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			Resumo

			A Atenção Primária à Saúde é um dos pilares centrais do Sistema Único de saúde no Brasil. A implantação do Programa Previne Brasil alterou a sistemática de financiamento da atenção básica à saúde, acarretando novos desafios de gestão aos municípios em termos de garantias de repasses para financiamento de suas ações de atenção básica à saúde. Com isso, ficou em evidência a necessidade de desenvolvimento de capacidade de gestão efetiva para garantir o adequado serviço à população. Nesse sentido este estudo tem como objetivo descrever o processo de aplicação da lógica do Planejamento Estratégico Situacional (PES) na gestão dos indicadores de atenção básica à saúde. Como principais resultados destacam-se a sensível melhoria nos indicadores de desempenho do programa Previne Brasil, melhoria nos serviços de saúde prestados à população e o desenvolvimento de uma tecnologia de gestão que pode ser aplicada a outros municípios.

			Palavras-chave: Atenção Básica à Saúde; Desempenho; Tecnologia de Gestão.

			Abstract

			Primary Health Care is one of the central pillars of the Unified Health System in Brazil. The implementation of the Previne Brasil Program changed the financing system for basic health care, causing new management challenges for municipalities in terms of guaranteeing transfers to finance their basic health care actions. As a result, the need to develop effective management capacity to guarantee adequate service to the population became evident. In this sense, this study aims to describe the process of applying the logic of Situational Strategic Planning (PES) in the management of basic health care indicators. The main results include the significant improvement in the performance indicators of the Previne Brasil program, the improvement in health services provided to the population and the development of a management technology that can be applied to other municipalities.

Keywords: Basic Health Care; Performance; Management Technology.

			Contexto da realidade investigada

			A Atenção Primária a Saúde (APS) representa o primeiro contato do sistema de saúde junto ao cidadão, o qual não está isento de desafios e necessidades de melhoria (PORTELA, 2017). Os desafios, como desigualdade social, baixa resolutividade e subfinanciamento (GEREMIA, 2020) que se impõem na condução da atenção primária à saúde (APS) requerem o desenvolvimento de equipes competentes e comprometidas. Para tal, é central o desenvolvimento de um planejamento estratégico, que envolva a participação coletiva, para que seja instrumento de fortalecimento da APS e da mudança situacional (TELES; C NDIDO; PEREIRA; ALVES; ALMEIDA, 2020). Nesse sentido, o Planejamento Estratégico Situacional (PES) é adequado, uma vez que se diferencia do convencional, por ser adaptável as mudanças, considerando atores sociais e políticos, contemplando equipe e execução de maneira conjunta (LIDA, 1993).

			Em 2019 o Governo Federal instituiu o Programa Previne Brasil, com o intuito de implantar um novo modelo de financiamento da APS baseando-se em captação ponderada, pagamento por desempenho e incentivo por ações estratégicas (BRASIL,2019). Com essa mudança, a garantia de repasse é afetada de forma sensível pela capacidade dos municípios em alcançar as metas estabelecidas pelo programa. A realidade apresenta que parcela significativa dos municípios estão abaixo das metas preconizadas (SOARES; CAMARGOS; NORONHA, 2023).

			Nesse contexto este artigo tem como objetivo descrever o processo de aplicação da lógica do PES na gestão dos indicadores de atenção básica à saúde.Este trabalho é resultado de um projeto desenvolvido por uma equipe de professores da área de gestão na Secretaria da Saúde em um município localizado no Sul do Brasil.

			Contexto da realidade investigada

			Este estudo de intervenção foi realizado na Secretaria de Saúde (SMS) de um município de pequeno porte localizado no sul do Brasil. Por questões éticas e visando preservar a identidade dos participantes, não será revelado o nome do município.

			O município possui uma população estimada de 18 mil habitantes¹, 35,8% da população possui renda média de até meio salário-mínimo, com PIB per capta em torno de R$ 33 mil. A taxa de escolarização entre 6 e 14 anos é de 98,5%. A área urbanizada é de 5,30 km2, com taxa de esgotamento sanitário de 72,2% (IBGE, 2022).

			Dentro da SMS há uma área específica dedicada a gestão da atenção básica à saúde. Essa área é gerida por um profissional de enfermagem que se reporta ao secretário municipal da saúde. A SMS possui 6 unidades de atendimento à saúde na atenção primária, composta por 3 unidades de estratégia de saúde da família (eSF), 2 unidades de estratégia de atenção primária de 30 horas (eAP 30h) e 1 unidade de estratégia de atenção primária de 20 horas (eAP 20h), totalizando o atendimento a 13.867 habitantes. 

			Diagnóstico da Situação Problema

			O diagnóstico da situação problema se originou um projeto anterior,realizado na SMS, o qual mapeou todos os processos administrativos, tendo como referência a metodologia do Business Process Management (BPM). Com a realização do mapeamento de processos concluída se identificou a necessidade de atuação nos indicadores de Atenção Primária a Saúde (APS).

			A APS faz parte do programa Previne Brasil, o qual foi instituído pela Secretaria de Atenção Primária do Ministério da Saúde, pela portaria nº 2.979, de 12 de novembro de 2019 (BRASIL, 2019). O objetivo do Programa Previne Brasil é 

			é aumentar o acesso das pessoas aos serviços da Atenção Primária e o vínculo entre a população e a equipe de saúde, com base em mecanismos que induzem à responsabilização dos gestores e dos profissionais pelas pessoas que assistem. (MS, 2022, s/n)

			O Programa Previne Brasil alterou a forma de repasse da anterior, baseada no pagamento per capta, para o pagamento baseado em indicadores de desempenho (COSTA; SILVA; JATOBÁ, 2022). Essa mudança ressalta a importância, do alcance dos objetivos, e da eficiência e da eficácia, enfim, do planejamento e da gestão das ações em se tratando de atenção primária à saúde (BARBOSA; SILVA JR; TURCI; MENDES, 2021).

			Com o objetivo de identificar a situação problema, foi aplicado a Metodologia de Diagnóstico de Situações (MDS). A MDS é um conjunto de técnicas, inspiradas na lógica do PES (DAGNINO, 2014).O PES, por sua vez, foi desenvolvido por Matus, nos anos 70 do século passado, como contraponto a visão determinística do planejamento estratégico convencional, com o intuito de aproximar o desenvolvimento do planejamento estratégico com a complexidade requerida pelos problemas sociais (LIDA, 1993). O PES possui uma abordagem participativa e democrática, conduzindo a uma visão mais ampla e situacional (SILVA; SOUZA; RODRIGUES; CANÇADO, 2017).

			A MDS é o primeiro passo para as quatro etapas, ou momentos da elaboração do PES, a saber: diagnóstico, formulação, estratégia e operação (DAGNINO, 2014). A figura 1 representa os quatro momentos.

			Figura 1 - Método dos Momentos do PES

			Fonte: Adaptado de Dagnino (2014, p. 101)

			Com base nas reuniões realizadas com a equipe da SMS (secretário, gestão da APS, direção administrativa) e o chefe do executivo municipal, foi definida a situação problema, sendo os níveis dos indicadores de atenção primária a saúde abaixo do esperado. Como possíveis causas, se estabeleceu que as ações estavam sendo realizadas, mas de alguma forma, não refletiam na melhoria dos indicadores. Como resultado da MDS, foi elaborada a descrição do problema a ser alvo do planejamento situacional, como apresenta-se na figura 2.

			Figura 2 - Descrição do problema

			Fonte: Dados da Pesquisa

			Análise da Situação-Problema e Intervenção

			Com base na definição da situação problema a equipe do projeto, juntamente com a equipe da SMS aplicou o método dos momentos preconizados pelo PES. No momento do diagnóstico foi coletados os dados disponíveis no Sistema de Informação em Saúde para a Atenção Básica (SISAB), ver Tabela 1.

			Tabela 1 - Indicadores da APS
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			Fonte: Sistema de Informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB, junho/2023.

			Como pode ser observado, em nenhum dos indicadores, o situacional de 2022 apresentou alcance da meta azul. Especificamente, no terceiro quadrimestre de 2022 (Q3), o ISF, com medição de 0 a 10, era de 3.89. Esse é o indicador utilizado para o repasse por parte do Governo Federal em função do alcance das metas, impactando diretamente na arrecadação da pasta para a atenção primária.

			Ainda no momento do diagnóstico, a equipe do projeto avaliou os relatórios individuais de produção de cada unidade de atendimento para os sete indicadores, com o intuito de identificar possíveis lacunas e cursos de ação para a mudança da referida realidade. Como conclusão do diagnóstico, foi decidido em conjunto com a equipe da SMS que se deseja atuar na APS e mudar os atuais índices dos indicadores, com reflexo nos próximo ISF para o Q1 de 2023.

			Com a conclusão do momento do diagnóstico a equipe do projeto passou para o momento da formulação. Nesse momento, por meio de reuniões com a equipe da SMS, ficou definido que o objetivo a alcançar era elevar o ISF já no quadrimestre em curso, e que a cada quadrimestre se buscaria o incremento do ISF, até que, com o alcance futuro do nível azul, nos indicadores individuais, se partiria para a manutenção dos níveis nos indicadores.

			Já no momento do momento da estratégia as equipes passaram a definir o plano de ação para a melhoria dos indicadores. Com o intuito de sensibilizar as equipes que atuam diretamente na APS, foram realizadas reuniões com as equipes de enfermagem, com os agentes comunitários e com as equipes de recepção de cada uma das unidades de atendimento. Além disso, reuniões periódicas foram realizadas com os setores de apoio, responsáveis pela retaguarda das operações de atenção à saúde, como setor administrativo, financeiro e compras. Como o acompanhamento e controle do atendimento da APS e conseguinte, apuração e medição da produção das equipes depende da acuracidade da informação, foram feitas reuniões com as equipes de sistemas de informação, internas e terceirizadas da SMS. Também foram realizadas reuniões com a coordenadoria estadual de saúde, a fim de identificar possíveis falhas das atividades realizadas pelo município, as quais foram transformadas em estratégias de ação de melhoria.

			As ações necessárias para mudança da realidade dos indicadores da APS, foram, em suma: atualização, correção e manutenção do cadastro das equipes de atendimento à saúde; sensibilização das equipes da importância do papel de cada um na melhoria dos indicadores, realização de mutirões visando ações específicas de atenção primária a saúde, busca ativa de cidadãos para atendimento da APS, cadastro e implementação de novas equipes de atendimento, ações nas mídias para conscientização da população para os cuidados com a saúde.

			No momento da operação a equipe da SMS ficou a cargo de executar ações elencadas no momento da estratégia. Cabe destacar que a equipe do projeto ficou como apoio, no sentido de orientar as ações da equipe da SMS. Uma ação essencial identificada no momento da operação foi o monitoramento. No caso em específico, foram analisados novamente os relatórios parciais de produção das unidades de atendimento. Com essa ação foi possível identificar lacunas na execução do plano e corrigir cursos de ação. Foi também realizada a avaliação das ações, mas o resultado final da melhoria dos indicadores foi conhecido apenas após processamento da produção do quadrimestre pelo MS.

			A tabela 2 apresenta os resultados anteriores e o resultado do primeiro quadrimestre de 2023, o qual foi alvo do início das intervenções a acompanhadas por este projeto. Como pode ser observado, ao se comparar Q3/2022 com Q1/2023, houve melhoria quantitativa em todos os 7 indicadores do programa Previne Brasil do município. Em termos qualitativos, os dois indicadores de pré-natal passaram para o nível azul, ou seja, atingiram a meta preconizada pelo MS.O indicador cobertura vacinal passou de amarelo para verde, restando apenas o indicador diabetes no nível vermelho. Em se tratando de ISF, o indicador geral de repasse para recursos passou de 3,89 para 6,46, um aumento percentual de 66,06% do desempenho do município na eficiência do indicador da atenção básica à saúde, conforme dados extraídos no e-gestor atenção básica.

			Tabela 2 - Comparativo dos Indicadores da APS2022 e 2023
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			Fonte: Sistema de Informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB, junho/2023.

			Deste modo, as melhorias alcançadas pelo SMS por meio da intervenção do projeto, demonstram a efetividade da aplicação dos elementos do PES com foco na saúde, em especial a atenção primária. O projeto ainda está em continuidade, sendo um novo ciclo de avaliação iniciado para o segundo quadrimestre de 2023, no qual, uma nova rodada da metodologia do PES está em curso.

			Conclusões e Contribuição Tecnológica/Social

			Este artigo teve como objetivo descrever o processo de aplicação da lógica do PES na gestão dos indicadores de atenção básica à saúde. A aplicação da lógica do PES, em especial, a MDS e o método dos momentos, permitiu identificar a situação problema e estruturar um conjunto de ações de melhoria dos indicadores de desempenho da APS em um município de pequeno porte do Sul do Brasil.

			Como foi possível observar, a estruturação da situação problema pelo método dos momentos, acarretou a melhoria de todos os sete indicadores da APS no município, e por conseguinte, a melhoria do ISF em mais de 66%. Isso reflete especialmente, no incremento do atendimento fornecido à população e nos repasses realizados pelo programa Previne Brasil.

			Nesse sentido, houve contribuição tecnológica gerencial, uma vez que a aplicação da metodologia, mesmo sob tutoria da equipe do projeto, foi participada pela equipe da SMS, contribuindo pelo ganho de conhecimento e repasse do método à essa equipe. Ainda sobre contribuição, a gestão da SMS pode contar com aumento dos repasses pelo incremento mensal de mais de R$ 17.688,87, comparando Junho à Janeiro de 2023, os quais são oriundos do aumento dos repasses referentes à capitação ponderada. Quanto aos indicadores de desempenho, obteve-se um incremento mensal no repasse de R$ 6.304,05, comparando Junho à Janeiro de 2023, o qual também teve a contribuição do cadastro de uma nova unidade eSF, tendo em vista que o município contempla atualmente 77,84% da população cadastrada na atenção primária e vislumbra-se ainda o atendimento à 4.029 habitantes. 

			Destaca-se ainda a contribuição social, uma vez que o incremento do desempenho dos indicadores da APS é um reflexo que as ações planejadas foram implementadas, resultando em melhoria no atendimento da atenção básica à saúde da população.

			A execução deste projeto, por meio da aplicação da lógica do PES, permitiu que à equipe do projeto desenvolver uma proposição de metodologia própria, para atuação específica na melhoria dos indicadores do programa Previne Brasil. Nesse sentido, há mais uma contribuição tecnológica gerencial, que pode ser aplicada em outros municípios visando tal objetivo, como apresenta-se na figura 3.

			Figura 3 - Metodologia para Melhoria dos Indicadores da Atenção Primária à Saúde (MMIAPS)

			Fonte: Elaboração própria

			A proposição da MMIAPS é uma construção na qual a lógica do PES é inspiradora para a melhoria dos indicadores da APS. Essa tecnologia gerencial se diferencia pelo acompanhamento e controle contínuo das ações e dos indicadores. Prima-se pela atitude proativa dos gestores e das equipes em saúde, visando a mudança da realidade. O êxito na aplicação da metodologia, além de incrementar os repasses do programa, resulta na sensível melhoria da atenção primária prestadas à população. Como avanços propostos, pretende-se desenvolver um modelo de maturidade de gestão da atenção primária à saúde a ser utilizado como métrica diagnóstica para a metodologia proposta.
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