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Pés-Graduacdo em Saldde Piablica Cepartamento de Sadde Plblica de Santa Catarina



UM POUCO DA HISTORIA...

 Demanda do PROESF por fortalecer o
monitoramento e a avaliacado da atencao basica nos
Estados;

« Santa Catarina

— Capacitar RH em avaliacdo e monitoramento (160 profissionais
em 3 cursos descentralizados)

— Elaborar modelo de avaliagao com Centro Colaborador (modelo
proposto em 2005 e 2006 em oficinas nacionais)

— Especializar técnicos em avaliacao (17 técnicos especializados
em avaliagao)

— Organizar grupo de M&A

— Descentralizar o centro colaborador para universidades regionais
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EQUIPE DE TRABALHO

« Elaboracao (2006):
— professores e alunos da UFSC
— Equipe técnica da SES: AB; Planejamento; DIVE; RH; Controle e
Avaliacao
» Aperfeicoamento (2007):
— professores e alunos da UFSC; técnicos da AB e do
planejamento

» Coleta de dados (2008):

— professores e alunos da UFSC; técnicos da AB e do
planejamento

« Consolidagao dos dados e relatorio (2008, 2009):
— professores e alunos da UFSC; técnicos da AB

» Consolidagao dos dados e relatorio (2010):
— técnicos da AB; professores e alunos da UFSC
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OFICINAS DE DISCUSSAO

* Diretores e gerentes da SES-SC
 Professores da UFSC
 Técnicos da SES-SC

<

- E responsabilidade do gestor municipal garantir o
acesso aos servigos e reduzir os riscos a saude
dos municipes

* |sso deve ser garantido preservando os principios
constitucionais

PPGSP CCS - SPB (= UFSC
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Pés-Graduacdo em Sadde Phblica Departamento de Sadde Plblica __,.""._‘i.r.-; de Santa Catarina

[0
o
S

©
0p)]
£
o
0
(G
O
©
©
>
<
£
o
®
@
>
o
n
[0}
o
o
o
o
n
C
[
]
4
LL
o
g,
0
D
8
=)
Z




()
©
po )}

©
N

£

(O}

o
(0

On
R
©

>
<

£

()]

©
@

-}

(og

(7,

O
o

®

o
(0

(2

C

(O]
]

X
n

()
©

o
@

O
o)
Z

MODELO TEORICO DA
ATENGAO BASICA

DESCENTRALIZACAO

\

Atencao Basica

‘ Responsabilidade do gestor municipal \

~

Garantir o acesso

Reduzir riscos

\_

Principios e Diretrizes do SUS

J

PPGSP
Programa de

Pés-Graduacdo em Sadde Phblica

CCS - SPB
Centro de Ciéncias da Sailde
Departamento de Sadde Plblica

ﬁ

UFSC
Universidade Federal
de Santa Catarina



Modelo logico da AB

Garantir acesso Reduzir riscos \

AcoOes de gestao Provimento de agdes

Intersetorialidade Acodes de Promocao
Participagao Popular Acoes de Prevencao
Recursos Humanos Diagndstico

K Infra-estrutura Tratamento /
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Construcéo da proposta

Definicao da matriz de avaliacao:
— Revisao de estudos avaliativos
— Oficinas de consenso

Definicao dos indicadores:
— Oficinas com areas programaticas
— Oficinas integradas de consenso

PPGSP CCS - SPB UFSC
Programa de Centro de Ciéncias da Saide é@,ﬁ Universidade Federal
Pés-Graduacdo em Sadde Phblica Departamento de Sadde Plblica & de Santa Catarina
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MATRIZ AVALIATIVA

GESTAO DO SISTEMA
MUNICIPAL DE SAUDE

PROVIMENTO DA ATENCAO BASICA

Promocao e Prevencao

Diagnostico e Tratamento

Atuacéo intersetorial (4)

Crianca (3)

Crianca (3)

Participacao popular (4)

Adolescente (3)

Adolescente (3)

Recursos Humanos (4)

Adulto (3)

Adulto (3)

Infra-estrutura (4)

PPGSP
Programa de
Pés-Graduacdo em Sadde Phblica

N E PAS Nucleo de Extensao e Pesquisa em Avaliacdo em Saude

Idoso (3)

CCS - SPB
Centro de Ciéncias da Sailde
Departamento de Sadde Plblica

Idoso (3)

12 subareas, 40 indicadores

L UFSC
# Universidade Federal
e de Santa Catarina

@

4



CLASSIFICACAO DOS
MUNICIPIOS

« Pactuada na CIB, de acordo com critérios pré-
definidos

— 12 classificacdo: melhores em cada macro-regiao de saude
— 2% classificagdo: melhores em estratos de porte populacional

— 3% classificacao: melhores em estratos de porte populacional
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COLETAe
EXPLICACOES

Avaliacao da gestao da APRESENTACAD Apresentacgao
Atencio Basica em Metodologia
Santa Catarina O Projeto de Avaliaco da Atencdo Basica teve inicio em consultoria & Secretaria de Estado |Consulta aos
da Salde de Santa Catarina, em 2004, como parte do PROESF, no componente de Formularios
Fortalecimento da Avaliacdo e Monitoramento Relatorio por Municipio
Indicadores

A compreensdo de que os niveis estratégicos, taticos e operacionais do sistema de saide Acesso ao Formulario
deveriam ser envolvidos no processo norteou a proposta de construgdo do modelo de
avaliacdo adotado

No primeiro momento foi realizada ampla consulta aos diversos sefores e areas de atuacao
da SES-5C, que resultaram em uma colecdo de 160 (cento e sessenta) indicadores para
avaliacdo da atenc&o basica nos municipios catarinenses. Apos, esses indicadores foram
classificados nas dimensdes e subdimensdes da matriz tedrica da Atencdo Basica, a qual
foi discutida e pactuada em oficinas de consenso com diretores, gerentes e técnicos da

SES-SC
< http://www.nepas.ufsc.br
& INDICADORES Projetos o
PPGSP ccs-ses | Avaliacao da Atencao Basica
Z Programa de Centro de Cién tral

Pés-Graduacdo em Sadde Phblica Departamento de Sadde Plblica m de Santa Catarina



PONTUAGCAO

« Indicadores com SIM ou NAO:
— pontuados com “1” para SIM e “0” para NAO

 Indicadores com valores (percentual de medicos
com formacgao em saude da familia; numero de
visitas meédicas por ESF; percentual de unidades
em que faltou medicamento):

— Estratificados segundo porte: até 3; de 3 a6; de 6 a 10; de 10 a
20; de 20 a 50; mais de 50 mil hab.

— Classificados em cada estrato por ordem dos valores dos
indicadores

— 25% melhores pontuados com “17; 25% piores pontuados com
“0”; demais pontuados com “0,5”
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PONTUAGAO

GESTAO DO PROVIMENTO DA ATENCAO BASICA

SISTEMA MUNICIPAL
DE SAUDE

Promocao e Diagnostico e
Prevencao Tratamento

Atuacao intersetorial

16 indicadores Participacao popular
com peso “1”

(0 a 16 pontos)

Recursos Humanos

Infra-estrutura

SOMA: 0 A 64
PONTOS




Quadros indicativos de cada
municipio

Acao de Gestao do Sistema Municipal de Saude Acao de Gestio do Provimento de Atencao Basica

Acao Interna Agdo Externa Crianga Adolescente Adulto Idoso
Critério| Al PP RH IE PD TR PD TR PD TR PD TR
Relevancia
Efetividade
Eficacia
Eficiéncia

Acio de Gestao do Sistema Municipal de Salde Acao de Gestido do Provimento de Atengio Basica

Acdo Interna Acdo Externa Crianga Adolescente Adulto Idoso
Critério| Al PP RH IE PD TR PD TR PD TR PD TR
Relevancia| 2 2 2 2
Efetividade 2 2 1 1
Eficacia| o 2 2 0 0 2
Eficiéncial| 2 0 2
Legenda:

0
2
0
0

[ Pior | [ Intermediario | [ Melhor |

Atuacéo Intersetorial RH Recursos Humanos PD Promog&o, Prevencéo e Diagnéstico Precoce
Participacdo Popular IE Infra-estrutura TR Tratamento e Recuperagéo




PORTE G8 | B9 G10
S i kPl R MEDIA

2 ol 47,1 7,8

3 0,7 4l B0+ 8.8 GESTAO DO

4 6,17 5,97 | &76.0

5 69 | 6,9 9,8 SISTEMA

Totalgeral | 5,2 | 7,1 7,9

16,0 m 2008
14,0 2009
120 = 2010
10,0

8,0
6,0
40
20
0,0

ATE1O 10A25 25A50 OS50A100 MAIS 100
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PORTE G8 | G9 | G10
1 29,2 128,7| 25,5
2 26,8 127 .57 24,7 MEDIA
3 24.1126,11 25,3
4 |252/251]| 245 PROVIMENTO
5 24,3126,0| 26,3
Total geral [27,8|28,0| 25,3
48,0 m 2008
el 2009
38,0 = 2010
SR
28,0
23,0 -
18,0
13,0 -
8,0
SR
T ATE10 10A25 25A50 OS50A100 MAIS 100




PORTE 8 | B9 | IG10

1 34,3|36,1| 33,3 E
o 2 31,8346 32,4 M DIA
3 3 29,8132,0 33,8
§ 4 31,3(30,9| 32,5 GERAL
: 5 31,2|32,9| 36,0
§ Total geral [ 33,0]35,1| 33,2
2 o48 m 2008
£ 2009
@ 54,0 = 2010
=
o 44,0
(O]
3
< 340
s
(O]
© 240
3
= 140
7))
E 40
LLI
Z 6.0 ATE 10 10A 25 25A 50 50A 100 MAIS 100




PORTE 8 | B9 | IG10

1 48,0 148,0| 47,5 Ax
2 45,043,0| 43,5 M IMO
3 41,0142,0| 43,5
4 41,0139,0| 46,0 GERAL
5 43,035,5| 43,5
Total geral [48,0[48,0| 47,5
64,0
m 2008
2009
24,0 m 2010

LN
o
|
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6.0 ATE 10 10A 25 25A50 S50A 100 MAIS 100
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