dado pela organizagio de vocés, sobram oito ho-
ras de médico, sobram x horas do enfermeiro’. Entio falta organizacio do processo. (GD1).

GM1 e GLI destacaram, positivamente, a metodologia de avalia¢io da GCT, pois
sdo formas de pensar o territério nio s6 do ponto de vista quantitativo, mas também
do ponto de vista qualitativo: “é muito isso de mesclar aquele painel de indicadores,
que seria quantitativo com essa discussao com a equipe mesmo.” (GM1). Seu cardter
quantitativo, qualitativo e participativo, favorece o questionamento dos dados, o que
amplia as possibilidades de diagnéstico e de intervencdo no territério. O GL1 frisou
a importincia de se trabalhar a GCT em conjunto com outros instrumentos.

Se por um lado, os processos de avaliacao, utilizando indicadores quantitativos
¢ um valor que pode concorrer para o aperfeicoamento dos processos de trabalho
e de gestao, por outro, é um equivoco supor que essa medida abarca toda a
complexidade da atividade laboral. Sem essa pondera¢io, principalmente por parte
dos gestores, corremos o risco de enfraquecer a autonomia e a inovagao no nivel
local (FERREIRA NETO, 2017).

Foram apontadas algumas limitacoes da GCT. GD1 criticou a negligéncia ao
instrumento e sua usabilidade ineficaz, no histérico anterior da unidade, que ela
havia assumido recentemente, “mas ai partiu também do desejo, do gerente em
participar e do desejo da equipe. Nés barramos muito nosso processo por isso, nao
tinha um desejo explicito do gerente, nem da equipe.”

A falta de tempo dos profissionais é outro fator que compromete sua efetivaco.
Conforme explicou uma gestora: “um dos problemas desses procedimentos ¢ a falta
de tempo dos profissionais, assoberbados com o cotidiano do trabalho.” (GD2).
Essa colocagao que denuncia o fato de o profissional da Atengao Bdsica ter que se
desdobrar para atender a todos, dificultando-lhe refletir a prépria prética.

Conclui-se que a GCT é um importante instrumento de avaliagio e de apoio
institucional, vistos seus beneficios e impactos positivos, porém, é dependente de
elementos externos que comprometem sua concretizagao. Hd um componente local,
da unidade de satde, que pode ser determinante para efetivar mudangas. A unidade
do GL3 ji vinha se apropriando dos indicadores do PMAQ-AB e realizando
mudancas nos processos de trabalho desde antes da chegada da GCT. Em outras
unidades os ganhos obtidos com a GCT foram menores.

Aos poucos, gestores e trabalhadores foram se dando conta que, mesmo trabalhando

com indicadores nacionais, a interpretagio dos dados encontrava diferentes
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interpretacoes em diferentes unidades, realcando o viés territorial no trabalho em
sadde na Atencio Bdsica. Conforme preconiza Duffy (2017), a avalia¢ao nio deve se
reduzir a um gerencialismo uniformizador, mas fortalecer a reflexio sobre o presente,
permitindo condigoes favordveis para melhorias. A prépria resisténcia local em aderir
a estratégia pode estar relacionada ao tempo escasso dos profissionais, o que ocorreu
em vidrias unidades, j4 que a GCT demanda pausa para a reflexao, um investimento
incoerente 4 dinimica de trabalho desgastante na AB. Assim, apenas a existéncia do
instrumento nao implica transformagées, mas também recursos possiveis para sua

implementacio e competéncia para seu bom funcionamento.
implementag mpet

Consideragoes finais

Neste estudo, buscou-se conhecer a perspectiva dos gestores sobre as préticas de
avaliagdo e entender os beneficios, as limitacoes e os efeitos de dois instrumentos:
o PMAQ-AB e a GCT. Como os processos de avalia¢do sio um dos instrumentos
de gestao, os entrevistados tenderam a realgar os aspectos mais positivos de seu uso.
As ponderagées criticas foram maiores entre os gestores locais, mais préximos ao
cotidiano de trabalho.

Os dois instrumentos analisados possuem naturezas distintas. Enquanto o
PMAQ-AB trabalha com indicadores quantitativos que permitem comparar
realidades diferentes, a GCT, tem uma base territorial e um processo de construgao
enraizado no didlogo e envolvimento coletivo, mesmo que isso também possa
acontecer no uso do primeiro instrumento. Seus procedimentos mais dialégicos com
a realidade local, fez com que as criticas dos gestores locais fossem mais direcionadas
a0 PMAQ-AB. As criticas, no entanto, podem ser vistas como dificuldades que nao
sao percebidas no momento de sua formula¢io, emergindo apenas no momento da
implementacio. Elas devem ser tomadas como sugestoes que podem concorrer para
o aperfeicoamento do instrumento.

A perspectiva do GF acentuando a autonomia dos municipios e dos servicos no
uso dos dados desse instrumento, reflete a posi¢ao daquele periodo. O protagonismo
da secretaria municipal de satide em criar outros instrumentos de avaliagao, corrobora
com esse idedrio.

Os efeitos dos instrumentos, em termos de envolvimento, implicagao, apropriagao
e interesse pelo trabalho, parecem depender do histérico institucional e de cada

unidade local na busca de mudangas, bem como na forma como os niveis de gestao
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apoiam e se comprometem com a avalia¢io e com a busca de melhorias. Nesse aspecto
o GCT, que faz uso de um conjunto de dados que incluem os do PMAQ-AB, a partir
de um didlogo local, tem se revelado mais exitoso no aumento da compreensio das
equipes do que é importante no trabalho na APS e na promocio de engajamento.
Assim, ele atende a inten¢ao inicial do MS de estimular o protagonismo municipal.

Foram reforgadas potencialidades de ambos os instrumentos, principalmente da
GCT, ainda que se reconhega a interferéncia das realidades locais na efetividade da
avaliagdo. Um achado importante do estudo ¢ que o grau de sucesso, em especial da
GCT, tem rela¢io direta com o nivel de engajamento e participacio dos atores locais.

Ainda que o Ministério da Saide tenha se movimentado na perspectiva de
implementar a¢oes que visassem a institucionaliza¢io da avalia¢ao, tomando-a como
diretriz (FERREIRA NETO, 2017) os resultados informam, de maneira geral, que
a cultura de avaliagdo ¢ vista como incipiente. Um desafio do trabalho na APS em
tempos de sobrecarga ¢é favorecer espacos de reflexao e melhoria do planejamento
dos processos de trabalho em nivel municipal e local.

Em sintese, pode-se afirmar, como nos aponta Hood (2012), que os processos de
avaliagdo ndo s3o uma panaceia. Sua efetividade depende dos objetivos pretendidos
e associados as suas condi¢oes. Enfim, o que o valor dos processos de avaliagao estd
diretamente relacionado com a capacidade dos atores envolvidos entenderem seus

riscos e examinarem seus alcances.?
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Abstract

Evaluation practices in Primary Health Care
management

In this study, we investigate the effects of assessment
practices in Primary Health Care in the city of Belo
Horizonte, from the perspective of managers at
different levels. It is a qualitative, descriptive research.
The focus of this article was the analysis of the use of
two assessment instruments, the National Program
for Improving Access and Quality of Primary Care
(PMAQ-AB) and the Management of Care in the
Territory (GCT), with municipal coverage. The
analyzes indicated a tendency of the interviewees to
emphasize more the positive aspects of the studied
assessment instruments, as they primarily serve the
management processes. Furthermore, they showed

the differences between the two instruments, both in
nature and in effects. The PMAQ-AB received specific
criticisms of problems identified in its operation. In
turn, the degree of success of the GCT depends on the

level of engagement and participation of local actors.

» Keywords: Health services administration. Process
assessment. Primary health care.
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