www.rbmfc.org.br
ISSN 2179-7994

Artigos de Pesquisa

Uso do PCATOOL no territorio brasileiro: publicacdes no periodo de
2020 a 2022 e suas conclusoes: uma revisao de literatura
Use of PCATOOL in the Brazilian territory: publications from 2020 to 2022 and its conclusions:

a literature review

Uso de PCATool en territorio brasileno: publicaciones de 2020 a 2022 y sus conclusiones:

una revision de la literatura

lan Zarife Miranda' @, Marcia Alves Guimardes' @, Lucas Akira Ito' @, Arlete Maria Valente Coimbra’

"Universidade Estadual de Campinas — Campinas (SP), Brasil.

, Ugo Caramori’

Resumo

Introducéao: A Estratégia Saude da Familia, no &mbito da Atengdo Primaria a Saude (APS), busca
consolidar-se como modelo de cuidado abrangente. O Ministério da Saude adotou o “PCATool —
Ferramenta de Avaliagéo da Atencéo Priméria a Saude — Brasil” como instrumento de avaliagéo
da APS. Assim, esta revisdo analisa publicagbes brasileiras na area da saude publicadas entre
2020 e outubro de 2022 que utilizaram o PCATool no pais. Objetivo: O objetivo € avaliar o uso e
os resultados do PCATool no Brasil e o que se pode extrair para a melhoria do sistema de salude
brasileiro. Métodos: A reviséo sistematica, quantitativo-qualitativa, realizada por meio do Portal de
Periédicos da Coordenacgao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) com os
descritores “PCATool” e “Ferramenta de Avaliagdo da Atencéo Primaria a Saude’ envolveu 23 artigos
selecionados do total de 106. A escala Likert, com pontuagdes transformadas em uma escala de 0
a 10, classifica os atributos como “alto” (pontuacéo =6,6) e “baixo” (pontuacdo <6,6). Resultados:
Foram observados resultados divergentes entre usuarios e profissionais de saude com relagédo a
orientagcdo da APS, com os usuarios tendendo a classificar a orientacdo como baixa (pontuagées
gerais <6,6), enquanto os profissionais tinham uma visdo mais positiva. Conclusoes: A maioria
dos estudos reflete uma baixa orientagdo nacional para a APS, sendo frequentes sobretudo as
avaliagdes negativas do atributo “acesso aos cuidados de saude’ Servicos considerados altamente
orientados para a APS apresentam também atributos isolados insatisfatérios, apontando para
barreiras na prestagdo de APS em todo o territério brasileiro.
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Uso do PCATOOL no territério brasileiro

Abstract

Introduction: The Family Health Strategy, within the scope of Primary Health Care, seeks to be consolidated as a comprehensive care model.
The Brazilian Ministry of Health adopted the “PCATool — Primary Health Care Assessment Tool — Brazil” as an assessment tool for Primary
Health Care. Therefore, in this review, we analyze Brazilian publications in the healthcare area between 2020 and October 2022 that used the
PCATool in the country. Objective: To evaluate the use and results of the PCATool in Brazil and what can be extracted to improve the Brazilian
healthcare system. Methods: This is a systematic, quantitative-qualitative review, carried out through the Journal Portal of the Coordination for the
Improvement of Higher Education Personnel, with the descriptors “PCATool” and “Primary Health Care Assessment Tool,” and it involved 23 articles
selected from a total of 106. The Likert scale, with scores transformed into a scale from 0 to 10, classifies attributes as High (score =6.6) and Low
(score <6.6). Results: We observed divergent results between users and healthcare professionals in relation to Primary Health Care orientation,
with users tending to classify it as low (Overall Scores <6.6), while professionals had a more positive view. Conclusions: Most studies reflect a low
national orientation for Primary Health Care, with frequent negative evaluations of the attribute “access to healthcare.” Services considered highly
Primary Health Care-oriented also present unsatisfactory isolated attributes, pointing to barriers in the provision of Primary Health Care throughout
the Brazilian territory.

Keywords: Public health; Primary health care; Evaluation study.

Resumen

Introduccion: La Estrategia de Salud de la Familia, en el &mbito de la Atencién Primaria de Salud (APS), busca consolidarse como un modelo
de atencion integral. El Ministerio de Salud adopté el “PCATool — Herramienta de Evaluacién de la Atencién Primaria de Salud — Brasil” como
herramienta de evaluacién de la APS. Por lo tanto, esta revision analiza las publicaciones brasilefias en el area de la salud entre 2020 y octubre
de 2022 que utilizaron el PCATool en el pais. Objetivo: El objetivo es evaluar el uso y los resultados del PCATool en Brasil y lo que se puede
extraer para mejorar el sistema de salud brasilefio. Métodos: La revision sistematica, cuantitativa-cualitativa, realizada a través del Portal de
Revistas CAPES con los descriptores “PCATool” y “Primary Health Care Assessment Tool’ involucré 23 articulos seleccionados de un total de 106.
La escala Likert, con puntuaciones transformadas en una escala de 0 a 10, clasifica los atributos en Alto (puntuacion =6,6) y Bajo (puntuacion
<6,6). Resultados: Se observaron resultados divergentes entre usuarios y profesionales de la salud con relacién a la orientacion de APS,
siendo los usuarios tendientes a clasificar la orientacion como baja (puntuaciones generales <6,6), mientras que los profesionales tenian una
vision mas positiva. Conclusiones: La mayoria de los estudios reflejan una baja orientacién nacional hacia la APS, siendo frecuentes las
evaluaciones negativas del atributo acceso a la salud. Los servicios considerados altamente orientados a la APS también presentan atributos
aislados insatisfactorios, o que apunta a barreras en la prestacion de APS en todo el territorio brasilefio.

Palabras clave: Salud publica; Atencién primaria de salud; Estudio de evaluacion.

INTRODUCAO

N&o ha como iniciar uma discussdo sobre Primary Care Assessment Tool (PCATool) sem citar
a Declaracdo de Alma-Ata de 1978 e seu papel fundamental na mudanga de paradigma do cuidado
biopsicossocial, definindo a Atengédo Primaria a Saude (APS) como um dos pilares estruturantes para a
garantia da saude de forma integral como direito inalienavel do ser humano.’

No Brasil, a APS tenta se consolidar no contexto da Estratégia Saude da Familia (ESF) como
melhor modelo para o provimento de atencéo integral ao sujeito, apesar de diversas tensdes politico-
econdmicas da atualidade, como as dificuldades impostas no contexto da Emenda Constitucional
n° 95, de 2016.2* O conceito de atengdo e cuidado integral ao sujeito baseia-se na integragdo de
diversos atributos que definem um sistema de salde eficaz e abrangente. Os atributos adotados pelo
Institute of Medicine [Instituto de Medicina] (1978) sao: acesso de primeiro contato, longitudinalidade,
integralidade, coordenagédo do cuidado, orientagéo familiar, orientagdo comunitaria e competéncia
cultural, sendo estes trés ultimos considerados atributos derivados e os quatro primeiros, atributos
essenciais da APS.%5 Alguns desses atributos sao subdivididos em processuais e estruturais, como
acesso (acessibilidade e utilizagdo), coordenacgao (sistema de informacao e integragao do cuidado) e
integralidade (servigos disponiveis e servigos prestados), o que aprofunda a analise da APS. Ainda que
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em um primeiro momento esses conceitos possam parecer independentes entre si, eles se mostram
dependentes pelas suas préprias definigdes.®

Contudo, como inferir o mais objetivamente possivel se tais atributos estdo de fato presentes nos
servicos de APS e se eles estao verdadeiramente orientados a ela? Starfield, entdo, criaram um instrumento
de pesquisa, entre outros ja existentes, denominado PCATool, foco deste artigo. Ele possibilita, por meio de
um questionario estruturado, avaliar a APS, bem como realizar analises comparativas considerando o
carater universal de suas variaveis.®

O PCATool é um questionario estruturado, com variagdes de itens perguntados sobre cada
atributo a depender da sua versao (por exemplo: adulto, crianga ou profissionais), que permite avaliar
a atencdo e o cuidado integral ao sujeito, podendo individualizar cada um dos atributos a depender
do escore adquirido e revelar se ele é orientado ou nao a APS. O calculo é feito por meio de escala
de Likert, com pontuagbes que sao transformados para escala de 0 a 10 e possibilitam classificar
os atributos em “alto” (escore >6,6) e “baixo” (escore <6,6), podendo também realizar-se o escore
geral, quando todos os atributos sdo analisados, com o resultado “alto”, revelando que tal ou tais
servigo(s) é/sao fortemente orientado(s) a APS. Quando os atributos derivados nao séo calculados,
temos apenas os escore essencial. Ressalta-se, contudo, que o atendimento integral do sujeito sé
€ existente se todos os atributos essenciais forem satisfatérios, com maior potencialidade se os
derivados também o forem.®

A APS ¢ a porta de entrada para a saude da grande maioria dos usuarios brasileiros, justificando a
necessidade de uma avaliagao constante de sua eficiéncia, sendo o PCATool e suas versdes-espelhos
(crianca-adolescente e profissionais, por exemplo) reconhecidos e adotados pelo Ministério da Saude
(MS) como uma das formas de avaliagao da APS* e, por isso, tema deste trabalho.

Sendo assim, e baseado no anseio de fortalecimento da APS como melhor modelo de cuidado
da populacéo brasileira, o objetivo central deste trabalho é avaliar o uso e os resultados do PCATool no
Brasil, em determinado periodo, e 0 que se pode extrair para a melhoria do nosso sistema de saude.

METODOS

Trata-se de uma pesquisa do tipo revisdo sistematica de literatura, de abordagem quantiqualitativa.
A revisao sistematica é o método que tem como finalidade sintetizar resultados obtidos em pesquisas
sobre um tema ou questao, de maneira sistematica, ordenada e abrangente.®

As etapas da produgao da presente revisdo se constituem pela identificacdo da tematica, questao
norteadora, amostragem (selegao dos artigos) e categorizagcao dos estudos.

Tal pesquisa baseia-se na revisao de literatura nacional realizada no periodo de setembro e outubro
de 2022, por meio de pesquisas no Portal de Peridédicos da Coordenacgao de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior (CAPES). Nao foram buscados artigos em que outras ferramentas que ndo o PCATool
tenham sido utilizadas, pois se optou por usar o mesmo método de avaliagdo do MS do Brasil.* Foram
utilizados os descritores de busca “PCATool” e “Primary Care Assessment Tool”. Na busca, encontraram-
se 106 artigos, posteriormente submetidos aos critérios de selegdo. A Figura 1 descreve a estratégia de
levantamento e sele¢cdo dos materiais analisados neste estudo.

Os critérios de inclusdo foram: artigos nos idiomas portugués, espanhol e inglés, publicados no
periodo de 2020 a outubro de 2022 em periddicos brasileiros, que abordaram as tematicas propostas para
esta pesquisa, estudos do tipo revisdo de guidelines e disponibilizados na integra.
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“PCATool” OR “Primary Assessment Tool”

DESCRITORES

Portal de Periédicos Capes (n=106)
Filtros utilizados: publicacoes de 2022 a 2022; periddicos brasileiros

Apods exclusao de duplicatas e leitura de titulo e resumo: 80 artigos

BASES DE
DADOS

Exclusao de 57 trabalhos apés leitura do texto completo:
23 artigos

Vg

INCLUIDOS SCREENING

Amostra final n=23

Figura 1. Fluxograma da estratégia de busca dos artigos.

Entre os critérios de exclusdo, tém-se: artigos dispostos na forma de resumo, duplicados,
desatualizados, que ndo abordavam de modo abrangente e satisfatorio a tematica estudada, que apenas
citavam ou descreviam o instrumento, além de nao cumprirem inteiramente os paradmetros de inclusao.

Apos a aplicacao dos critérios de selegdo, foi obtida uma amostra de 23 artigos para leitura
minuciosa e coleta de dados. Esses dados e suas conclusdes, demonstradas de forma descritiva,
foram divididos em tépicos e analisados com base nos dos atributos considerados necessarios por
Starfield.® A despeito de haver versdes diferentes do PCATool para aplicagdo em adultos e em criangas
e adolescentes, ambos os instrumentos foram considerados PCATool usuarios, tendo em vista que
estdo na mesma posi¢cédo do cuidado.

Por se tratar de uma revisao de literatura, este trabalho nao precisou de apreciagao do Comité de
Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP), contudo os aspectos éticos da Resolucéo n° 466/12, do
Conselho Nacional de Saude, foram respeitados.

RESULTADOS

A descricdo dos artigos utilizados na revisdo e seus resultados sdo apresentados a seguir, no
Quadro 1.72°
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Quadro 1. Dados dos artigos da amostra final.

Referéncia Metodologia Local Avaliacao dos atributos e nota dos autores
PCATool Profissionais
Satisfatorio: Coordenagao-Sistema de Informacdes,
Estudo quantitativo de corte Coordenacgao-Integracdo de Cuidados, Integralidade-
transversal. O PCATool foi ) Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
Abrantes . . Campina o . ~ -
aplicado a 202 profissionais Longitudinalidade, Orientagdo Familiar, Escore
etal’ ) L. Grande (PB) )
lotados em unidades basicas Essencial, Escore Geral
de saude. Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade
Nota: Os autores consideram barreira a oferta de APS
quando pelo menos um dos atributos néo é satisfatorio.
Estudo transversal com 384
- . PCATool Adulto
Alves usuarios homens. Foram Campina P ) e
o - Insatisfatorio: Atributo Acesso-Utilizagao
etal.> utilizados um formulario Grande (PB) -
. . e Acesso-Acessibilidade
sociodemografico e o PCATool.
Estudo avaliativo e transversal.
A amostra foi composta de
Bispo 163 profissionais dz satde Juazeiro do PCATool Profissionais
etal.®® P ’ Norte (CE) Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade
de ambos os sexos, que
trabalhavam na atencao basica.
PCATool Adulto
Satisfatério: Acesso-Utilizagao, Coordenacgao-Sistema
de Informagdes
Estudo longitudinal e de . ,g. -
o . Insatisfatério: Acesso-Acessibilidade,
abordagem quantitativa. Foi e = =
. - Longitudinalidade, Coordenagéo-Integragao de
Coélho utilizado o PCATool, em sua . . . . . o
. Recife (PE) Cuidados, Integralidade-Servigos Disponiveis,
et al.™ versao crianga, para coleta . . . =
. Integralidade-Servigos Prestados, Orientagao
dos dados. Participaram do - . ~ s .
. Familiar, Orientagdo Comunitaria Escore Essencial,
estudo109 responsaveis.
Escore Geral
Nota: Os autores consideram a APS insatisfatoria para
o cuidado integral das criangas.
Estudo transversal, L .
, PCATool Profissionais
desenvolvido por censo. A . .
~ (apenas um atributo analisado)
R populacao-alvo deste estudo . s . ~ -
Corréa e . o Belo Horizonte  Satisfatério: Orientagdo Familiar
. foi composta de 332 médicos
Leite?® i (MG) Nota: Foram observados melhores escores para
efetivos e contratados da ESF . ~ . o
. ) L maior tempo de conclusdo em Medicina de Familia e
das nove regionais sanitarias .
L Comunidade (MFC).
do municipio.
Pesquisa de abordagem PCATool Crianga
quantitativa e delineamento Satisfatorio: Coordenagéo-Sistema de Informacoes
transversal. Utilizou-se o Insatisfatorio: Acesso-utilizacdo, Acesso-Acessibilidade,
PCATool Versao Crianga para Coordenacéo-Integracao de Cuidados, Integralidade-
Costa L . . . L . .
ctal® avaliagao dos atributos. Foram Lagarto (SE) Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
' entrevistados 50 adultos, Longitudinalidade, Orientagdo Familiar e Orientagéo
responsaveis por criangas Comunitaria, Escore Essencial, Escore Geral
de até cinco anos de idade Nota: Os autores apontam diversas falhas ao
cadastradas no servico. cuidado integral.

Continua...
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Quadro 1. Continuagao.

participagédo de 342 pessoas das
comunidades ribeirinhas.

Referéncia Metodologia Local Avaliacao dos atributos e nota dos autores
Estudo transversal, realizado
. licacs
por m.elo’d.a aplicagao de . PCATool Profissionais
questionario PCATool-Brasil, e ~ - .
~ L Satisfatério: Coordenagao-Integracédo de Cuidados,
na versao profissionais de o e - .
. L Coordenacgéao-Sistema de Informagdes, Integralidade-
saude, e de questionario . . .. . .
. e . Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
sociodemografico para Juiz de Fora o . ~ . . =
Costa et al.® . . ~ Longitudinalidade, Orientagdo Familiar, Orientacdo
caracterizar perfil de formacao, (MG) L ,
. o Comunitaria. Escore Essencial, Escore Geral
experiéncia profissional e el -
~ . Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade
atuacao na APS. Participaram . . A .
, L Nota: Foi apontada a importancia e necessidade de
da pesquisa os medicos de ampliagédo da acessibilidade
unidades da ESF, tradicionais pliag ’
e mistas.
PCATool Adulto
Satisfatério: Acesso-Utilizagdo e Coordenacéo-Integragdo
de Cuidados
. Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade, Coordenacao-
Estudo transversal, de junho a . i . .
Sistema de Informagoes, Integralidade-Servigos
Costa dezembro de 2019, com 233 . . i .
L . Fortaleza (CE)  Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
etal.” usuarios adultos de 19 unidades e . ~ s . =
Longitudinalidade, Orientagao Comunitaria, Orientagao
de APS. L .
Familiar, Escore Essencial, Escore Geral
Nota: Foi constatado baixo desempenho a APS, mas
com melhores resultados com equipes com residéncia
de MFC.
PCATool versao profissional
Satisfatorio: Coordenagéo-Sistema de Informagdes,
Estudo de carater avaliativo, de Coordenacéao-Integragao de Cuidados, Integralidade-
abordagem quantitativa, das Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
caracteristicas organizacionais Longitudinalidade, Escore Essencial, Escore Geral
e do desempenho dos servigos Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade
das equipes de Saude da ~ _ PCATool versao usuarios
Costa . ) Sao Jodo de e i
Familia com base nos atributos . Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade, Acesso-
et al.>! . Ribamar (MA) L . -
da APS. A populagao do estudo Utilizagédo, Coordenagéao-Sistema de Informagdes,
contou com 73 profissionais Coordenacao-Integragao de Cuidados, Integralidade-
e 386 usuarios. Os dados Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
foram coletados em entrevistas Longitudinalidade, Orientagao Familiar, Orientacdo
utilizando o PCATool. Comunitaria, Escore Essencial, Escore Geral
Nota: Os autores concluem que as demandas da
populagédo nao foram atendidas
PCATool Adulto versao reduzida
Satisfatorio: Acesso-Utilizagao, Acesso-
Pesquisa transversal e Acessibilidade, Coordenacéo-Sistema de Informacgoes,
quantitativa, com dados Longitudinalidade, Orientagdo Familiar, Escore Essencial
Figueira coletados por meio do PCATool Santarém (PA) Insatisfatorio: Coordenagao-Integragéo de Cuidados,
et al.”® adultos versao reduzida e Integralidade-Servigos Disponiveis, Integralidade-

Servicos Prestados, Orientagdo Comunitaria,

Escore Geral

Nota: Necessidade de melhoria da assisténcia a essa
populagéo, segundo os autores.
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Quadro 1. Continuagao.

do PCATool para adultos, aplicada
a 10 mil respondentes.

Referéncia Metodologia Local Avaliacao dos atributos e nota dos autores
PCATool Profissionais
Satisfatério: Coordenagéo-Sistema de Informagdes,
. Coordenagéo-Integracdo de Cuidados, Integralidade-
Estudo transversal realizado com . . . . . . Lo
41 enfermeiros e 31 médicos na Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Disponiveis,
, . . Longitudinalidade, Orientagao Familiar e Orientagéo
Maia et al.® regido sudoeste Il do estado de  Goias (GO) o )
., . . Comunitaria, Escore Essencial, Escore Geral
Goias mediante entrevistas com o s -
. Insatisfatdrio: Acesso-Acessibilidade
instrumento PCATool. ) ~ ~
Nota: Foi ressaltada a relagdo entre o tempo de formagao dos
profissionais de saude e os escores obtidos. Quanto maior o
tempo de formagao melhor foram os escores obtidos.
PCATool Adulto
Estudo descritivo, quantitativo, Insatisfatério: Acesso-Acessibilidade, Acesso-
de corte transversal, com 397 Utilizacao, Coordenagao-Sistema de Informagoes,
Martins mulheres em idade reprodutiva Coordenagao-Integragéo de Cuidados, Integralidade-
otalt? de seis municipios do estado Parana (PR) Servicos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
’ do Parand, com variaveis de Longitudinalidade, Orientagdo Familiar e Orientagao
caracterizagao sociodemogréficas Comunitéria, Escore Essencial, Escore Geral
e aplicagédo do PCATool. Nota: O estudo aponta a necessidade de qualificar o
servigo do atendimento a mulher, segundo os autores.
PCATool Adulto
Satisfatorio: Acesso-utilizagao, Coordenagéao-Integragao
Pesquisa avaliativa, de de Cuidados, Coordenacao-Sistema de Informagdes,
Masochini abordagem quantitativa e Integralidade-Servigos Disponiveis, Servigos-Prestados,
otal® delineamento transversal. Utilizou- Sinop (MT) Longitudinalidade, Orientagado Familiar, Orientacdo
' se o instrumento PCATool para Comunitaria, Escore Geral
entrevista aos 345 idosos. Insatisfatério: Acesso-Acessibilidade, Escore Essencial
Nota: O artigo ressalta que o atributo “acesso” permanece
uma barreira a ser superada.
PCATool Profissionais
Insatisfatdrio: Acesso-acessibilidade, Longitudinalidade e
. Competéncia Cultural
Estudo transversal realizado com . - - ,
N . . Satisfatério: Coordenagao-Integragéo de Cuidados,
. 50 cirurgides-dentistas vinculados e ~ .
Miranda ) . Coordenagao-Sistema de Informagdes, Integralidade-
a APS, utilizando o PCATool Sobral (CE) , i .. . ,
et al.”® - . . Servigos disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
verséo profissional, validado para . ~ . . ~ o
. , Orientagao Familiar e Orientagdo Comunitaria, Escore
servigos de saude bucal. .
Essencial, Escore Geral
Nota: Unico que calculou o escore derivado
“competéncia cultural’
. ~ PCATool Adulto
O estudo considerou a versao . . .ﬂ .
) ) Andlise dos escores gerais das 5 regides federativas.
, reduzida do instrumento PCATool. . L. i L. .
Pinto et al.?® Brasil Insatisfatério: O artigo compara varias regides, e em todos
A amostra contou com 9.677 . . o
L. , os escores gerais analisados a Regido Sul apresentou os
usuarios de 18 anos ou mais. - .
melhores resultados e a Regido Norte os piores.
A pesquisa foi desenvolvida
pesq o PCATool Adulto
por amostragem probabilistica L ,
. . L Andlise do escore geral nacional
Pinto e por conglomerados. O inquérito . L
) . ~ . Brasil Insatisfatdrio: Escore geral
Silva® incorporou a versao curta validada

Nota: Pesquisa nacional com média do escore
geral insatisfatoria.

Continua...
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Quadro 1. Continuagao.

coletados por meio da aplicagéo
do PCATool.

Referéncia Metodologia Local Avaliacao dos atributos e nota dos autores
PCATool Crianga e Adolescentes
. - (Apenas Orientagcdo Familiar e Comunitadria analisadas)
Estudo avaliativo, descritivo e ; ~ . . ~
s Insatisfatdrio: Orientagao Familiar e Orientagao
e de abordagem quantitativa, o = o
. . Comunitaria PCATool versao Profissionais: (Apenas
. desenvolvido por meio da . ~ . e .
Queiroz L L orientacéo Familiar e Comunitaria Analisadas)
o7 aplicagao do PCATool a Maringa (PR) e ~ " . ~ s
etal. NN Satisfatério: Orientagéo familiar e Orientagdo Comunitaria
70 profissionais da ESF . : . ~
Nota: Neste artigo foi possivel observar que a versao
e 140 adolescentes das " . . . -
. Profissionais” obteve resultados diferentes da versao
areas abrangentes. . ‘o .
respondida pelos usuarios, apontando diferentes
percepgdes da necessidade da atencéo a saude.
PCATool Profissionais
Satisfatério: Coordenagéo-Sistema de Informagdes,
Coordenacao-Integragcao de Cuidados, Integralidade-
Estudo transversal, que aplicou Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
Rasia o PCATool aos 50 gestores das Pelotas (RS) Longitudinalidade, Orientagdo Familiar, Escore Essencial,
etal." Unidades Basicas de Salde Escore Geral
do municipio. Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade, Orientagdo Comunitaria
Nota: Autores destacam que forte orientagdo néo é
garantia de qualidade no acesso se outros atributos néo
séo satisfatorios.
PCATool Adulto
Satisfatorio: Acesso-Utilizagao, Coordenacgao-Sistema
de Informagbes
. L . Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade, Coordenacao-
Pesquisa avaliativa, quantitativa, - . . .
. Integragéo de Cuidados, Integralidade-Servigos
com delineamento transversal, . o . .
. . Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
realizada em 35 unidades L ) ~ o . ~
i o Longitudinalidade, Orientagao familiar, Orientacdo
de saude da familia. Os s .
e L Comunitaria, Escore Essencial, Escore Geral
Ribeiro e dados foram levantados Rondondpolis S
. L PCATool Profissionais
Scatena® mediante aplicagao de (MT) . . . ~
L . - Satisfatorio: Coordenacgao-Sistema de Informagbdes,
questionario sociodemografico ~ > . i
- Coordenacao-Integracao de Cuidados, Integralidade-
e do PCATool a 397 usuarios . . e . .
SR Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
adultos e 59 profissionais dos AR . ~ . ) ~
. i Longitudinalidade, Orientagdo Familiar e Orientagdo
referidos servigos. s .
Comunitaria, Escore Essencial, Escore Geral
Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade
Nota: O artigo aponta divergéncia entre usuarios e
profissionais quanto a necessidade e percepcao de saude.
PCATool Profissionais (DSEI-ARN)
Satisfatorio: Acesso-Acessibilidade, Coordenagéao-
Terra Indigena Sistema de Informagdes, Coordenagao-Integracéo
Alto Rio Negro, de Cuidados, Integralidade-Servigos Prestados,
Amazonas Integralidade-Servigcos Disponiveis, Orientagao Familiar,
Estudo transversal, exploratério Saude; DSEI- Escore Geral, Escore Essencial
e quantitativo, realizado com ARN — Distrito Insatisfatério: Longitudinalidade, Orientacdo Comunitaria
Rocha 116 profissionais médicos e Sanitario PCATool Profissionais (SEMSA)
et al.™® enfermeiros. Os dados foram Especial Satisfatério: Coordenagéo-Sistema de Informagdes,

Indigena Alto Rio
Negro; SEMSA
— Secretaria
Municipal de
Saude

Coordenacao-Integracdo de Cuidados, Integralidade-
Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
Orientacdo Familiar, Escore Geral

Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade, Longitudinalidade,
Orientagdo Comunitaria, Escore Essencial

Nota: Autores reforgam novas estratégias para a melhoria
de atributos insatisfatorios.
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Quadro 1. Continuagao.

Referéncia Metodologia Local Avaliacao dos atributos e nota dos autores
PCATool Profissionais
Satisfatorio: Coordenagao-Integragéo de Cuidados,
Coordenacéo-Sistema de informagdes, Integralidade-
Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
Estudo quantitativo e transversal Longitudinalidade, Orientagdo Familiar, Orientacdo
que utilizou entrevistas Comunitaria, Escore Essencial, Escore Geral
estruturadas baseadas no Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade
Santos PCATool. Foram entrevistados 41 PCATool Adulto
ot al.23 profissionais de ESF ligados ao  Goiana (PE) Insatisfatério: Acesso-Acessibilidade, Coordenagao
Programa Mais Médicos e 437 -Integracao de Cuidados, Integralidade-Servigos
usuarios com diabetes mellitus Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
acompanhados por essas Orientacdo Familiar, Orientagdo Comunitaria, Escore
equipes. Essencial, Escore Geral
Satisfatério: Acesso-Utilizagdo, Coordenagéo-Sistema de
Informagdes, Longitudinalidade.
Nota: O artigo aponta divergéncia entre usuarios
e profissionais.
PCATool Adultos
Satisfatorio: Acesso-Utilizagao, Coordenagao-Sistema de
Estudo observacional, Informagdes, Longitudinalidade
quantitativo e de corte Insatisfatorio: Acesso-Acessibilidade, Coordenacao-
Siqueri transversal. Foi aplicado o Séo Paulo (SP) Integracao de Cuidados, Integralidade-Servigos
etal.”® PCATool em 83 usuarios idosos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
de cinco unidades basicas de Orientacdo Familiar, Orientacdo Comunitaria, Escore
saude. Essencial, Escore Geral
Nota: Os autores ressaltam o comprometimento do
atendimento a populagéo idosa.
Estu,d.o transversal, descritivo- PCATool Adultos
analitico, com amostra de 1.027 . L. .
. » Insatisfatério: Acesso-Acessibilidade, Acesso-
trabalhadores rurais. Utilizou-se L . ~
. ~ Utilizacao, Coordenacao-Sistema de Informagoes,
PCATool Brasil versao adulto e ~ ~ . .
S L . . Coordenacgéao-Integracdo de Cuidados, Integralidade-
Silvério um questionario estruturado para  Minas Gerais . . g . .
, e Servigos Disponiveis, Integralidade-Servigos Prestados,
et al.® coleta de dados socioeconémicos, (MG)

historico de intoxicacéo e
internacao por agrotoxicos e uso
de equipamentos de prote¢éo
individual.

Longitudinalidade, Orientagdo Familiar, Orientacdo
Comunitaria. Escore Essencial, Escore Geral

Nota: Baixa orientagdo a APS associada a maior
intoxicacao e hospitalizagdes por trabalhadores rurais.

PCATool: Primary Care Assessment Tool; ESF: Estratégia Saude da Familia; APS: Atengéo Primaria a Saude.
Nota: Satisfatério: >6,6; Insatisfatdrio: <6,6.

Com base no Quadro 1, é possivel dividir os artigos que aplicaram o PCATool na sua integralidade
ou parcialmente, isto €, utilizando todos ou apenas um dos atributos de interesse, além de estudos de
escalas regional e nacional.

Desses 23 artigos tabelados, 17 tiveram a avaliagdo de todos os atributos, sendo seis com o uso do
PCATool Profissionais’™'? (um dos quais fez o inquérito para duas equipes de APS distintas com o objetivo de
comparacéo),” oito com o PCATool usuarios (adultos ou criangas)'?'42° e trés que avaliaram ambos usuarios
e profissionais.?'2® Apenas um dos artigos avaliou o atributo “competéncia cultural” dos profissionais.
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De forma mais simples, quatro artigos avaliaram dois ou menos atributos isoladamente, tanto na versao
usuario quanto na profissional.?*?” Ha também um artigo que calculou a média do escore geral nacional® e
outro os escores gerais médios por regido da federagao,? totalizando dois artigos apenas com escores gerais.

Os resultados da analise de 17 artigos que calcularam o escore geral e essencial considerando todos os
atributos questionados do instrumento PCATool (verséo reduzida ou ndo), tanto da versao Profissional quanto
e/ou Usuarios (adultos e criancgas) sdo apresentados no Quadro 1.

- Baixa orientacao (escore geral menor que 6,6): dez resultados com baixa orientagdo a APS, sendo tal
resultado insatisfatério apenas na éptica dos usuarios.

- Alta orientacao (escore geral maior ou igual a 6,6): 11 resultados com servigos com alta orientagdo a
APS, unanimemente, na visdo dos profissionais entrevistados e apenas para um Unico grupo de usuarios.'®
Desses artigos, nenhum apresentou todos os atributos com alta orientagao (satisfatério) para APS, ainda que
0s escores geral e essencial estejam acima do corte de 6,6. Apenas um artigo avaliou o atributo derivado
“competéncia cultural”’, que se encontrou insatisfatério.™

Os artigos que fizeram uma revisao dos escores gerais de ambito nacional e regional obtiveram baixa
orientagdo a APS.282°

Entre os artigos que avaliaram isoladamente alguns atributos, dois consideraram o dominio “acesso”
como insatisfatério; em um deles esse atributo foi avaliado apenas pelos usuarios* e em outro, por
profissionais.?® Quanto a orientagédo familiar, foi observado que esse atributo foi considerado satisfatério
na versao profissionais,?® mas esse mesmo dominio, quando avaliado tanto na versao profissional quanto
usuarios em um mesmo estudo, obteve resultados discordantes: os usuarios classificaram tais atributos como
insatisfatérios e os profissionais como satisfatérios, respectivamente, no estudo dirigido por Queiroz et al.?”

Em nove artigos, o instrumento foi aplicado apenas na sua versao profissional, e uma das pesquisas aplicou
o instrumento para duas equipes diferentes.'® Os resultados desta avaliagido podem ser observados no Grafico 1.

PCATool versao Profissionais

Escore essencial i ——————
Escore geral  m——
Competéncia culturgl
Orientagao comuNitaria | ———
Orientacao familiar —S.— s ss—————
Longitudinalidade S————
Integralidade-servigos prestados m———— ——————
Integralidade-servigos disponiveis
|
1
—_—

Coordenacao-integracéo de cuidados
Coordenacéao-sistema de informacao
Acesso-acessibilidade

MW Insatisfatorio MW Satisfatoério

Grafico 1. PCATool versdo Profissionais (em que todos os atributos foram avaliados no mesmo estudo): atributos x
artigos analisados.
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Foi observado que o atributo “acesso-acessibilidade” foi considerado insatisfatorio em 90% deles.
Foram ainda considerados insatisfatérios os atributos “longitudinalidade”, “orientagdo comunitaria” e
“competéncia cultural”. Os outros atributos foram, de forma geral, bem avaliados. E importante ressaltar
que o escore geral foi dado como fortemente orientado a APS, como mostra o Grafico 1.

No Grafico 2, a seguir, é avaliado o uso do instrumento na verséo destinada aos usuarios.

PCATool versao Usuarios Adulto-Crianca

Escore essencial

Escore geral

Orientagao comunitaria
Orientacéao familiar
Longitudinalidade
Integralidade-servigos prestados

Integralidade-servigos disponiveis

Coordenagao-integracao de cuidados
Coordenacao-sistemas de informacgéao
Acesso-utilizagao
Acesso-acessibilidade

o

2 4 6 8 10 12

M Insatisfatorio W Satisfatorio

Grafico 2. PCATool versdo Usudrios Adulto-Crianga (em que todos os atributos foram avaliados no mesmo estudo):
atributos x artigos analisados.

Os atributos que aparecem mais vezes com o escore insatisfatério quando analisados em conjunto
e separadamente sado “acesso-acessibilidade”, “integralidade” (servigos disponiveis e servigos prestados) e
“orientagdo comunitaria”, na mesma proporgao: 10 de 11 artigos que usaram integralmente o PCATool
e todos os seus atributos (91%). Ainda entre os usuarios, os melhores atributos analisados foram “acesso-
utilizacdo” e “coordenacgao-sistema de informagdes”, considerados orientados a APS em 64% das vezes
que o PCATool foi aplicado para essa amostra avaliada. O atributo “acesso-acessibilidade” foi o mais mal
avaliado também entre usuarios, como mostra o Grafico 2.

Todos os artigos ressaltam a importancia de todos os atributos serem satisfatérios; quando um deles nao
0 &, ainda assim o escore geral deve fortemente orientado, para que a APS possa oferecer o cuidado integral,
uma vez que todos esses atributos sdo dependentes uns dos outros para um bom cuidado do sujeito.® Vejam-
se as notas do Quadro 1, que mostram que a quase totalidade dos autores concorda que mesmo quando um
ou poucos atributos sdo insatisfatorios o cuidado esta comprometido e deve ser melhorado.

DISCUSSAO

Consideramos que o objetivo de aprimorar, fortalecer e propor melhorias na organizagao da APS
passa pelo reconhecimento da realidade dos servicos oferecidos. Dessa forma, entendemos como
prioritario que os profissionais que atuam na area se apropriem de uma metodologia de avaliagdo capaz
de fornecer informacoes, tanto por parte dos profissionais quanto dos usuarios, que permitam identificar as
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dificuldades e desafios a serem enfrentados. Avaliar implica reconhecer o que esta adequado e modificar
o que esta inapropriado ou insuficiente, visando melhorar os resultados a serem alcangados.

Nesta revisdo avaliamos os desfechos levando em consideragdo que os artigos selecionados
utilizaram versoes diferentes do instrumento PCATool: versdes adulto, crianga-adolescente, profissionais,
profissionais de saude bucal e versdo profissionais cuidando da salde do idoso,*3° envolvendo diferentes
objetivos e que alguns deles se destinaram a avaliacdo de apenas um dos atributos ou todos eles. Apesar
dessas consideragodes, foi possivel identificar o comprometimento de atributos importantes que podem
prejudicar o bom andamento dos servigos prestados a populagéo.

Os atributos essenciais (acesso de primeiro contato, longitudinalidade, integralidade, coordenacgéo
do cuidado) e derivados (orientagao familiar, orientagdo comunitaria e competéncia cultural) mostram-se
insatisfatérios quando analisados separadamente em diversos artigos, apontando o comprometimento da
APS — ou do cuidado integral. Essa observagédo também foi percebida de forma mais ampla ao serem
calculados os escores geral e essencial. Trata-se de um grande desafio aos gestores e profissionais de
saude implementar e adequar os atributos considerados como fundamentais.

Chamaram particular atencao os resultados obtidos no atributo “acesso”. A APS é considerada a
principal porta de entrada ao sistema de saude brasileiro, e 0 comprometimento desse dominio foi o que
obteve a pior avaliagao tanto na perspectiva dos profissionais quanto na dos usuarios. Assim, questiona-
se quais sao os problemas enfrentados pela APS para ter o atributo “acesso-acessibilidade” como mais
mal avaliado nos artigos utilizados nesta analise e quao eficiente esta a APS com esses problemas.

Outro resultado que merece ser ressaltado esta relacionado a diferenga entre a percepg¢ao dos usuarios
quanto a qualidade do atendimento oferecido quando comparada com a percepg¢ao dos profissionais.
Foi observado que os profissionais de saude tém, na maioria das vezes, uma avaliagdo mais positiva
dos atributos (exceto acesso-acessibilidade) quando os mesmos atributos sdo avaliados pelos usuarios.
Mesmo no caso dos atributos que foram considerados como insatisfatorios (corte inferior a 6,6) na visao
dos profissionais, o valor médio foi superior em comparagcao ao encontrado quando os usuarios foram
questionados. Vemos entao que as versdes usuarios e profissionais do PCATool, aplicadas simultaneamente,
mostram divergéncia da percepgao daquele que oferta o servico com aquele que o recebe.

Um dado interessante desta revisdo foi o fato de apenas um artigo utilizar o atributo derivado
“competéncia cultural” quando do PCATool aplicado. Um trabalho langou luz sobre essa insuficiéncia num
pais extremamente diverso.'® Num pais de dimensdes continentais como o Brasil, cujas regides possuem
vocabulos, costumes, habitos e cultura que podem ser tao diferentes de um municipio vizinho para outro,
como pode um profissional da saude oferecer cuidado em toda sua integralidade se € possivel que ele
ndo entenda o contexto sociocultural do seu paciente?

A divergéncia dos resultados obtidos de usuarios e profissionais pode apontar para a necessidade de
acoes destinadas a educagéo em saude dos profissionais bem como da populagao geral. Isso permitiria melhor
entendimento e compreensao dessa populacao sobre suas préprias necessidades em um sistema de saude
heterogéneo, bem como o aperfeicoamento da técnica por parte dos profissionais da assisténcia e gestores.

Auutilizacao de um instrumento de avaliagao que possibilite a reprodugao e a comparagao em diferentes
cenarios de pratica podera ajudar os gestores e profissionais a compreender a importancia da APS como
a principal porta de entrada dos usuarios, bem como comparar os diferentes servicos e suas estruturas
para o posterior fortalecimento daqueles mais eficientes. Por exemplo, essa comparagao esta presente
em dois dos artigos que revelam, ainda que com escores insuficientes, resultados melhores ou mais bem
avaliados nas unidades onde existem médicos residentes de MFC.'2% Consideramos que o reconhecimento
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e a adequacao das insuficiéncias poderao garantir em parte a universalidade, integralidade e equidade do
cuidado. Ressaltamos que uma das limitagcdes desta reviséo se relaciona ao contexto do periodo analisado,
sobretudo no que tange a pandemia da COVID-19, que afligiu o pais no comego de 2020.%"

CONCLUSAO

Constatou-se uma inadequagao significativa na orientagédo a APS da maioria dos servigos avaliados neste
artigo. Observou-se que a maior parte dos estudos selecionados n&o foi empreendida no periodo pandémico
da COVID-19, possivelmente pela necessidade do combate intensivo e deslocamento de profissionais da
saude para o enfrentamento do virus. Contudo, se a avaliagdo do cuidado integral ao sujeito foi deixada
momentaneamente de lado, a APS tem a responsabilidade de retoma-la neste periodo pds-pandémico.

Finalmente, esta revisdo aponta a necessidade de coleta de evidéncias cientificas que possam
justificar mudangas na forma como a APS esta sendo conduzida. A utilizacdo do PCATool, em suas
diferentes versodes, pode ser considerada um tipo de avaliacdo que permite nao so fornecer informagdes
sobre a qualidade da atengéo primaria oferecida, como também uma justificativa para a introdugéo da
ESF e a implementacao consistente da residéncia de Medicina de Familia e Comunidade no territério
brasileiro, e, assim, para a sua consolidagao.
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