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PREFACIO

Avaliar o desempenho dos servicos de satde ofertados pelo Sistema Unico de Saude (SUS) é
missdao de qualquer gestor municipal e um enorme desafio, quando se pensa nos servigos de atencao
primdria a saude distribuidos na cidade de Campo Grande em seus distritos sanitarios. Por isso, os
resultados apresentados pela equipe do Centro de Estudos Estratégicos da Fiocruz, Rio de Janeiro, sdo
de suma importancia para se pensar nos caminhos a serem seguidos e revistos ao longo da trajetéria
de um ciclo de gestao municipal.

Ouvir a percepc¢ao dos usuarios quanto aos servicos ofertados e poder comparar todo o esforco
feito pela SESAU para melhoria da qualidade dos mesmos entre os diversos tipos de unidades de
salde ajuda a compreender se a escolha feita pela gestdo esta no caminho certo, no caminho de
ampliacdo do acesso aos servicos de saude, através da ampliacdo das equipes de Saude da Familia
(eSF) e equipes de Saude Bucal (eSB) que estamos buscando nos ultimos anos.

E, poder perceber que, apesar de ainda ser necessario melhorar os atributos da APS, nossa
populagdo avaliou positivamente o novo modelo proposto pelas Clinicas da Familia. Isso nos mostra
gue estamos trilhando o caminho certo.

Nosso agradecimento a equipe da Superintendéncia e Coordenacdo de Atencdo Basica da
SESAU e a todo o grupo da pesquisa, entrevistadores de campo e a toda a populacdo que apesar da
pandemia por COVID-19, respondeu com qualidade, o instrumento de pesquisa no inicio de 2020.

José Mauro Filho

Secretdrio Municipal de Saude de Campo Grande (SESAU), Mato Grosso do Sul
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APRESENTACAO

O Centro de Estudos Estratégicos da Fiocruz, Rio de Janeiro, vem fomentando diversas iniciativas
de fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS), apoiando iniciativas locais para fortalecimento
da gestdo. O Projeto “Laboratério de Inovacdo na Atencdo Primdria a Saude — Fiocruz, Mato Grosso do
Sul —INOVA_APS — FIOCRUZ/MS — APS FORTE” integra uma dessas iniciativas na Regido Centro-Oeste
do Pais e forma um conjunto de subprojetos nas areas de formacao profissional, atencdo primaria e
vigilancia em saude

Um desses subprojetos, refere-se ao estudo de avaliagdo “Presenca e extensdo dos atributos
da Atencdo Primdria a Saude desde a experiéncia dos usudrios adultos nos servigos publicos no

|II

municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul” que nesse 12 ano contemplou todas as unidades de
saude com e sem equipes de saude da familia, e as Clinicas da Familia do municipio, realizado no 12
semestre de 2020, que teve sua metodologia de coleta de dados adaptada, passando de uma coleta
de dados nas unidades de saude para uma coleta de dados domiciliar, com uso de equipamentos de
protecao individual, por conta da pandemia pela COVID-19. Campo Grande teve uma caracteristica
especifica em relagdo as demais capitais do Brasil, pois foi uma das uUltimas cidades a se observar um

aumento de casos da doenca, permitindo, portanto, uma coleta de dados cuidadosa.

Foi utilizado uma metodologia independente, sdélida e ja consagrada em outros paises, que
foi adaptada a realidade brasileira e tem sido utilizada por dezenas de pesquisadores brasileiros em
contextos locais. Estamos nos referindo ao instrumento intitulado “Primary Care Assessment Tool —
PCAT”, cujo Manual foi publicado no Brasil em 2010 e atualizado em abril/2020 pelo Ministério da
Saude. Também, em outubro de 2020, o IBGE através de sua Pesquisa Nacional de Saude (PNS-2019)
consolida e pereniza o referido instrumento ao publicar os primeiros resultados de seu uso em base
populacional.



Campo Grande se junta agora ao seleto grupo de cidades brasileiras (Porto Alegre, Curitiba, Rio
de Janeiro) que possuem uma avaliacdo completa de cada atributo da APS, para servir de linha de base
para futuras comparacdes. Os principais resultados demonstram o sucesso e melhor desempenho,
na opinido dos usuarios adultos das unidades de saude, das Clinicas da Familia da cidade, quando
comparadas aos demais tipos de unidades de atencdo primaria (unidades bdsicas de saude e unidades
de saude da familia).

Prof. Dr. Daniel Soranz
Coordenador Geral do Projeto LablnovaAPS — Campo Grande, Mato Grosso do Sul

CEE/Fiocruz — RJ

RESUMO

A Atencdo Primaria a Saude (APS), como uma estratégia populacional, é o comprometimento
dos governos para atender as necessidades em saude da populagdo por meio de servigos de atengao
primaria e sua relacdo com outros servigos de saude e servicos — e/ou politicas—sociais. A APS vista
como o primeiro nivel de atencdo é definida como o primeiro nivel de acesso de um sistema de saude
(acesso de primeiro contato), caracterizando-se, principalmente, pela longitudinalidade, integralidade
da atencdo e a coordenacdo do cuidado dentro do préprio sistema de saude, podendo contar com
caracteristicas complementares como a orientagdo familiar e comunitaria e a competéncia cultural.

Entre marco e julho de 2020, 718 adultos, inscritos nos servicos de Atencdo Primadria a Saude
(APS) da cidade de Campo Grande, Mato Grosso do Sul, foram entrevistados por meio do Instrumento
de Avaliacdo da APS, Primary Care Assessment Tool, criado e validado pelos professores Barbara
Starfield e Leiyu Shi na década de 2000 e que posteriormente foi validado no Brasil, publicado pelo
Ministério da Satide em 2010 e atualizado em 2020. O projeto foi submetido ao Comité de Etica da
Fiocruz de Brasilia e foi aprovado. Os servigos comparados foram: (i) unidades basicas de saude, (ii)
unidades de saude da familia, (iii) Clinicas da Familia.

Os resultados apontam que o modelo desenvolvido pelas Clinicas da Familia foi superior aos
modelos das unidades bdsicas de saude e unidades de saude da familia. Apesar disso, o escore
geral obtido (5,3) ainda demostra a necessidade de melhor desenvolvimento da APS na cidade e em
especial dos atributos de acesso de primeiro contato (escore=3,3), integralidade — servigos disponiveis
(escore=3,9) e orientacdo comunitdria (escore=4,9). Por outro lado os melhores resultados foram
obtidos nos dominios de coordenacgao — sistema de informagdes (6,8) e longitudinalidade (6,6).

A implementacdo de uma carteira de servicos da APS pode ajudar a ampliar a qualidade dos
servicos de atenc¢do primaria e melhorar a percepc¢ao dos adultos quanto ao atributo “integralidade”.
Usualmente, essa acdo é desenvolvida por intermédio de Programa de Residéncia em Medicina de
Familia e Comunidade e Programas Multiprofissionais em Saude da Familia, que, ndo por acaso,
integram o conjunto de subprojetos do LablnovaAPS-Campo Grande.
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1.INTRODUCAO

Entre margo e julho de 2020, 718 adultos, com 18 anos ou mais, inscritos nos servigcos de Atengao
Primdria a Saude (APS) da cidade de Campo Grande foram entrevistados por meio do Instrumento de Avaliacdo
da APS, Primary Care Assessment Tool, o PCATool-Brasil, criado, validado e divulgado pelos professores Barbara
Starfield e Leiyu Shi na década de 2000 e que posteriormente foi validado no Brasil pela propria Starfield com
uma equipe de pesquisadores da UFRGS (Harzheim et al, 2006). O objetivo da Pesquisa “Presenca e extensdo
dos atributos da Atencdo Primdria a Saude desde a experiéncia dos usudrios adultos nos servigos publicos no
municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul” era ter um panorama rigoroso, por meio da experiéncia real
dos usuarios, do grau de extensao dos atributos essenciais e derivados da APS. Este Relatério Final apresenta
os principais resultados obtidos, utilizando-se metodologia estatistica adequada e foi elaborado apds criteriosa
analise e validacdo interna do banco de dados da Pesquisa para a amostra realizada.

1.1. Base tedrica

Atencao Primaria a Saude

A Atencdo Primaria a Saude (APS), como uma estratégia populacional, € o comprometimento dos
governos para atender as necessidades em salde da populagdo por meio de servigos de atengdo primaria e sua
relagdo com outros servicos de salde e servicos — e/ou politicas — sociais®. A APS vista como o primeiro nivel
de atencdo é definida como o primeiro nivel de acesso de um sistema de saude (acesso de primeiro contato),
caracterizando-se, principalmente, pela longitudinalidade, integralidade da atencdo e a coordenagao do
cuidado dentro do prdprio sistema de saude, podendo contar com caracteristicas complementares como a
orientagao familiar e comunitaria e a competéncia cultural. Esta definicdo explicita os atributos essenciais e
derivados da APS, definidos nos proximos paragrafos.

1.1.1. Atributos Essenciais da APS

Acesso de Primeiro Contato: acessibilidade e utilizacdo do servico de saude como fonte de cuidado
a cada novo problema ou novo episédio de um mesmo problema de salde, com excecdo das verdadeiras
emergéncias e urgéncias médicas.
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Longitudinalidade: existéncia de uma fonte continuada de atencdo, assim como sua utilizagdo ao longo
do tempo. A relacdo entre a populacao e sua fonte de atencdo deve se refletir em uma relagdo interpessoal
intensa que expresse a confianga mutua entre os usuarios e os profissionais de saude.

Integralidade: leque de servicos disponiveis e prestados pelo servico de atencdo primaria. A¢Ges que
o servigo de saude deve oferecer para que os usudrios recebam atencgao integral, tanto do ponto de vista do
carater biopsicossocial do processo saude-doencga, como a¢bes de promogao, prevencdo, cura e reabilitagao
adequadas ao contexto da APS, mesmo que algumas a¢des ndo possam ser oferecidas dentro das unidades de
APS. Incluem os encaminhamentos para especialidades médicas focais, hospitais, entre outros.

Coordenacdo: pressupde alguma forma de continuidade, seja por parte do atendimento pelo mesmo
profissional, seja por meio de prontudrios médicos, ou ambos, além do reconhecimento de problemas
abordados em outros servigos e a integragdo deste cuidado no cuidado global do paciente. O provedor de
atencdo primdria deve ser capaz de integrar todo cuidado que o paciente recebe através da coordenacdo entre
0S Servigos.

1.1.2. Atributos Derivados da APS

Orientacdo Familiar: na avaliacdo das necessidades individuais para a atencao integral deve-se considerar
o contexto familiar e seu potencial de cuidado e, também, de ameaca a saude, incluindo o uso de ferramentas
de abordagem familiar.

Orientagdo Comunitaria: reconhecimento por parte do servi¢o de salde das necessidades em saude da
comunidade através de dados epidemiolégicos e do contato direto com a comunidade; sua relagcdo com ela,
assim como o planejamento e a avaliacdo conjunta dos servicos.

Competéncia Cultural: adaptacdo do provedor (equipe e profissionais de saude) as caracteristicas
culturais especiais da populacdo para facilitar a relacdo e a comunicacdo com a mesma. Importante destacar
qgue na versao do instrumento no Brasil, nenhum dos quesitos esse atributo foi validado no pais, e, portanto,

ndo consta no mesmo.

1.2. APS como ordenadora de um sistema de satude

Vdrias evidéncias suportam a APS como ordenadora de um sistema de saude, isto é, que os servicos
gue conformam as Redes de Atencdo a Salde sejam estruturados de acordo com as necessidades de salude da
populacdo, identificadas pelas equipes de APS?(MENDES, 2011). A Portaria n2 4.279 do Ministério da Saude
reafirma o papel ordenador da APS no SUS3.

Além disso, paises com APS forte (como a Inglaterra) apresentam melhores indicadores de saide com
menores investimentos em satde em relagdo a paises com APS fraca (como os EUA)*. Muitos outros estudos
realizados no Brasil®¢78° 1 mostram efeitos importantes da APS, especialmente da Estratégia Saude da Fami-
lia (ESF), na melhoria da saude da populagdo.
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2. ATENCAO PRIMARIA NO BRASILE NO
MUNICiPIO DE CAMPO GRANDE, MATO G

A reorganizacdo do Sistema Unico de Saude - SUS a partir da ampliacdo de sua rede de servigos de
APS por meio da Estratégia Saude da Familia - trouxe avangos importantes na saude e condicdao de vida da
populacdo brasileira. Hoje mais de 30.000 equipes atuam em todo o pais, sendo responsdveis pelo cuidado
em APS de mais da metade da populacdo. Estudos demonstraram que a ESF teve impacto positivo sobre a
mortalidade infantil, sobre a reducdo de internacdes por condi¢des sensiveis a APS, sobre a qualidade da
atencdo pré-natal e de puericultura, assim como ampliacdo do acesso a servigcos de saude para populagao
vulneravel do ponto de vista sdcio-sanitario 567891012,

Entretanto, estudos apontam a heterogeneidade da qualidade da atengao prestada pelas equipes
da ESF, assim como desafios de se ampliar sua capacidade de resposta frente a novos e velhos agravos que
caracterizam a satde no Brasil 121314,

O municipio de Campo Grande, até meados de 2020, apresentava uma organizacao de seu sistema
publico de saude muito pouco embasada na APS. Em junho de 2020, havia 162 equipes de Saude da Familia
registradas no CNES, ou seja uma cobertura potencial populacional estimada de 62,4%, se considerarmos que
cada ESF era responsavel em média por 3.450 pessoas (valor de referéncia utilizado no calculo do Ministério da
Saude). Se for acrescido o total de equipes de atencdo primaria (eAP) que ndo sdo equipes de saude da familia,
essa cobertura alcancou na mesma época, 74,9%. A partir de 2020, com a cria¢do das Clinicas da Familia, uma
mudanca radical na gestdo da salde publica foi iniciada. Forte énfase foi dada para a APS, por meio do estimulo
a Estratégia Saude da Familia (Grafico 1). Portanto, estima-se que ao redor de 560 mil moradores de Campo
Grande tinham acesso aos servicos, acdes e procedimentos realizados por eSF no periodo.
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GRAFICO 1 - EVOLUGAO DA COBERTURA POPULACIONAL DE EQUIPES COMPLETAS DE SAUDE DA FAMILIA E NUMERO DE

EQUIPES - CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL —2012-2020 (*)
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Fonte: eGestor, SAPS/Ministério da Saude e projecdes populacionais do IBGE. Disponivel em_https://egestorab.saude.gov.br/

paginas/acessoPublico/relatorios/relHistoricoCoberturaAB.xhtml [acesso em 10 de out 2020]

(*) Foi considerado o més de referéncia de dezembro para representar a cobertura populacional (%) de cada ano e o més de

junho/2020 para o ultimo ano da série.

Tipologia criada pela SESAU para as unidades de atencao primaria em saude

ASESAU redefiniu a nomenclatura existente para definir conceitualmente todos os estabelecimentos

de saude da APS. Até 2019 havia diversas siglas e estas entdo passaram a ser somente trés: Clinicas da
Familia (CF), Unidade de Saude da Familia (USF) e Unidade Basica de Saude (UBS). Nos dois primeiros
casos, existem Equipes de Saude da Familia atuando junto a dreas adscritas. No 32 tipo de unidade, UBS,
nao existem eSF, e sim o atendimento ambulatorial por outras especialidades.

Até junho de 2020, existiam um total de trés CF, 54 USF e 14 UBS (TABELA 1). Para a selecdo da

amostra da pesquisa foram considerados o nimero de unidades existentes até mar¢o/2020.

TABELA 1 - DISTRIBUIGAO DA QUANTIDADE DE UNIDADES DE ATENGAO PRIMARIA A SAUDE POR TIPO - CAMPO
GRANDE, MATO GROSSO DO SUL - JUNHO/2020

RELATORIO FINAL DE PESQUISA PCATOOL - CAMPO GRANDE MS - 2020

Entretanto, esta énfase ndo é apenas quantitativa, quer do ponto de vista da cobertura da ESF, quer
do volume de financiamento municipal para APS. O ponto essencial desta mudanca é a aposta na qualidade.
A SESAU qualificou a proposta normativa da ESF ao criar as Clinicas da Familia. Estas sdo Unidades de Saude
estruturalmente sofisticadas, equipadas adequadamente, desde insumos tradicionais, como prontudrios
eletronicos, e, 0 mais importante, com todas as condicGes para atrair profissionais de salde de qualidade. Estas
condicGes vao desde aspectos estruturais ja citados, passando pela forma e valor de contratagao, chegando a
incorporagao da residéncia médica para garantir a oferta de profissionais frente ao crescimento das Clinicas
da Familia.

Frente ao quadro inovador representado pelas Clinicas da Familia do Rio de Janeiro no panorama da APS
brasileira, imp&e-se a necessidade de avaliar seu grau de orientagdo para APS desde a experiéncia dos usuarios
e sua associacdo com variaveis sociodemograficas e de morbidade®.

Equipes completas e carga horaria semanal desenvolvida em equipes com e sem
residéncia médica

No que se refere a presenca do médico nas Equipes de Saude da Familia, no 12 semestre de 2020, havia

209 profissionais em atividade (TABELA 2). Desse total, 73 (35,0%) eram médicos residentes em Medicina de

Familia e Comunidade. Portanto, o trabalho de formacdo desses profissionais se estende até que se alcance os

100% de eSF com profissionais titulados na especialidade, padrdo esse considerado como “padrdo-ouro” de

formacdo para atendimento no SUS pela Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade (SBMFC).

TABELA 2 - DISTRIBUICAO DO NUMERO EQUIPES COMPLETAS, INCOMPLETAS, CARGA HORARIA MEDIA DOS MEDICOS DE
FAMILIA - CLINICAS DE SAUDE DA FAMILIA E UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA - MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE - MATO
GROSSO DO SUL - JUNHO/2020

Tipo de unidade de atenciio priméria n° de n° de (%) equipes com- ’n:’ de Carga horaria | CH mé(fia. semanal
eSF (A) | eSF_I *(B) | pletas (B/(A+B)) | médicos (C) | semanal (D) | por médico (D/C)

Com médicos residentes em MFC 43 0 0,0% 73 3.272 45

Sem médicos residentes em MFC 129 17 11,6% 136 4.800 35

Total 172 17 9,0% 209 8.072 39

Tipo de unidade n° de unidades (%) n° de eSF (%)
Unidades Basicas de Saude 14 19,7 - -
Unidades de Saude da Familia 54 76,1 160 93,0
Clinicas da Familia 3 4,2 12 7,0
Total 71 100,0 172 100,0

Fonte: SESAU, julho de 2020 e CNES/Ministério da Saude, 2020.
(*) As UBS ndo possuem Equipes de Sadde da Familia.
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Fonte: Elaboragdo prépria a partir da consulta do CNES/Ministério da Satde, em 22 de junho de 2020.
Legenda: eSF = Equipe de Saude da Familia, eSF_| = Equipe de Saude da Familia incompleta, sem médico. MFC = medicina de familia e

comunidade.

Perfil da producao da atencao primaria a satuide realizada em UBS e USF de Campo Grande,
Mato Grosso do Sul, antes da implantacao do eSUS APS

Até julho de 2020, os Unicos dados disponiveis na SESAU Campo Grande que permitiam a analise da
produgdao ambulatorial das UBS e USF estavam registradas no Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA-SUS),
pois 0 eSUS encontrava-se em periodo de transicdo com este, especialmente nas Clinicas da Familia. Através
do SIA-SUS foi possivel escolher um més tipico de atendimento no de 2020 para caracterizar o perfil dessa
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producdo. A Tabela 3 apresenta esses resultados e traz evidéncias dos efeitos da pandemia por COVID-19 que
gerou uma enorme queda do registro de procedimentos ja entre fevereiro e marco de 2020. Por isso, optamos

por escolher o més de janeiro de 2020 para a andlise aqui realizada.

Os dados revelam que a maior concentragdo de procedimentos foi realizada nas USF de Campo Grande.

Do total de 119.132 procedimento, 77.218 (64,8%) foi desenvolvido no més de janeiro de 2020 nas USF.

TABELA 3 - DISTRIBUICAO DA QUANTIDADE APRESENTADA DE PROCEDIMENTOS EM UNIDADES BASICAS DE SAUDE (UBS) E

UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA (USF) - CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL - JANEIRO A MAIO/2020

Tipo de unidade jan/2020 fev/2020 mar/2020 abr/2020 maio/2020
Unidades Basicas de Saude 41.914 34.424 6.211 2.074 1.606
Unidades de Saude da Familia 77.218 63.819 7.659 1.187 766
Total 119.132 98.243 13.870 3.261 2.372

Fonte: Sistema de Informag¢des Ambulatoriais (SIA - SUS), SESAU, Campo Grande/MS, disponivel em: https://campograndems.
labinovaapsfiocruz.com.br/tabnet [acesso em 28 de julho de 2020].

Nota: Um total de 14 USF ndo apresentaram registro de produgao ambulatorial no periodo em questdo ou apresentaram informagdes
com poucos registros.

Obs: Na consulta realizada ao Tabnet SESAU CGR/MS em 28 de julho de 2020, n&o havia registro das unidades:
(1) CF Clinica da Familia Maria de Lourdes dos Santos (CNES: 0028827) e, (2) USF Dr Evandro M de Arruda (CNES: 9898271).

Na sequéncia, analisamos a distribuicdo por grupo de procedimentos SIA-SUS (Tabela 4). O grupo 1
“acdes de promocdo e prevencdao em saude” representou (6,7%) do total no periodo, o grupo 2 “procedimentos
com finalidade diagndstica” (9,7%), o grupo 3 “procedimentos clinicos” (82,6%) e o grupo 4 “procedimentos
cirdrgicos” com apenas 1,0%. Isso significa que, no periodo de referéncia dos dados em questdo, a APS na

”n u

cidade de Campo Grande era desenvolvida primordialmente por acdes de “consulta médica”, “consulta de
outros profissionais de nivel superior, exceto médico”; “primeira consulta odontoldgica”, “coleta de material
para exame laboratorial”. No cuidado a saude dos pacientes na APS, destacaram-se ainda as a¢Ges de “afericdo

de pressdo arterial” e “glicemia capilar”.

RELATORIO FINAL DE PESQUISA PCATOOL - CAMPO GRANDE MS - 2020

TABELA 4 - DISTRIBUICAO DA QUANTIDADE APRESENTADA DE PROCEDIMENTOS EM UNIDADES BASICAS DE SAUDE E
UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA SEGUNDO GRUPO E PROCEDIMENTOS MAIS FREQUENTES PARA UM MES TiPICO DE
ATENDIMENTO (EM ORDEM DECRESCENTE) - CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL - JANEIRO/2020

Grupo de procedimentos / procedimentos mais frequentes

N°de procedimentos

Grupo 1 - Agoes de promogao e prevengao em saude Total (;/:L:z (%) em ;f,l:s:;
0101020082 evidenciagdo de placa bacteriana 2.206 27,7% 1,9%
0101020090 selamento provisdrio de cavidade dentaria 1.838| 23,1% 1,5%
0101040024 avaliagdo antropométrica 1.205 15,1% 1,0%
0101020074 aplicagdo tdpica de fluor (individual por sessdo) 1.104| 13,9% 0,9%
0101010010 atividade educativa / orientacdo em grupo na atencdo basica 578 7,3% 0,5%
0101020031 agdo coletiva de escovagdo dental supervisionada 498 6,3% 0,4%
0101020066 aplicagdo de selante (por dente) 214 2,7% 0,2%
0101020015 agdo coletiva de aplicagao tipica de fluor gel 158 2,0% 0,1%
0101030029 visita domiciliar/institucional por profissional de nivel superior 69 0,9% 0,1%
0101010036 prética corporal / atividade fisica em grupo 61 0,8% 0,1%
0101050011 praticas corporais em medicina tradicional chinesa 35 0,4% 0,0%
Outros (*) 1 0,0% 0,0%
Subtotal - grupo 1 7.967 | 100,0% 6,7%

Grupo 2 - procedimentos com finalidade diagndstica
0201020041 coleta de material p/ exame laboratorial 5.639| 49,0% 4,7%
0214010015 glicemia capilar 1.676 14,6% 1,4%
0201020033 coleta de material p/ exame citopatolégico de colo uterino 820 7,1% 0,7%
0214010090 teste rapido para detecgdo de hepatite C 675 5,9% 0,6%
0214010104 teste rapido para detecgdo de infecgdo pelo HBV 536 4,7% 0,4%
0214010058 teste rdpido para detecgdo de infecgdo pelo HIV 440 3,8% 0,4%
0214010074 teste rapido para sifilis 428 3,7% 0,4%
0214010082 teste rapido para sifilis na gestante ou pai/parceiro 394 3,4% 0,3%
0214010040 teste rapido para deteccdo de HIV na gestante ou pai/parceiro 377 3,3% 0,3%
0214010066 teste rapido de gravidez 279 2,4% 0,2%
0204010187 radiografia peri-apical interproximal (bite-wing) 194 1,7% 0,2%
0201020050 coleta de sangue p/ triagem neonatal 48 0,4% 0,0%
Subtotal - grupo 2| 11.506| 100,0% 9,7%

Grupo 3 - procedimentos clinicos
0301100039 aferi¢do de pressdo arterial | 32.881 33,4% 27,6%
0301010064 consulta médica em atengdo bdasica| 24.384 24,8% 20,5%
0301010030 consulta de profissionais de nivel superior na atengdo basica (exceto médico) | 14.281| 14,5% 12,0%
0301010153 primeira consulta odontoldgica programatica 4.251 4,3% 3,6%
0307030040 profilaxia / remog&o da placa bacteriana 2.845 2,9% 2,4%
0307030059 raspagem alisamento e polimento supragengivais (por sextante) 2.695 2,7% 2,3%
0307010040 restauragdo de dente permanente posterior 2.633 2,7% 2,2%
0301100020 administragdo de medicamentos em atengdo basica (por paciente) 2.270 2,3% 1,9%
(continua...)
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(finalizagdo...)

TABELA 4 - DISTRIBUIGAO DA QUANTIDADE APRESENTADA DE PROCEDIMENTOS EM UNIDADES BASICAS DE SAUDE E
UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA SEGUNDO GRUPO E PROCEDIMENTOS MAIS FREQUENTES PARA UM MES TiPICO DE

ATENDIMENTO (EM ORDEM DECRESCENTE) - CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL - JANEIRO/2020

Grupo de procedimentos / procedimentos mais frequentes

N°de procedimentos

0301010137 consulta/atendimento domiciliar 2.011 2,0% 1,7%
0301010110 consulta pré-natal 1.491 1,5% 1,3%
0301010080 consulta p/ acompanhamento de crescimento e desenvolvimento (puericultura) 1.486 1,5% 1,2%
0307010031 restauragdo de dente permanente anterior 1.463 1,5% 1,2%
0307030024 raspagem alisamento subgengivais (por sextante) 1.182 1,2% 1,0%
0307010015 capeamento pulpar 802 0,8% 0,7%
0301040079 escuta inicial / orientagdo (acolhimento a demanda espontédnea) 633 0,6% 0,5%
0307010023 restauragdo de dente deciduo 500 0,5% 0,4%
0301100152 retirada de pontos de cirurgias basicas (por paciente) 455 0,5% 0,4%
0307020010 acesso a polpa dentaria e medicacgdo (por dente) 400 0,4% 0,3%
0301050058 assisténcia domiciliar por profissional de nivel médio 369 0,4% 0,3%
0301100101 inalagdo / nebulizagdo 354 0,4% 0,3%
0307020029 curativo de demora ¢/ ou s/ preparo biomecéanico 326 0,3% 0,3%
0301060037 atendimento de urgéncia em atengao basica 280 0,3% 0,2%
0301100055 cateterismo vesical de demora 119 0,1% 0,1%
0301010129 consulta puerperal 109 0,1% 0,1%
0301040087 atendimento em grupo na atencgdo basica 78 0,1% 0,1%
0307020061 obturagdo em dente permanente unirradicular 23 0,0% 0,0%
0307020070 pulpotomia dentaria 19 0,0% 0,0%
0307020045 obturagdo em dente permanente birradicular 17 0,0% 0,0%
0307020053 obturagdo em dente permanente com trés ou mais razoes 16 0,0% 0,0%
0309050049 sessao de auriculoterapia 16 0,0% 0,0%
0301010021 consulta ¢/ identificagdo de casos novos de tuberculose 12 0,0% 0,0%
Outros (*) 15 0,0% 0,0%
Subtotal - grupo 3| 98.416| 100,0% 82,6%

Grupo 4 - procedimentos cirurgicos
0414020138 exodontia de dente permanente 485 39,0% 0,4%
0401010023 curativo grau | ¢/ ou s/ debridamento 461 37,1% 0,4%
0414020120 exodontia de dente deciduo 186 15,0% 0,2%
0401010074 exerese de tumor de pele e anexos / cisto sebaceo / lipoma 75 6,0% 0,1%
0414020359 tratamento cirurgico de hemorragia buco-dental 9 0,7% 0,0%
0414020405 ulotomia/ulectomia 7 0,6% 0,0%
0401010031 drenagem de abscesso 6 0,5% 0,0%
0404010300 retirada de corpo estranho da cavidade auditiva e nasal 5 0,4% 0,0%
Outros (*) 9 0,7% 0,0%
Subtotal - grupo 4 1.243 | 100,0% 1,0%
Total | 119.132 - 100,0%
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Fonte: Sistema de Informag¢des Ambulatoriais (SIA - SUS), SESAU, Campo Grande/MS, disponivel em: https://campograndems.
labinovaapsfiocruz.com.br/tabnet [acesso em 28 de julho de 2020];

(*) A categoria "outros" corresponde a procedimentos com frequéncias individuais inferiores a cinco.

Obs 1: Na consulta realizada ao Tabnet SESAU CGR/MS em 28 de julho de 2020, n&o havia registro das unidades:
(1) Clinica da Familia Maria de Lourdes dos Santos (CNES: 0028827) e, (2) USF Dr Evandro M de Arruda (CNES: 9898271).

Obs 2: Em janeiro/2020, chama-nos a ateng&o a auséncia de registro do procedimento "0101030010 - visita domiciliar por
profissional de nivel médio", principal procedimento do SIA /SUS dos meses de novembro e dezembro de 2019.

Acessibilidade

O modelo de APS em desenvolvimento na cidade de Campo Grande, prevé inclusive um horario de
funcionamento estendido das unidades, até 19h em alguns locais, e sabados de 08:00h as 12:00h, facilitando
a acessibilidade ao trabalhador.

Vinculagao pessoa a pessoa:

A partir de 2020, os prontuarios eletrénicos vem sendo migrados da plataforma Hygia para o eSUS AB
(para integracdo junto ao SISAB/Ministério da Saude) e, progressivamente a gestdo da lista de pessoas com
registros duplicados vem permitindo qualifica-los de forma a torna-los Unico e com isso dar acesso a outras
pessoas. Ainda ndo existe estudo em Campo Grande que retrate essa situacdo de pessoas com inscricoes
duplicadas. Mas, por exemplo, no Rio de Janeiro, em estudo realizado em agosto de 2013, 13% dos registros
eram duplicados (em torno de 300 mil pessoas), ou seja, havia pessoas com filiacdo a mais de uma unidade de
atengdo primaria ou com registro Unico invélido, o que diminuia a possibilidade de cadastramento de novos
moradores, reduzindo o acesso. Com um intenso trabalho de qualificacdo junto aos agentes comunitdrios de
salde ao longo do 29 semestre de 2013 realizado com o apoio da REDE OTICS-RIO, ja em marco de 2014, esse
percentual caiu para menos de 5%. Este trabalho de limpeza dos registros duplicados e invalidos s6 foi possivel
ao se adotar um registro Unico do usudrio. No caso de pessoas com 16 anos ou mais, o registro era o nimero
do CPF; para pessoas com menos de 16 anos, o numero da Declara¢do de Nascidos Vivos (DNV), do Sistema
Nacional de Informagdo sobre Nascidos Vivos (SINASC).
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3. OBJETIVOS

1. Avaliar o grau de orientagdo para APS desde a experiéncia dos usuarios das unidades de atengao
primaria do municipio de Campo Grande

2. ldentificar a associagdo entre o grau de orientacdo para APS desde a experiéncia dos usuarios e sua
associacdo com varidveis sociodemograficas e de morbidade dos usuarios.
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4. METODOLOGIA

Estudo transversal do tipo survey, com uma amostra aleatéria de usuarios (adultos) dos servigos de
APS (Clinica da Familia, UBSF e UBS) no municipio de Campo Grande (MS) no 12 semestre de 2020. A amostra
realizada foi de n = 718 usuarios de 18 anos ou mais. Nesse primeiro ciclo da Pesquisa, as pessoas avaliaram os
servigos de saude, a partir da consulta médica.

Os usuarios responderam ao Instrumento de Avaliacdo da Atengao Primdria — PCATool-Brasil que mede
o grau de orientacdo a APS dos servigos de salde e algumas perguntas estruturadas em questionario acerca
de varidveis sociodemograficas, Net Promoter Score (NPS) e itens validados do PDRQ9. Os questionarios foram
aplicados por entrevistadores devidamente treinados em uma plataforma - KoboTool — com aplicacdo via
celular. A facilidade de implementacdo nessa plataforma refere-se a agilidade para coleta de dados, assim
como da possibilidade de aplicagdo do instrumento mesmo sem internet. Isso é, estando offline, era possivel
depois transmitir os dados de cada questionario coletado para a base de dados da pesquisa. Além disso, o SAS
System para validacgdo, construgdo, tabulacdo do banco de dados e célculo dos escores.

4.1. Calculo do tamanho de amostra

Inicialmente, o tamanho de amostra foi estimado considerando o objetivo de comparar o grau de
orientacdo a APS (Escore Geral — 0 a 10) entre as Clinicas da Familia (CF), as UBSF e as UBS, na perspectiva de
usuarios adultos. Os cdlculos foram efetuados utilizando nivel de confianga 95%, e um precisdo (d) de 4% das
estimativas a serem calculadas, considerado que, além dos escores do questiondrio gerados pelo PCATool,
haveria diversas perguntas com frequéncias (prevaléncias) que também serdo calculadas. Com isso, devido a
auséncia de estudos prévios recentes, consideramos o caso mais desfavordvel em que p =q =0,5. Dessa forma,
o tamanho de amostra estimado foi de 1.464 usudrios adultos, ja considerando 20% para possiveis perdas nas
Clinicas da Familia e 30% nas UBS e UBSF.

Contudo, com o inicio da pandemia pela COVID-19 na época do teste piloto do instrumento nas unidades
de saude (margo/2020), foi necessario redesenhar e redimensionar o tamanho da amostra. Isso significou
transformar a coleta de dados que seria feita nas unidades de salde, para uma coleta de dados domiciliar.
Contribuiu para isso o cadastro dos moradores ja existente em cada uma das unidades de atencdo primaria
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a saude. Os entrevistadores passaram entdo, a realizar essas entrevistas com o uso de equipamentos de
protecdo individual e mantendo o distanciamento possivel. A vantagem de utilizar uma ferramenta de coleta
informatizada pelo celular mostrou-se mais uma vez eficaz.

Ao final de junho/2020 a andlise da amostra final da pesquisa redimensionada atingiu um total de 718
moradores, o que, aumentou um pouco o erro de amostragem das estimativas dos escores. As amostras dos
tipos de unidade “Clinica da Familia” e “UBSF” foram distribuidas de forma proporcional ao niumero de eSF
existentes. A amostra das UBS foi alocada proporcionalmente ao tamanho da populacdo cadastrada pelas
unidades. Dessa forma, de 71 unidades de atencdo primaria a salde existentes, 55 foram amostradas na
Pesquisa, isto é, 16 unidades do tipo UBSF ndo tiveram amostra alocada.

4.2, Critérios de inclusao/exclusao

As unidades de saude participantes foram aquelas com no minimo seis meses de implantagdo da Saude
da Familia conforme a lista da SESAU fornecida em margo de 2020. Os usuarios elegiveis foram adultos com
18 anos, com entrevista domiciliar sendo realizada tomando todos os cuidados necessarios em tempos de
pandemia da COVID-19. Foram incluidas as pessoas que tinham consultado com o(a) médico(a) na mesma
unidade de saude no minimo duas vezes nos ultimos dois anos (considerando a consulta realizada no dia da
entrevista). Foram excluidos os usudrios que ndo apresentaram condig¢des fisicas e mentais para responder ao
guestionario e aqueles que nao tiveram no minimo duas consultas médicas nos ultimos seis meses.

4.3. Coleta de dados

Os entrevistadores contactados tinham experiéncia prévia em inquéritos domiciliares junto ao IBGE
local, o que facilitou muito e garantiu qualidade para essa importante etapa da pesquisa. Ao final do periodo do
trabalho de campo junto aos domicilios cadastrados pelas eSF no municipio de Campo Grande, a distribuicdo
geografica da amostra realizada é apresentada na Figura 1. Podemos perceber o espalhamento da amostra
nas areas urbana e rural da cidade, contemplando moradores adscritos a 55 unidades de atenc¢do primaria
amostradas pela Pesquisa.
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FIGURA 1 - DISTRIBUICAO GEOGRAFICA DA AMOSTRA REALIZADA DA PESQUISA — CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL -
12 SEMESTRE DE 2020
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4.4, Analise estatistica

Para a descricdo da amostra em estudo foram apresentadas as frequéncias absolutas e os percentuais,
no caso das varidveis qualitativas, e a média seguida do erro-padrdo, para as varidveis quantitativas. Os
escores dos atributos da Atencdo Primdria a Saude (APS) assim como o Escore Essencial e o Escore Geral
foram produzidos conforme o Manual do Instrumento, sendo apresentado com escala variando de 0 a 10, ou
seja, realizamos a transformacdo da escala original de Likert que variava de “1” a “4”, além da imputacdo dos
codigos “2” prevista também no referido Manual.

Os escores dos atributos da APS, Escore Essencial e Escore Geral foram comparados dois a dois entre
os servicos de saude (Clinicas da Familia, UBSF e UBS) utilizando o teste t para duas amostras independentes.
Da mesma forma, foram comparados quando considerada a estratificacdo pelo Distrito de Saude, horario de
atendimento da unidade, sexo, faixa etaria, estado conjugal.

Nas anadlises que contemplaram toda a amostra, os resultados foram apresentados pelo escore médio
e o respectivo intervalo com 95% de confianga. Considerou-se 5% para nivel de significancia e utilizou-se o
Statistical Analysis Software (SAS) versido 9.4.1°

4.5. Breves consideracoes sobre a leitura estatistica das tabelas de resultados

A Pesquisa trouxe seu principal resultado geral que era comparar o desempenho da percepgao dos
usudrios adultos quanto a existéncia e extensdo dos atributos da APS por tipo de unidade. Como temos dois
tipos de unidade com eSF, optamos por fazer a comparacdo duas a duas, isto é, os testes de significancia
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considerados foram o teste t Student para comparacdo de médias de amostras independentes. Afinal, embora
o novo modelo de Clinicas da Familia tenha sido uma inovagao proposta e implementada pela SESAU — Campo
Grande, ele ainda esta pouco presente no municipio. Isto é, no 12 semestre de 2020, 90% das eSF estavam
concentradas como vimos anteriormente nas UBSF.

Para facilitar a leitura estatistica das tabelas, utilizamos simbolos na ultima coluna de cada tabela que
representam as diferencas estatisticamente significantes na comparac¢do dos grupos dois a dois, destacando-
os na legenda de cada uma das tabelas os casos concretos. Por exemplo, na Tabela 07, “&”, indica a existéncia
de diferenca estatisticamente significante (com p-valor < 0,05 ou 5%) entre os atributos das CF x atributos das
UBSF. J4 o simbolo, “¥”, indica a mesma diferenca entre CF x UBS. E “n” indica nessa Tabela 07, diferencas entre
UBSF x UBS. Por fim “n.s” indica, “ndo significante”, ou seja, ndo ha diferenca estatisticamente significante ao
nivel de 5%. Dito de outra forma, os escores médios observados por atributo ndo diferem na comparagdo dos

grupos dois a dois.).

4.6. O territorio pesquisado: distritos sanitarios do municipio de Campo Grande

A regionalizacdo da gestdao municipal da saude em Campo Grande considera cada um dos bairros existentes e
os agrupa em sete Distritos Sanitdrios definidos pela SESAU. Contudo, para fins das andlises estatisticas aqui
realizadas, agrupou-se geograficamente os atuais distritos sanitarios em quatro distritos, que eram os distri-
tos anteriores: Norte (Prosa e Segredo), Sul (Central e Anhanduizinho), Leste (Bandeira) e Oeste (Imbirussu e
Lagoa).

Quadro 1 - CLASSIFICAGAO DOS BAIRROS DO MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE SEGUNDO DISTRITOS SANITARIOS - 2020

Distritos antigos Distrito novos
Norte Prosa e Segredo
Sul Central e Anhanduizinho
Leste Bandeira
Oeste Imbirussu e Lagoa

Fonte: SESAU, Campo Grande, Mato Grosso do Sul, 2020.

4.7. Aspectos Eticos

A Pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da Fiocruz de Brasilia com o cédigo n? 3.641.460. As
entrevistas foram realizadas mediante entrega da carta de apresentacdo da pesquisa aos usudrios, bem como
leitura e validacdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Todos os usudrios ou responsaveis
receberam a carta de apresentagdo da pesquisa e informaram no inicio da pesquisa seu “de acordo” para
participar da mesma.
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5. RESULTADOS

Os resultados da Pesquisa estdo divididos em seis partes: (i) andlise da amostra sob o aspecto socio-
demografico e avaliacdo geral dos servigcos (Net Promoter Score — NPS), (ii) analise por tipo de unidade de
atencdo primaria, (iii) andlise por Distrito Sanitario, (iv) analise por horario de atendimento da unidade, (v)
anadlise por sexo, (v) analise por faixa etaria, (vi) analise por situa¢do conjugal.

5.1. Analise do perfil das amostras realizadas e o Net Promoter Score (NPS)

O perfil socio-demografico e a avaliacdo geral dos servigos de atengdo primaria (aqui considerado o
indicador do Net Promoter Score — NPS) é apresentado a seguir (Tabelas 5 e 6).

Os adultos que participaram da pesquisa estao distribuidos nas UBSF (39,2%), UBS (33,3%) e CF (27,4%).

Quanto a distribuicdo por sexo, as mulheres (62,3%) foram aquelas com maior participacdo. No que se
refere ao perfil etario dos respondentes, tanto a média (46 anos) como a mediana (47 anos) encontram-se
muito préximas. Observamos ainda que na autodeclaragdo de raga/cor prevaleceu os pardos/negros (60,0%),
brancos (34,6%) e indigenas/amarelos (5,4%). Quanto a situagdo conjugal, 57,6% vivem em companhia de
conjuge ou companheiro(a), 26,8% ja viveram antes nessa situagdo, e apenas 15,6% nunca viveram em
companhia de outro(a). A amostra realizada também registrou que em média e mediana, o nimero de anos de
estudo da populacdo era de 8 anos, isto é, os adultos maiores de 18 anos possuiam o ensino fundamental. Por
outro lado, chamou-nos a atencdo que 29,2% afirmaram ser analfabetos ou possuiam o ensino fundamental
incompleto.
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Tabela 05 - PERFIL DOS USUARIOS ADULTOS ENTREVISTADOS - MUNICiPIO DE CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL - 1¢
SEMESTRE/2020 (N = 718)

Caracteristicas n (%)
Tipo de unidade de APS
Clinica da Familia (CF) 197 (27,4)
Unidade Basica de Saude da Familia (UBSF) 282 (39,2)
Unidade Basica de Saude (UBS) 239 (33,3)
Sociodemograficas
Sexo
Masculino 269 (37,7)
Feminino 444 (62,3)
Idade (em anos)
Média 47
Mediana 46
Cor
Branca 247 (34,6)
Parda / preta 428 (60,0)
Amarela / indigena (*) 38 (5,4)
Vive em companhia de cénjuge ou companheiro(a)
Sim 411 (57,6)
Ndo, mas ja viveu antes 191 (26,8)
Nunca viveu 111 (15,6)
N° de anos de estudo (em anos completos)
Média = mediana 8
Moda 11

Grau de instrugdo do chefe da familia

Analfabeto/Fundamental | incompleto 208 (29,2)

Ensino fundamental / ensino médio incompleto 263 (36,9)
Médio completo/Superior incompleto 207 (29,0)

Superior completo 35 (4,9)

Fonte: Pesquisa “Presenca e extensdo dos atributos da Atengdo Primaria a Saude desde a experiéncia dos usudrios adultos nos
servigcos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.

Escolhemos o indicador intitulado “Net Promoter Score — NPS” como proxy para avaliacao geral dos
servicos de salde. A pergunta “De uma nota de 0 a 10, vocé recomendaria esta Unidade para uma amigo ou
familiar ?” busca resumir em uma Unica estatistica essa percepgao dos usudrios. Ela foi adaptada de um uso
mais geral feito em diversas areas da sociedade como “pergunta-sintese” de avaliacgdo de um determinado
servico, estabelecimento ou empresa.

O calculo do NPS considera aqueles que avaliaram de forma mais positiva (notas 9/10), subtraindo aque-
les que avaliaram de forma mais negativa (notas 0 a 6). Desconsidera, portanto, aqueles que estdo, na meto-
dologia desse indicador, “indecisos”, ou seja, aqueles que atribuiram notas 7 ou 8. O resultado desse indicador,
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oscila portanto, de “-100 a +100”. A interpretacdo do NPS, portanto, informa que quanto maior o valor, melhor
o indicador.

As Clinicas da Familia tiveram desempenho superior aos demais tipos de unidade de atenc¢do primdria,
obtendo um NPS=39, quando comparados as UBS (NPS=15) e UBSF (NPS=6). O horario de atendimento das
unidades também foi mais bem avaliado entre os estabelecimentos que ficam abertos apds as 19h (NPS=26),
guando comparados aquelas que ndo abrem (NPS=7). Homens avaliaram de forma mais positiva (NPS=22);
guando comparados as mulheres com NPS=15. Por fim, aqueles com 50 anos ou mais, com maior experiéncia
no acesso e utilizagdo dos servicos de saude tiveram um indicador NPS = 23, quando comparados aos menores
de 50 anos (NPS = 14)

Tabela 06 - NOTA DADA PELOS USUARIOS ADULTOS ENTREVISTADOS NA AVALIAGAO GLOBAL DA UNIDADE - MUNICIPIO DE
CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL - 12 SEMESTRE/2020 (N = 718)

"De uma nota de 0 a 10, vocé recomendaria esta Unidade para uma amigo ou
e g & NPS (-100 a 100)
familiar ?" (NPS **)
NPS
Clinica da Familia (CF) 39
Unidade Basica de Saude da Familia (UBSF) 6
Unidade Basica de Saude (UBS) 15
NPS
Unidades abertas apos as 19h 26
Unidades que ndo estdo abertas até as 19h 7
NPS
Usudrios do sexo masculino 22
Usudrios do sexo feminino 15
NPS
Usudrios com até 49 anos 14
Usudrios com 50 anos ou mais 23

Fonte: Pesquisa “Presencga e extensdo dos atributos da Atengdo Primdria a Salde desde a experiéncia dos usuarios adultos nos
servigos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.

Legenda: (**) O Net Promoter Score (NPS) corresponde a nota de 0 a 10 dada pelo usudrio na resposta a seguinte pergunta: "De uma
nota de 0 a 10, vocé recomendaria esta Unidade para uma amigo ou familiar ?"

NPS = (% notas 9/10 ) - (% notas 0 a 6). O resultado é um niimero que pode ser variar entre -100 a +100.

5.2. Resultados gerais da avaliacao por tipo de unidade

As Clinicas da Familia obtiveram melhor desempenho na avaliagdo dos usuarios, isto é, foram superiores
na comparacdo com as UBSF nos atributos: afiliacdo, acessibilidade e longitudinalidade e também nos
escores essencial e geral. Foram superiores também na comparacdo com as UBS para os atributos: afiliacao,
acessibilidade, longitudinalidade, coordena¢do — integracdo dos cuidados, coordenagcdo — sistema de
informacdo e também nos escores essencial e geral. J4 na comparacdo entre UBSF x UBS (unidades que ndo
possuem eSF), os resultados também foram melhores para as unidades do primeiro tipo. As UBSF tiveram
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resultados superiores nos atributos: afiliagao, utilizagdo, longitudinalidade e coordenac¢do — integragdo dos
cuidados (Tabela 07).

De acordo com a metodologia do PCATool-Brasil, escores abaixo de 6,6 indicam uma presenca insuficiente
dos atributos da APS. Assim, o municipio de Campo Grande necessita melhorar a maior parte das caracteristicas
do servigos ofertados em sua rede de atengdo primdria a salde, especialmente, o acesso de primeiro contato
(escore = 3,3) e a integralidade dos servicos prestados (escore = 3,9)

Tabela 07 - ESCORE# MEDIO (IC 95%) DOS ATRIBUTOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA EXPERIENCIA DOS USUARIOS
ADULTOS POR TIPO DE UNIDADE - MUNIC{PIO DE CAMPO GRANDE, MATO GROSSO DO SUL - 12 SEMESTRE/2020 (N = 718)

Usudrios adultos
Atributos da Atengdo Clinica da Familia UBSF/USF UBS Total valor*
Primaria a Satde . Média . Média . Média . Meédia P
(IC 95%) (IC 95%) (IC 95%) (IC 95%)

Afiliagdo | 196 | 8,9(8,5;9,2) | 280 | 8,3(8,0;8,6) | 237 | 6,5(6,0;7,0) | 713 | 7,9(7,6; 8,1) & ¥ T

Utilizacdo | 196 | 8,6(8,3;8,8) | 278 | 8,3(8,0;8,6) | 237 | 8,6(8,4;8,9) | 711 | 8,5(8,3;8,6) n

Acessibilidade | 196 | 3,6(3,5;3,8) | 278 | 3,3(3,2;3,5) | 237 | 3,2(3,0;3,3) | 711 | 3,3(3,2;3,4) &, ¥

Longitudinalidade | 196 | 7,2(6,9;7,4) | 278 | 6,6 (6,4;6,8) | 237 | 6,2(5,9;6,4) | 711 | 6,6(6,5;6,7) &, ¥ T
Coordenagdo -

i i 55| 66(58;73) | 73| 59(51;66) | 76| 4,3(3,7;50) | 204 | 5,5(5,0;5,9) ¥,
Integragdo do cuidado
Coordenagdo -

) ) ¢ . 175 | 7,0(6,8;7,3) | 271 | 6,8(6,5;7,1) | 233 | 6,5(6,3;6,8) | 679 | 6,8(6,6;6,9) ¥
sistema de informagao
Integralidade -

) S| 181 | 5,8(5,6;6,0) | 251 | 5,7(5,5;5,9) | 214 | 5,8(5,6;6,0) | 646 | 5,7(5,6;5,9) n.s.
servigos disponiveis
Integralidade -

) 191 | 4,1(3,8;4,5) | 277 | 3,8(3,6;4,1) | 237 | 3,8(3,6;4,1) | 705 | 3,9(3,8;4,1) n.s.
servigos prestados

Escore Essencial | 197 | 5,6 (5,4;5,7) | 282 | 5,3(5,1;5,4) | 239 | 5,2(5,0;5,3) | 718 | 5,3(5,2;5,4) &, ¥

Orientacdo familiar | 193 | 5,4(5,0;5,9) | 276 | 5,6(5,2;5,9) | 237 | 5,5(5,1;5,9) | 706 | 5,5(5,3;5,7) n.s.

Orientacio comunitaria | 191 | 4,8 (4,5;5,1) | 272 | 4,8(4,6;5,1) | 233 | 5,0(4,7;5,3) | 696 | 4,9(4,7;5,1) n.s.

Escore Geral | 197 | 5,5(5,4;5,7) | 282 | 5,3(5,1;5,4) | 239 | 5,2(5,0;5,3) | 718 | 5,3(5,2;5,4) &, ¥

Fonte:Pesquisa “Presenca e extensdo dos atributos da Atengdo Primaria a Saude desde a experiéncia dos usudrios adultos nos
servicos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.
# Escores assumem valores de 0 a 10

IC: intervalo de confianga

(*) Associado ao teste de t para comparagdo de médias de amostras independentes.

n.s. estatisticamente ndo significante para as comparagées: CFxUBSF; CFxUBS;UBSFxUBS.

& Significancia na comparagdo CF x UBSF, valor-p<0,05

¥ Significancia na comparagdo CF x UBS, valor-p<0,05

1t Significancia na comparagao UBSF x UBS, valor-p<0,05

36

RELATORIO FINAL DE PESQUISA PCATOOL - CAMPO GRANDE MS - 2020

5.3. Resultados gerais da avaliacao por Distrito de Saude

Para a andlise dos resultados por Distrito Sanitdrio, foram considerados os distritos antigos, “Norte”,
“Sul”, “Leste” e “Oeste”, pois originalmente ndo havia sido previsto a compara¢do dos novos Distritos no
desenho do plano de amostragem original.

O escore geral do Distrito Norte foi de 5,5 e o Distrito Sul 5,1 (p-valor<0,05). Esse desempenho superior no
Norte também foi observado em todos os atributos da APS mensurados, indicando, portanto, que os usuarios
adultos avaliaram de forma mais positiva os servigos de atencdo primdria existentes nesse local. O mesmo
pode ser dito de forma inversa para o Distrito Leste, em que os resultados apontam para uma avaliacgdo menos
positiva para a quase totalidade dos atributos comparados com os demais Distritos. Ja o Sul e o Oeste tiveram
avaliacdes muito semelhantes para os atributos, com excec¢do de “coordenacdo —integracdao dos cuidados”, em
gue no primeiro caso, o escore foi de 5,6 e no segundo, 5,0 (Tabela 08).

Tabela 08 - ESCORE# MEDIO (IC 95%) DOS ATRIBUTOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA EXPERIENCIA DOS USUARIOS
ADULTOS POR DISTRITO SANITARIO - MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE - MATO GROSSO DO SUL - 1° SEMESTRE DE 2020

Atributos da Usuarios adultos

Atencio Priméria Nortel : Sul - Leste, : Oeste’ . Total _ o-valor*

3 Satde ne Média e Média e Média 0 Média N Média

(IC 95%) (IC 95%) (IC 95%) (IC 95%) (IC 95%)
Afiliagdo 176 (8,0; 8?;;; 189 (8,1; 88’;35) 160 (5,4: S?IBC; 188 (7,8 88"72) 713 (7.,6: 87,219) Y,nl#
Utilizagdo 174 (8,6; ;'29) 189 (8,2; ;;35) 160 (8,1; 8%’6?; 188 (7,8 ;'51) 711 (8,3 8%’65-; ¥
Acessibilidade 174 (33; 33:'75) 189 (3,1; 33"5?; 160 (3,1; 3?:'53; 188 (3,1; 33:2‘2) 711 (3,2: 3?:23 I
Longitudinalidade | 174 (6.5; 76’1? 189 (6,4; 66;;; 160 (5.9; 66;‘2) 188 (6.5; 76’1? 711 (6,5; 66’76; Yl g
coordenssio _cllzt(?Eirjgjg 34 (5,4; 7%5) >9 (4,8; 65,;16) a1 (4,3; 65:’22) 70 (4,2; 5%(; 204 (5,0; 55,;'55) n
Coordenacso _i;ifst:fr:n:ggz 158 (6,8; 77,;1:; 180 6,5;67,,81§ 154 (6,0; 6?,6?; 187 (6,6; 7?,29) 679 (6,6; 6‘?'98) ¥
Integralidad;;;i:ﬂfg: 147 (5,6; 65,,23 169 (5,5; 6%68) 154 (5,3; 55,;3? 176 (5,5; 55,57) 646 (5,6; 5%7) ¥
Integra“dade;;rseirt\;ijgz 30 37, 41}'3(; 1841 36 43,’39) 160} (34; 4?:67) 1881 (37 41}'3(; 051 (38 43,’19) s
Escore Essencial | 174 (5.3; 55”;; 189 5.2 55:'5‘; 160 4,9; ;:_’?3 188 (5.2; 5?’5?; 711 5.2 55,;?; ¥y
Orientagdo familiar | 174 (5.4; 6_:,,’3? 184 48; 55”72) 160 (5.4; 65’38) 188 (4,8; 55’73) 706 (5.3; 55”75) &
Orientagdo comunitaria | 168 (5.0; 55’73) 184 4,3; 5467) 158 (4,5; 54’3 186 (4,5; 54’1? 696 4,7; 54’19) ¥,
Escore Geral | 174 (5'3;55:’75) 189 (5,1;55:'55; 160 ( 4'9;5?’3:; 188 (5,15 5?’5?; 711 (5,2; 55:2‘?; ¥
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Fonte: Pesquisa “Presencga e extensdo dos atributos da Atengdo Primdria a Salde desde a experiéncia dos usuarios adultos nos
servigos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.
Nota: O Distrito de Saiide Norte corresponde aos atuais Distritos de Prosa e Segredo; o Distrito Sul (Anhanduzinho e Centro); o
Distrito Leste (Bandeira); o Distrito Oeste (Imbirussu e Lagoa).

# Escores assumem valores de 0 a 10

IC: intervalo de confianga

(*) Associado ao teste de t para comparagdo de médias de amostras independentes.

& Significancia na comparagao Norte x Sul, valor-p<0,05

¥ Significancia na comparacdo Norte x Leste, valor-p<0,05

t Significancia na comparagdo Norte x Oeste, valor-p<0,05

I Significancia na comparagao Sul x Leste, valor-p<0,05

? Significancia na comparagao Sul x Oeste, valor-p<0,05

# Significancia na comparagdo Leste x Oeste, valor-p<0,05

n.s. - estatisticamente ndo significante entre os Distritos

5.4. Resultados gerais da avaliacao por horario de funcionamento das unidades

As unidades de atencdo primaria foram também divididas em dois grupos para fins de comparacao
guanto ao hordrio de funcionamento das mesmas. No primeiro grupo, foram agrupadas aquelas que funcionam
até as 17h; no segundo aquelas que atendem a populagdo até as 19h. Os resultados dessa comparacao trazem
evidéncias de que aquelas que funcionam com horario estendido sdo avaliadas mais positivamente pelos
usudrios adultos. Em praticamente todos os atributos e nos escores geral e essencial, os valores estimados
foram superiores, com significancia estatistica (p-valor). As exce¢des foram os atributos de “coordenacgdo -
sistema de informacdo” e “integralidade - servicos disponiveis”, em que parece ndo haver diferenca (Tabela
09).

Devemos lembrar que o instrumento utilizado para avaliacdo dos servigos de APS no municipio de Campo
Grande, ndo considera indicadores de resultado, isto é, ha necessidade de se medir em futuros estudos, a
partir dos registros dos prontuarios eletrénicos em implantagdo nas unidades, o nimero de consultas médicas,
indicadores clinicos e acdes de promocgado, prevencdo e outros procedimentos de salde desenvolvidos a fim
de se obter uma avaliagdo mais completa nesse cotejamento entre tipos de unidade e hordrio estendido de
atendimento.
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Tabela 09 - ESCORE# MEDIO (IC 95%) DOS ATRIBUTOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA EXPERIENCIA DOS USUARIOS
ADULTOS POR HORARIO DE ATENDIMENTO DAS UNIDADES - MUNICiPIO DE CAMPO GRANDE - MATO GROSSO DO SUL - 1°
SEMESTRE DE 2020

Usuarios adultos
Atributos da Unidades abertas até | Unidades abertas até
Atengdo Primaria a Saude as 17h as 19h Total p-valor®
n° | Média (IC95%) | n° | Média (IC95%)| n° | Média (IC 95%)
Afiliacio | 317 7,1(6,7;7,5) | 396 | 8,4(8,2;8,7) | 713 7,9 (7,6; 8,1) &
Utilizagdo | 315 8,3(8,0;8,5) | 396 8,7(8,5,8,8) | 711 8,5(8,3; 8,6) &
Acessibilidade | 315 3,0(2,9:;3,2) | 396 | 3,6(3,53,7) | 711 3,3(3,2; 3,4) &
Longitudinalidade | 315 6,2(6,0:6,4) | 396 | 6,9(6,8;7,1) | 711 6,6 (6,5; 6,7) &
Coordenacdo - Integragdo do cuidado 94 4,5(3,8;5,1) | 110 6,3(5,8;6,9) | 204 5,5 (5,0; 5,9) &
Coordenacgdo - sistema de informagdo | 308 6,9 (6,6;7,1) | 371 6,7 (6,5;6,9) | 679 6,8 (6,6; 6,9) n.s
Integralidade - servigos disponiveis | 271 5,6(5,4;5,8) | 375 5,8(5,7;6,0) | 646 5,7 (5,6; 5,9) n.s
Integralidade - servigos prestados | 314 3,6(3,3;3,8) | 391 4,2 (4,0;4,4) | 705 3,9(3,8;4,1) &
Escore Essencial | 315 51(4,9;52) | 396 | 5,6(54;57) | 711 | 5,3(5,2;5,4) &
Orientagdo familiar | 313 5,2(4,9;5,6) | 393 5,8(5,5;6,1) | 706 5,5(5,3; 5,7) &
Orientagdo comunitaria | 305 4,8(4,5;5,1) | 391 5,0(4,7;5,2) | 696 4,9 (4,7;5,1) n.s
Escore Geral | 315 50(4,9;52) | 396 | 5,5(54;5,6) | 711 | 5,3(5,2;5,4) &

Fonte: Pesquisa “Presenca e extensdo dos atributos da Atengdo Primaria a Saude desde a experiéncia dos usudrios adultos nos
servigos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.
# Escores assumem valores de 0 a 10

IC: intervalo de confianga

(*) Associado ao teste de t para comparagdo de médias de amostras independentes.

n.s. estatisticamente ndo significante para a comparagdo: unidades que abrem até as 17h x unidades que abrem até as 19h.

& - Significancia estatistica na comparagao unidades que abrem até as 17h x unidades que abrem até as 19h, p-valor<0,05

5.5. Resultados gerais da avaliacao por sexo

Historicamente, o acesso e utilizacdo dos servicos de salde ocorre com maior frequéncias das mulheres,
seja porque o horario de funcionamento da maior parte das unidades costuma ser até as 17h/18h, seja porque
exercem dupla e as vezes tripla jornada no cuidado da casa, da familia e no mercado de trabalho.

A Pesquisa também revelou essa caracteristica, isto é, 62,3% das mulheres como ja relatado
anteriormente, foram aquelas entrevistadas no conjunto da populagdo amostrada.

E elas também, na comparacdo da avaliacdo dos servicos de APS no municipio de Campo Grande foram
aquelas que julgaram mais positivamente esses servicos (Tabela 10), isto é, o escore geral feminino foi de
5,4 e 0 masculino 5,2 com diferenca ligeiramente significante (p-valor <0,05). Outras diferencas favoraveis as
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mulheres na avaliacdo desses servicos foram para os atributos afiliagdo (escore feminino 8,2 x escore masculino
7,2); coordenacdo — integracdo dos cuidados (escore feminino 5,6 x escore masculino 5,3); integralidade —
servicos disponiveis (escore feminino 5,9 x escore masculino 5,5).

Tabela 10 - ESCORE# MEDIO (IC 95%) DOS ATRIBUTOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA EXPERIENCIA DOS USUARIOS
ADULTOS POR SEXO - MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE - MATO GROSSO DO SUL - 1° SEMESTRE DE 2020

Atributos da Usuarios adultos

Atencdo Primaria a Saude Hor:nejns Mu!h('eres T?t?I p-valor®

n° Média (IC 95%) n° Meédia (IC 95%) n° | Média (IC 95%)
Afiliagio | 269 7,2(6,8;,7,7) | 442 8,2(7,9;85) | 711 | 7,9(7,6;8,1) &
Utilizacdo | 269 8,5(8,3;8,7) | 442 8,5(8,3:;87) | 711 | 8,5(8,3;8,6) n.s
Acessibilidade | 269 3,4(3,2:3,5) | 442 3,3(3,2;3,5) | 711 | 3,3(3,2;3,4) n.s
Longitudinalidade 269 6,5(6,3;6,7) | 442 6,7 (6,5;6,9) | 711 6,6 (6,5; 6,7) n.s
Coordenacdo - Integracdo do cuidado 70 5,3(4,5;6,0) | 134 5,6 (5,1; 6,1) 204 5,5 (5,0; 5,9) &
Coordenacao - sistema de informagdo 256 6,5(6,3;6,8) | 423 6,9(6,7;7,1) | 679 6,8 (6,6; 6,9) n.s
Integralidade - servigos disponiveis 238 5,5(5,3;5,7) | 408 5,9(5,7;6,0) | 646 5,7 (5,6; 5,9) &
Integralidade - servigos prestados 268 3,8(3,5;4,0) | 437 4,0(3,8; 4,2) 705 3,9(3,8;4,1) n.s
Escore Essencial 269 5,2(5,1;5,3) | 442 5,4(5,3;5,5) | 711 5,3(5,2;5,4) &
Orientagao familiar 267 5,5(5,1;5,8) | 439 5,6 (5,3; 5,8) 706 5,5(5,3;5,7) n.s
Orientagdo comunitaria 262 49 (4,6;5,1) | 434 49 (4,7;5,1) 696 49(4,7;5,1) n.s.
Escore Geral 269 5,2(5,0;5,3) | 442 5,4(5,3;5,5) | 711 5,3(5,2;5,4) &

Fonte: Pesquisa “Presencga e extensdo dos atributos da Atengdo Primdria a Saude desde a experiéncia dos usuarios adultos nos
servigos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.

Nota: O Distrito de Salide Norte corresponde aos atuais Distritos de Prosa e Segredo; o Distrito Sul (Anhanduzinho e Centro); o
Distrito Leste (Bandeira); o Distrito Oeste (Imbirussu e Lagoa).

# Escores assumem valores de 0 a 10
IC: intervalo de confianga

(*) Associado ao teste de t para comparagdo de médias de amostras independentes.
n.s. estatisticamente ndo significante para a comparagdo: homens x mulheres.
& - Significancia estatistica na comparagao entre homens e mulheres, p-valor<0,05

5.6. Resultados gerais da avaliacao por faixa etaria

A medida em que a populacio envelhece, a utilizacdo dos servicos e multimorbidades aumentam com
o passar dos anos. Dessa forma, realizamos também uma analise dos grupos de nao idosos x idosos, isto &,
classificamos por duas faixas etarias a amostra realizada, aqueles com menos de 60 anos e aqueles com 60
anos ou mais.
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A Pesquisa apontou que praticamente nao houve diferengas na avaliacdo dos servigos de APS para os dois
grupos etdrios - idosos x ndo idosos -, com excec¢ao dos atributos de “coordenacao — sistema de informacgao”
em que os idosos avaliam mais positivamente (escore dos idosos = 7,1 x escores dos ndo idosos = 6,6) e
“orientacdo familiar” em que os mais novos avaliaram de forma mais positiva tais servicos no municipio de
Campo Grande (escore dos ndo idosos = 5,8 x escore dos idosos = 4,9) (Tabela 11).

Tabela 11 - ESCORE# MEDIO (IC 95%) DOS ATRIBUTOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA EXPERIENCIA DOS USUARIOS
ADULTOS POR FAIXA ETARIA - MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE - MATO GROSSO DO SUL - 1° SEMESTRE DE 2020

Atributos da . Usuarios adultos.

Atenc3o Primaria a Saude gt 59’ar.los 60 anos ou mais T’ot.al p-valor*

n° | Média (IC95%) | n° | Média (IC95%) | n° | Média (IC 95%)
Afiiacéo 527 | 7,9(7,6;81) | 186 | 7,8(7,3;83) | 713 | 79(76;81) hs
Utilizagdo 525 8,5(8,3;8,7) | 186 8,4 (8,1;8,7) | 711 8,5(8,3; 8,6) s
Acessibilidade 525 3,3(3,2; 3,5) 186 3,3(3,2;3,5) | 711 3,3(3,2; 3,4) n.s
tongitudinalidade 525 | 65(64;67) | 186 | 68(6671) | 711 | 66(6567) n.s
Coordenagao - Integragdo do cuidado 141 5,6 (5,1; 6,1) 63 5,2 (4,4;6,0) | 204 55 (5,0; 5,9) .
Coordenagdo - sistema de informagao 503 6,6 (6,5,6,8) | 176 7,1(6,8;7,4) | 679 6,8 (6,6; 6,9) &
Integralidade - servigos disponiveis 486 5,8(5,7;5,9) 160 5,6(5,3;5,8) | 646 5,7 (5,6;5,9) ns
Integralidade - servigos prestados 525 3,9 (3,7; 4,0) 185 41(3,7;4,4) | 710 3,9(3,8; 4.1) s
Escore Essencial 531 5,3(5,2;5,4) | 187 5,3(5,2;5,5) | 718 5,3 (5,2; 5,4) s
Orientagdo familiar 521 5,8 (5,5; 6,0) 185 4,9(4,4;5,3) | 706 5,5 (5,3;5,7) &
Orientagdo comunitdria 513 4,9 (4,7;5,1) 183 4,9(4,6;52) | 696 4,9(4,7;5,1) s
Escore Geral 525 5,3(5,2;5,4) | 186 5,3(5,1;5,5) | 711 5,3(5,2; 5,4) n.s.

Fonte: Pesquisa “Presenca e extensdo dos atributos da Atengdo Primdria a Salide desde a experiéncia dos usuarios adultos nos
servigos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.
Nota: O Distrito de Saude Norte corresponde aos atuais Distritos de Prosa e Segredo; o Distrito Sul (Anhanduzinho e Centro); o
Distrito Leste (Bandeira); o Distrito Oeste (Imbirussu e Lagoa).

# Escores assumem valores de 0 a 10

IC: intervalo de confianga

(*) Associado ao teste de t para comparagdo de médias de amostras independentes.

n.s. estatisticamente ndo significante para a comparagdo: pessoas com até 59 anos x pessoas com 60 anos ou mais.

& - Significancia estatistica na comparagao entre os dois grupos etarios, p-valor<0,05

5.7. Resultados gerais da avaliacao por situacao conjugal

Os resultados do julgamento dos escores por situacdo conjugal apontam ndo haver diferenca entre todos
os atributos, exceto em “afiliagdo” (escore de quem vive sozinho(a) = 7,8 x escore de quem vive com conjuge/
companheiro(a) = 8,5) (Tabela 12).
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Tabela 12 - ESCORE# MEDIO (IC 95%) DOS ATRIBUTOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA EXPERIENCIA DOS USUARIOS
ADULTOS POR SITUACAO CONJUGAL - MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE - MATO GROSSO DO SUL - 1° SEMESTRE DE 2020

Usudrios adultos
Atributos d Vi onj
. " .u os ? , Vive sozinho ve com co'njuge/ Total p-valor*
Atencgdo Primaria a Saude companheiro (a)
n° | Média (IC95%) | n° |Média(IC95%)| n° | Média (IC 95%)
Afiliacio | 210 | 7,8(7,4;83) | 322 | 8,5(8,2;88) | 532 7,9 (7,6; 8,1) &
Utilizagdo 209 8,4(8,1;8,7) | 321 8,5(8,3;8,7) | 530 8,5(8,3; 8,6) n.s.
Acessibilidade | 209 | 3,3(3,1;3,4) | 321 | 3,4(3,3;3,5) | 530 3,3(3,2;3,4) n.s.
Longitudinalidade | 209 | 6,5(6,2;6,7) | 321 | 6,9(6,7;7,1) | 530 6,6 (6,5; 6,7) n.s.
Coordenacdo - Integragdo do cuidado 63 5,5(4,7; 6,4) 86 6,0 (5,3; 6,6) 149 5,5 (5,0; 5,9) n.s.
Coordenacdo - sistema de informacgdo 200 6,8 (6,5;7,1) | 298 7,2 (7,0; 7,5) 498 6,8 (6,6; 6,9) n.s.
Integralidade - servigos disponiveis 186 5,6(5,4;5,9) | 291 5,8(5,6;6,0) | 477 5,7 (5,6; 5,9) n.s.
Integralidade -
. & 208 3,8(3,5;4,1) | 316 4,2(3,9;4,4) | 524 3,9(3,8;4,1) n.s.
servicos prestados
Escore Essencial 209 5,2(5,0;5,4) | 321 5,5 (5,3; 5,6) 530 5,3 (5,2; 5,4) n.s.
Orientagdo familiar 208 5,1(4,7;5,5) | 316 5,5(5,2;5,9) | 524 5,5(5,3; 5,7) n.s.
Orientagao
e 204 | 4,8(4,4;51) | 311 | 4,8(4,5;50) | 515 4,9 (4,7;5,1) n.s.
comunitaria
Escore Geral 209 5,2(5,0;5,4) | 321 5,4 (5,3; 5,6) 530 5,3(5,2;5,4) n.s.

Fonte: Pesquisa “Presenca e extensdo dos atributos da Atengdo Primaria a Saude desde a experiéncia dos usudrios adultos nos
servigos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.
Nota: O Distrito de Saude Norte corresponde aos atuais Distritos de Prosa e Segredo; o Distrito Sul (Anhanduzinho e Centro); o
Distrito Leste (Bandeira); o Distrito Oeste (Imbirussu e Lagoa).

# Escores assumem valores de 0 a 10

IC: intervalo de confianga

(*) Associado ao teste de t para comparagdo de médias de amostras independentes.

n.s. estatisticamente ndo significante para a comparagdo: pessoas que vivem sozinhas x pessoas que vivem com conjuge.

& - Significancia estatistica na comparagao entre os dois grupos de situagao conjugal, p-valor<0,05

5.8. Resultados do PDRQ9

A relagdo médico-paciente foi também avaliada a partir do instrumento validado no Brasil do Patient
Doctor Relationship Questionaire (PDRQ-9) (Wollmann et al*). Na comparacéo por tipo de unidade de atengdo
primariaasaude, as Clinicas da Familia obtiveram resultados mais positivos em todos os atributos (p-valor<0,05),
guando comparadas as UBSF e as UBS. Ja na comparacdo entre esses dois ultimos tipos de unidade ndo houve
diferencgas. Portanto, no que se refere a relagdo médico-paciente, os dados coletados sugerem haver melhor
cuidado com os usudrios adultos no modelo proposto pelas Clinicas da Familia do municipio de Campo Grande,
Mato Grosso do Sul, embora nas UBS e UBSF os escores estimados estivessem acima da média de 3,0 (em uma
escala de 1 a 5), com excecdo do item “Eu acho facil ter acesso ao meu médico”. Isso pode indicar mais uma
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vez, associando-se os resultados do PDRQ-9 ao resultados do PCATool que o atributo critico que precisa ter
prioridade para melhorar a qualidade dos servicos ofertados pela APS é o “acesso de primeiro contato”.

Tabela 13 - ESCORE# MEDIO (IC 95%) DOS ITENS QUE COMPOEM O PATIENT DOCTOR RELATIONSHIP QUESTIONAIRE (PDRQ-9)
POR TIPO DE UNIDADE - MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE - MATO GROSSO DO SUL - 1° SEMESTRE DE 2020

Usuarios adultos
Questdes do PDRQY Clinica da Familia UBSF/USF UBS Total p-valor*
Média (IC 95%) Meédia (IC95%) | Média (IC95%) | Média (IC 95%)
MP1. Meu médico me ajuda 3,6(3,4;3,7) 3,2(3,0;3,3) 3,1(2,8:3,3) | 3,3(3,2;3,4) &, ¥
MP2. M édico t t ficient
eu mecico tem fempo sficiente 35(3337) | 32B3134) | 302832 | 32(3133) & ¥
para mim
MP3. Eu confio no meu médico 3,7 (3,5; 3,8) 3,3 (3,2; 3,5) 3,4 (3,2; 3,5) 3,4 (3,3; 3,5) &, ¥
MP4. Meu médico me entende 3,7 (3,6; 3,9) 3,4 (3,3; 3,5) 3,5(3,3; 3,6) 3,5(3,4; 3,6) &, ¥
MP5. Meu médico se dedica a me ajudar 3,7 (3,5; 3,8) 3,3(3,2; 3,5) 3,3(3,1;3,4) 3,4 (3,3; 3,5) &, ¥
MP6. Meu médico e eu concordamos
. 3,7 (3,5; 3,9) 3,3(3,2;3,5) 3,3(3,2;3,5) 3,4 (3,3; 3,5) &, ¥
sobre a natureza dos meus sintomas
MP7. Eu consigo conversar com 0 me
i consigo conv e 36(35:38) | 343235 | 333134)| 34(33;35) &, ¥
médico
MP8. Eu me sinto contente com o
tratamento que o meu médico me 3,7 (3,6; 3,9) 3,4(3,3; 3,6) 3,4(3,2;3,6) 3,5(3,4; 3,6) &, ¥
oferece
MP9. Eu acho facil ter acesso ao meu
- 3,2(3,0;3,4) 2,7(2,5;2,9) 2,5(2,4;2,7) 2,8(2,7;2,9) &, ¥
médico
Escore Geral 3,6 (3,5; 3,7) 3,3(3,1; 3,4) 3,2(3,1;3,3) 3,3(3,2;3,4) &, ¥

Fonte: Pesquisa “Presenca e extensdo dos atributos da Atengdo Primdria a Salde desde a experiéncia dos usuarios adultos nos
servicos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.
Nota: O Distrito de Saude Norte corresponde aos atuais Distritos de Prosa e Segredo; o Distrito Sul (Anhanduzinho e Centro); o
Distrito Leste (Bandeira); o Distrito Oeste (Imbirussu e Lagoa).

Escores assumem valores de 1 a 5.

(1-ndo concordo, 2-concordo um pouco, 3-concordo, 4-concordo muito, 5-concordo totalmente).

IC: intervalo de confianga

(*) Associado ao teste de t para compara¢do de médias de amostras independentes.

n.s. estatisticamente ndo significante para as comparagdes: CFxUBSF; CFxUBS;UBSFxUBS.

& Significancia na comparagdo CF x UBSF, valor-p<0,05

¥ Significancia na comparagdo CF x UBS, valor-p<0,05

nt Significancia na comparagdo UBSF x UBS, valor-p<0,05
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6. CONCLUSOES

(1) As Clinicas da Familia obtiveram melhor desempenho na avaliagdo dos usudrios, isto é, foram
superiores na comparacao com as UBSF nos atributos: afiliacdo, acessibilidade e longitudinalidade e também
nos escores essencial e geral. Foram superiores também na comparagdo com as UBS para os atributos:
afiliacdo, acessibilidade, longitudinalidade, coordenagdo — integracdo dos cuidados, coordenacgdo — sistema de
informacgdo e também nos escores essencial e geral.

(2) Na comparagdo entre UBSF x UBS (unidades que ndo possuem eSF), os resultados também foram
melhores para as unidades do primeiro tipo. As UBSF tiveram resultados superiores nos atributos: afiliagao,
utilizacao, longitudinalidade e coordenacao — integracao dos cuidados

(3) As Clinicas da Familia vém conseguindo estabelecer vinculos mais fortes com a populacdo do que as
UBSF/USF e UBS (escore de afiliagdo = 9,0), mas ainda precisam melhorar em relacdo ao atributo de “orientacdo
comunitaria”.

(4) Os usuarios das unidades de atengdo primaria avaliaram com melhor desempenho aqueles
estabelecimentos de salide com horario estendido, em especial, as Clinicas da Familia. Essa iniciativa de ampliar
o horario fortalece o “atributo de acesso de primeiro contato — acessibilidade”, que é o mais desafiador de ser
implementado na APS no Brasil e no mundo.

Contudo, destacamos que ndo analisamos o numero de consultas feitas no horario estendido.

(5) A Pesquisa em Campo Grande, MS, permitiu o desenvolvimento de uma nova tecnologia de coleta de
dados (offline / online) que permite dar maior celeridade a consolidag¢do e analise dos dados, podendo servir
de exemplo para outros municipios, especialmente as capitais do Brasil.

(6) A reducdo do tamanho da amostra inicialmente planejada, por conta da pandemia da COVID-19
ndo permitiu, nessa primeira rodada da Pesquisa (linha de base) outras comparacdes mais especificas de um
numero maior de grupos, como por exemplo os novos sete Distritos Sanitdrios.

(7) A coleta de dados em base domiciliar (ao invés de entrevistas nas unidades de saude), embora
dificulte a logistica da Pesquisa e alongue o tempo de coleta, permite uma maior espalhamento geografico
da amostra pelos Distritos Sanitdrios, reduzindo o viés de resposta entre as pessoas que mais frequentam as
unidades de saude.
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7. RECOMENDACOES

(1) A SESAU Campo Grande poderia planejar uma acdo de revisdo dos cadastros domiciliares da
populacdo adscrita as unidades de atengdo primdria para ampliar a qualidade do registro (exemplo: registro
do nimero do CPF do morador, telefone/celular valido, CEP dos Correios quando houver) (responsabilizacdo
dos ACS pelos cadastros, cadastros de qualidade)

(2) A recomendacdo #1 poderia ser desenvolvida em Oficinas de Territorializacdo de para unidade com
Equipe de Salde da Familia para a construcdo/revisdo dos mapas das microareas das Equipes. Para isso a OTICS
CGR/MS, junto com a CRAB, poderia imprimir um CADERNO para os ACS com os dados cadastrais atuais que
constam no eSUS visando qualificar o registros dos campos em branco / desatualizados.

(3) A SESAU poderia promover regularmente (pelo menos uma vez por ano), a “gestdo dos cadastros
duplicados”. Essa ac¢do facilitaria o monitoramento e o desenvolvimento de inquéritos e estimativas rapidas
por Equipe de Saude da Familia, Distrito ou territério geografico adscrito, apoiando a vigilancia em saude do
municipio.

(4) A CRAB/SESAU poderia desenvolver uma solugdo para consulta e tabulagdo automatica dos dados
cadastrais agregados (sem identificacdo dos moradores) da ficha do eSUS que contém os registros de sexo, raca/
cor, idade, distrito, unidade de saude. Com apenas essas cinco varidveis agrupadas, os gestores, profissionais
de saude, docentes e discentes da rede SUS local conseguiriam contribuir com acBes de planejamento e
programacdo em saude, visando aprimorar o sistema de salde local. As préprias equipes de Saude da Familia
conseguiriam acompanhar seus registros e poderiam seguir qualificando-os, minimizando as informagdes em
branco, ou desatualizadas, como por exemplo, “morador sem equipe atribuida”.

(5) A dificuldade de captacdo dos homens para a pesquisa, mesmo essa tendo sido desenvolvida em
coleta de dados domiciliar era esperada. Quais as acdes que a SESAU desenvolve especificas trazer essas
pessoas para os servicos ?

(6) Ha necessidade de se fortalecer alguns atributos, mais do que outros. Por exemplo, a “integralidade
— servicos disponiveis e servicos prestados”, pode ser ampliada com a implanta¢do de uma carteira de agdes,
procedimentos e servicos de saude. Normalmente essa carteira é implementada por Equipes de Salde da
Familia com Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade e Residéncia Multiprofissional em
Saude da Familia.
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Notas

" A Rede era formada por um conjunto de Estacdes Observatdrio de Tecnologia de Informacao e Comunicacao
em Sistemas e Servi¢os de Saude da cidade do Rio de Janeiro (OTICS-RIO), sendo um ambiente hibrido (espago
fisico e virtual) que reune solucbes e conhecimentos para a educa¢do permanente e continuada em saude.
Nesse ambiente, metodologias e tecnologias de informacdo Uteis a gestdo e tomada de decisdo estdao reunidas
para promover a constru¢do compartilhada de conhecimento entre profissionais de saude, pesquisadores,
gestores e sociedade civil. A versatilidade da OTICS-Rio permite ampliar a inteligéncia institucional ao refletir
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sobre experiéncias da pratica dos profissionais de atengao primaria, vigilancia e promocdo da saude, por meio
de EstacGes Observatdrio distribuidas nos distritos sanitarios da cidade do Rio de Janeiro e sendo mantida
pela Secretaria Municipal e Saude. Alguns dos produtos se referem a: rede de midias sociais, como blogs das
unidades de atengdo primdria em saude, Business Intelligence (Bl) no formato de um “Tabnet”, padrdao do Mi-
nistério da Saude do Brasil, Cadernos de Estatisticas e Mapas da Atencdo Primdria em Salde, gestdo das listas
de cadastros de usuarios das Clinicas da Familia (“gestdo de duplicados”), Pesquisa de Avaliagdo dos Usuarios
das Clinicas da Familia. Maiores detalhes, vide: Pinto & Rocha (2°%)
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Atributos da Atencao Primaria
a Saude

Usuarios Idosos

Geral

Unidade tipo A
(CF ou CMS-A)

Unidade tipo B (CMS)

Valor-p
(*)

Média (IC 95%)

n  Média (IC95%)

n  Média (IC 95%)
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Utilizagao

196

8,6(8,3;8,8)

278 8,3 (8,0; 8,6)

237 8,6 (8,4; 8,9)

711

Atributos da Atencao Primaria
a Saude

Usuarios Idosos

Geral

Unidade tipo A
(CF ou CMS-A)

Unidade tipo B (CMS)

Valor-p
(*)

n

Média (IC 95%)

n

Média (IC 95%)

n

Média (IC 95%)

B1. Quando vocé necessita de
uma consulta de revisdo (check-
-up), vocé vem ao/a “servico de

satide/médico/a” antes de ir a

outro servico de saude?

B2. Quando vocé tem um
novo problema de saude, vocé
vem ao/a “servico de satide/
médico/a” antes de ir a outro
servico de saude?

B3. Quando vocé tem que
consultar um médico especia-
lista, o/a “servico de saude/
médico/a” tem que encaminhar
vocé obrigatoriamente?

196

196

196

8,6(8,2;9,0)

8,0(7,6;84)

9,1(8,8; 9,3)

278 8,4 (8,0;8,7)

278 7,6(7,2; 8,0)

278 8,9 (8,6: 9,2)

237 9,0(8,2; 8,9)

237 7,3(7,6;8,5)

237 9,6 (8,9;9,3)

711

711

711

Acessibilidade

196

3,6 (3,5; 3,8)

278 3,3(3,2;3,5)

237 3,2 (3,0;3,3)

711

C1. O/A “servico de satude”
fica aberto no sabado ou no
domingo?

C2. O/A “servico de satde” fica
aberto pelo menos algumas
noites de dias Uteis até as 20
horas?

C3. Quando o/a “servico de sau-
de” estd aberto e vocé adoece,
alguém deste servigo de saude

atende vocé no mesmo dia?

C4. Quando o/a “servico de sau-
de” estd aberto, vocé consegue
aconselhamento rapido pelo
telefone se precisar?

C5. Quando o/a “servico de
salde” esta fechado, existe um
numero de telefone para o qual

voceé possa ligar quando fica

doente?

196

196

196

196

196

0,9 (0,6; 1,2)

4,2(3,7;4,8)

7,2(6,8;7,7)

3,2(2,8;37)

18(1,4;22)

278 1,1(0,8; 1,4)

278 4(3,5;4,5)

278 5,1 (4,6; 5,6)

278 3(2,6;3,4)

278 1,3 (1,0;1,7)

237 1,4 (0,6; 1,3)

237 3,4(3,7;4,7)

237 4,2 (6,7;7,8)

237 3,4(2,8;3,7)

237 0,9 (1,5; 2,1)

711

711

711

711

711

C6. Quando o/a “servico de
saude” estd fechado no sabado
e domingo e vocé fica doente,
alguém deste servico atende
vocé no mesmo dia?

C7. Quando o/a “servico de
saude” estd fechado e vocé fica
doente durante a noite, alguém

deste servico atende vocé na-
quela noite?

C8. E facil conseguir uma con-
sulta de revisdo (check-up) no/a
“servico de salide/médico/a”?

C9. Quando vocé chega no/a
“servico de saude”, vocé ndo
tem que esperar mais de 30
minutos para consultar com o
médico/a (sem contar triagem
ou acolhimento)?

C10. Vocé ndo tem que esperar
por muito tempo, ou falar com
muitas pessoas para marcar
consulta no/a “servico de sau-
de/médico/a”?

C11. N&o é dificil para vocé
conseguir atendimento médico
no/a “servico de satde” quando
pensa que é necessario?

C12. Quando vocé tem que
vir ao/a “servico de saude/
médico/a”, vocé ndo tem que
faltar ao trabalho ou a escola?

196

196

196

196

196

196

181

0,5(0,3; 0,8)

0,5(0,3; 0,8)

7,2(6,8,7,7)

2,4(1,9,2,9)

59(53;6,4)

29(24,33)

7,0(6,3,7,6)

278

278

278

277

278

278

266

0,4(0,2;0,6)

0,4(0,2;0,6)

59(54;6,4)

2,3(1,9,2,7)

4,7(4,2;5,2)

4,6 (4,1;5,0)

7,1(6,6,7,6)

237

237

237

237

235

237

230

0,6 (0,3; 0,8)

0,6 (0,3; 0,8)

52(6,7,7,8)

1,7(2,0;2,8)

4,1(5,3;6,4)

4,6(2,3;3,4)

7,8(6,5,7,5)

711

711

711

710

709

711

677
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APENDICE 1: - Escore# médio (IC 95%) dos itens que constituem os atributos da Atengdo Primdria a Sadde na experiéncia dos
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Usudrios Idosos Usuarios Idosos
Atributos da Atencdo Primaria Geral Unidade tipo A N — Valor-p Atributos d? Ate:ncao Primaria Geral Unidade tipo A Unidade tipo B (CMS) Val:r-P
a Satide (CF ou CMS-A) P *) a Saude (CF ou CMS-A) *)
L L L. n  Maédia (IC 95%) n Média (IC 95%) n Meédia (IC 95%)
n  Maédia (IC 95%) n Média (IC 95%) n Média (IC 95%)
D11. O/A “médico/a” sabe a
Longitudinalidade 196 7,2 (6,9;7,4) 278 6,6 (6,4; 6,8) 237 6,2 (5,9;6,4) 711 respeito do seu trabalho ou
2 . . .
D1. Quando vocé vem ao/4 empregor- 196 4,6 (3,9;5,2) 278 4,0(3,5; 4,5) 237 2,7 (4,0;5,1) 711
“servigo de saude/ médico/a”, o )
, Ly D12. O/A “médico/a” saberia de
€ o/a mesmo/a médico/a que | ; a1
atende vocé todas as vezes? 196 8,2(7,8; 8,6) 278 6,9 (6,5; 7,3) 237 5,4(7,7;8,7) 711 alguma forma se voce fivesse
problemas em obter ou pagar
D2. Vocé acha que o/a por medicamentos que Yoce
PR ” A precisa? 196 5,7 (5,0; 6,3) 278 5,5 (5,0; 6,0) 237 5,0(5,1;6,2) 711
médico/a” entende o que vocé
diz ou pergunta? 196 9,6(9,4;9,8) 278 9,4(9,2;9,6) 237 9,4 (9,4;9,9) 711 o
D13. O/A “médico/a” sabe a
D3. O/A “médico/a” responde respeito de toEIos rrrwedlcamen—
) tos que vocé esta tomando? 196 8,4 (8,0; 8,8) 278 8,2 (7,8; 8,6) 237 8,9 (8,1; 8,8) 711
suas perguntas de maneira que
vocé entenda? 196 9,7(9,5;9,9) 278 9,5(9,3;9,7) 237 9,5(9,5;9,9) 711 o )
D14. Vocé ndo mudaria do/a
D4. Se vocé tiver uma pergunta, servico de sayde/med}co/a
para outro servico de salde se
pode telefonar e falar com ) el
‘o ” isto fosse muito facil de fazer? 196 8,1(7,6; 8,5) 275 6,2 (5,7;6,7) 235 5,7 (7,5; 8,6) 706
o/a “médico/a” que melhor
conhece vocé?| 196 2,2 (1,8; 2,6) 278 1,7 (1,3; 2,1) 237 1,3 (1,8;2,5) 711 Coordenacio do Cuidado 55 6,6 (5,8;7,3) 73 5,9 (5,1; 6,6) 76 4,3(3,7;5,0) 204
o ) E2. O/A “servico de saude/
D5. O/A m§d|co/a lhe da médico/a” sugeriu (indicou,
tempo suficiente para falar encaminhou) que vocé fosse
sobre as suas preocupacdes ou consultar com este especialista
problemas? 196 9,5(9,2;9,7) 278 9,1(838;9,4) 237 8,7(9,1,99) 711 ou servico especializado? 55 7,8(6,8;8,7) 74 7,4 (6,4; 8,3) 76 5,7 (6,7; 8,9) 205
D6. Vocé se sente a vontade E3. O/A “servico de satde/
contando as suas preocupacgoes médico/a” sabe que vocé fez
ou problemas ao/a “médico/a”? 196 9,4(9,2;9,7) 278 9,4(9,2;9,6) 237 9,4(9,2;9,7) 711 essa consulta com este especia-
lista ou servigo especializado? 55 7,8 (6,9; 8,8) 74 7,0 (6,0; 8,0) 76 6,2 (6,8; 8,9) 205
D7.0/A “médico/a” conhece
voCcé mais como pessoa do que E4. O/A “servico de satde/
somente como alguém com um médico/a” discutiu com vocé
problema de satude? 196 6,1 (5,5; 6,6) 278 6,0 (5,5; 6,4) 237 5,3 (5,5; 6,6) 711 diferentes servicos onde vocé
. poderia ser atendido para este
D8. O/A “médico/a” sabe quem problema de satde? 55 5,9 (4,7;7,0) 74 5,2(4,1;6,2) 76 4,3 (4,8; 7,0) 205
mora com vocé? 196 5,7 (5,2; 6,3) 278 4,7 (4,2;5,2) 237 4,1(5,2;6,3) 711
o E5. O/A “médico/a” ou alguém
D9.A O/A medlco/:’a sab}e que trabalha no/a “servigo de
quais problemas sdo mais satde” ajudou-o/a a marcar
importantes para vocé? 196 5,8 (5,3; 6,4) 278 4,9 (4,4;5,4) 237 3,8(5,3; 6,4) 711 esta consulta? 55 6,5(53;7,7) 74 6,3(5,3;7,3) 76 5,0 (5,4; 7,6) 205
o (continua...)
D10, O/A “médico/a” conhece
a sua historia clinica (histéria
médica) completa? 196 7,4 (6,9;7,9) 278 6,9 (6,5; 7,4) 237 7,2 (6,9;7,8) 711
(continua...)
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Atributos da Atengdo Primaria
a Saude

Usuarios Idosos

Geral

Unidade tipo A
(CF ou CMS-A)

Unidade tipo B (CMS)

Valor-p
(*)

Média (IC 95%)

n

Média (IC 95%)

n

Média (IC 95%)

E6. O/A “médico/a” escreveu
alguma informacgao para o
especialista a respeito do
motivo desta consulta?

E7. O/A "servico de saude/
médico/a" sabe quais foram os
resultados desta consulta?

E8. Depois que vocé foi a este
especialista ou ao servico
especializado, o/a "médico/a"
conversou com vocé sobre o
que aconteceu durante esta
consulta?

E9. O/A "médico/a" pareceu
interessado/a na qualidade
do cuidado que Ihe foi dado
(Ihe perguntou se vocé foi
bem ou mal atendido por
este especialista ou servigo
especializado)?

55

55

55

55

5,5(4,3; 6,6)

7,0 (5,8;8,1)

59(4,7,7,1)

6,1(5,0;7,3)

74

74

74

74

5,7(4,6,6,7)

5,7(4,6,6,7)

4,5(3,4;5,6)

5,0 (3,9; 6,0)

76

76

76

76

4,1(4,4;6,5)

3,8(5,9;8,1)

2,6(5,0;6,9)

2,9(5,1;7,1)

205

205

205

205

Coordenagdo - Sistema de
Informagdo

175

7,0(6,8;7,3)

271

6,8(6,5;7,1)

233

6,5(6,3;6,8)

679

F1. Quando vocé vem no/a “ser-
vico de saude/ médico/a”, vocé
leva algum dos registros (fichas

de atendimento de emergén-
cias, resultado de exames de
laboratdrio) de satde ou bole-
tins de atendimento que vocé
recebeu no passado?

F2. Quando vocé vem no/a “ser-
vico de satide/ médico/a”, o seu
prontudrio (historia clinica) esta
sempre disponivel na consulta?

F3. Vocé poderia ler (consultar)
o seu prontuario/ficha se qui-
sesse no/a “servico de saude/

médico/a”?

196

196

196

6,0 (5,5; 6,6)

6,3 (5,9; 6,8)

7,8(7,4,82)

278

278

278

6,2 (5,7; 6,8)

5,7 (5,3; 6,1)

8,2 (7,9: 8,6)

237

237

237

54(5,4;6,6)

54(5,9;6,8)

8,6 (7,5; 8,1)

711

711

711
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(continua...)

Usudrios Idosos
i 3 imari Unidade tipo A 5
Atributos d? At(-fngao Primaria Geral p Unidade tipo B (CMS) Valor-p
a Saude (CF ou CMS-A) (*)
n  Média (IC 95%) n  Maédia (IC 95%) n Média (IC 95%)
Integralidade - Servigos
& TOOVIEOS| g1 5.8(5,6:6,0) 251 5,7 (5,5; 5,9) 214 5,8 (5,6: 6,0)
Disponiveis 646
G1. Respostas a perguntas so-
bre nutricdo ou dieta.| 196 6,6 (6,2;7,1) 278 6,4 (5,9; 6,8) 237 4,9(6,2;7,1) 711
G2. Verificar se sua familia pode
participar de algum programa
de assisténcia social ou
beneficios sociais.| 196 9,8 (9,6; 9,9) 278 9,6 (9,4; 9,8) 237 9,9 (9,7;9,9) 711
G3. Programa de
suplementagdo nutricional (ex.:
leite, alimentos).| 196 4,3 (3,7; 4,9) 278 4.5 (4,0; 5,0) 237 4,4 (3,7; 4,8) 711
G4. Vacinas (imunizacdes)| 196 9,5(9,2;9,7) 278 9,1(8,8;9,4) 237 9,4 (9,2;9,7) 711
G5. Avaliagdo de saude bucal
(Exame dentério).| 196 9,5(9,2;9,7) 278 8,9 (8,6; 9,3) 237 9,2 (9,2;9,8) 711
G6. Tratamento dentdrio| 122 8,3(7,7: 8,8) 177 7,9 (7,5; 8,4) 143 7,9(7,8;8,7) 442
G7. Planejamento familiar ou
métodos anticoncepcionais. 196 4,8 (4,3;5,2) 278 4,6 (4,2;4,9) 237 4,5(4,3;5,2) 711
G8. Aconselhamento ou trata-
mento para o uso prejudicial
de drogas licitas ou ilicitas (ex.:
alcool, cocaina, remédios para
dormir).| 196 6,0 (5,5; 6,4) 278 5,4 (5,0; 5,8) 237 5,4 (5,5; 6,4) 711
G9. Aconselhamento para pro-
blemas de saiide mental (ansie-
dade, depress3o)| 196 5,3 (4,8; 5,8) 278 5,0 (4,6; 5,4) 237 6,1(4,8; 5,8) 711
G10, Sutura para um corte que
necessite de pontos. 196 6,0 (5,5; 6,4) 278 6,7 (6,3;7,1) 237 7,0 (5,6; 6,3) 711
G11. Aconselhamento e solicita-
cdo de teste anti-HIV. | 196 4,2 (3,7; 4,6) 278 3,9 (3,5; 4,3) 237 4,1(3,8; 4,5) 711
G12. Identificagdo (algum tipo
de avaliagdo) de problemas
auditivos (para escutar).| 196 3,9 (3,5; 4,4) 278 3,7 (3,3; 4,1) 237 4,0 (3,6; 4,3) 711
(continua...)
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Usuarios Idosos
Atri A ao Primari Unidade tipo A Valor-
tributos d? t?ngao rimaria Geral nidade tipo Unidade tipo B (CMS) alor-p
a Saude (CF ou CMS-A) (*)
n  Maédia (IC 95%) n Média (IC 95%) n Média (IC 95%)
G13. Identificagdo (algum tipo
de avaliagdo) de problemas
visuais (para enxergar). 196 3,3(2,9; 3,8) 278 2,9(2,5;3,2) 237 3,6 (2,9; 3,8) 711
G14. Colocagdo de tala (ex.:
tornozelo torcido). 196 1,9(1,6;2,2) 278 1,9(1,7;2,2) 237 2,7 (1,5; 2,2) 711
G15. Remogdo de verrugas. 122 9,5(9,2;9,8) 177 8,8 (8,4;9,2) 143 9,3(9,2;9,9) 442
G16. Exame preventivo para
cancer de colo de Utero (Teste
de Papanicolau). 196 5,5(5,0; 5,9) 278 5,7 (5,3;6,1) 237 5,6 (5,0; 5,9) 711
G17. Aconselhamento sobre
como parar de fumar. 122 9,5(9,2;9,8) 177 9,5(9,3;9,7) 143 9,6 (9,3;9,8) 442
G18. Cuidados pré-natais. 196 2,3(2,1;2,6) 278 2,3(2,0;2,5) 237 2,9(2,0;2,7) 711
G19. Remogado de unha
encravada. 196 4,7 (4,2;5,2) 278 5,1(4,6;5,5) 237 5,4 (4,3;5,1) 711
G20, Aconselhamento sobre
as mudangas que acontecem
com o envelhecimento (ex:
diminuicdo da memdria, risco
de cair). 196 4,4 (3,9; 4,8) 278 4,8 (4,4; 5,2) 237 4,4 (3,9; 4,8) 711
G21. OrientagGes sobre
cuidados no domicilio para
alguém da sua familia como
curativos, troca de sondas,
banho na cama. 196 5,4 (4,9; 6,0) 278 5,8 (5,4;6,3) 237 6,4 (5,0; 5,9) 711
G22. O que fazer caso
alguém de sua familia fique
incapacitado e ndo possa tomar
decisOes sobre a sua saude.
(ex: doagdo de érgdos caso
alguém de sua familia fique
incapacitado para decidir, por
exemplo, em estado de coma) 196 4,5 (4,0; 5,0) 278 4,4 (4,0; 4,8) 237 3,9(4,1;4)9) 711
(continua...)
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Usuarios Idosos
i a imari Unidade tipo A -
Atributos d? At(-fng:ao Primaria Geral p Unidade tipo B (CMS) Valor-p
a Saude (CF ou CMS-A) (*)
n  Maédia (IC 95%) n Média (IC 95%) n Meédia (IC 95%)
Integralidade - Servigos
& ¢ 191 4,1(3,8; 4,5) 277 3,8 (3,6; 4,1) 237 3,8(3,6;4,1) 705
Prestados
H1. Conselhos sobre
alimentacdo saudavel ou sobre
dormir suficientemente. 196 5,9 (5,4; 6,5) 278 6,2 (5,7;6,7) 237 5,8 (5,3; 6,5) 711
H2. Seguranga no lar, como
guardar medicamentos em
seguranca.| 196 4,9 (4,3; 5,5) 278 4,6 (4,0;5,1) 237 5,7 (4,3; 5,5) 711
H3. Aconselhamento sobre o
uso de cinto de seguranca ou
assentos seguros para criangas
ao andar de carro. 196 1,7(1,3; 2,2) 278 1,3(0,9; 1,6) 237 1,0(1,4; 2,1) 711
H4. Maneiras de lidar com
conflitos de familia que podem
surgir de vez em quando. 196 2,3(1,8;2,8) 278 1,5(1,2;1,9) 237 1,4(1,9; 2,7) 711
H5. Conselhos a respeito de
exercicios fisicos apropriados
para voce. 196 6,0 (5,4; 6,6) 278 6,1 (5,6; 6,6) 237 5,9 (5,4; 6,6) 711
H6. Testes de sangue para
verificar os niveis de colesterol. 196 7,7(7,3;8,2) 278 7,6(7,2;8,1) 237 8,4 (7,3;8,2) 711
H7. Verificar e discutir os
medicamentos que vocé esta
tomando.| 196 6,7 (6,1;7,2) 278 7,2(6,7;7,7) 237 7,8(6,2;7,2) 711
H8. Possiveis exposicdes a
substancias perigosas (ex:
veneno para formiga/para rato,
agua sanitaria), no seu lar, no
trabalho, ou na sua vizinhanga. 196 2,9(2,4;3,4) 278 2,3(1,9;2,7) 237 1,9(2,4;3,4) 711
H9. Perguntar se vocé tem uma
arma de fogo e orientar como
guarda-la com seguranga. 196 0,6 (0,3;0,8) 278 0,5(0,3;0,7) 237 0,2(0,4;0,7) 711
H10, Como prevenir
qgueimaduras (ex.: causadas
por dgua quente, éleo quente,
outras substancias).| 196 3,0(2,5; 3,6) 278 2,1(1,7; 2,6) 237 1,5(2,6; 3,4) 711
(continua...)
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Atributos da Atencdo Primaria
a Saude

Usuarios Idosos

Geral

Unidade tipo A
(CF ou CMS-A)

Unidade tipo B (CMS)

Média (IC 95%)

n

Média (IC 95%)

n

Média (IC 95%)

Valor-p
(*)

(finalizagdo...)
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APENDICE 1: - Escoret#t médio (IC 95%) dos itens que constituem os atributos da Aten¢do Primaria a Satide na experiéncia dos

usuarios adultos - Municipio de Campo Grande - Mato Grosso do Sul - 1° semestre de 2020

H11. Como prevenir quedas.

H12. S6 para mulheres: como
prevenir osteoporose ou 0ssos
frageis.

H13. S6 para mulheres: o
cuidado de problemas comuns
da menstruagdo ou menopausa.

196

122

122

3,2(2,7;3,8)

3,0(2,3;37)

5,8 (5,0; 6,6)

278

177

177

2,6(2,1;3,0)

2,9(2,3;3,5)

4,9 (4,2;5,6)

237

143

143

2,1(2,8;3,7)

34(2,3;3,7)

5,6 (5,0; 6,6)

711

442

442

Usuarios Idosos

Orientagdo Familiar

197

56(54;5,7)

282

53(51;54)

239

52(5,0;5,3)

718

11. O/A "médico/a" Ihe pergunta
sobre suas idéias e opinides
(sobre o que vocé pensa) ao

planejar o tratamento e cuidado

para vocé ou para um membro
da sua familia?

12. O/A "médico/a" ja lhe
perguntou a respeito de
doengas ou problemas comuns
que podem ocorrer em sua
familia (cancer, alcoolismo,
depressdo)?

13. O/A "médico/a" se reuniria
com membros de sua familia se
vocé achasse necessario?

196

196

196

453,951

52(4,6;5,8)

6,5(6,1,7,0)

278

278

278

4,7(4,2;5,2)

59(54;6,5)

6,1(57,6,5)

237

237

237

4,9(3,9;50)

6,2 (4,6;5,8)

551(6,1,7,0)

711

711

711

Atributos da Atengao Primadria Unidade tipo A . . Valor-p
. Geral Unidade tipo B (CMS)
a Saude (CF ou CMS-A) (*)
n  Média (IC 95%) n Meédia (IC 95%) n Maédia (IC 95%)
Orienta¢do Comunitaria 193 5,4 (5,0;5,9) 276 5,6 (5,2;5,9) 237 5,5(5,1;5,9) 706
J4. Faz pesquisas com 0s
pacientes para ver se 0s
servicos estdo satisfazendo
(atendendo) as necessidades
das pessoas?| 196 3,1(2,6; 3,6) 278 3,9 (3,5; 4,4) 237 4,2 (2,6;3,7) 711
J5. Faz pesquisas na
comunidade para identificar
problemas de saldde que ele
deveria conhecer? | 196 3,1(2,7;3,6) 278 3,9 (3,4; 4,3) 237 5,4 (2,6; 3,7) 711
J6. Convida vocé e sua familia
para participar do Conselho
Local de Saude (Conselho
Gestor/ Conselho de Usuarios)? 196 2,4(1,9; 3,0) 278 2,5(2,0;2,9) 237 1,6(2,0; 2,9) 711

Orientagao Comunitaria

193

54(5,0;5,9)

276

5,6 (5,2; 5,9)

237

5,5(5,1; 5,9)

706

J1. Alguém do/a "servico de
saude" faz visitas domiciliares?

J2. O/A "servico de saude/
médico/a" conhece os
problemas de saude
importantes da sua vizinhanga?

J3. O/A "servico de saude/
médico/a" ouve opinides e
idéias da comunidade sobre
como melhorar os servigos de
saude?

196

196

196

8,8(84;9,.2)

6,0 (5,6; 6,3)

53(4,9,57)

278

278

278

8,6 (8,2; 8,9)

52(4,8;5,6)

49(4,5;52)

237

237

237

9,3(8,5;9,1)

4,8(5,6;6,4)

4,7(4,9;57)

711

711

711

60

(continua...)

Fonte: Pesquisa “Presenca e extensdo dos atributos da Atengdo Primaria a Saude desde a experiéncia dos usuarios adultos nos
servicos publicos no municipio de Campo Grande Mato Grosso do Sul”. LAB_INOVA_APS, CEE/Fiocruz. Campo Grande/MS, 2020.

# Escores assumem valores de 0 a 10. IC: intervalo de confianga
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E Menu Principal H

KoBoCollect v1.25.1

Part of KoBoToolbox
Based on ODK Collect

Formuldrio em Branco

Editar Formuldrio Salvo

Enviar Formulério
Finalizado

Visualizar formuldrio
enviado (32)

Carregar Formuldrio em

Pesquisa de Avaliagao dos
Servigos

PROXIMO >

Elegibilidade

Avaliagao da Elegibilidade do(a)
Entrevistado(a) ENTREVISTADOR(A)
0la, meu nome é Nos
somos e estamos
realizando uma pesquisa da
Fundagdo Oswaldo Cruz do Rio de
Janeiro para saber sobre as suas
experiéncias no cuidado 3 saude
que vocé recebe neste servigo

de saude NGs queremos ouvir
suas opinies, ndo importando se
sdo boas ou ruins Os resultados
dessas entrevistas nos ajudardo a
saber quars servigos precisam ser
melhorados

< BACK PROXIMO >
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* 4. Houve recusa por parte do
paciente?

O Sim ®
O Nao ®
< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):

Termine a avaliagao de elegibilidade
dizendo: Obrigado por sua atengao!

< BACK PROXIMO >

DA1. Localizagao

Inicia GeoPoint

< BACK PROXIMO >

* 1. Quantos anos vocé tem?
Se menor de 18 anos, termine a
avaliagdo da elegibilidade dizendo:
Obrigado por sua atengdo!

* 2. Vocé estava em consulta
médica?
Escolha uma das opgbes abaixo

Entrevistador(a):

Termine a avaliagdo de elegibilidade
dizendo: Obrigado por sua atengao!

* DAA. Distrito

* DAS. Tipo de Servigo

* DAS.1. Unidade

O Ssim ®
O Nao ®
< BACK PROXIMO > ) < BACK PROXIMO >
< BACK PROXIMO >
* 3. Além da consulta do dia Entrevistador(a): INSTRUGOES PARA
de hoje, vocé consultou com Termine a avaliagdo de elegibilidade QNCT?Q'E\I’/I:;#:);ADE DA

o(a) médico(a) nesta Unidade
de Salde alguma outra vez
nos ultimos 12 meses?

Escolha uma das opgdes abaixo

O sim ®
O Nao ®
< BACK PROXIMO >

dizendo: Obrigado por sua atengao!

< BACK PROXIMO >

Convide o(a) paciente para
prosseguir na pesquisa, leia o
Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Enfatize que as
respostas serao mantidas em sigilo
e serdo utilizadas com propésitos
de avaliagdo dos servigos de saude.
Pega para o(a) paciente assinar o
TCLE e entregue a sua via do TCLE.

< BACK PROXIMO >

O ANHANDUIZINHO O UuBS Escolha a UBS deste Distrito
0024449 - UBS AERO
O BANDEIRA O ussF O RANCHO UBS DR JOAO
PEREIRA DA ROSA
O CENTRAL O CF
0024465 - UBS
O IMBIRUSSU () GUANANDI UBS ENG
ARTHUR HOKAMA DONA
O LAGOA NETA
0010308 - UBS JOCKEY
© PROSA O CLUB UBS DR JORGE
O SEGREDO DAVID NASSER
0010367 - UBS PIONEIRA
O UBS DR CELSO LACERDA
DE AZEVEDO
< BACK PROXIMO > < BACK PROXIMO > < BACK PROXIMO >
Entrevistador(a): * DA5.1.1. Nome do(a) * DIDS1. Como vocé gosta de

Vou iniciar fazendo algumas
perguntas sobre vocé.

< BACK PROXIMO >

médico(a):

0 225125 - ALBERTO
CAMARGO ADOLPHO

225125 - ANNA LUISA
O CINACCHI TEIXEIRA
COELHO

225125 - DANIELA NUNES
SHINZATO BATISTA

225125 - DANILO GODOY

225125 - LUIS ABRAHAM
TALENO OROZCO

~ 225125- OTAVIO
< BACK PROXIMO >

ser chamado(a)?

< BACK PROXIMO >
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* DIDS3.1. Em qual nimero

de telefone residencial nossa
equipe pode entrar em contato
com vocé, se for necessario?

Digite o nimero da seguinte forma:
067xXXXXXXXX

* DIDS2. Qual é o seu nome
completo?

* DIDS3.2. Em qual nimero de
telefone celular nossa equipe
pode entrar em contato com
vocé, se for necessario?

Digite o nimero da seguinte forma:
067XXXXXXXXX

RELATORIO FINAL DE PESQUISA PCATOOL - CAMPO GRANDE MS - 2020

APENDICE 2: A ferramenta KoboTool Box utilizada para apoio a coleta de dados

* DIDS9. Quantos anos

de educagao formal com
aprovagao voceé teve?
Somente os anos da escola aos
anos de faculdade, se necessdrio.
Digite 00 caso o entrevistado ndo
saiba ler, nem escrever

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):

Agora, vamos falar um pouco
sobre a sua casa e sobre as
caracteristicas da sua familia.

< BACK PROXIMO >

* DIDS10. Qual é o grau de
instrugdo do chefe da familia?
Considere como chefe da familia a
pessoa que contribui com a maior
parte da renda do domicilio - pode
ser o préprio informante

1. Analfabeto

0O 2. Fundamental |
incompleto

3. Fundamental |
O  completo/Fundamental I
incompleto

4. Fundamental Il
O completo/Médio
incompleto

< BACK PROXIMO >

< BACK PROXIMO > < BACK PROXIMO > < BACK PROXIMO >
Entrevistador(a): * DIDS4. Sexo: * DIDSS. Qual é a sua data de
Agora, vou continuar fazendo . nascimento?

algumas perguntas sobre vocé. O Feminino

< BACK PROXIMO >

O Masculino

< BACK PROXIMO >

Selecionar data

Nenhuma data selecionada

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):

Esclarega ao entrevistado(a)

que a partir de agora, TODAS

AS PERGUNTAS SERAO O(A)
MEDICO(A) que ATENDEU VOCE
HOJE na Unidade de Saide EM QUE
VOCE ESTA AGORA.

< BACK PROXIMO >

* A1. Vocé geralmente procura
o(a) "nome do(a) médico(a)"
quando adoece ou precisa de
conselhos sobre a sua satde?

O Sim

O Néao

< BACK PROXIMO >

* A2. O(a) "nome do(a)
médico(a)" é o (a) médico(a)
que melhor conhece vocé
como pessoa?

O Sim

O Nao

< BACK PROXIMO >

* DIDS6. A sua cor ou raga é?

O Branca
Preta
Amarela

Parda

O O O O

Indigena

< BACK PROXIMO >

* DIDS7. Vocé vive em
companhia de conjuge ou
companheiro?

O Sim
O Nao, mas ja viveu antes

O Nunca viveu

< BACK PROXIMO >

* DIDS8. Neste momento vocé
esta?

O Trabalhando

Aposentado (a)/Em
beneficio doenga/

O Impossibilitado(a) de
trabalhar por motivo de
doenga

0O N&o trabalha, mas
procura emprego

0 N3o trabalha, nem
procura emprego

< BACK PROXIMO >

* A3. 0(a) "nome do(a)
médico(a)" é o(a) médico(a)
mais responsavel por seu
atendimento de satde?

O Sim

O Nao

< BACK PROXIMO >

* A4. Qual(is) o(s) motivo(s)
ou doenga(s) que o(a) faz(em)
consultar habitualmente com
este(a) médico(a)?

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opgdo:

< BACK PROXIMO >
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* B1. Quando vocé necessita
de uma consulta de revisao
(consulta de rotina, check-up),
vocé vem ao (3) "nome do(a)
médico(a)" antes de ir a outro
servigo de salde?

4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* B2. Quando vocé tem um
novo problema de satde,
vocé vem ao(a) "nome do(a)
médico(a)" antes de ir a outro
servigo de saude?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N3ao lembra

< BACK PROXIMO >

* B3. Quando vocé

necessita consultar com um
especialista, o(a) "nome do(a)
médico(a)" obrigatoriamente
deve encaminhar vocé?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/N3o lembra

< BACK PROXIMO >

RELATORIO FINAL DE PESQUISA PCATOOL - CAMPO GRANDE MS - 2020

APENDICE 2: A ferramenta KoboTool Box utilizada para apoio a coleta de dados

* C5. Quando o(a) "nome

do servigo de satde" esta
fechado(a) e vocé adoece,
existe um nimero de telefone
para o qual vocé possa ligar?
O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C6. Quando o(a) "nome

do servigo de salde" esta
fechado(a) no sabado e no
domingo e vocé adoece,
alguém deste servigo atende
vocé no mesmo dia?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C7. Quando o(a) "nome

do servigo de salde" esta
fechado(a) e vocé adoece
durante a noite, alguém
deste servigo atende vocé na
mesma noite?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opgao:

< BACK PROXIMO >

*C1. O(A) "servigo de saude"
fica aberto(a) no sabado e/ou
domingo?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C2. O(A) "servigo de saude"
fica aberto(a) pelo menos
algumas noites de dias (teis
até as 20 horas?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* C8. E facil marcar hora para
uma consulta de revisao
(consulta de rotina, check-up)
no(a) "nome da unidade"?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C9. Quando vocé chega
no(a) "nome do servigo de
saude", vocé tem que esperar
mais de 30 minutos para
consultar com o(a) médico(a)
(sem considerar a triagem ou
o acolhimento)?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C10. Vocé necessita esperar
por muito tempo ou falar com
muitas pessoas para marcar
consulta no(a) "nome da
unidade de saude"?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C3. Quando o(a) "nome

do servigo de saude" esta
aberto(a) e vocé adoece,
alguém deste servigo de
satde atende vocé no mesmo
dia?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* C4. Quando o(a) "nome

do servigo de satde" esta
aberto(a) vocé consegue
aconselhamento rapido pelo
telefone se precisar?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

@)

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
@)

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C5. Quando o(a) "nome

do servigo de saude" esta
fechado(a) e vocé adoece,
existe um numero de telefone
para o qual vocé possa ligar?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* C11. E facil para vocé
conseguir atendimento médico
no(a) "nome do servigo de
saude" quando pensa que é
necessario?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
@]

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* C12. Quando vocé necessita
ir ao(a) "nome do servigo de
saude", voceé precisa faltar o
trabalho ou escola?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opg&o:

< BACK PROXIMO >

67



APENDICE 2: A ferramenta KoboTool Box utilizada para apoio a coleta de dados

68

* D1. Quando vocé vem ao(a)
"nome do servigo de sauide’, é
o(a) mesmo(a) médico(a) que
atende vocé todas as vezes?
4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

2. Provavelmente ndo

1. Com certeza ndo

o O O O

5. Nao sabe/Né&o lembra

< BACK PROXIMO >

* D2. Vocé acha que o(a)

"nome do(a) médico(a)"

entende o que vocé diz ou

pergunta?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
2. Provavelmente nao

O
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* D3. O(A) "nome do(a)
médico(a)" responde as suas
perguntas de maneira que
vocé entenda?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >
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*D10. O(A) "nome do(a)
médico(a)" conhece a sua
histéria clinica (histéria
médica) completa?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

*D11. O(A) "nome do(a)
médico(a)" sabe sobre o seu
trabalho ou emprego?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&ao lembra

< BACK PROXIMO >

* D12. De alguma forma,

o(a) "nome do(a) médico(a)"
saberia se vocé tivesse
problemas em obter ou pagar
por medicamentos que vocé
precisa?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim

O 2. Provavelmente ndo

O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* D4. Se vocé tiver uma
pergunta sobre a sua saude,
pode telefonar e falar com
o(a) médico(a) que melhor
conhece vocé?

O 4.Com certeza sim
3. Provavelmente sim
2. Provavelmente ndo

1. Com certeza ndo

o O O O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* D5. O(A) "nome do(a)
médico(a)" da tempo
suficiente para vocé falar
sobre as suas preocupagoes
ou problemas?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* D6. Vocé se sente a

vontade contando as suas
preocupagoes ou problemas
ao(a) "nome do(a) médico(a)"?
O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim

O 2. Provavelmente ndo

O 1. Com certeza ndo

O 5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

*D13. O(A) "nome do(a)
meédico(a)" sabe a respeito de
todos os medicamentos que
vocé estd tomando?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

*D13. O(A) "nome do(a)
médico(a)" sabe a respeito de
todos os medicamentos que
vocé esta tomando?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

2. Provavelmente ndo

1. Com certeza ndo

o O O O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* D14. Vocé mudaria do(a)
"nome do servigo de saude /
ou nome do médico" para
outro servigo de saude se isso
fosse muito facil de fazer?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Nado lembra

< BACK PROXIMO >

* D7. O(A) "nome do(a)
médico(a)" conhece vocé
mais como pessoa do que
somente como alguém com
um problema de saude?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
@)

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* D8. O(A) "nome do(a)
médico(a)" sabe quem mora
com vocé?

O 4. Com certeza sim
3. Provavelmente sim
2. Provavelmente nao

1. Com certeza ndo

o O O O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

*D9. O(A) "nome do(a)
médico(a)" sabe quais
problemas sao mais
importantes para vocé e a sua
familia?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* E1. Vocé foi consultar
qualquer tipo de especialista
ou servigo especializado no
periodo em que vocé esta em
acompanhamento com o(a)
"nome do(a) médico(a)"?

O Sim
O Nao

O Na&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opgao:

< BACK PROXIMO >

* E2. O(A) "nome do(a)
médico(a)" sugeriu (indicou,
encaminhou) que vocé
fosse consultar com esse(a)
especialista ou servigo
especializado?
O 4. Com certeza sim
3. Provavelmente sim
2. Provavelmente nao

O
O
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >
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* E3. 0 (A) "nome do(a)
médico(a)" sabe que vocé fez
essa consulta com esse(a)
especialista ou servigo
especializado?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* E4. O(A) "nome do(a)
médico(a)" discutiu com vocé
sobre os diferentes servigos
onde vocé poderia ser

dido para esse p
de saude?

bl

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* ES. O(A) "nome do(a)
médico(a)" ou alguém que
trabalha no(a) "nome do
servigo de saude" ajudou vocé
a marcar essa consulta?

O 4.Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&ao lembra

< BACK PROXIMO >

* G1. Aconselhamento sobre
nutrigao ou dieta

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G2. Vacinas
(imunizagdes)

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G3. Verificar se a sua familia
pode participar de algum
programa de assisténcia
social ou beneficios sociais

O 4.Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
@]

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* E6. O(A) "nome do(a)
meédico(a)" escreveu alguma
informagao para o(a)
especialista sobre o motivo
dessa consulta?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Né&o lembra

< BACK PROXIMO >

* E7. O(A) "nome do(a)
médico(a)" sabe quais foram
os resultados dessa consulta?

O 4.Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* E8. Depois que vocé foi

a esse(a) especialista ou
servigo especializado, o(a)
"nome do(a) médico(a)"
conversou com vocé sobre o
que aconteceu durante essa
consulta?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G4. Avaliagao da satde bucal
(Exame dentario)

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim

O 2. Provavelmente ndo

O 1. Com certeza ndo

O 5. Nao sabe/Ndo lembra
< BACK PROXIMO >

* G5. Tratamento dentdrio

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G6. Planejamento familiar ou
métodos anticoncepcionais

(@)

4. Com certeza sim
3. Provavelmente sim
2. Provavelmente nao

1. Com certeza nao

o O O O

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* E9. O(A) "nome do(a)
médico(a)" pareceu
interessado na qualidade do
cuidado que vocé recebeu
no(a) especialista ou servigo
especializado (perguntou

se vocé foi bem ou mal
atendido)?

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/Ndo lembra

< BACK PROXIMO >

A seguir, apresentamos uma
lista de servigos e orientagdes
que vocé, a sua familia ou as
pessoas que utilizam esse
servigo podem necessitar em
algum momento. Indique se
no(a) "nome do servigo de
saude" essas opgoes estao
disponiveis:

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opg¢ao:

< BACK PROXIMO >

* G7. Aconselhamento

ou tratamento para o uso
prejudicial de drogas licitas ou
ilicitas

(ex.. alcool, cocaina, remédios para
dormir)

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/Né&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G8. Aconselhamento para
problemas de satide mental
(ex.: ansiedade, depressao)

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G9. Sutura de um corte que
necessite de pontos

O 4. Com certeza sim
3. Provavelmente sim
2. Provavelmente ndo

1. Com certeza ndo

o O O O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >
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* G10. Aconselhamento e
solicitagao de teste anti-HIV

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G11. Identificagdo (algum
tipo de avaliagao) de
problemas auditivos (para
escutar)

O 4.Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G12. Identificagao (algum
tipo de avaliagao) de
problemas visuais (para
enxergar)

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >
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* G19. Orientagdes sobre

os cuidados em saude caso
alguém de sua familia fique
incapacitado e nao possa
tomar decisoes sobre a sua
saude

(ex.: doagdo de orgéos se alguém de
sua familia fique incapacitado para
decidir, por exemplo, em estado de
coma)

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo

O 1. Com certeza ndo

< BACK PROXIMO >

* G20. Aconselhamento sobre
as mudangas que

com o envelhecimento

(ex.: diminuigdo da memaria, risco
de cair)

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G21. Orientagoes sobre
cuidados no domicilio para
alguém da sua familia

(ex. curativos, troca de sondas,
banho na cama)

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&do sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G13. Colocagao de tala
(ex.:para tornozelo torcido)

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
QO 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* G14. Remogao de verrugas

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G15. Exame preventivo para
cancer de colo do utero (Teste
Papanicolau)

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G22. Inclusao em programa
de suplementagao nutricional

(ex.: lete, alimentos)

O 4.Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

A seguir, apresentamos

uma lista de servigos que
vocé pode ter recebido em
consulta com o "nome do(a)
médico(a)". Em consultas com
o(a) "nome do(a) médico(a)"
algum dos seguintes
assuntos ja foi ou é discutido
(conversado) com vocé?

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opgdo:

< BACK PROXIMO >

* G16. Aconselhamento sobre
como parar de fumar

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G17. Cuidados pré-natais

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* G18. Remogao de unha
encravada

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H1. Orientagdes sobre
alimentagao saudavel, boa
higiene e sono adequado
(dormir suficientemente)

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H2. Seguranga no lar

(ex.: como guardar medicamentos
em seguranga)

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* H3. Orientagoes sobre o
uso de cinto de seguranga
ou assentos seguros para
criangas ao andar de carro

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >
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* H4. Maneiras de lidar com
conflitos de familia que podem
surgir de vez em quando

O 4.Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5.Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H5. Orientagdes sobre
exercicios fisicos apropriados
para vocé

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. N&do sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H6. Testes de sangue
para verificar os niveis de
colesterol

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >
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* H13. O cuidado de
problemas comuns
relacionados a menstruagao
ou a menopausa

4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

2. Provavelmente nao

1. Com certeza ndo

O O O O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

As perguntas a seguir sao
sobre a experiéncia da sua
familia com os profissionais
da satde no(a) "nome do
servigo de saude".

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opgdo:

< BACK PROXIMO >

* H7. Verificar e discutir os
medicamentos que vocé esta
usando

O 4.Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H8. Possiveis exposigoes a
substancias perigosas no lar,
no trabalho ou na vizinhanga

(ex.: veneno para formiga/para rato,
dgua sanitdria)

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H9. Perguntar se vocé tem
uma arma de fogo e orientar
como guarda-la em seguranga

O 4. Com certeza sim

O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
@)

5. Ndo sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

*11. O(A) "nome do(a)
médico(a)" pergunta as suas
ideias e opinides (o que
vocé pensa) ao planejar o
tratamento e cuidado para
vocé ou para um membro da
sua familia?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

*12. O(A) "nome do(a)
médico(a)" ja perguntou

para vocé sobre doengas ou
problemas que podem ocorrer
em sua familia (ex.: cancer,
alcoolismo, depressao)?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

*13. O(A) "nome do(a)
médico(a)" se reuniria com
membros de sua familia se
vocé achasse necessario?
O 4.Com certeza sim

3. Provavelmente sim
2. Provavelmente ndo

1. Com certeza ndo

o O O O

5. N&o sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H10. Como prevenir
queimaduras

(ex.: causadas por dgua quente, 6leo
quente, outras substancias)

O 4. Com certeza sim
3. Provavelmente sim
2. Provavelmente ndo

1. Com certeza ndo

o O O O

5. Nao sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >

* H11. Como prevenir quedas

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* H12. Como prevenir
osteoporose ou ossos frageis

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a):
Por favor, indique a melhor opgao:

< BACK PROXIMO >

* J1. Alguém do(a) "nome do
servigo de saude" faz visitas
domiciliares?
O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
O

5. Ndo sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

* J2. O(A) "nome do(a)
médico(a)" conhece os
problemas de satide
importantes na sua
vizinhanga?

O 4. Com certeza sim

3. Provavelmente sim

O

O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo
@)

5. N&do sabe/N&o lembra

< BACK PROXIMO >
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* J3. O(A) "nome do servigo de
satde/nome do(a) médico(a)"
leva em conta opinides e
ideias da comunidade sobre
como melhorar os servigos de
saude?

O 4. Com certeza sim

* J4. 0 servigo de saude/
unidade realiza pesquisas com
os pacientes para ver se os
servigos estdo satisfazendo
(atendendo) as necessidades
das pessoas?

O 4. Com certeza sim

* J5. O servigo de saude/
unidade realiza pesquisas na
comunidade para identificar
problemas de saude que
deveria conhecer?

O 4. Com certeza sim
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* MP4. Meu(minha) médico(a)
me entende

O 1. Nao concordo

O 2. Concordo um pouco
O 3. Concordo

O 4. Concordo muito

O 5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* MP5. Meu(minha) médico(a)
se dedica a me ajudar

O 1. Nao concordo

O 2. Concordo um pouco
O 3. Concordo

O 4. Concordo muito

O

5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* MP6. Meu(minha) médico(a)
e eu concordamos sobre a
natureza dos meus sintomas

O 1. N&o concordo
2. Concordo um pouco
3. Concordo

4. Concordo muito

o O O O

5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

O 3. Provavelmente sim
O 3. Provavelmente sim O 3. Provavelmente sim

O 2. Provavelmente ndo
O 2. Provavelmente ndo O 2. Provavelmente ndo

O 1. Com certeza ndo
O 1. Com certeza néo O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/N&o lembra
O 5.Néo sabe/Ndo lembra O 5. N&o sabe/Nao lembra
< BACK PROXIMO > < BACK PROXIMO > < BACK PROXIMO >
* J6. O servigo de saude/ Entrevistador(a): INSTRUGAO:

unidade convida vocé e a
sua familia para participar
do Conselho Local de Satde
(Conselho Gestor/ Conselho
de Usudrios) ou Conselho
Distrital de Saude?

O 4. Com certeza sim
O 3. Provavelmente sim
O 2. Provavelmente ndo
O 1. Com certeza ndo

O 5. N&o sabe/Nao lembra

< BACK PROXIMO >

Agora farei algumas afirmagées
sobre a sua relagdo com o(a) "nome
do(a) médico(a).

< BACK PROXIMO >

Pega para o(a) paciente escolher
0 quanto concorda com cada
afirmagéo considerando a sua
relagdo com o(a) ‘nome do(a)
médico(a)".

< BACK PROXIMO >

* MP7. Eu consigo conversar
com o(a) meu(minha)
médico(a)

O 1. N&o concordo

O 2. Concordo um pouco
O 3. Concordo

O 4. Concordo muito

O 5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* MP8. Eu me sinto contente
com o tratamento que o(a)
meu(minha) médico(a) me
oferece

O 1. Néo concordo
O 2. Concordo um pouco
O 3. Concordo

O 4. Concordo muito

O

5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* MP9. Eu acho facil ter
acesso ao(a) meu(minha)
médico(a)
O 1. Né&o concordo
2. Concordo um pouco
3. Concordo

(©)
@)
O 4. Concordo muito
@)

5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* MP1. Meu(minha) médico(a)
me ajuda

1. Nao concordo
2. Concordo um pouco
3. Concordo

4. Concordo muito

o O O O

5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* MP2. Meu(minha) médico(a)
tem tempo suficiente para
mim

1. N&o concordo
2. Concordo um pouco
3. Concordo

4. Concordo muito

O O O O O

5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* MP3. Eu confio no
meu(minha) médico(a)
O 1. Néo concordo
O 2. Concordo um pouco
O 3.Concordo

O 4. Concordo muito

O

5. Concordo totalmente

< BACK PROXIMO >

* NPS1. Vocé recomendaria
esta Unidade para uma amigo
ou familiar?

Em uma escala de 0 a 10, onde 0" é
ndo recomendaria de forma alguma
e "10" com certeza recomendaria

< BACK PROXIMO >

Entrevistador(a) agradega
ao entrevistado da seguinte
forma:

Muito obrigado(a) pela sua
participagao!

< BACK PROXIMO >

Vocé esta no fim de "PCATool
Campo Grande".

Nomear este Formulario:
PCATool Campo Grande

Marcar formuldrio como
finalizado

Salvar Formulario e Sair

< BACK
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ANEXO 1 - 0S NOVOS INSTRUMENTOS DO PCATOOL PARA SAUDE BUCAL (VERSAO EXTENSA PARA ADULTOS E DENTISTAS)

ANEXO 1 - Os novos instrumentos do PCATool para Saude
Bucal (versao extensa para adultos e dentistas)

O Ministério da Saude relangou em 2020 o conjunto de instrumentos de Avaliacdo dos Servicos
de Atengdo Primdria a Saude intitulado “Primary Care Assessment Tool” - PCATool-Brasil 2020, com
novas versdes do mesmo. Dentre elas, pela primeira vez, é apresentada a versao extensa para Saude
Bucal —uma para adultos e outra espelho para dentistas. Elas servem de base para avaliagdao dos ser-
vicos de Saude Bucal na Atencao Primdria a Saude.

O referido Manual estd disponivel na pagina institucional desse drgao federal, a partir do link
https://aps.saude.gov.br/biblioteca/visualizar/MjAwMg== [acesso em 05 nov 2020] e, dada a impor-
tancia para os servicos de salide de Campo Grande, que possui uma rede extensa de Equipes de Sau-
de Bucal junto as unidades de atengao primadria, reproduzimos aqui os referidos instrumentos, que
compdem parte desse Manual.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atengao Primaria a Saude. Departamento de Saude
da Familia. Manual do Instrumento de Avaliacdo da Atencdo Primaria a Saude: PCATool-Bra-
sil—2020 [recurso eletrénico] / Ministério da Satide, Secretaria de Atencdo Primaria a Saude.
Brasilia: Ministério da Saude, 2020, pag. 163-223. ISBN 978-85-334-2778-5. Disponivel em:
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/30_JUN_versao_preliminar_PCA-
TOOL_2020.pdf [acesso em 05 nov 2020]
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PCATOOL - BRASIL - SAUDE BUCAL PARA PACIENTES ADULTOS
-VERSAO EXTENSA

SINTESE DO INSTRUMENTO

O instrumento de avaliacdo da atencdo primaria a saude em saude bucal para pacientes adultos em
versdao extensa cujas medidas de validade e fidedignidades sdo conhecidas no Brasil é formado por 86 itens
distribuidos em 10 componentes relacionados aos atributos da atencdo primaria a saide conforme ilustrado
na préxima tabela.

Atributo da APS Componente da APS Itens
Afiliagdo Afiliagdo Al, A2, A3
Acesso primeiro contato Utilizagdo B1, B2, B3
Acesso primeiro contato Acessibilidade €1,€2,C3, ¢4, €5, C6, €7, €8, 9, €10,
P C11, C12

D1, D2, D3, D4, D5, D6, D7, D8, D9,
Longitudinalidade Longitudinalidade

D10, D11, D12, D13, D14, D15
Coordenagdo Integragao de cuidados E1, E3, E4, E5, E6, E7, E8, E9, E10
Coordenagdo Sistemas de Informacgdes F1,F2,F3

G1, G2, G3, G4, G5, Gb, G7, G8, G9,
Integralidade Servigos disponiveis G10, G11, G12, G13, G14, G15, G16,

G17, G18, G19, G20, G21, G22, G23
Integralidade Servigos prestados H1, H2, H3, H4, H5, H6, H7, H8, H9
Orientagdo Familiar Orientagao Familiar 11,12, 13

Orientagdo Comunitaria Orientagao Comunitaria 11,12, 13, 14,15, 16

O instrumento contempla também o item E2 que identifica se os pacientes adultos estiveram em con-
sulta com dentista especialista ou no servico de saude bucal especializado.

INSTRUMENTO

AFILIACAO COM UM(A) SERVICO DE SAUDE BUCAL OU DENTISTA

Al. H4d um(a) servico de salude bucal/dentista onde vocé geralmente vai quando tem uma doenca na
boca ou nos dentes ou quando precisa de conselhos sobre a sua saude bucal?

N&o (Passe para A2)
Sim (Siga para A1.1)

A1.1 Qual o nome deste(a) servico de saude bucal ou dentista?
A1.2 Qual o endereco deste(a) servico de saude bucal ou dentista?
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A2. Ha um(a) servigo de salde bucal/dentista que melhor conhece vocé como pessoa?

Ndo (Passe para A3)

Sim, o(a) mesmo servico de satide bucal/dentista referido(a) no item Al (Passe para A3)
Sim, um(a) servico de satde bucal/dentista diferente do(a) referido(a) no item Al

(Siga para A2.1)

A2.1 Qual o nome deste(a) servico de saude bucal ou dentista?
A2.2 Qual o endereco deste(a) servico de saude bucal ou dentista?

A3. H4 um(a) servico de salde bucal/dentista que é mais responsavel por seu atendimento de saide
bucal?

N3o (Passe para 'AFILIACAO')

Sim, o(a) mesmo(a) referido(a) nos itens Al e A2 (Passe para 'AFILIACAQ")
Sim, somente o(a) mesmo(a) referido(a) no item A1 (Passe para 'AFILIACAQ')
Sim, somente o(a) mesmo(a) referido(a) no item A2 (Passe para 'AFILIACAQ')
Sim, diferente do(s) referido(s) nos itens Al e A2 (Siga para A3.1)

A3.1 Qual o nome deste(a) servico de saude bucal ou dentista?
A3.2 Qual o enderego deste(a) servico de saude bucal ou dentista?

AFILIACAO: Identificando o servico de satde bucal ou dentista de referéncia para os cuidados em satde
bucal do(a) adulto(a), que sera o objeto no seguimento da entrevista e, consequentemente, o servico de salde
bucal ou dentista avaliado(a).

e Seo(a) entrevistado(a) indicou o(a) mesmo(a) servico de satide bucal ou dentista nos trés itens da
afiliagdo, este(a) deve ser o servico de salde bucal ou dentista de referéncia para os cuidados de
salde bucal do(a) adulto(a). Continue a entrevista sobre este(a) servico de saude bucal/dentista
(Passe para A5)

e Seo(a) entrevistado(a) respondeu quaisquer dois itens da afiliacdo iguais, este(a) servico de saude
bucal ou dentista igualmente identificado(a) em dois itens deve ser a referéncia para os cuidados
de saude bucal do(a) adulto(a). Continue a entrevista sobre este(a) servigo de satide bucal/dentista
(Passe para A5).

e Se as respostas para os trés itens da afiliagao foram todas diferentes, o(a) servico de saude bu-
cal ou dentista de referéncia para os cuidados de saude bucal do(a) adulto(a) deve ser aquele(a)
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indicado(a) no item A1. Continue a entrevista sobre o(a) servigo de sauide bucal/dentista referido(a)
no item A1 (Passe para A5)

e Seo(a) entrevistado(a) respondeu NAO para dois itens da afiliagdo, o(a) servico de satde bucal ou
dentista de referéncia dos cuidados de saude bucal do(a) adulto(a) deve ser aquele(a) indicado(a)
no Unico item em que a resposta foi SIM. Continue a entrevista sobre o(a) servigo de satde bucal/
dentista referido(a) no Unico item em que a resposta foi SIM (Passe para A5)

e Seo(a) entrevistado(a) respondeu NAO para o item A1l da afiliagdo e indicou servicos de satde bu-
cal ou dentistas diferentes para os itens A2 e A3 da afiliagdo, o(a) servigo de saude bucal ou dentista
de referéncia para os cuidados em saude bucal do(a) adulto(a) deve ser aquele(a) indicado(a) no
item A3. Continue a entrevista sobre o(a) servico de saude bucal/dentista referido(a) no item A3
(Passe para A5)

e Seo(a) entrevistado(a) respondeu NAO para todos os trés itens da afiliagdo, o servico de satde bu-
cal ou dentista de referéncia para os cuidados em saude bucal do(a) adulto(a) deve ser aquele(a) em
qgue/com o(a) qual do(a) adulto(a) esteve em seu ultimo atendimento com um(a) dentista. Continue
a entrevista sobre este(a) servico de satide bucal/dentista do ultimo atendimento do(a) adulto(a)
(Siga para A4)

A4. Qual o nome do(a) servico de saude bucal/dentista procurado(a) no ultimo atendimento
odontolégico do(a) adulto(a)?

A4.1 Qual o endereco do(a) servico de satide bucal/dentista procurado(a) no ultimo atendimento
odontoldgico do(a) adulto(a)?

A5. Escreva o nome do(a) servico de saude bucal/dentista identificado(a) como a referéncia para
os cuidados de saude bucal do(a) adulto(a), e esclareca ao(a) entrevistado(a) que a partir de agora, todas as
perguntas serdo sobre este(a) servico ou profissional de saude bucal.

ACESSO DE PRIMEIRO CONTATO - UTILIZACAO

Instrucdo: para todos os préximos itens utilize o Cartdao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

B1. Quando vocé precisa de uma consulta de revisdo da saude bucal com o(a) dentista (consulta de
rotina, check-up), vocé vai ao(a) "servico de saide bucal/dentista" antes de ir a outro servico de saide bucal?

(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/N&o lembro
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B2. Quando vocé tem um novo problema na boca ou nos dentes, vocé vai ao(a) “servico de satde bucal/
dentista” antes de ir a outro servico de salde bucal?
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N&o lembro
B3. Quando vocé precisa de uma consulta com um(a) dentista especialista (ex.: para fazer um tratamen-
to de canal - endodontista ou tratamento de gengivas - periodontista), o "servigco de saude bucal/dentista"
obrigatoriamente deve encaminhar vocé?

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

ACESSO DE PRIMEIRO CONTATO - ACESSIBILIDADE

Instrugdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

C1. O(A) "servigo de saude bucal" fica aberto no sdbado e/ou no domingo?
(4) 3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

C2. O(A) "servico de saude bucal" fica aberto(a) pelo menos algumas noites de dias Uteis até as 20 horas?

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim | Provavelmente sim : Provavelmente n3o Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

C3. Quando o(a) "servico de saude bucal" esta aberto(a) e vocé apresenta algum problema na boca ou
nos dentes, alguém deste servigo atende vocé no mesmo dia?
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente nado Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
C4. Quando o(a) "servico de saude bucal" esta aberto(a), vocé consegue aconselhamento rapido pelo
telefone ou por ferramenta de comunicacgdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-mail)
se precisar?
(4) (3) (2) (1) 9)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

C5. Quando o(a) "servico de saude bucal" esta fechado(a), existe um nimero de telefone ou contato de
ferramenta de comunicacdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-mail) que vocé possa
contatar se apresentar um problema na boca ou nos dentes?

(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezan3o : No sei/N3o lembro
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C6. Quando o(a) "servico de saude bucal" esta fechado(a) no sdbado e no domingo e vocé apresenta um
problema na boca ou nos dentes, alguém deste servico atende vocé no mesmo dia?
(4) (3) (2) (1) ()

Com certezasim : Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

C7.Quando o(a) "servico de satide bucal" esta fechado(a) e vocé apresenta um problema na boca ou nos
dentes durante a noite, alguém deste servico atende vocé na mesma noite?
(4) (3) (2) (1) )
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
C8. E facil marcar uma consulta de revisdo com o(a) dentista (consulta de rotina, "check-up") no(a)/com
o(a) "servico de saude bucal/dentista"?
(4) (3) (2) (1) )
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3&o sei/N&o lembro
C9. Quando vocé chega no(a) "servico de saude bucal", vocé tem que esperar mais de 30 minutos para
consultar com o(a) dentista (sem considerar a triagem ou o acolhimento)?
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
C10. Vocé precisa esperar por muito tempo, ou falar com muitas pessoas para marcar uma consulta com
o(a) dentista no(a) "servico de saude bucal"?
(4) (3) (2) (1) ()

Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
C11. E dificil para vocé conseguir atendimento com o(a) dentista no(a) "servi¢o de satde bucal" quando
pensa que é necessario?
(4) (3) 2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

C12. Quando vocé necessita ir ao(a) "servico de satide bucal", vocé precisa faltar ao trabalho ou a escola?

(@) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o | Com certezando : N3o sei/N3o lembro

LONGITUDINALIDADE

Instrucao: para todos os proximos itens utilize o Cartdao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

D1. Quando vocé vai ao(a) "servico de saude bucal", é o(a) mesmo(a) dentista que atende vocé todas
as vezes?

(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

84

ANEXO 1 - 0S NOVOS INSTRUMENTOS DO PCATOOL PARA SAUDE BUCAL (VERSAO EXTENSA PARA ADULTOS E DENTISTAS)

D2. Vocé acha que o(a) "dentista" entende o que vocé diz ou pergunta?

@) 3) @ &) ©)

Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N&o lembro
D3. O(A) "dentista" responde as suas perguntas de maneira que vocé entenda?

(4) (3) (2) (1) 9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/Ndo lembro
D4. Se vocé tiver uma pergunta sobre a sua saude bucal, pode telefonar ou utilizar alguma forma de
comunicacgdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-mail) e falar com o(a) dentista que
melhor conhece vocé?
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N&o sei/Ndo lembro
D5. O(A) "dentista" da tempo suficiente para falar sobre as suas preocupagdes ou problemas?
(4) (3) (2) (1) (€)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N&o lembro
D6. Vocé se sente a vontade contando as suas preocupacdes ou problemas ao(a) "dentista"?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente njo : Comcertezando : Nio sei/Ndo lembro

D7. O(A) "dentista" conhece vocé mais como pessoa do que somente como alguém com um problema
de saude bucal?
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
D8. O(A) "dentista" sabe quem mora com vocé?
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
D9. O(A) "dentista" sabe quais problemas sdo mais importantes para vocé?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o | Com certezando | N3o sei/N3o lembro

D10. O(A) "dentista" conhece a sua histdria de saude geral e de saide bucal completa?
(4) 3) (2) (1) (€)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o | Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

D11. O(A) "dentista" sabe sobre o seu trabalho ou emprego?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o | Com certezando : N3o sei/Ndo lembro
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D12. De alguma forma, o(a) "dentista" saberia se vocé tivesse problemas em obter ou pagar por
medicamentos ou produtos de higiene oral (ex.: escova, pasta de dente ou fio-dental) que vocé precisa?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

D13. O(A) "dentista" sabe a respeito de todos os medicamentos que vocé esta tomando?
(4) (3) (2) (1) ()
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N&o lembro
D14. Se quisesse, vocé mudaria do(a) "servico de saude bucal/dentista" para outro servico de saude
bucal ou dentista?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

D15. Se fosse muito facil, vocé mudaria do(a) "servico de saude bucal" para outro servico de saude
bucal?
(4) 3) (2) (1) )

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

COORDENAGCAO - INTEGRACAO DE CUIDADOS

Instrucdo: para todos os préximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

E1. No(a) “servico de saude bucal” vocé recebe os resultados dos seus exames de raio-x dentdrios?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

E2. Vocé foi consultar qualquer tipo de dentista especialista ou servico de satide bucal especializado no
periodo em que vocé esta em acompanhamento no(a)/com o(a) "servico de saide bucal/dentista"(Ex.: para
fazer tratamento de canal, para fazer tratamento nas gengivas ou para fazer uma cirurgia mais complicada na
boca)?

(1) (2) (3)
Sim Ndo (Passe para F1) : N&o sei/Ndo lembro (Passe para F1)
E3. O(A) "dentista" sugeriu (indicou, encaminhou) que vocé fosse consultar com esse(a) dentista

especialista ou no servico de satde bucal especializado?
(4) : (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

E4. O(A) "dentista" sabe que vocé fez essa consulta com esse(a) especialista ou no servico de saude

bucal especializado?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro
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E5. O(A) "dentista" discutiu com vocé diferentes servicos onde vocé poderia ser atendido(a) para esse
problema de saude bucal?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente nio : Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

E6. O(A) "dentista" ou alguém que trabalha no(a) "servigo de saude bucal" ajudou vocé a marcar essa
consulta com o(a) dentista especialista ou no servico de saude bucal especializado?
(4) (3) (2) (1) (€)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N&o lembro
E7. O(A) "dentista" enviou alguma informacdo para o(a) dentista especialista sobre o motivo dessa
consulta (com o(a) especialista ou no servico de saude bucal especializado)?
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
E8. O(A) "dentista" sabe quais foram os resultados dessa consulta com o(a) dentista especialista ou no
servico de saude bucal especializado?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo | Com certezando : N3o sei/N3o lembro

E9. Depois que vocé foi a esse(a) dentista especialista ou servico de saude bucal especializado, o(a)
"dentista" conversou com vocé sobre o que aconteceu durante essa consulta?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim | Provavelmente sim : Provavelmente n3o Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

E10. O(A) "dentista" pareceu interessado na qualidade do cuidado que vocé recebeu no(a) dentista
especialista ou servico de saude bucal especializado (perguntou se vocé foi bem ou mal atendido)?

(4) 3) 2) &) (9)

Com certezasim i Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

COORDENAGCAO - SISTEMA DE INFORMACOES

Instrucdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

F1. Quando vocé vai ao(a) “servico de saude bucal/dentista” vocé leva algum dos registros de saude
bucal ou boletins de atendimento com o(a) dentista que vocé recebeu em atendimentos anteriores (ex.: fichas
de atendimento de urgéncia, exames de raio-x dos dentes)?

(4) (3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro
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F2. Se quisesse, vocé poderia ler (consultar) o seu prontuario (histéria clinica dentéria) no(a)/ com o(a)
"servico de saude bucal/dentista"?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

F3. Quando vocé vai ao(a) "servico de satde bucal/dentista", o seu prontuario (histéria clinica dentaria)
esta sempre disponivel na consulta?

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

INTEGRALIDADE - SERVICOS DISPONIVEIS

Entrevistador(a): A seguir, apresentamos uma lista de servigos e orientagdes que vocé, a sua familia
ou as pessoas que utilizam esse servico podem necessitar em algum momento. Indique se no(a) "servigo de
saude bucal" essas opgdes estdo disponiveis (podem ser encontradas/obtidas):

Instrucao: para todos os proximos itens utilize o Cartdao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

G1. Aplicacdo de Fluor nos dentes e orientagdo sobre o seu uso
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N&o sei/N&o lembro
G2. Tratamento das doencas da Gengiva (limpeza dos dentes)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
G3. Exame preventivo da boca (Cancer de Boca)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
G4. Aconselhamento sobre tabagismo (ex.: como parar de fumar)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

G5. Atendimento da gestante com dentista (Pré-natal odontoldgico)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

G6. Orientacdes de saude bucal para quem cuida (cuidadores) de pacientes acamados ou com deficiéncia
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro
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G7. Tratamento e orienta¢des de saude bucal em seu domicilio aos pacientes acamados ou que ndo

podem sair de suas casas
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no : Comcertezando : Nio sei/Ndo lembro

G8. Restauracdo ou obturacdo dos dentes
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no | Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

G9. Extracdo dentdria (arrancar um dente que nao possa ser tratado)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N&o sei/N&o lembro
G10. Tratamento e orienta¢des para pessoas com mau halito
(4) (3) (2) (1) (€)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N&o lembro
G11. Tratamento e orientacOes para aftas
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente nao Com certeza ndo N3o sei/Ndo lembro
G12. OrientagGes de como cuidar das proteses dentarias (ex.: dentadura, ponte movel)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/Nao lembro
G13. Tratamento e orientacGes dos sintomas em casos de dor na articulagdo da boca (no carrinho)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

G14. Tratamento e orientacdo em caso de dor no dente siso (dente do juizo)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
G15. Orientacdo e encaminhamento de pessoas que respiram pela boca para tratamento médico
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente nio : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

G16. OrientacGes sobre feridas na boca (ex.: herpes simples)
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim | Provavelmente sim : Provavelmente ndo | Com certezando : N3o sei/N3o lembro

G17. OrientacGes e encaminhamento de pessoas com malformagdes no labio e no céu da boca (ex.:
fenda labial, fenda palatina, |dbio leporino)
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro
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G18. OrientacgGes sobre alterages no gosto dos alimentos (paladar)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
G19. OrientacGes as pessoas que rangem os dentes (bruxismo)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

G20. OrientacgGes sobre transtornos alimentares (problemas alimentares)
(4) (3) (2) (1) (9

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

G21. OrientacgGes sobre problemas causados pelo excesso de fluor nos dentes (fluorose)
(4) (3) (2) (1) ()
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente nao Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
G22. Esclarecimentos sobre problemas que possam ocorrer quando se utiliza "piercing" na boca
(4) 3) (2) (1) )

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

G23. Orientacdes e cuidados de satde bucal as pessoas com pressdo alta (hipertensos) e/ou diabéticos
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

INTEGRALIDADE - SERVICOS PRESTADOS

Entrevistador(a): A seguir, apresentamos uma lista de servigos que vocé pode ter recebido durante
alguma consulta no(a)/com o(a) "servigo de satide bucal/dentista". Por favor, responda se os seguintes as-
suntos ja foram ou s3o discutidos (conversados) com vocé?

Instrucdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

H1. Orientacdes sobre como realizar a higiene da boca (escova/fio dental)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
H2. Orientac¢des sobre medicamentos (remédios que interferem na boca)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
H3. Exame da boca/exame dos dentes/exame odontolégico

(4) 3) @) &) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro
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H4. Orientacdes sobre habitos que podem prejudicar a boca e os dentes (ex.: roer unhas, morder
bochechas)
(4) (3) (2) (1) 9)

Com certezasim i Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

H5. OrientacOes sobre o que fazer para prevenir o cancer de boca
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/Ndo lembro
H6. Tratamento e orienta¢des sobre desgastes nos dentes
(4) 3) (2) (1) (©)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N&o lembro

H7. Realizacdo de atividades de educacdo em salide na unidade de salide ou na comunidade (ex.: grupos,
oficinas, palestras)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no | Com certezando | N3o sei/N3o lembro

H8. Orienta¢des sobre mudancas que ocorrem na boca com o envelhecimento
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
H9. Orientacdes sobre a agua que vocé bebe

(@) (3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo | Com certezando : N3o sei/N3o lembro

ORIENTACAO FAMILIAR

Entrevistador(a): As perguntas a seguir sdo sobre a sua experiéncia e também da sua familia com os
profissionais de saude bucal no(a)"servico de satde bucal".

Instrugdo: para todos os proximos itens utilize o Cartao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

I1. O(A) "dentista" pergunta as suas ideias e opinides (0 que vocé pensa) ao planejar o tratamento e
cuidado de saude bucal para vocé ou para alguém da sua familia?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo | Com certezando : N3o sei/N3o lembro

12. O(A) "dentista" ja perguntou para vocé sobre doencas ou problemas comuns que podem ocorrer em
sua familia (ex.: cancer de boca, diabetes, pressdo alta, tabagismo, alcoolismo)?

(4) 3) 2) &) (9)

Com certezasim i Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro
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13. O(A) "dentista" se reuniria com membros de sua familia se vocé achasse necessario?
(4) (3) (2) (1) 9

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

ORIENTACAO COMUNITARIA

Instrucdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

J1. Alguém do(a) "servico de saude bucal" faz visitas domiciliares?
(4) 3) (2) (1) ()
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
J2. O(A) "dentista" conhece os problemas de saude importantes na sua vizinhanca?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

13. O(A) "servico de salude bucal/dentista" leva em conta opiniGes e ideias da comunidade sobre como

melhorar os servicos de saude?
(4) (3) (2) (1) )

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

Entrevistador(a): A seguir sao apresentadas algumas formas de avaliar a qualidade de servicos de
saude bucal. Por favor, indique se no(a) "servico de satide bucal" sdo realizadas essas iniciativas?

J4. Pesquisas com os pacientes para ver se os servigos de salide bucal estdo satisfazendo (atendendo) as
necessidades das pessoas
(4) (3) (2) (1) )

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

J5. Pesquisas na comunidade para identificar problemas de salde bucal que deveriam ser conhecidos
no servigo
(4) 3) (2) (1) ()

Com certezasim | Provavelmentesim @ Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

J6. Convida vocé e a sua familia para participar do Conselho Local de Satde (Conselho Gestor/Conselho
de Usudrios) ou Conselho Distrital de Saude

(4) 3) @) &) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro
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ORIENTACOES E EXPLANACOES PARA A UTILIZACAO DO PCATOOL-BRASIL EM
SAUDE BUCAL

AFILIACAO COM UM(A) SERVICO DE SAUDE BUCAL OU DENTISTA

Nesta etapa inicia-se a aplicagdo do instrumento de avaliagdo da ateng¢do primaria em saude bucal ver-
sdo extensa para adultos (18 anos ou mais). Para isso é fundamental que o(a) paciente adulto(a) esteja ciente
de que todo o instrumento versara sobre o(a) servigo de salde bucal ou dentista que sera reconhecido a partir
dos trés itens da afiliacdo, que visam identificar o servico de salde bucal ou dentista que é a referéncia para os
cuidados em saude bucal dele(a).

Al. Ha um(a) servico de saude bucal/dentista onde vocé geralmente vai quando tem uma
doenca na boca ou nos dentes ou quando precisa de conselhos sobre a sua satide bucal?

Objetivo: identificar um(a) servico de saude bucal ou dentista que é a referéncia principal para
o cuidado de saude bucal do(a) paciente adulto(a).

Observacao: Se a resposta for SIM, escreva o nome do(a) servigo de saude bucal ou dentista e o
endereco do local de atendimento nos itens Al.1 e Al.2, respectivamente. Esses dados devem estar
completos para que seja possivel a perfeita identificacdo de tais informacdes.

A2. Ha um(a) servigo de saude bucal/dentista que melhor conhece vocé como pessoa?

Objetivo: identificar um(a) servico de saude bucal ou dentista que conhece outros aspectos de
vida do(a) paciente adulto(a) além das questGes da saude bucal, caracterizando uma relacdo mais
pessoal entre o servigco ou o dentista e o(a) paciente adulto(a).

Observacdo: Se a resposta for SIM, um(a) servico de saude bucal/dentista diferente do(a)
referido(a) no item A1, escreva o nome do(a) servico de saude bucal ou dentista e o endereco do lo-
cal de atendimento nos itens A2.1 e A2.2, respectivamente. Esses dados devem estar completos para
gue seja possivel a perfeita identificacdo de tais informacdes.

A3. Ha um(a) servigco de saude bucal/dentista que é mais responsavel por seu atendimento
de saude bucal?

Objetivo: identificar um(a) principal servico de saude bucal ou dentista responsavel pelo aten-
dimento de saude do(a) paciente adulto(a).

Observacdo: Se a resposta for SIM, diferentes do(s) referido(s) nos itens de Al e A2 escreva o
nome do(a) servico de saude bucal ou dentista e o endereco do local de atendimento nos itens A3.1
e A3.2, respectivamente. Esses dados devem estar completos para que seja possivel a perfeita iden-
tificagdo de tais informagdes.
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e A partir dos trés itens da afiliagao vocé deve identificar um(a) servigo de satide bucal ou dentista que
é a referéncia para os cuidados de satde bucal do(a) paciente adulto(a) e, portanto, sera a referéncia
para responder todos os préximos itens do instrumento. Sendo assim, a continuidade da entrevista serd
sempre sobre o(a) servico de salde bucal ou dentista de referéncia, reconhecido nesta etapa inicial do
questionario.

e Para a leitura dos itens e das orientacdes neste instrumento, considere:

- “servigo de saude bucal/dentista” como o servigo de saude bucal de referéncia ou dentista de
referéncia;

Ill

- “servigo de saude bucal” como o servigo de saude bucal de referéncia;

- “dentista” como o(a) dentista de referéncia.

|Il

e (Caso no item esteja descrito somente “servico de saude bucal” e a etapa da afiliacdo resultou na
identificacdo de um(a) dentista, o servico de saude bucal a ser considerado como a referéncia é aquele
em que o(a) paciente adulto(a) costuma ser atendido(a) por este(a) dentista de referéncia. Por outro lado,
se o item se refere exclusivamente ao(a) “dentista” e a afiliacdo resultou na identificagdo de um “servico
de saude bucal”, o(a) dentista a ser considerado como referéncia é aquele(a) que costuma atender o(a)

|”

paciente adulto(a) neste “servico de satude buca

e Caso o(a) entrevistado(a) tenha indicado a op¢do NAO para todos os trés itens da afiliagdo (A1=NAO e
A2=NAO e A3=NAO), e consequentemente n3o seja possivel identificar um(a) servico de satide bucal ou
dentista de referéncia, siga para o item A4 e pergunte o nome do(a) servico de salde bucal ou dentista
em que/com o(a) qual o(a) paciente adulto(a) consultou pela tltima vez. Escreva o nome do(a) servico
de saude bucal ou dentista e o endereco do local de atendimento nos itens A4 e A4.1, respectivamente.
Esses dados devem estar completos para que seja possivel a perfeita identificacdo de tais informacgdes.
Lembre o(a) entrevistado(a) que as préximas perguntas serdo todas sobre este(a) “servico de satde bucal/
dentista” em que ele(a) realizou o seu tltimo atendimento em satde bucal, a ser considerado como o
servico ou dentista de referéncia para responder todos os proximos itens.

Na aplicacdo do questionario sempre que constar “servico de satde bucal/dentista” vocé pode substituir
pelo nome do servigo de saude bucal de referéncia ou nome do(a) dentista de referéncia. De forma seme-

III

Ihante para somente “servico de salde bucal” em que se pode substituir pelo nome do servigo de satde bucal

de referéncia e para somente “dentista” em que se pode substituir pelo nome do(a) dentista de referéncia.

ACESSO DE PRIMEIRO CONTATO - UTILIZACAO

Para a aplicacdo deste instrumento serd necessario, a partir de agora, utilizar o Cartdo Resposta. Por
favor, entregue o cartdo ao(a) paciente adulto(a) e leia todas as alternativas identificando-as no cartdo resposta
para que o(a) entrevistado(a) esteja familiarizado com a escala. Explique ao(a) paciente adulto(a) que: para
responder as proximas perguntas ele(a) sempre deve indicar apenas uma das alternativas no cartdo resposta.
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Caso o(a) entrevistado(a) responda de outra forma, repita as alternativas possiveis e solicite que uma delas
seja assinalada.

As palavras ou conceitos escritos entre parénteses s6 devem ser lidos caso o(a) entrevistado(a) nao
tenha entendido a pergunta na sua primeira leitura. Ao repetir uma pergunta para facilitar o entendimento
do(a) paciente adulto(a), leia também o texto entre parénteses. Se necessdrio, ressalte que o(a) entrevistado(a)
deve escolher somente uma resposta no cartdo de acordo com o seu préprio entendimento sobre a pergunta.

B1. Quando vocé precisa de uma consulta de revisao da satde bucal com o(a) dentista (consulta de
rotina, check-up), vocé vai ao(a) "servigco de saude bucal/dentista" antes de ir a outro servigo de saude
bucal?

Objetivo: Conhecer se o(a) servico de saude bucal ou dentista de referéncia é o(a) primeiro(a) a ser
procurado(a) para uma consulta de revisdo da satde bucal dos pacientes adultos.

B2. Quando vocé tem um novo problema na boca ou nos dentes, vocé vai ao(a) “servico de saude
bucal/dentista” antes de ir a outro servico de satde bucal?

Objetivo: Conhecer se o(a) servico de saude bucal ou dentista de referéncia é o(a) primeiro(a) a ser
procurado caso os pacientes adultos estejam com um problema na boca ou nos dentes que ainda ndo havia se
apresentado ou um novo episédio de um problema crénico/continuado na boca ou nos dentes.

B3. Quando vocé precisa de uma consulta com um(a) dentista especialista (ex.: para fazer um
tratamento de canal - endodontista ou tratamento de gengivas - periodontista), o "servico de satde bucal/
dentista"” obrigatoriamente deve encaminhar vocé?

Objetivo: Conhecer se o(a) servico de saude bucal ou dentista de referéncia é o Unico meio de
encaminhamento dos pacientes adultos para um(a) dentista especialista.

ACESSO DE PRIMEIRO CONTATO — ACESSIBILIDADE

C3. Quando o(a) "servigo de saude bucal" esta aberto(a) e vocé apresenta algum problema na boca ou
nos dentes, alguém deste servigo atende vocé no mesmo dia?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servico de saude bucal de referéncia para atender os pacientes
adultos no mesmo dia, quando o servico esta aberto e os pacientes adultos tém algum problema na boca ou
nos dentes.

C4. Quando o(a) "servigo de saude bucal" esta aberto(a), vocé consegue aconselhamento rapido
pelo telefone ou por ferramenta de comunicagao virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout,
e-mail) se precisar?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servico de saude bucal de referéncia em oferecer orientages para
a saude bucal dos pacientes adultos de forma agil e ndo presencial (por telefone ou virtual), quando o servico
estd aberto e os pacientes adultos tém algum problema na boca ou nos dentes.
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C5. Quando o(a) "servigo de satide bucal" esta fechado(a), existe um nimero de telefone ou contato
de ferramenta de comunicacdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-mail) que vocé
possa contatar se apresentar um problema na boca ou nos dentes?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servico de saude bucal de referéncia em disponibilizar formas

de contato ndo presencial (por telefone ou virtual) com algum(a) profissional deste servigo de saude bucal,
guando o servico estd fechado e os pacientes adultos tém algum problema na boca ou nos dentes.

Observacdo: Ndo incluir outros servicos que podem ser acessados pelos pacientes adultos.

C6. Quando o(a) "servigo de satide bucal" esta fechado(a) no siabado e no domingo e vocé apresenta
um problema na boca ou nos dentes, alguém deste servigo atende vocé no mesmo dia?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servico de saude bucal de referéncia em oferecer atendimento de
algum(a) profissional deste servi¢o de saude bucal no mesmo dia, quando o servigo esta fechado no final de
semana (sabado e/ou domingo) e os pacientes adultos tém algum problema na boca ou nos dentes.

Observacao: Nao incluir outros servicos que podem ser acessados pelos pacientes adultos.

C7. Quando o(a) "servigo de satude bucal" esta fechado(a) e vocé apresenta um problema na boca ou
nos dentes durante a noite, alguém deste servigo atende vocé na mesma noite?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servigo de saude bucal de referéncia em oferecer atendimento por
algum(a) profissional deste servico de salide bucal na mesma noite, quando o servico esta fechado durante a
noite e os pacientes adultos tém algum problema na boca ou nos dentes.

Observacdo: Nao incluir outros servicos que podem ser acessados pelos pacientes adultos.

C8. E facil marcar uma consulta de revisdo com o(a) dentista (consulta de rotina, "check-up") no(a)/
com o(a) "servigo de saude bucal/dentista"?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servico de saude bucal de referéncia em oferecer facilmente uma
consulta de revisdo da saude bucal para os pacientes adultos.

C9. Quando vocé chega no(a) "servico de satide bucal"”, vocé tem que esperar mais de 30 minutos para
consultar com o(a) dentista (sem considerar a triagem ou o acolhimento)?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servigo de saude bucal de referéncia em oferecer prontamente uma
consulta com o(a) dentista para os pacientes adultos.

Observacgdo: A triagem/acolhimento (antes) da consulta com o(a) dentista ndo é considerada como
atendimento. Informacgdes obtidas na recepgdo, na secretaria ou um primeiro contato com o(a) técnico(a)
de saude bucal ndo devem ser consideradas como atendimento. O item se refere exclusivamente a consulta
prestada pelo(a) dentista no servico de saude bucal.

C10. Vocé precisa esperar por muito tempo, ou falar com muitas pessoas para marcar uma consulta
com o(a) dentista no(a) "servigo de saude bucal"?
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Objetivo: Conhecer a capacidade do servico de saude bucal de referéncia em oferecer atendimento para
os pacientes adultos de forma rapida e facil.

C11. E dificil para vocé conseguir atendimento com o(a) dentista no(a) "servico de satde bucal"
quando pensa que é necessario?

Objetivo: Conhecer a capacidade do servico de saude bucal de referéncia em oferecer atendimento com
o(a) dentista para os pacientes adultos, quando eles acreditam que esse atendimento é necessario.

LONGITUDINALIDADE

D1. Quando vocé vai ao(a) "servigo de saude bucal", é o(a) mesmo(a) dentista que atende vocé todas
as vezes?

Objetivo: Conhecer se a continuidade do cuidado dos pacientes adultos é pelo(a) mesmo(a) dentista no
servico de saude bucal de referéncia. Se é sempre o(a) mesmo(a) dentista que atende cada paciente adulto.

D4. Se vocé tiver uma pergunta sobre a sua saude bucal, pode telefonar ou utilizar alguma forma de
comunicagdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-mail) e falar com o(a) dentista que
melhor conhece vocé?

Objetivo: Conhecer a disponibilidade para contato ndo presencial (por telefone ou virtuais) com o(a)
dentista que melhor conhece os pacientes adultos quando ha duvidas sobre a situagdo de saude bucal/
tratamentos.

D6. Vocé se sente a vontade contando as suas preocupacoes ou problemas ao(a) "dentista"?

Objetivo: Conhecer se os pacientes adultos ficam confortdveis para se expressar nas suas consultas com
o(a) dentista de referéncia.

D7. O(A) "dentista" conhece vocé mais como pessoa do que somente como alguém com um problema
de saude bucal?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia sabe amplamente e integralmente sobre a realidade
biopsicossocial dos pacientes adultos ou se o conhecimento do(a) profissional se resume ao reconhecimento
das doencas da boca ou dos dentes.

D9. O(A) "dentista" sabe quais problemas sdo mais importantes para vocé?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia busca estar informado(a) sobre potenciais problemas
considerados mais relevantes no contexto familiar dos pacientes adultos.

D10. O(A) "dentista" conhece a sua histéria de saude geral e de satide bucal completa?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia sabe de forma detalhada e histérica sobre os eventos
gerais em saude e em saude bucal dos pacientes adultos e de seus familiares bem como dos atendimentos
anteriores prestados aos pacientes adultos.
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D11. O(A) "dentista" sabe sobre o seu trabalho ou emprego?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia busca estar informado(a) sobre a ocupagdo dos
familiares mais préximos dos pacientes adultos.

D12. De alguma forma, o(a) "dentista" saberia se vocé tivesse problemas em obter ou pagar por
medicamentos ou produtos de higiene oral (ex.: escova, pasta de dente ou fio-dental) que vocé precisa?

Objetivo: Conhecer se ha interesse pelo(a) dentista de referéncia em saber as condi¢des reais dos
pacientes adultos em relacdo a aquisicdo de medicamentos ou produtos de higiene oral necessarios para o
seu tratamento.

D13. O(A) "dentista" sabe a respeito de todos os medicamentos que vocé esta tomando?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia busca estar informado(a) de maneira integral sobre os
pacientes adultos, sabendo de todos os remédios em uso pelos pacientes adultos, mesmo aqueles prescritos
por outros profissionais.

Observacdo: Se no momento desta coleta de dados, os pacientes adultos ndo estdo tomando qualquer
medicac¢do, pretende-se saber se o(a) dentista de referéncia tem conhecimento de que os pacientes adultos
estdo com auséncia de medicacdo, ainda que ndo haja qualquer problema de saldde que sugira o uso de
medicamentos.

D15. Se fosse muito facil, vocé mudaria do(a) "servigo de saude bucal" para outro servico de saude
bucal?

Objetivo: Conhecer se os pacientes adultos tém intencdo de trocar/alterar do servico de satde bucal que
é a referéncia para os cuidados em saude bucal dos pacientes adultos para outro servico.

COORDENACAO - INTEGRACAO DE CUIDADOS

Para a préxima pergunta (item E2) leia todas as alternativas de resposta.

E2. Vocé foi consultar qualquer tipo de dentista especialista ou servigo de satide bucal especializado
no periodo em que vocé esta em acompanhamento no(a)/com o(a) "servico de saude bucal/dentista"(Ex.:
para fazer tratamento de canal, para fazer tratamento nas gengivas ou para fazer uma cirurgia mais compli-
cada na boca)?

Objetivo: A pergunta se refere a consulta do(a) paciente adulto(a) com um(a) dentista especialista ou
no servico de saude bucal especializado diferente do(a) dentista de referéncia com o(a) qual ele(a) esta em
acompanhamento no servico de saude bucal.

Observacdo: Caso o(a) paciente adulto(a) ndo tenha consultado com um(a) dentista especialista ou no
servico de saude bucal especializado, ou o(a) entrevistado(a) ‘ndo lembra’ se esteve em consulta com um(a)
dentista especialista ou no servico de satde bucal especializado, passe para o item F1 (coordenacdo — sistemas
de informacgdes), deixando todos os demais itens deste componente (E3 ao E10) em branco (sem qualquer
resposta).
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As perguntas X até Y referem-se a ultima consulta do(a) paciente adulto(a) com um(a) dentista especia-
lista ou no servico de saude bucal especializado.

E3. O(A) "dentista" sugeriu (indicou, encaminhou) que vocé fosse consultar com esse(a) dentista es-
pecialista ou no servigo de satide bucal especializado?

Objetivo: Conhecer se o atendimento do(a) paciente adulto(a) com o(a) especialista dentista foi inicia-
tiva do(a) dentista de referéncia.

E4. O(A) "dentista" sabe que vocé fez essa consulta com esse(a) especialista ou no servigo de saude
bucal especializado?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia busca estar amplamente informado(a) sobre a histéria
da saude bucal do(a) paciente adulto(a), considerando os demais atendimentos em saude bucal com dentistas
especialistas ou em servicos de saude bucal especializados.

Observacgdo: Se no momento desta coleta de dados, o(a) paciente adulto(a) ainda ndo voltou ao(a) den-
tista de referéncia com o(a) qual estd em acompanhamento no servico de saude bucal, mas ja esteve em
atendimento com o(a) dentista especialista ou no servi¢o de saude bucal especializado, assinale a op¢ao “nao
sabe/n3o lembra”.

E8. O(A) "dentista" sabe quais foram os resultados dessa consulta com o(a) dentista especialista ou no
servico de saude bucal especializado?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia busca estar informado(a) sobre os resultados do aten-
dimento do(a) paciente adulto(a) com o(a) dentista especialista ou no servico de salde bucal especializado.

Observacgdo: Se no momento desta coleta de dados, o(a) paciente adulto(a) ainda ndo voltou ao(a) den-
tista de referéncia com o(a) qual estd em acompanhamento no servico de saude bucal, mas ja esteve em
atendimento com o(a) dentista especialista ou no servi¢o de saude bucal especializado, assinale a op¢do “nédo
sabe/n3o lembra”.

E9. Depois que vocé foi a esse(a) dentista especialista ou servigo de satde bucal especializado, o(a)
"dentista" conversou com vocé sobre o que aconteceu durante essa consulta?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia mostrou-se interessando(a) sobre o que ocorreu na
consulta do(a) paciente adulto(a) com o(a) dentista especialista ou no servico de saude bucal especializado,
buscando dialogar com o(a) paciente adulto(a).

Observacdo: Se no momento desta coleta de dados, o(a) paciente adulto(a) ainda ndo voltou ao(a)
dentista de referéncia com o(a) qual estd em acompanhamento no servico de saldde bucal, mas ja esteve em
atendimento com o(a) dentista especialista ou no servico de saude bucal especializado, assinale a op¢do “nédo
sabe/n3o lembra”.

E10. O(A) "dentista" pareceu interessado na qualidade do cuidado que vocé recebeu no(a) dentista
especialista ou servigo de satude bucal especializado (perguntou se vocé foi bem ou mal atendido)?
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Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia demonstrou interesse sobre a qualidade do cuidado
no atendimento do(a) paciente adulto(a) com o(a) dentista especialista ou no servico de saude bucal especia-
lizado. Se o atendimento com o(a) dentista especialista ou no servigo de saude bucal especializado foi bom ou
ruim.

Observacdo: Se no momento desta coleta de dados, o(a) paciente adulto(a) ainda ndo voltou ao(a) den-
tista de referéncia com o(a) qual estd em acompanhamento no servico de saude bucal, mas ja esteve em
atendimento com o(a) dentista especialista ou no servigo de saude bucal especializado, assinale a op¢do “ndo
sabe/ndo lembra”.

COORDENAGAO — SISTEMAS DE INFORMACOES

F2. Se quisesse, vocé poderia ler (consultar) o seu prontudrio (histéria clinica dentaria) no(a)/ com o(a)
"servigo de satde bucal/dentista"?

Objetivo: Conhecer a possibilidade de os pacientes adultos acessarem os seus prontudrios (histéria
clinica dentaria) no servico de saude bucal de referéncia.

F3. Quando vocé vai ao(a) "servico de satide bucal/dentista", o seu prontuario (histéria clinica denta-
ria) esta sempre disponivel na consulta?

Objetivo: Conhecer a disponibilidade do prontudrio (histdria clinica dentaria) dos pacientes adultos
durante as consultas desses pacientes com o(a) dentista de referéncia no servico de referéncia.

INTEGRALIDADE — SERVIGOS DISPONIVEIS

Ressalte que as proximas perguntas estdo relacionadas com a experiéncia do(a) paciente adulto(a) no
“servico de saude bucal”. Os procedimentos, acGes, orientagcbes devem ser considerados como disponiveis
sempre que o(a) paciente adulto(a) souber que sdo oferecidos, mesmo que ele(a) ainda ndo tenha precisado
desses procedimentos.

Estes procedimentos, acGes, orientacdes referem-se obrigatoriamente ao que é realizado (executado)

exclusivamente no “servico de saude bucal”. Por exemplo, as avaliacGes de lesGes bucais feitas através de

encaminhamento a um estomatologista que trabalha em outro local, ndo sdo servicos disponiveis no “servico

IM

de saude buca

Enunciado: A seguir, apresentamos uma lista de servicos e orientagbes que vocé, a sua familia ou as
pessoas que utilizam esse servigco podem necessitar em algum momento. Indique se no(a) “servico de satde
bucal” essas opg¢des estdo disponiveis (podem ser encontradas/obtidas):

Observacdo: Repita este enunciado a cada dois ou trés itens.

O objetivo a partir dos itens é conhecer se no servico de satide bucal de referéncia é/sdo oferecido(s)
qualquer/quaisquer dos itens listados, mesmo que nunca tenha sido utilizado pelo(a) paciente adulto(a) ou
membros da sua familia.
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INTEGRALIDADE — SERVICOS PRESTADOS

As perguntas a seguir visam identificar se tais assuntos/temas foram abordados com o(a) paciente
adulto(a) em alguma consulta no(a)/com o(a) “servico de saude bucal/dentista”. O objetivo dessa série de
itens é saber se em consulta o(a) paciente adulto(a) ja foi abordada sobre esses assuntos.

Enunciado: A seguir, apresentamos uma lista de servigos que vocé pode ter recebido durante alguma
consulta no(a)/com o(a) “servico de satde bucal/dentista”. Por favor, responda se os seguintes assuntos jd
foram ou sdo discutidos (conversados) com vocé? Observacdo: Repita este enunciado a cada dois ou trés itens.

ORIENTAGAO FAMILIAR

Enunciado: As perguntas a sequir séo sobre a sua experiéncia e também da sua familia com os profissionais
da saude bucal no(a) “servigo de saude bucal”,

11. O(A) "dentista" pergunta as suas ideias e opiniGes (o que vocé pensa) ao planejar o tratamento e
cuidado de saude bucal para vocé ou para alguém da sua familia?

Objetivo: Conhecer se no servico de saude bucal de referéncia os pacientes adultos participam das
decisbes para o seu tratamento e cuidado em saude bucal e/ou de seus familiares, caracterizando a integracdo
dos pacientes adultos no seu cuidado em satide bucal e/ou de seus familiares.

12. O(A) "dentista" ja perguntou para vocé sobre doencas ou problemas comuns que podem ocorrer
em sua familia (ex.: cancer de boca, diabetes, pressao alta, tabagismo, alcoolismo)?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia ja perguntou sobre doencas que podem ocorrer na
familia dos pacientes adultos como diabetes, hipertensdo, cancer de boca.

13. O(A) "dentista" se reuniria com membros de sua familia se vocé achasse necessario?

Objetivo: Conhecer se o(a) dentista de referéncia mostrou-se disposto(a) a conversar/discutir com
qualquer membro da familia dos pacientes adultos sobre algum assunto que seja importante para a saude
bucal dos pacientes adultos.

ORIENTACAO COMUNITARIA

J1. Alguém do(a) "servigo de satude bucal" faz visitas domiciliares?

Objetivo: Conhecer se no servico de saude bucal de referéncia esta disponivel o servico de visitas
domiciliares por qualquer profissional de salde deste servigo de saude bucal.

J2. O(A) "dentista" conhece os problemas de salide importantes na sua vizinhanga?

Objetivo: Conhecer se no servico de saude bucal de referéncia sabe-se sobre os principais problemas da
area/territorio em que vivem os pacientes adultos.
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J3. O(A) "servigo de satide bucal/dentista" leva em conta opinides e ideias da comunidade sobre como
melhorar os servigos de saude?

Objetivo: Conhecer se no servigo de saude bucal de referéncia estimula-se participa¢do da comunidade
no planejamento das ac¢des, entre outros.

Entrevistador(a): A seguir sGo apresentadas algumas formas de avaliar a qualidade de servigos de saude
bucal. Por favor, indique se no(a) "servico de saude bucal” sdo realizadas essas iniciativas?

J5. Pesquisas na comunidade para identificar problemas de satde que deveriam ser conhecidos no
servigo

Objetivo: Conhecer se sdo realizadas pesquisas na comunidade por iniciativa de profissionais do servico
de saude bucal de referéncia para reconhecer as necessidades em salde importantes a serem abordadas na
comunidade.

J6. Convida vocé e a sua familia para participar do Conselho Local de Satide (Conselho Gestor/Conselho
de Usuarios) ou Conselho Distrital de Saude

Objetivo: Conhecer se existe no servico de salde de referéncia existe a participagdo/integracdo da
comunidade no servico de saude bucal local.

Utilizando o PCATool-Brasil em Satide Bucal

Os itens do instrumento de avaliagdo da atenc¢do primaria a satlde sdo respondidos utilizando a seguinte
escala Likert:

(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim | Provavelmentesim | Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/NJo lembro

Os valores de 1 a 4 de cada resposta sdo utilizados para calcular um escore médio de cada componente
ou atributo da APS em saude bucal. Além disso, se pode obter o Escore Essencial da APS em salde bucal por
meio da média dos escores dos componentes que constituem os atributos essenciais e o Escore Geral da APS
em saude bucal pela média de todos os componentes que caracterizam os atributos essenciais e os atributos
derivados da APS.

Esses escores mostram valores variando de 1 a 4, sendo os valores mais elevados caracteristicos de ser-
vicos com maior presenca e extensdao do componente ou atributo mensurado. Igualmente se pode revelar para
o Escore Essencial da APS em saude bucal, em que valores mais altos dos escores sugerem maior presencga e
extensdo dos atributos essenciais nos servicos em salde bucal, e para o Escore Geral da APS em saude bucal,
no qual os maiores escores refletem servicos em saude bucal mais orientados a APS. Tanto os escores dos
componentes ou atributos quanto o Escore Essencial e o Escore Geral podem ser transformados para valores
variando de 0 a 10, visando facilitar a leitura dos resultados.
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Os escores podem também ser classificados em Alto (escore > 6,6) e Baixo (escore < 6,6), sendo o Alto
escore caracterizado pela presenca e extensao dos atributos da APS, revelando servicos em saude bucal melhor
orientados para a APS. O ponto de corte do escore em 6,6 reflete respostas aos itens do instrumento com no
minimo a categoria de resposta ‘provavelmente sim’, atribuido ao cédigo 3 na escala original, sendo, portanto,
minimamente presentes as caracteristicas de servigos em satde bucal reconhecidos como orientados a APS.

Calculo dos escores dos componentes ou atributos da APS em Satide Bucal

O escore para cada componente da APS é obtido pela soma dos valores das respostas dos itens que
formam o componente ou atributo dividido pela quantidade total de itens do componente ou atributo. Para o
calculo adequado, siga os préximos passos descritos.

12 PASSO: Inversao de valores na escala dos itens

Os itens €9, C10, C11, C12, D14 e D15 estdo formulados de modo que os maiores valores da escala de
resposta sugerem caréncia/auséncia das caracteristicas que sdo medidas pelos itens nos servicos. No entanto,
para o calculo dos escores os valores elevados da escala devem refletir a presenca das caracteristicas nos ser-
vicos. Sendo assim, é necessdria a inversao da escala conforme ilustrado.

(4=1)(3=2)(2=3)(1=4)

22 PASSO: Valores ausentes das pessoas entrevistadas

O célculo de escore dos componentes ou atributos da APS para cada pessoa entrevistada depende da
guantidade de itens do componente ou atributo que esta pessoa entrevistada indicou com valores considerados
ausentes. Para que o escore da pessoa entrevistada seja calculado o percentual de itens com valores ausentes
deve ser inferior a 50% da quantidade total de itens do componente ou atributo. Sdo considerados valores
ausentes os itens com a opgdo de resposta de codigo ‘9’ e descri¢do ‘Ndo sei/Ndo lembro’ e, ainda, as eventuais
ocorréncias de itens com valores em branco (sem resposta ou missing). Diante disso, temos que:

Para cada pessoa entrevistada, se a quantidade de itens com valores ausentes no componente (itens
com respostas na opcdo 9 ‘N3do sei/N3o lembro’ + itens com respostas em branco - missing) atingir 50% ou
mais do total de itens no componente, ndo calcule o escore deste componente para esta pessoa entrevistada.
O escore deste componente para esta pessoa entrevistada ficard em branco (missing) no banco de dados.

Para cada pessoa entrevistada, se a quantidade de itens com valores ausentes no componente (itens
com respostas na opcdo 9 ‘Ndo sei/Ndo lembro’ + itens com respostas em branco - missing) for inferior a 50%
do total de itens no componente, transforme o valor “9” para valor “2” (“provavelmente ndo”) em todos os
itens do instrumento e calcule o escore do componente. Essa imputacdo contribui para minimizar a perda de
dados e pode ser considerada conservadora, uma vez que classifica negativamente as caracteristicas do servico
de saude que podem nao ser de conhecimento da pessoa entrevistada.
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32 PASSO: Calculo de escore
Afiliagdo (3 itens), utilize o seguinte algoritmo:

e Setodas as respostas s3o iguais a NAO » (Al = A2 = A3):
-> Pontue grau de afiliagio =1

e Se uma, duas ou trés respostas sdo iguais a SIM e relativas a diferentes servigos de saude bucal/
dentistas » (A1l # A2 # A3):

-» Pontue grau de afiliagao = 2

e Seduas respostas sdo iguais a SIM e relativas ao mesmo servico de saude bucal/dentista » (A1 = A2
ou Al =A3 ou A2 = A3) e iguais a SIM:

- Pontue grau de afiliagao =3
e Setodas as respostas sdo iguais a SIM e todas relativas ao mesmo servigo de salide bucal/dentista
» (Al =A2=A3):

- Pontue grau de afiliagcao = 4

Acesso de Primeiro Contato — Utilizagao (3 itens)

Escore B=(B1+ B2 +B3)/3

Acesso de Primeiro Contato — Acessibilidade (12 itens)
EscoreC=(C1+C2+C3+C4+C5+C6+C7+C8+C9+C10+C11+C12)/12

- Lembre-se que os itens €9, C10, C11 e C12 devem ter os seus valores invertidos (Veja 1° Passo).

Longitudinalidade (15 itens)
EscoreD=(D1+D2+D3+D4+D5+D6+D7+D8+D9+D10+ D11+ D12 + D13 + D14 + D15)/15

— Lembre-se que os itens D14 e D15 devem ter os seus valores invertidos (Veja 1° Passo).

Coordenacgao - Integracdo de Cuidados (9 itens)
EscoreE=(E1+E3+E4+E5+E6+E7+E8+E9+E10)/9

- Lembre-se que o item E2 indica se os pacientes estiveram em alguma consulta com o(a) dentista
especialista ou no servico de satde bucal especializado (Sim, Ndo, Ndo sabe/N&o lembra). Portanto, o item E2
nao é incluido no calculo do escore deste componente.

Coordenagao - Sistema de Informagdes (3 itens)
Escore F=(F1+F2+F3)/3

Integralidade - Servigos Disponiveis (23 itens)

EscoreG=(G1+G2+G3+G4+G5+G6+G7+G8+G9+G10+G11+G12+G13+G14+G15+G16+G17 +
G18 + G19 + G20 + G21 + G22 + G23)/23
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Integralidade - Servigos Prestados (9 itens)
Escore H=(H1+H2 +H3 + H4 + H5 + H6 + H7 + H8 + H9)/9

Orientac¢do Familiar (3 itens)

Escore I = (11 +12 +13)/3

Orienta¢cdo Comunitaria (6 itens)

Escore)J=(J1+J2+J3+J4+J5+16)/6

Escore Essencial da APS em saude bucal

O escore essencial é calculado pela soma dos escores dos componentes que constituem os atributos
essenciais (acesso de primeiro contato — acessibilidade, longitudinalidade, coordenacdo - integracdao de
cuidados, coordenacao - sistema de informacdes, integralidade - servicos disponiveis e integralidade - servigos
prestados), dividido pelo nimero total de componentes essenciais.

Escore Essencial da APS = (Afiliagdo + Escore B + Escore C + Escore D + Escore E + Escore F + Escore G +
Escore H)/8

e  Para cada pessoa entrevistada, caso ndo tenha sido possivel calcular o escore do componente para
4 ou mais componentes essenciais (Veja 22 passo), ndo calcule o Escore Essencial da APS para esta
pessoa entrevistada. O Escore Essencial da APS para esta pessoa entrevistada ficard em branco (mis-
sing) no banco de dados.

e Caso nao tenha sido possivel calcular o escore do componente para 3 ou menos dos componentes
essenciais, o Escore Essencial da APS sera calculado pela média dos componentes restantes (cujo
escore do componente foi obtido).

Escore Geral da APS em satide bucal

O escore geral é calculado pela soma dos escores de todos os componentes que formam os atributos
essenciais e os atributos derivados (acesso de primeiro contato —acessibilidade, longitudinalidade, coordenagao
- integracdo de cuidados, coordenacgdo - sistema de informacGes, integralidade - servicos disponiveis,
integralidade - servigos prestados, orientacdo familiar e orientagdo comunitaria), dividido pelo nimero total
de componentes.

Escore Geral da APS = (Afiliagdo + Escore B + Escore C + Escore D + Escore E + Escore F + Escore G + Escore
H + Escore | + Escore J)/10

e Para cada pessoa entrevistada, caso ndo tenha sido possivel calcular o escore do componente
para 5 ou mais componentes (Veja 22 passo), ndo calcule o Escore Geral da APS para esta pessoa
entrevistada. O Escore Geral da APS para esta pessoa entrevistada ficara em branco (missing) no
banco de dados.
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e (Caso ndo tenha sido possivel calcular o escore do componente para 4 ou menos dos componentes,
o Escore Geral da APS serd calculado pela média dos componentes restantes (cujo escore do
componente foi obtido).

Transformagao do escore para valores de 0 a 10

O escore com valores variando de 0 a 10 pode ser calculado para cada item, para os escores dos
componentes, para os escores dos atributos, assim como para o Escore Essencial da APS em saude bucal e o
Escore Geral da APS em saude bucal. Para isso aplica-se a seguinte férmula:

Escore0a 10

Escore obtido-valor minimo escala
x 10

valor maximo escala-valor minimo escala

Escore obtido-1
x 10

41

onde, ‘Escore obtido’ corresponde ao escore originalmente em escala de 1 a 4 que se deseja transformar para
valores de 0 a 10.

Cartao Resposta para o PCATool-Brasil

Com certeza sim
Provavelmente sim
Provavelmente nao
Com certeza nao

N3o sei/Ndo lembro
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PCATOOL - BRASIL - SAUDE BUCAL PARA PROFISSIONAIS DENTISTAS
-VERSAO EXTENSA

SINTESE DO INSTRUMENTO

O instrumento de avaliacdo da atencdo primdria a salide em saude bucal para profissionais dentistas em
versao extensa é formado por 81 itens distribuidos em 7 componentes relacionados aos atributos da atencao
primaria a saude conforme ilustrado na préxima tabela.

Atributo da APS Componente da APS Itens
Acesso primeiro contato Acessibilidade Al, A2, A3, A4, A5, A6, A7
B1, B2, B3, B4, B5, B6, B7, B8, B9, B10,
Longitudinalidade Longitudinalidade
B11, B12, B13
Coordenagdo Integragdo de cuidados C1,C2,C3,C4,C5
Coordenagdo Sistemas de Informacgdes D1, D2, D3
E1, E2, E3, E4, E5, E6, E7, ES, E9, E10,
Integralidade Servigos disponiveis E11, E12, E13, E14, E15, E16, E17, E18,
E19, E20, E21, E22, E23
Integralidade Servigos prestados F1, F2, F3, F4, F5, F6, F7
Orientagdo Familiar Orientagdo Familiar G1,G2,G3,G4
Orienta¢do Comunitéria Orientagdo Comunitéria H1, H2, 13, Ha, HS, H6, H7, H8, 1S,
i itari i itari
¢ ! ¢ . H10, H11, H12, H13
Competéncia Cultural Competéncia Cultural 11,12, 13, 14,15, 16
INSTRUMENTO

ACESSO DE PRIMEIRO CONTATO - UTILIZAGAO

Instrucao: para todos os proximos itens utilize o Cartdao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

Al. Quando o seu servico de saude bucal esta aberto e algum(a) paciente apresenta um problema na
boca ou nos dentes, alguém do seu servigo o(a) atende no mesmo dia?
(4) (3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

A2. Quando o seu servico de saude bucal esta aberto, os pacientes conseguem aconselhamento rapido
pelo telefone ou por ferramenta de comunicacdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-
-mail) se acreditam ser necessario?
(4) (3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro
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A3. Quando o seu servico de saude bucal esta fechado e os pacientes apresentam um problema na boca
ou nos dentes, existe um nimero de telefone ou contato de ferramenta de comunicacgdo virtual (ex.: whatsapp,
telegram, wechat, skype, hangout, e-mail) o qual possam contatar?

(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

A4. Quando o seu servico de saude bucal esta fechado no sdbado e no domingo e algum(a) paciente
apresenta um problema na boca ou nos dentes, alguém do seu servico o(a) atende no mesmo dia?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

A5. Quando o seu servigo de saude bucal esta fechado e algum(a) paciente apresenta um problema na
boca ou nos dentes durante a noite, alguém do seu servico o(a) atende na mesma noite?
(4) 3) (2) (1) ()

Com certezasim | Provavelmentesim : Provavelmente nio : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

A6. E facil para um(a) paciente marcar uma consulta de revisdo (consulta de rotina, check up) no seu
servico de saude bucal?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

A7. Na média, os pacientes precisam esperar mais de 30 minutos para serem atendidos pelo(a) dentista
(sem considerar a triagem ou o acolhimento)?

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

LONGITUDINALIDADE

Instrucdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

B1. No seu servico de saude bucal, os pacientes sdo sempre atendidos pelo(a) mesmo(a) dentista?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente njo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

B2. Vocé consegue entender as perguntas dos seus pacientes?
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
B3. Vocé acredita que os seus pacientes entendem o que vocé diz ou pergunta?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/N3o lembro
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B4. Se os pacientes tiverem uma duvida ou uma pergunta, eles podem telefonar ou utilizar alguma for-
ma de comunicacdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-mail) e falar com o(a) dentista

que os conhece melhor?
(4) 3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

B5. Vocé da aos pacientes tempo suficiente para falarem (discutirem) sobre as suas preocupacgdes ou
problemas?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

B6. Vocé acredita que os seus pacientes ficam a vontade ao contar para vocé as suas preocupagdes ou
problemas?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim | Provavelmente n3o : Com certezan3o : No sei/N3o lembro

B7. Vocé acredita que conhece “muito bem” os pacientes de seu servico de saude?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o | Com certezando : N3o sei/N3o lembro

B8. Vocé sabe quem mora com cada um de seus pacientes?
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
B9. Vocé sabe quais problemas sdao mais importantes para os seus pacientes?
(4) (3) (2) (1) (€)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N&o lembro
B10. Vocé conhece o histérico de saide bucal completo de cada paciente?
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim | Provavelmente n3o : Comcertezan3o : No sei/N3o lembro

B11. Vocé sabe qual o trabalho ou o emprego de cada paciente?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o | Com certezando | N3o sei/Ndo lembro

B12. Vocé saberia se os seus pacientes tivessem problemas em obter ou pagar por medicamentos ou
produtos de higiene oral (ex.: escova, pasta de dente ou fio-dental) receitados?
(4) (3) (2) (1) (€)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N&o lembro
B13. Vocé sabe a respeito de todos os medicamentos que os seus pacientes estdao tomando?

(4) 3) 2) (1) (©)

Com certezasim i Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro
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COORDENAGCAO - INTEGRAGCAO DE CUIDADOS

Instrucdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

C1. Vocé sabe de todas as consultas que os seus pacientes fazem com especialistas ou servicos
especializados?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente njo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

C2. Alguém do seu servigco de salde ajuda o(a) paciente a marcar essa consulta com o(a) especialista ou
no servico especializado?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

C3. Quando os seus pacientes sdo encaminhados, vocé fornece aos pacientes alguma informacao que
seja para o(a) especialista ou servico especializado ?
(4) 5 3) : (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

C4. Vocé recebe do(a) especialista ou do servico especializado informacgdes Uteis sobre o(a) paciente

encaminhado(a)?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

C5. Apds a consulta com o(a) especialista ou no servico especializado, vocé conversa com o(a) seu(sua)
paciente sobre os resultados dessa consulta?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente njo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

COORDENAGAO - SISTEMA DE INFORMAGOES

Instrucao: para todos os proximos itens utilize o Cartdao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

D1. Vocé solicita aos pacientes que tragam seus registros de saude bucal ou boletins de atendimento
recebidos em atendimentos anteriores (ex.: fichas de atendimento de emergéncia com dentista, exames de
raio-x dentario) ?

(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

D2. Se os pacientes quisessem, vocé permitiria que eles examinassem os prontudrios deles?
(4) 3) (2) (1) ()

Com certezasim | Provavelmentesim | Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro
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D3. Os prontudrios dos pacientes estdao sempre disponiveis quando vocé os atende?
(4) 3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

INTEGRALIDADE - SERVICOS DISPONIVEIS

Instrugdo: para todos os préximos itens utilize o Cartdo Resposta.
Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

Entrevistador(a): Se um(a) paciente necessita de qualquer dos seguintes servicos, poderia obté-los no
seu servico de saude bucal?

E1. Restauracdo ou obturacao dos dentes
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no : Comcertezando : Nio sei/Ndo lembro

E2. Exodontia ou extracao de dentes
(4) (3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

E3. Tratamento das doencas da gengiva (limpeza dos dentes)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

E4. Atendimento de urgéncia em casos de dor, sangramento ou trauma/acidente/batida
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
E5. Tratamento e orientacGes para pessoas com mau halito
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N&o lembro
E6. Atendimento da gestante com dentista (Pré-natal odontoldgico)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim | Provavelmente no : Comcertezando : Nio sei/Ndo lembro

E7. Tratamento e orientagGes para aftas
(4) (3) (2) (1) (€)

Com certezasim @ Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

E8. OrientacGes de como cuidar das proteses dentarias (ex.: dentadura, ponte movel)

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no : Com certezan3o : No sei/N3o lembro
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E9. OrientagGes de tratamento dos sintomas em casos de dor na articulagdo temporomandibular
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

E10. Aconselhamento sobre nutricao e dieta
(4) (3) (2) (1) 9
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3&o sei/N&o lembro
E11. Tratamento e orientagcdo em caso de periocoronarite
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
E12. Tratamento e orientagcdes de salde bucal aos pacientes com deficiéncia

(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

E13. Aconselhamento sobre tabagismo (ex.: como parar de fumar)
(4) 3) (2) (1) 9
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
E14. Esclarecimentos sobre problemas que possam ocorrer quando se utiliza "piercing" na boca
(4) (3) (2) (1) )
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N&o sei/N&o lembro
E15. Orientacdo e encaminhamento de pessoas que respiram pela boca para tratamento médico
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

E16. OrientagGes sobre feridas na boca (ex.: herpes simples)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
E17. OrientacGes e encaminhamento de pessoas com malformacGes no labio e no céu da boca (ex.:
fenda labial, fenda palatina, |dbio leporino)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
E18. Orientagdes sobre alteracdes no gosto dos alimentos (paladar)
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente nao Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
E19. Orientacdes as pessoas que rangem os dentes (bruxismo)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

112

ANEXO 1 - 0S NOVOS INSTRUMENTOS DO PCATOOL PARA SAUDE BUCAL (VERSAO EXTENSA PARA ADULTOS E DENTISTAS)

E20. Orienta¢Oes sobre transtornos alimentares (problemas alimentares)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

E21. OrientagGes sobre problemas causados pelo excesso de flior nos dentes (fluorose)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N&o lembro
E22.OrientacGes de saude bucal para quem cuida (cuidadores) de pacientes acamados ou com deficiéncia
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
E23. Orientagdes e cuidados de saude bucal as pessoas com hipertensdo e/ou diabetes

@) @) 2) &) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no | Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

INTEGRALIDADE - SERVICOS PRESTADOS

Instrugdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

F1. Exame da boca/exame dos dentes/exame odontoldgico

(@) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim | Provavelmente no : Comcertezando : Nio sei/Ndo lembro

F2. OrientacOes sobre habitos que podem prejudicar a boca e os dentes (ex.: roer unhas, morder

bochechas)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente n3o i Comcertezando : N3o sei/Ndo lembro

F3. Orientac¢Oes sobre o que fazer para prevenir o cancer de boca
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim | Provavelmente no : Com certezan3o : No sei/N3o lembro

F4. Tratamento e orientagdes sobre desgastes nos dentes
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim i Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

F5. Orienta¢Oes sobre medicamentos (remédios que interferem na boca)
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no | Com certezando : N3o sei/Ndo lembro

113



ANEXO 1 - 0S NOVOS INSTRUMENTOS DO PCATOOL PARA SAUDE BUCAL (VERSAO EXTENSA PARA ADULTOS E DENTISTAS)

F6. Orienta¢des de como realizar a higiene da boca (escova/fio dental)
(4) 3) (2) (1) ()

Com certezasim : Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

F7. Orientagbes sobre mudancas que ocorrem na boca com o envelhecimento
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

ORIENTACAO FAMILIAR

Instrucdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

G1. Vocé pergunta aos pacientes quais sdo as suas ideias e opinides ao planejar o tratamento e o cuidado
do(a) paciente ou alguém da familia?
(4) 3) (2) (1) 9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

G2. Vocé pergunta sobre doencas ou problemas de saude que podem ocorrer na familia dos pacientes
(ex.: cancer de boca, diabetes, pressdo alta, tabagismo, alcoolismo)?
(4) 3) (2) (1) )

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

G3. Vocé estd disposto(a) e capacitado(a) para se reunir com membros da familia dos pacientes para
discutir um problema de saude?
(4) 3) (2) (1) )

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

Entrevistador(a): O seguinte item é incluido como parte rotineira da sua avaliagéo de saude?

G4. Discussao sobre fatores de risco sociais dos pacientes (ex.: perda de emprego)?

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmentesim @ Provavelmente nio i Comcertezando : N3o sei/Ndo lembro

ORIENTACAO COMUNITARIA
Instrucao: para todos os proximos itens utilize o Cartdao Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

H1. Vocé ou alguém do seu servigo de saude bucal faz visitas domiciliares?

(@) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro
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H2. Vocé acredita que o seu servico de saude tem o conhecimento adequado dos problemas de saude
da comunidade atendida?
(4) (3) (2) (1) (€)

Com certezasim i Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/Ndo lembro

H3. No seu servico de saude sdo obtidas opinides e ideias da comunidade sobre como melhorar os
servicos de saude?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmentesim : Provavelmente nio i Comcertezando : N3o sei/Ndo lembro

Entrevistador(a): No seu servi¢o de satde sdo utilizados os seguintes métodos para monitorar e/ou
avaliar a efetividade dos servigos ou programas?

H4. Pesquisas com 0s seus pacientes
(4) 3) (2) (1) (©)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N&o sei/N&o lembro
H5. Pesquisas na sua comunidade
(4) 3) (2) (1) (©)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
H6. Feedback (retorno das informacdes) de organizacGes comunitarias ou conselhos gestores de salude
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
H7. Feedback (retorno das informacdes) da equipe de saude
(4) 3) 2) (1) (©)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N&o lembro
H8. AvaliagBes sistemdticas de programas e servigos prestados
(4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro

H9. Presenca de usuarios no Conselho Local de Saude (Conselho Gestor/Conselho de Usudérios) ou
Conselho Distrital de Saude

(@) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no : Comcertezando : Nio sei/Ndo lembro

Entrevistador(a): No seu servigo de satide as seguintes atividades sdo utilizadas para alcangar a popu-
lagdes da comunidade atendida?

H10. Atuar em rede com agéncias estatais e locais envolvidas com grupos culturalmente diversos

(@) 3) 2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no | Com certezando : N3o sei/Ndo lembro
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H11. Vinculos com servigos/organizacgoes religiosas
(4) 3) (2) (1) ()
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente nao Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
H12. Envolvimento com associa¢des de moradores/liderancas comunitarias
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

H13. Agentes comunitarios ou membros do Conselho Local de Satude (Conselho Gestor/Conselho de
Usuarios) ou Conselho Distrital de Saude

(4) (3) (2) (1) (©)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
COMPETENCIA CULTURAL

Instrucdo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.

Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.

I1. Se necessario vocé leva em consideracdo as crengas familiares sobre os cuidados de satdde ou uso de
medicina tradicional/popular (ex.: ervas medicinais, medicamentos caseiros)?
(4) (3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente ndo : Com certezando : N&o sei/N&o lembro

Entrevistador(a): No seu servigo de satide algum dos seguintes métodos é utilizado para abordar a
diversidade cultural da popula¢ao atendida?

I12. Treinamento da equipe por instrutores externos
(4) 3) (2) (1) ()
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente nao Com certeza ndo N3o sei/N3o lembro
I3. Treinamento em. servico apresentad.o pela propria equ-ipe -
(4) (3) (2) (1) )

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro

14. Uso de materiais/panfletos culturalmente sensiveis (ex.: cartazes, linguagem apropriada, costumes
religiosos)
(4) 3) (2) (1) (9)

Com certezasim : Provavelmentesim : Provavelmente ndo : Com certezando : N3o sei/N3o lembro

I5. Equipe que reflita a diversidade cultural da populagdo atendida

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmentendo : Com certezando : N&o sei/N3o lembro
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I6. Planejamento de servicos que reflitam a diversidade cultural

(4) 3) (2) (1) (©)

Com certezasim : Provavelmente sim : Provavelmente no : Comcertezan3o : No sei/N3o lembro

ORIENTACOES E EXPLANACOES PARA A UTILIZACAO DO PCATOOL-BRASIL EM
SAUDE BUCAL

Para a aplicacdo deste instrumento sera necessario utilizar o Cartdo Resposta. Por favor, entregue o cartao
ao(a) profissional e leia todas as alternativas identificando-as no cartdo resposta para que o(a) entrevistado(a)
esteja familiarizado com a escala. Explique ao(a) profissional que: para responder as proximas perguntas ele(a)
sempre deve indicar apenas uma das alternativas no cartdo resposta. Caso o(a) profissional responda de outra
forma, repita as alternativas possiveis e solicite que uma delas seja assinalada.

As palavras ou conceitos escritos entre parénteses s6 devem ser lidos caso o(a) entrevistado(a) ndo
tenha entendido a pergunta na sua primeira leitura. Ao repetir uma pergunta para facilitar o entendimento
do(a) profissional, leia também o texto entre parénteses. Se necessario, ressalte que o(a) entrevistado(a) deve
escolher somente uma resposta no cartdao de acordo com o seu préprio entendimento sobre a pergunta.

ACESSO DE PRIMEIRO CONTATO — ACESSIBILIDADE

A1l. Quando o seu servico de satide bucal esta aberto e algum(a) paciente apresenta um problema na
boca ou nos dentes, alguém do seu servico o(a) atende no mesmo dia?

Objetivo: Identificar se no servigo de satde bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes conseguem
atendimento no mesmo dia, quando o servico estd aberto e os pacientes tém algum problema na boca ou nos
dentes.

A2. Quando o seu servigo de saude bucal esta aberto, os pacientes conseguem aconselhamento rapi-
do pelo telefone ou por ferramenta de comunicagdo virtual (ex.: whatsapp, telegram, wechat, skype, han-
gout, e-mail) se acreditam ser necessario?

Objetivo: Identificar se no servico de salide bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes conseguem
orientacGes para a sua saude bucal de forma agil e ndo presencial (por telefone ou virtual), quando o servi¢o
esta aberto e os pacientes tém algum problema na boca ou nos dentes.

A3. Quando o seu servico de saude bucal esta fechado e os pacientes apresentam um problema na
boca ou nos dentes, existe um nimero de telefone ou contato de ferramenta de comunicagdo virtual (ex.:
whatsapp, telegram, wechat, skype, hangout, e-mail) o qual possam contatar?

Objetivo: Identificar se no servico de satde bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes conseguem
se comunicar de forma nao presencial (por telefone ou virtual) com algum(a) profissional deste servico de sau-
de bucal, quando o servigo esta fechado e os pacientes tém problema na boca ou nos dentes.
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A4. Quando o seu servigo de saude bucal esta fechado no sabado e no domingo e algum(a) paciente
apresenta um problema na boca ou nos dentes, alguém do seu servigo o(a) atende no mesmo dia?

Objetivo: Identificar se no servigo de satide bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes conseguem
atendimento no mesmo dia, quando o servico esta fechado nos finais de semana e eles tém problema na boca
ou nos dentes.

Observagao: Nao incluir outros servigcos que podem ser acessados pelos pacientes.

A5. Quando o seu servigo de saude bucal esta fechado e algum(a) paciente apresenta um problema na
boca ou nos dentes durante a noite, alguém do seu servigo o(a) atende na mesma noite?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes conseguem
atendimento na mesma noite, quando o servico esta fechado durante a noite e eles tem algum problema na
boca ou nos dentes.

Observacgao: Nao incluir outros servigcos que podem ser acessados pelos pacientes.

A6. E facil para um(a) paciente marcar uma consulta de revisdo (consulta de rotina, check up) no seu
servigo de saude bucal?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes facilmente
conseguem uma consulta de revisdao com os dentistas.

A7. Na média, os pacientes precisam esperar mais de 30 minutos para serem atendidos pelo(a) den-
tista (sem considerar a triagem ou o acolhimento)?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes conseguem
prontamente ser atendidos por um(a) dentista.

Observacgdo: A triagem/acolhimento (antes) da consulta com o(a) dentista ndo é considerada como
atendimento. InformacGes obtidas na recep¢do, na secretaria ou um primeiro contato com o(a) técnico(a) de
saude bucal também nao devem ser consideradas como atendimento. O item se refere exclusivamente a con-
sulta prestada pelo(a) médico(a) ou enfermeiro(a) no servico de saude.

LONGITUDINALIDADE

B1. No seu servigo de sauide bucal, os pacientes sdo sempre atendidos pelo(a) mesmo(a) dentista?

Objetivo: Identificar se no servigco de saude bucal em que o(a) dentista trabalha existe a continuidade
do cuidado dos pacientes pelo(a) mesmo(a) dentista. Se é sempre o(a) mesmo(a) dentista que atende cada
paciente.

B4. Se os pacientes tiverem uma duvida ou uma pergunta, eles podem telefonar ou utilizar alguma
forma de comunicagao virtual (ex.: whatsapp, telegram, skype, hangout, e-mail) e falar com o(a) dentista
que os conhece melhor?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha existe a disponibilidade
de contato nao presencial (por telefone ou virtuais) dos pacientes com o(a) dentista que melhor conhece esses
pacientes.

118

ANEXO 1 - 0S NOVOS INSTRUMENTOS DO PCATOOL PARA SAUDE BUCAL (VERSAO EXTENSA PARA ADULTOS E DENTISTAS)

B6. Vocé acredita que os seus pacientes se sentem confortaveis ao contar para vocé as suas preocu-
pacdes ou problemas?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes ficam a
vontade para falar sobre suas inquietaces e/ou dificuldades durante o seu atendimento.

B7. Vocé acredita que conhece “muito bem” os pacientes de seu servico de saude?
Objetivo: Identificar se no servigo de satde bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas conhecem

integralmente os seus pacientes, sabendo sobre o contexto familiar, social e das preocupacgées dos seus pa-
cientes e conviventes.

B9. Vocé sabe quais problemas sio mais importantes para os seus pacientes?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas tem conhe-
cimento sobre potenciais problemas considerados mais relevantes pelos seus pacientes.

B10. Vocé conhece o histdrico de satide bucal completo de cada paciente?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas tém conhe-
cimento detalhado e histérico sobre os eventos em satude bucal dos pacientes.

B12. Vocé saberia se os seus pacientes tivessem problemas em obter ou pagar por medicamentos ou
produtos de higiene oral (ex.: escova, pasta de dente ou fio-dental) receitados?

Objetivo: Identificar se no servigo de salde bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas conhecem

as condicOes reais dos seus pacientes em relacdo a aquisicdo de medicamentos ou produtos de higiene oral
necessarios para o seu tratamento.

B13. Vocé sabe a respeito de todos os medicamentos que os seus pacientes estdo tomando?

Objetivo: Identificar se no servigo de satde bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas conhecem
os seus pacientes de maneira integral, sabendo de todos os remédios em uso pelos pacientes, mesmo os pres-
critos por outros profissionais, bem como aqueles pacientes que ndo estdo em uso de qualquer medicamento.

COORDENACAO - INTEGRACAO DE CUIDADOS

C1. Vocé sabe de todas as consultas que os seus pacientes fazem com especialistas ou servigos
especializados?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas tém
conhecimento amplo da histdria de satde bucal dos pacientes, considerando todos os atendimentos dos seus
pacientes com dentistas especialistas ou nos servicos de saude bucal especializados

C2. Alguém do seu servi¢o de satide ajuda o(a) paciente a marcar essa consulta com o(a) especialista
ou no servico especializado?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes sdo
auxiliados com a marcagdo/o agendamento de consultas com dentistas especialistas ou no servigo de saude

bucal especializado.
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C3. Quando os seus pacientes sdo encaminhados, vocé fornece alguma informagdo por escrito para
levar ao(a) especialista ou no servigo especializado?

Objetivo: Identificar se no servigo de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas enviam
informacdes sobre os encaminhamentos para os dentistas especialistas.

C4. Vocé recebe do(a) especialista ou do servigo especializado informagoes Uteis sobre o(a) paciente
encaminhado(a)?

Objetivo: Identificar se no servigo de salde bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas recebem
informacdes dos dentistas especialistas sobre os pacientes encaminhados.

C5. Apos a consulta com o(a) especialista ou no servigo especializado, vocé conversa com o(a) seu(sua)
paciente sobre os resultados dessa consulta?

Objetivo: Identificar se no servigo de salde bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas explicam
para os seus pacientes os resultados das consultas deles com os dentistas especialistas ou nos servicos de
saude bucal especializados.

COORDENAGAO - SISTEMA DE INFORMAGOES

D1. Vocé solicita aos pacientes que tragam seus registros de satide bucal ou boletins de atendimento
recebidos em atendimentos anteriores (ex.: fichas de atendimento de emergéncia com dentista, exames de
raio-x dentdrio)?

Objetivo: Identificar se no servigco de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes devem
levar para a consulta registros de atendimentos anteriores.

D2. Se os pacientes quisessem, vocé permitiria que eles examinassem os prontudrios deles?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha os pacientes tem a
possibilidade de acessar os seus prontudrios.

D3. Os prontuarios dos pacientes estdo sempre disponiveis quando vocé os atende?

Objetivo: Identificar se no servico de salde bucal em que o(a) dentista trabalha os prontudrios dos
pacientes estdao sempre disponiveis para o(a) dentista durante o atendimento.

INTEGRALIDADE — SERVICOS DISPONIVEIS

Ressalte que as préximas perguntas estdo relacionadas com a experiéncia do(a) dentista no seu servico
de saude bucal. Os procedimentos, a¢des, orientagcdes devem ser considerados como disponiveis sempre que
o(a) dentista souber que sdo oferecidos, mesmo que ele(a) ainda ndo tenha fornecido ou proporcionado es-
ses procedimentos. Estes procedimentos, a¢des, orientacdes referem-se obrigatoriamente ao que é realizado
(executado) exclusivamente no servico de salde bucal em que trabalha o(a) dentista.
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Enunciado: Se um(a) paciente necessita de qualquer dos seguintes servigos, poderia obté-los no seu
servigo de saude bucal?
Observacgao: Repita este enunciado a cada dois ou trés itens.

O objetivo a partir dos itens é conhecer se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha é/
sdo oferecido(s) qualquer/quaisquer dos itens listados, mesmo que o(a) dentista nunca tenha fornecido ou
proporcionado esses procedimentos.

INTEGRALIDADE — SERVICOS PRESTADOS

As perguntas a seguir visam identificar se tais assuntos/temas foram abordados pelo(a) dentista em
alguma consulta com os pacientes. O objetivo dessa série de itens é saber se em consulta o(a) dentista ja
conversou sobre esses assuntos.

Enunciado: Vocé discute os seguintes assuntos com os seus pacientes?

Observacdo: Repita este enunciado a cada dois ou trés itens.

ORIENTACAO FAMILIAR

G1. Vocé pergunta aos pacientes quais sdo as suas ideias e opinides ao planejar o tratamento e o
cuidado do(a) paciente ou alguém da familia?

Objetivo: Identificar se no servico de salde bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas buscam
incluir os seus pacientes ou os responsaveis dos seus pacientes nas decisGes sobre tratamento e cuidados em
saude bucal dos pacientes ou de seus familiares, caracterizando a integracao dos pacientes no seu cuidado em
saude bucal e/ou de seus familiares.

G2. Vocé pergunta sobre doengas ou problemas de satide que podem ocorrer na familia dos pacientes
(ex.: cancer de boca, diabetes, pressao alta, tabagismo, alcoolismo)?

Objetivo: Identificar se no servico de salde bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas abordam
em consulta com os seus pacientes as doengas que podem ocorrer na familia dos pacientes, como cancer de
boca, diabetes, hipertensdo ou outras doencas de influéncia genética.

G3. Vocé esta disposto(a) e capacitado(a) para se reunir com membros da familia dos pacientes para
discutir um problema de saude?

Objetivo: Identificar se no servico de satide bucal em que o(a) dentista trabalha os dentistas mostram-se
dispostos a conversar/discutir com qualquer membro da familia dos pacientes sobre algum assunto que seja
importante para a saude bucal dos pacientes.

Os itens a seguir visam identificar formas de monitoramento e avaliagdo que podem ser utilizadas pelo(a)
dentista no servico de saude bucal.

Enunciado: Os sequintes itens sdo incluidos como parte rotineira da sua avaliagdo de saude?

Observacdo: Repita este enunciado a cada dois ou trés itens.
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ORIENTACAO COMUNITARIA
H1. Vocé faz visitas domiciliares?

Objetivo: Identificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha esta disponivel o servico
de visitas domiciliares por qualquer profissional de salde deste servico de saude bucal.

H2. Vocé acredita que o seu servigo de satide tem o conhecimento adequado dos problemas de satide
da comunidade atendida?

Objetivo: Identificar se no servico de salde bucal em que o(a) dentista trabalha sdo conhecidos os prin-
cipais problemas da area/territorio em que vivem os pacientes.

H3. No seu servigo de satde sao obtidas opinides e ideias da comunidade sobre como melhorar os
servicos de saude?

7

Objetivo: ldentificar se no servico de saude bucal em que o(a) dentista trabalha é estimulada a
participacdo da comunidade no planejamento das agdes.

Entrevistador(a): No seu servico de satide bucal séo utilizados os sequintes métodos para monitorar e/ou
avaliar a efetividade dos servigos ou programas?

H4. Pesquisas com os seus pacientes

Objetivo: Identificar se no servico de salude bucal em que o(a) dentista trabalha sdo efetuadas pesquisas
com os pacientes para avaliar se os seus servigos estdo sendo adequados aos seus pacientes.

H5. Pesquisas na sua comunidade

Objetivo: Identificar se no servico de satde bucal em que o(a) dentista trabalha sdo efetuadas pesquisas
na comunidade para avaliar as necessidades em saude importantes a serem abordadas.

H9. Presenca de usuarios no Conselho Local de Satde (Conselho Gestor/Conselho de Usuarios) ou
Conselho Distrital de Saude

Objetivo: Identificar se no servico de salde bucal em que o(a) dentista trabalha existe a participacdo/
integracdo da comunidade no servigco de saude bucal local.

Utilizando o PCATool-Brasil em Satide Bucal

Os itens do instrumento de avaliacdo da atengdo primaria a saude sao respondidos utilizando a seguinte
escala Likert:
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza sim Provavelmente sim Provavelmente ndo Com certeza nao N3o sei/N3o lembro
Os valores de 1 a 4 de cada resposta sdo utilizados para calcular um escore médio de cada componente

ou atributo da APS em saude bucal. Além disso, se pode obter o Escore Essencial da APS em saude bucal por
meio da média dos escores dos componentes que constituem os atributos essenciais e o Escore Geral da APS
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em saude bucal pela média de todos os componentes que caracterizam os atributos essenciais e os atributos
derivados da APS.

Esses escores mostram valores variando de 1 a 4, sendo os valores mais elevados caracteristicos de ser-
vicos com maior presenca e extensdao do componente ou atributo mensurado. Igualmente se pode revelar para
o Escore Essencial da APS em saude bucal, em que valores mais altos dos escores sugerem maior presenca e
extensdo dos atributos essenciais nos servicos em saude bucal, e para o Escore Geral da APS em saude bucal,
no qual os maiores escores refletem servicos em saude bucal mais orientados a APS. Tanto os escores dos
componentes ou atributos quanto o Escore Essencial e o Escore Geral podem ser transformados para valores
variando de 0 a 10, visando facilitar a leitura dos resultados.

Os escores podem também ser classificados em Alto (escore > 6,6) e Baixo (escore < 6,6), sendo o Alto
escore caracterizado pela presenca e extensado dos atributos da APS, revelando servicos em saude bucal melhor
orientados para a APS. O ponto de corte do escore em 6,6 reflete respostas aos itens do instrumento com no
minimo a categoria de resposta ‘provavelmente sim’, atribuido ao cédigo 3 na escala original, sendo, portanto,
minimamente presentes as caracteristicas de servicos em saude bucal reconhecidos como orientados a APS.

Calculo dos escores dos componentes ou atributos da APS em Satide Bucal

O escore para cada componente da APS é obtido pela soma dos valores das respostas dos itens que
formam o componente ou atributo dividido pela quantidade total de itens do componente ou atributo. Para o
calculo adequado, siga os préximos passos descritos.

12 PASSO: Inversao de valores na escala dos itens

O item A7 esta formulado de modo que os maiores valores da escala de resposta sugerem caréncia/au-
séncia das caracteristicas que sdao medidas pelos itens nos servicos. No entanto, para o calculo dos escores os
valores elevados da escala devem refletir a presencga das caracteristicas nos servigos. Sendo assim, é necessaria
a inversao da escala conforme ilustrado.

(4=1)(3=2)(2=3)(1=4)

22 PASSO: Valores ausentes das pessoas entrevistadas

O célculo de escore dos componentes ou atributos da APS para cada pessoa entrevistada depende da
guantidade de itens do componente ou atributo que esta pessoa entrevistada indicou com valores considerados
ausentes. Para que o escore da pessoa entrevistada seja calculado o percentual de itens com valores ausentes
deve ser inferior a 50% da quantidade total de itens do componente ou atributo. Sdo considerados valores
ausentes os itens com a op¢do de resposta de codigo ‘9’ e descri¢do ‘Ndo sei/N3do lembro’ e, ainda, as eventuais
ocorréncias de itens com valores em branco (sem resposta ou missing). Diante disso, temos que:

e Paracada pessoa entrevistada, se a quantidade de itens com valores ausentes no componente (itens
com respostas na op¢do 9 ‘N3do sei/Ndo lembro’ + itens com respostas em branco - missing) atingir
50% ou mais do total de itens no componente, ndo calcule o escore deste componente para esta
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pessoa entrevistada. O escore deste componente para esta pessoa entrevistada ficara em branco
(missing) no banco de dados.

e Para cada pessoa entrevistada, se a quantidade de itens com valores ausentes no componente
(itens com respostas na opgdo 9 ‘Ndo sei/Ndo lembro’ + itens com respostas em branco -
missing) for inferior a 50% do total de itens no componente, transforme o valor “9” para valor
“2"” (“provavelmente ndo”) em todos os itens do instrumento e calcule o escore do componente.
Essa imputacdo contribui para minimizar a perda de dados e pode ser considerada conservadora,
uma vez que classifica negativamente as caracteristicas do servico de salide que podem ndo ser de
conhecimento da pessoa entrevistada.

32 PASSO: Calculo de escore

Acesso de Primeiro Contato — Acessibilidade (7 itens)
Escore A= (A1+A2+A3+A4+A5+A6+A7)/7

— Lembre-se que o item A7 deve ter os seus valores invertidos (Veja 1° Passo).

Longitudinalidade (13 itens)
Escore B=(B1+B2+B3+B4+B5+B6+B7+B8+B9+B10+B11+B12+B13)/13

Coordenacao - Integracdo de Cuidados (5 itens)
EscoreC=(C1+C2+C3+C4+C5)/5

Coordenagao - Sistema de Informagoes (3 itens)
Escore D = (D1 + D2 + D3)/3

Integralidade - Servigos Disponiveis (23 itens)

EscoreE=(E1+E2+E3+E4+E5+E6+E7+E8+E9+E10+E11+E12+E13+E14+E15+E16+E17 +E18 +
E19+ E20 + E21 + E22 + E23)/23

Integralidade - Servigos Prestados (7 itens)

Escore F=(F1+F2+F3+F4 +F5+F6+F7)/7

Orientac¢do Familiar (14 itens)

EscoreG=(G1+G2+G3+G4+G5+G6+G7+G8+GI9+G10+G1l+G12+G13 +G14)/14

Orienta¢cdo Comunitaria (13 itens)

Escore H=(H1+H2+H3 +H4+H5+H6 + H7 + H8 + HO + H10 + H11 + H12 + H13)/13

Competéncia Cultural (6 itens)

Escorel=(11+12+13+14+15+16)/6
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Escore Essencial da APS em saude bucal

O escore essencial é calculado pela soma dos escores dos componentes que constituem os atributos
essenciais (acesso de primeiro contato — acessibilidade, longitudinalidade, coordenagdo - integracdao de
cuidados, coordenacdo - sistema de informacdes, integralidade - servicos disponiveis e integralidade - servigos
prestados), dividido pelo nimero total de componentes essenciais.

F)/6 Escore Essencial da APS em satide bucal = (Escore A + Escore B + Escore C + Escore D + Escore E + Escore

e Para cada pessoa entrevistada, caso ndo tenha sido possivel calcular o escore do componente para
3 ou mais componentes essenciais (Veja 22 passo), ndo calcule o Escore Essencial da APS para esta
pessoa entrevistada. O Escore Essencial da APS para esta pessoa entrevistada ficara em branco
(missing) no banco de dados.

e Caso ndo tenha sido possivel calcular o escore do componente para 2 ou menos dos componentes
essenciais, o Escore Essencial da APS sera calculado pela média dos componentes restantes (cujo
escore do componente foi obtido).

Escore Geral da APS em saude bucal

O escore geral é calculado pela soma dos escores de todos os componentes que formam os atributos
essenciais e os atributos derivados (acesso de primeiro contato — acessibilidade, longitudinalidade,
coordenacdo - integracdo de cuidados, coordenacdo - sistema de informacdes, integralidade - servigos
disponiveis, integralidade - servicos prestados, orientacdo familiar, orientagdo comunitaria e competéncia
cultural), dividido pelo nimero total de componentes.

Escore Geral da APS em saude bucal = (Escore A + Escore B + Escore C + Escore D + Escore E + Escore F
+ Escore G + Escore H + Escore 1)/9

e Para cada pessoa entrevistada, caso ndo tenha sido possivel calcular o escore do componente para
4 ou mais componentes (Veja 22 passo), ndo calcule o Escore Geral da APS para esta pessoa entre-
vistada. O Escore Geral da APS para esta entrevistada ficara em branco (missing) no banco de dados.

e Caso nao tenha sido possivel calcular o escore do componente para 3 ou menos dos componentes,
o Escore Geral da APS serd calculado pela média dos componentes restantes (cujo escore do
componente foi obtido).

Transformagado do escore para valores de 0 a 10

O escore com valores variando de 0 a 10 pode ser calculado para cada item, para os escores dos
componentes, para os escores dos atributos, assim como para o Escore Essencial da APS e o Escore Geral da
APS. Para isso aplica-se a seguinte formula:
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Escore0a 10

Escore obtido - valor minimo escala
x 10

valor maximo escala - valor minimo escala

Escore obtido - 1
x 10

4-1

onde, ‘Escore obtido’ corresponde ao escore originalmente em escala de 1 a 4 que se deseja transformar para
valores de 0 a 10.

Cartao Resposta para o PCATool-Brasil

Com certeza sim
Provavelmente sim
Provavelmente nao
Com certeza nao

N3o sei/N3o lembro
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