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Resumo

0 objetivo do estudo foi divulgar e disponibilizar um questionario utilizado como instrumento de avaliacdo dos
elementos organizacionais e de desempenho dos servicos de atencdo basica no controle da TB no Brasil, compa-
rando as dimensdes organizacionais selecionadas por unidade de saude, por municipio e pelos diferentes atores
(doentes, profissionais de saude e gestores). Os resultados mostraram que os municipios com maior cobertura de
tratamento supervisionado apresentaram indicadores mais favordveis para o acesso ao tratamento da TB. A forma
de organiza¢iio da atengfio a TB—programas de saude da familia ou unidades de referéncia com programas de
controle da TB (PCT)—ndo foi um fator que ampliou o acesso ao diagnostico. Os PCT que atendiam um menor
numero de doentes apresentaram desempenho mais favoravel no que se refere ao vinculo entre o doente e o profis-
sional de saude. A maioria dos doentes enfrentava dificuldades de ordem econdmica e social, e grande parte dos
gerentes desconheciam os recursos aplicados nas acdes de TB. O instrumento apresentou viabilidade de aplicacdo
e potencial de avaliacdo dos servicos de saude nos centros urbanos do estudo.

Descritores: Questiondarios; Satisfacdo do paciente; Aten¢do primdria a saude; Programa saude da familia;
Tuberculose.

Abstract

The objective of this study was to provide access to and disseminate a questionnaire used as an instrument to assess
the organizational elements and the performance of primary health care clinics regarding TB control in Brazil,
comparing selected organizational dimensions by health care clinic, by municipality and by actor (patients, health
care workers and managers). The results show that municipalities where the coverage of supervised treatment was
more extensive presented more favorable indicators regarding access to TB treatment. The organizational format of
the health care clinics involved in TB treatment—family health programs and referral centers with specialized teams
in TB Control Programs (TCPs)—was not a factor that expanded access to diagnosis. The TCPs involving a smaller
number of patients presented better performance regarding health care professional-patient relationship. The
majority of the patients faced economic and social difficulties, and most managers were unaware of the amount
of resources allocated to TB control activities. The instrument proved to be viable and to have the potential to
adequately assess the performance of health care clinics in the urban areas studied.

Keywords: Questionnaires; Patient satisfaction; Primary health care; Family health program; Tuberculosis.

O presente artigo pretende divulgar e
disponibilizar um questiondrio utilizado como
instrumento de avaliacdo dos elementos orga-
nizacionais e de desempenho dos servicos
de atencdo basica (AB) no controle da TB no
Brasil. Este instrumento ¢ uma adaptacdo do

Primary Care Assessment Tool, desenvolvido por
Starfield™ e validado para o uso em portugués no
Brasil® para a avaliacio de servicos de AB. Para a
criacdo da versdo adaptada desses instrumentos,
foi solicitada uma autorizacdo aos autores do
instrumento validado.
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Questionario para avaliacdo de desempenho de servicos

de atencdo basica no controle da TB no Brasil

Foram  elaboradas trés  versdes do
instrumento®:
® Instrumento aplicado ao doente de TB
residente no municipio do estudo, maior
de 18 anos, sendo excluidos os doentes do
sistema prisional (Anexo 1).

® Instrumento aplicado aos profissionais de
saude que atuam diretamente nas agdes
de controle da TB em servicos de AB
(Anexo N)—Unidades Basicas de Saude e
Programas de Saude da Familia (PSF) e
Unidades de Referéncia com equipes espe-
cializadas do Programa de Controle da
Tuberculose (UR-PCT).

® Instrumento aplicado aos gestores da
Secretaria Municipal de Saude (Anexo 111).

Cada questionario contém 108 questdes
especificas para a avalia¢do do desempenho dos
servicos de saude na atencdo ao doente de TB e
inclui questdes referentes as dimensdes da AB:
porta de entrada, acesso (subdividido em acesso
ao diagndstico e acesso ao tratamento), vinculo,
elenco de servigcos, coordenacdo, enfoque na
familia e orientacdo para a comunidade. Cada
uma dessas dimensdes estd relacionada a um
conjunto de acdes na pratica clinica, de saude
publica ou de implementacdo de politicas de
controle da TB em nivel municipal.

Esses questiondrios fizeram parte de um
projeto multicéntrico,” que envolvia municipios
de duas regides do Brasil*: regido sudeste—Ri-
beirdo Preto (SP), Sdo José do Rio Preto (SP),
Supervisdo Técnica de Saude da Sé em Sio Paulo
(SP) e 1taborai (RJ); e regido nordeste—Campina
Grande (PB) e Feira de Santana (BA). O referido
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto (SP).

Realizou-se um pré-teste do instrumento
com cada um dos atores do estudo. Sua apli-
cacdo tem a duracdo aproximada de 40 minutos
e precisa ser aplicado através de entrevista indi-
vidual. Os entrevistadores foram treinados e
orientados por um manual com definicées para
a aplicacdio do questionario.

A avaliacdo de desempenho dos servicos de
AB no controle da TB foi realizada a partir da
criacdo de indicadores que correspondem ao
valor médio obtido pela somatoria de todas as

* Grupo de Estudos Epidemiologicos Operacionais em
Tuberculose (GEOTB), com o apoio do Conselho Nacional
de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPg), http://
www.eerp.usp.br/GEOTB/
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respostas de todos os doentes entrevistados
para cada pergunta e dividido pelo total de
respondentes. Os indicadores foram analisados
individualmente, comparados por unidades de
saude, por municipios e pelos diferentes atores.

As hipoteses testadas foram de semelhanca
(ou ndo) entre os indicadores das unidades de
saude, dos municipios e dos diferentes atores
(doentes, profissionais e gestores) com o uso do
teste ANOVA paramétrico e ndo-paramétrico.
A confiabilidade dos indicadores foi anali-
sada através do coeficiente alfa de Cronbach.
0 método utilizado para avaliar as associagdes
ou similaridades entre os indicadores e relacio-
na-los a variaveis categoricas do questionario foi
a andlise fatorial de correspondéncia multipla.

Os resultados mostram que os municipios
com maior cobertura de tratamento supervisio-
nado apresentaram indicadores mais favoraveis
para o acesso ao tratamento de TB; a forma de
organizacio da atenciio a4 TB (PSF ou UR-PCT)
nao foi um fator que ampliou o acesso ao diag-
nostico. A maior parte dos diagndsticos de TB
foi realizada em niveis secundarios e terciarios
de atencdo (servicos de pronto atendimento);
e os servicos cujos PCT atendem um menor
numero de doentes apresentaram desempenhos
mais favoraveis no que se refere ao vinculo entre
o doente e o profissional de saude. A maioria
dos doentes enfrentava dificuldades de ordem
econOmica e social para o acesso ao diagnds-
tico e tratamento e necessitavam de incentivos
e beneficios. A maior parte dos gerentes desco-
nhecia os recursos aplicados nas acoes de TB.

A metodologia foi capaz de avaliar o desem-
penho dos servicos de saude (PSF e UR-PCT) e
comparar a percep¢ao dos diferentes atores que
participam do processo de controle da TB nos
centros urbanos do estudo. O instrumento apre-
sentou viabilidade de aplicacdo e potencial de
avaliacdo dos servicos de saude.
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