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Resumo

Objetivo: descrever e analisar criticamente os caminhos percorridos e o referencial técnico utilizado na construgio
do Painel de Monitoramento da Secretaria Municipal da Sadide de Sdo Paulo (SMS/SP), destacar suas potencialidades e
limites para a tomada de decisdio. Métodos: pesquisa qualitativa, baseada na andlise de documentos da gestdo e entrevistas
semiestruturadas com atores-chave; foi realizada uma andlise temdtica do material, para compreensio das escolhas técnicas e
caminhos percorridos na construgdo do Painel. Resultados: o Painel disponibiliza relatérios numéricos e grificos utilizando
quatro modelos de andlise estatistica, de maneira a facilitar o acesso as informagdes pelos usudrios de distintas instancias
da gestdo e agilizar a andlise de dados. Concluséo: o Painel de Monitoramento da SMS/SP propicia alternativas de andlise
para os distintos niveis de gestdo, potencializando decisdes descentralizadas; constitui uma estratégia agil e adequada ao
monitoramento, além da possibilidade de sua utilizacio em diferentes contextos de gestdo e extensdo territorial.
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Abstract

Objective: To describe and critically analyze the steps taken and the technical references used to build the Sdo
Paulo City Health Department Monitoring Panel, highlighting its potentials and limits for the decision-making process.
Methods: This was a qualitative study based on analysis of official documents and semi-structured interviews with
key informants. The data was submitted to thematic analysis aimed at understanding the technical choices and paths
taken to build the Panel. Results: The Panel provides numerical and graphical reports applying four statistical analysis
models, thus facilitating access to information and data analysis by different management levels. Conclusions: The
Panel provides analysis options for different management levels, thus strengthening decentralized decisions. It is a
streamlined and appropriate monitoring strategy as well as being able to be used in different management contexts
and territory sizes.

Key words: Monitoring; Health Management; Management Indicators.

*Este artigo é parte do resultado da tese de Doutorado em Saude Publica intitulada ‘Potencialidades e Alcances do
Monitoramento como Ferramenta de Gestao na Satide; de Sylvia Christina de Andrade Grimm junto ao Programa de Pos-
Graduagao em Saude Publica da Faculdade de Saude Publica da Universidade de Sao Paulo a ser defendida em 2016.0 estudo
contou com financiamento da Fundacao de Amparo a Pesquisa do Estado de Séo Paulo (FAPESP) — Projeto n° 2011/11242-0.

Endereco para correspondéncia:

Oswaldo Yoshimi Tanaka - Universidade de Sao Paulo, Faculdade de Saude Publica, Av. Dr. Arnaldo, n° 715, Sao Paulo-SP, Brasil.
CEP:01246-904

E-mail: oytanaka@usp.br

Epidemiol. Serv. Saude, Brasilia, 25(3):585-594, jul-set 2016 585



I Painel de monitoramento de gestdo municipal

Introducao

0 monitoramento e a avaliacdo vém se tornando
componentes importantes para a gestdo dos servicos
de satide, a0 fornecer elementos de conhecimento que
subsidiem a tomada de deciso e propiciem maior efici-
éncia, eficicia e efetividade as atividades desenvolvidas.'

No Brasil, desde a implantacdo do Sistema Unico de
Satide (SUS), hd um crescente interesse na utilizacio
dessas propostas. Para incorporar o monitoramento
e a avaliacio no cotidiano dos servigos, é preciso
considerar a rapidez necessdria ao exercicio dessas
priticas, no sentido de que os resultados alcancados
contribuam, de fato, com o processo decisorio.”

Iniciativas do Ministério da Saide tém sido dispo-
nibilizadas para o acompanhamento gerencial dos
programas e andlise de desempenho dos servicos,
entretanto sem contemplar as diversidades locais, ofe-
recendo formatos e critérios idénticos para aplicagio
em todo o territ6rio nacional >*

0 monitoramento da gestdo mediante
indicadores é uma estratégia dgil

de acompanhar a tendéncia de
determinadas acdes e direcionar
processos de avalia¢do, oferecendo
apoio oportuno d tomada de decisdo.

Naltima década (2005 a 2015), foram apresentadas
propostas metodoldgicas para analise de desempenho
dos servigos de satide; contudo, elas tem sido pouco
incorporadas pela gestio em satide. A importancia da
institucionalizacdo dessas priticas tem-se discutido
amplamente, mobilizado diferentes segmentos.>®

0 desenvolvimento do Painel de Monitoramento da
Secretaria Municipal da Satide de Sio Paulo (SMS/SP)
teve como pressuposto a consolidacio da pratica do
diagndstico como ponto de partida para processos de
planejamento. Detectou-se no municipio a falta de ins-
trumentos que acompanhassem as acoes desenvolvidas e
verificassem se essas agoes eram realizadas e surtiam os
efeitos esperados. O Painel é uma matriz de indicadores
cujo acompanhamento sistemético conforma o monito-
ramento, continuo e oportuno, da atuagdo de gestores
e técnicos sobre as prioridades da politica de satide.”

0 monitoramento é considerado uma atividade que
privilegia as equipes e gestores préximos a tomada de

decisdo. De cariter interno e gerencial, sua realizacao
deve acontecer durante o periodo de execucio de
uma acdo, sem o compromisso de um juizo de valor
imediato mas a sinalizacio de possiveis avangos ou
falhas. As informagdes oriundas de um monitora-
mento organizado, sistematizado e com metodologia
adequada de andlise, sinalizam o comportamento de
uma determinada acio. A descri¢io da variagio tem-
poral tem, como objetivo central, captar mudangas no
tempo — que os indicadores apontam.'*

A experiéncia do Painel da SMS/SP tem mostrado
que o monitoramento da gestdo mediante indicadores
€ uma estratégia 4gil de acompanhar a tendéncia
de determinadas agbes e direcionar processos de
avaliacio, oferecendo apoio oportuno a tomada de
decisdo. Outrossim, o desafio constante de atender
as necessidades da gestdo, nos diferentes niveis do
sistema de saude da cidade, traz a possibilidade de
adequacio da pratica para diferentes escalas terri-
toriais e de governabilidade.®

0 objetivo deste estudo foi descrever e analisar
criticamente os caminhos percorridos e o referencial
técnico utilizado na construcio do Painel de Monitora-
mento da Secretaria Municipal da Saide de Sdo Paulo,
visando contribuir para a compreensao e identificacio
de suas potencialidades e limites no apoio a tomada
de decisdo, além da possibilidade de disseminacio e
utilizacio dessa experiéncia.

Métodos

Trata-se de uma pesquisa qualitativa que utilizou a
metodologia de estudo de caso tinico’ para conhecer
o referencial técnico e entender os caminhos percor-
ridos na construcdo do Painel de Monitoramento da
SMS/SP, ferramenta que vem sendo desenvolvida para
utilizacdo por gestores e técnicos da Secretaria Muni-
cipal de Satide de S3o Paulo desde 2001.

A proposta ‘Abordagem do Ciclo de Politicas’ foi
considerada adequada para a apropriacio dessa
experiéncia, por trazer, em sua esséncia, o entendi-
mento de que uma politica, além de processos e con-
sequéncias, constitui-se de Texto e Discurso. Trata-se
de conceituacoes complementares, implicitas uma a
outra: a primeira, o Texto, refere-se aos documentos
oficiais, entendidos como produtos em permanente
construgdo, fruto de esforcos coletivos; a segunda
conceituacio, o Discurso, enfatiza as subjetividades e
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o conhecimento na construgo de certas possibilidades

de pensamento e suas opgoes.'

Como primeiro passo na reconstrugio desse ca-
minho, foram organizados e analisados criticamente
os documentos obtidos junto a4 gestio municipal,
classificados em dois tipos:

a) Documentos oficiais — relatérios técnicos, refe-
rentes a0 desenvolvimento do aplicativo (relatos
estatisticos e de andlise de sistemas), e publicacoes
na literatura sobre o tema Painel de Monitoramento.

b) Documentos administrativos — memdrias das reuni-
Oes mensais, espacos de discussao e desenvolvimen-
to da proposta na SMS/SP de forma participativa,
envolvendo técnicos dos niveis descentralizados,
iniciadas em 2004; e folders de divulgacdo, apre-
sentacoes e publicacdes internas.

As etapas para a construgio desse escopo e auxilio
a exploracio do material foram:

- histérico politico da Secretaria Municipal da Sadde

em relagdo ao SUS, no inicio do projeto (2001);

- identificacdo dos fatores influenciadores na elabo-
racdo do projeto do Painel de Monitoramento da
SMS/SP;

- identificagdo do alcance da ferramenta na gestio, nos
diferentes niveis do sistema de satide do municipio
de Sdo Paulo;

- reconstrucdo da sequéncia cronoldgica, visando iden-
tificar os diferentes marcos teéricos na concepcio e
implementacio do projeto; e

- descricdo dos ajustes realizados nesse processo,
desde a concepgio até a disponibilizagio do Painel.

Apés a analise documental, foram realizadas en-
trevistas semiestruturadas com os responsaveis pelo
desenvolvimento do Painel de Monitoramento da SMS/
SP: um profissional estatistico, dedicado a andlises
de processos produtivos; um analista de sistemas
programador, com conhecimento em estatistica; e
um médico, com atuagio na area de informacgdes em
satide e epidemiologia. As entrevistas foram realizadas
em agosto de 2013, na Faculdade de Satide Piblica da
Universidade de S3o Paulo. O roteiro utilizado partiu
de descricdo espontanea do entrevistado sobre a cons-
trucdo do Painel e enveredou nas seguintes dimensoes:
metodologias de andlise; programas (sofiwares)
utilizados para a construcio da ferramenta; e critérios
de selecdo dos recursos estatisticos mais adequados.

As entrevistas foram gravadas e transcritas.
Utilizou-se a técnica de andlise temdtica, permitindo

Sylvia Christina de Andrade Grimm e Oswaldo Yoshimi Tanaka

a identificacdo das dimensdes empiricas emergidas
da andlise do dado primdrio que pudessem ser
norteadas pelas varidveis analiticas."! A apresentac¢io
dos dados teve como op¢io metodoldgica uma nar-
rativa, com a perspectiva de interpretacdo e andlise
critica dos autores a partir dos dados levantados
nos documentos disponibilizados pela gestdo e nos
contetidos das entrevistas. !4

0 projeto do estudo recebeu parecer favorivel
do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Secretaria
Municipal da Satide de Sdo Paulo em 22 de outubro de
2012 (Parecer n° 161/12 — CEP/SMS) e foi aprovado
pela Faculdade de Satide Publica da Universidade de
Sdo Paulo (USP) em 27 de novembro de 2012, me-
diante Certificado de Apresentacdo para Apreciagdo
Etica (CAAE) n° 06459012.7.0000.5421.

Resultados

I. Percorrendo os caminhos de construgio
do Painel de Monitoramento: etapas essenciais

Da identificacdo da necessidade as escolhas
técnicas de base do instrumento

A construgio do Painel de Monitoramento sob
andlise teve como objetivo apoiar politicas locais
mais autdnomas e novas formas de relacio entre os
diferentes niveis da gestdo, visando o desenvolvimento
de estratégias para uma atuacio conjunta, articulada
e compartilhada.” Buscou-se integrar a producdo da
informacdo e sua utilizacdo pritica no cotidiano dos
diferentes espacos de decisdo, em todos os niveis do
sistema de satide municipal.

0 ponto de partida dessa etapa foi a andlise dos
indicadores ji existentes, nos diferentes instrumentos
do SUS: Programa de Atengio Bésica,'® Programacio
Pactuada Integrada (PPI) e indicadores selecionados
ou desenvolvidos para o acompanhamento dos proje-
tos prioritdrios da gestdo da Satide e da Agenda Mu-
nicipal,”® cujos exemplos sdo apresentados na Figura
1. Esses indicadores foram agrupados e analisados de
acordo com os componentes de Estrutura, Processo e
Resultado proposto por Donabedian."”

A andlise critica foi direcionada a apreender o
alcance da descentralizacio do Painel e da demo-
cratizacdo das informacdes para os diferentes niveis
de gestdo do municipio, respeitando a possibilidade
de governabilidade dos gestores e técnicos de cada
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I Painel de monitoramento de gestdo municipal

ou outra especialidade/
nlmero estimado no
pardametro PPI°x 100

Documento de origem Meta/tema Indicador e calculo Fonte Componente
Ntimero de ébitos de menores i
. de um ano e coeficiente de Obitos de menores de 1ano de d
PAB mortalidade infantil, total idade/nascidos vivos x 1000 SIM Resultado
segundo componentes
Proporciodedbitosinantsde | g, USRI .
PAB? residentes investigados sequndo dbitos infantis pelo critério do Comité Mi® Processo
s ) oo
critérios definidos pelo Comité (%) Comité x 100
Nimero e coeficiente de fpe .
PAB® mortalidade materna por O_bltos ngerqas/nasgldqs SIM4 /CMM Resultad
ocorréncia e residéncia (/100 V'V?dSAX 00 mil (ocorréncia e esultado
mil nascidos vivos) residéncia)
Percentual de dhitos em firtl mvestigados toal e
PAB? mulheres em idade fértil ébitos de mulheres em idade (MM Processo
. . A
investigados por residéncia (%) fértil x 100
Percentual de parturientes com | Nascidos vivos com 7 ou mais
PAB? cobertura de 7 ou mais consultas | consultas de pré-natal/total Sinasc? Processo
de pré-natal por residéncia (%) de nascidos vivos x 100
Nimero de casos novos e taxa de Casos novos de tuberculose
PAB? incidéncia de tuberculose pulmonar | pulmonar bacilifera/ TBweb " Resultado
bacilifera (/100 mil hab.) populacdo x 100 mil
) Numero de casos curados de Pacientes de tuberculose com b
PAB tuberculose altax cura TBweb Processo
Agenda Municipal ﬁ:T:an;;ale:(:jzl;)?;;mga:em Numero de coletas realizadas SIA/SUS' Processo
Nimero e coeficiente de - 5
Agenda Municipal mortalidade por cancer de Ob |to|s xgarflcer.dg mar:lgé i SIM ¢ Resultado
mama/100 mil hab.) populagao feminina x 100 mi
- Disponibilidade de medicamentos Planilha com medicamentos Consolidado das
Agenda Municipal essenciais nas UBS ¢ essenciais-sentinela para UBS ¢ Estrutura
registro de sua disponibilidade
. . Numero de primeira consulta
Agenda Municipal ?:rl\[s)lljllatraoo?ii)er:tsglg gpi:;melra odontoldgica/populagao total SIA/SUS' Estrutura
x100
Numero de mamografias
b < realizadas na Regional/ <
PPI Pactuacao mamografia Nimero estimado no Regulacéo Processo
parametro-Portaria 1101 x 100
Ndmero pactuado com
prestadores para atendimento
pPI® Referéncia para especialidade em cardilogla ouneurologia Regulacéo Processo

PAB: Programa de Atencéo Basica

a
b
¢) UBS: unidade bésica de satide
d
e
f
g

PPI:Programacao Pactuada Integrada

)
)
)
) SIM: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade
) Comité MI: Comité de Mortalidade Infantil
) CMM: Comité de Mortalidade Materna

) Sinasc: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos

h) TBweb: Sistema de Notificacdo e Acompanhamento de Casos de Tuberculose de Sao Paulo

i) SIA/SUS: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do Sistema Unico de Satide

Figura 1-Selecao de indicadores segundo documento de origem, método de calculo, fonte e componente de analise
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espaco.'®! Grupos de trabalho, envolvendo todos
os niveis de gestdo do sistema de satide da cidade,
analisaram os indicadores com o objetivo de avaliar
a adequacio do elenco proposto para o acompanha-
mento descentralizado.

0 contetido dos documentos administrativos
permitiu identificar a utilizacio de dois métodos de
andlise da gestdo e sua equidade sobre os distintos
territ6rios da cidade: a Distancia Relativa do Pardmetro
e o Indice-Satide.”

ADistancia Relativa do Parametro (DRP) foi 2 meto-
dologia escolhida para a avaliagdo da gestdo nos niveis
descentralizados. Com a DRP, pretendia-se que alguns
indicadores, definidos para os niveis descentralizados,
fossem posicionados em uma escala na qual constaria
o parametro ideal ou esperado para aquela medida.
Dessa forma, seria possivel visualizar — imediatamen-
te — a situacdo diferenciada de cada territrio com
relacdo aos projetos em andamento.

0 Indice-Satide, apoiado na metodologia adotada
no indice de desenvolvimento humano (IDH), foi
construido como um indicador composto e sintético,
capaz de avaliar a discrepancia de cada territdrio
descentralizado analisado em relacdo a discrepancia
md4xima da cidade. Para a construgio do Indice-Satide,
foram considerados os seguintes indicadores: coefi-
ciente de mortalidade infantil; mortalidade precoce
por doencas cronicas nfo transmissiveis; coeficiente de
incidéncia de tuberculose; e coeficiente de mortalidade
por causas externas.*

Aos dois métodos descritos, foram incorporadas a
variacdo percentual anual e a comparacio trimestral
com anos anteriores, visando reforcar a validagdo da
tendéncia observada.

0 cdlculo da média da série temporal dos in-
dicadores selecionados foi aplicado utilizando-se,
como parametro, o desvio-padrio. Dessa maneira, a
andlise critica dos indicadores permitiu categorizar
cada indicador como ‘bom’ quando dentro de um
desvio-padrio, de ‘atencio’ quando situado entre um
e dois desvios-padrio, e de ‘alerta’ quando acima de
dois desvios-padrio.

Da dinamica de desenvolvimento do Painel

Um ponto relevante identificado com potencialidade
para a construcdo do Painel, tanto nos documentos
como nas entrevistas, foram as oficinas envolvendo
gestores e técnicos dos diferentes niveis da gestdo. As
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discussoes e a construcdo participativa da proposta
foram decisivas para o aprimoramento e a legitimidade
do projeto.

No primeiro momento, um dos principais pontos
trabalhados na busca do aprimoramento da ferramenta
foi conhecer como a governanca acontecia nos dife-
rentes espacos de decisao e como o uso da informacio
poderia apoiar esses profissionais:'®"

[...] Comegamos a perceber que era preciso

aprimorar um pouco a discussdo conceitual

sobre gestdo, que acontece em diversos niveis.

E preciso construir governabilidade e capa-

cidade de governar, e a informagdo é um dos

elementos apoiadores. (E1)

A pesquisa sobre o0 uso e o entendimento da pro-
posta pelos diferentes gestores do sistema de satide,
apresentados no ‘Relatdrio final da avaliagdo do Painel
de Monitoramento com gestores de Coordenadoria Re-
gional de Satide (CRS) e Supervisdo Técnica de Saide
(STS) — 2007, permitiu conhecer as necessidades de
cada nivel de gestdo, contribuindo com o desenho de
diferentes estratégias para cada grupo de potenciais
usudrios do Painel.

0 acimulo de experiéncia validado pelo grupo
condutor do Painel de Monitoramento da SMS/SP,
somado ao conhecimento das necessidades levantadas
pelos gestores na pesquisa, sustentou a decisao pela
construgdo de um aplicativo especifico. Ressalta-se
que o fato de haver um recurso do Ministério da Sau-
de —Vigisus (Processo n° 2009-0.199.773-7) alocado
para esse tipo de acdo contribuiu para a concretizacio
do projeto:

[...] Constituimos um grupo, chamado grupo

do painel mensal que estaria mensalmente

representando os niveis descentralizados.

Esse grupo deliberava a respeito do painel,

passou a ser a referéncia de discussdo de todo

0 processo de condugdo. Fomos montando

uma vontade de fazer isso, uma ideia, uma

diregdio de onde é que queriamos chegar. (E2)

[...] Entramos com um processo de contratacdo
de dois consultores, um deles para construir uma
metodologia mais adequada ao monitoramento,
e 0 outro para incorpord-la em um aplicativo,
transformando as planilhas utilizadas em pas-
sado e implementando um novo instrumento,
uma nova maneira de monitorar. (E3)
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I Painel de monitoramento de gestdo municipal

Foi possivel identificar que o Painel facilitou o (i)
acesso as informacoes para os usudrios com diferen-
tes insercoes no sistema de satide municipal, a (ii)
entrada dos dados necessdrios para a construgdo dos
indicadores, além de imprimir (iii) maior agilidade 2
andlise de dados.

0 Painel de Monitoramento é um instrumento
institucional da gestdo, disponivel para as distintas
instancias da organizacio por meio da intranet da Em-
presa de Tecnologia da Informaco e Comunicagdo do
Municipio de Sdo Paulo (Prodam), acessivel a gestores
e técnicos da SMS/SP via login e senha. O Painel nao
estd disponivel para acesso publico.

Nos documentos oficiais de desenvolvimento e nas
entrevistas, foi possivel identificar a utilizacdo de trés
softwares livres para o desenvolvimento do Painel:
a) PostgreSQL Data Analysis, escolhido para a organi-

za¢do do banco de dados local, alimentado pelas

bases de dados do SUS;*!

b) R Project for Statistical Computing, utilizado para
cilculos matemdticos, modelagem estatistica,
escolha e ajuste do modelo, testes de tendéncia e
sazonalidade e previsdes futuras; e

¢) Hypertext Preprocessor (PHP), linguagem de inter-
face Web, utilizada na formacdo de todas as telas
administrativas e de emissdo de relatério.”

II. Aprimorando os conceitos e praticas para
monitoramento

0 estimulo 2 pratica de monitoramento deveria ser
incentivado — e desencadeado —, visando aprofundar
o conhecimento de eventos que chamam a aten¢fo
dos interessados:

[...] na verdade estdvamos pensando em

uma metodologia para captar, em fungdo de

probabilidades, onde é que estdo acontecendo

coisas que sdo pouco provdveis que aconte-
cam. Isso estava na base da coisa, e também
queriamos automatizar isso. Além de que,
tinha que ser vidvel para ser construido sem
muito gasto. (E3)

0s métodos estatisticos foram escolhidos durante
0 processo de construcio, para facilitar o uso e pos-
sibilitar a andlise critica mais objetiva e robusta das
situagdes encontradas.

Os Relatorios de Desenvolvimento Estatistico indi-
cam a escolha de modelos de séries temporais para

ajuste e previsio dos dados epidemioldgicos e de
producio de servicos. As bases de dados utilizadas na
construgdo dos indicadores do Painel foram testadas
com a finalidade de se encontrar o modelo que melhor
descrevesse e oferecesse previsdes confidveis para os
indicadores. A escolha dos indicadores decorreu de
um processo de validagio direcionado a facilitar a
implementacio, o entendimento e a adequacdo, no
sentido de uma sistematizacio de andlises automati-
zadas, realizadas por computador.’** Uma vez reali-
zados os testes, concluiu-se pela op¢o da suavizagio
exponencial sazonal de Holt-Winters modelo Aditivo
(HWA) e Média Mével Simples Centrada (MMSC). >

Ainda que se mostrasse 0 mais adequado, o modelo
de HWA foi insuficiente para as séries de eventos epide-
mioldgicos raros. Nessas séries, muitas vezes, nenhum
evento € observado, casos em que o resultado apresen-
ta algumas divisoes por zero, condi¢io inadequada do
ponto de vista matematico e computacional. Dada essa
restricdo do modelo de HWA, decidiu-se também pela
op¢io automatizada da alternativa da MMSC quando
houvesse que responder 2 existéncia de muitos valores
zerados; ou quando a soma dos 48 elementos da série
fosse inferior a 240, com uma média mensal menor
do que 5. Sendo assim, na presenca de qualquer uma
dessas condicoes — ou eventualmente, de ambas —,
a rotina computacional deve direcionar a série para
o modelo de MMSC, com desempenho adequado na
presenca de zeros e vantagens semelhantes as do
modelo de HWA, como automatizacao e previsoes.”>*

Na andlise de séries temporais para a pritica do
monitoramento, previsoes de séries muito longas sio
influenciadas pelos mimeros do passado, demorando
a sinalizar mudancas bruscas de comportamento. Por
essa razao, decidiu-se que as séries analisadas seriam
de 48 meses de observagio dos dados, de maneira a
diminuir as influéncias do passado e permitir a reali-
zacao do ajuste.*+*

Foi definido o periodo de 4 meses como o mais
adequado para a previsdo de valores futuros. Essa
op¢ao considerou que os modelos de previsdo, quanto
mais longos no tempo, menos assertivos e confidveis
podem ser.

0s documentos indicam que foram utilizados
testes estatisticos especificos para ajustes das séries
temporais. Para andlise de tendéncia utilizou-se o
teste do sinal de Cox-Stuart, de ficil aplicacio e gran-
de precisao.? Para detectar sazonalidades em séries
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temporais, adotou-se o teste de Kruskal-Wallis, que,
pela simplicidade de cdlculos e poder de deteccio,
também é recomendado pela literatura.>*2°

Nas entrevistas, foi identificada a incorporacio do
modelo de Controle Estatistico do Processo (também
conhecido pela sigla CEP).*” O principal objetivo dessa
técnica € estabelecer limites de controle, permitindo
o reconhecimento de sinais de melhoria ou de piora
nos indicadores do Painel. O CEP recomenda que 7 ou
mais pontos em sequéncia, acima ou abaixo da linha
média, constituem um padrio de comportamento nfo
aleatorio da série de dados, sendo esse, portanto o
ntimero de pontos utilizados para a andlise de desem-
penho dos indicadores no Painel de Monitoramento.

III. Produtos disponibilizados pelo Painel

Primeiramente, deve-se mencionar os relatorios
numéricos de séries temporais com os indicadores
selecionados, permitindo diferenciar, por meio de
cores, a categorizacdo de acordo com o desvio-padrio.
Logo, apresentam-se os grificos correspondentes

Sylvia Christina de Andrade Grimm e Oswaldo Yoshimi Tanaka

aos relatérios numéricos, com as médias temporais
e tendo os desvios-padrdo como limites, facilitando
a visualizacdo do desempenho atingido (Figura 2).
Os relatérios numéricos permitem identificar o
desempenho dos tltimos sete meses, frente a tendéncia
temporal esperada/desejada de cada indicador. Assim,
cada indicador serd categorizado como satisfatorio
quando se encontrar na direcio temporal desejada, e
insatisfatorio na situacdo inversa?* (Figura 3).
[...] E claro que com o tempo a gente vai
criticando a escolha dos indicadores porque
quando vocé comega a trabalhar na perspec-
tiva do monitoramento vai comecando a ver
que tem indicadores que ndo sdo adequados
para esta prdtica. Isso também foi um desen-
volvimento. (E1)

Discussao
0 Painel de Monitoramento identifica ocorréncias

e/ou desempenho fora do esperado, revelando a opor-
tunidade da tomada de decisdo pela gestdo.

% de 7 ou mais consultas de pré-natal realizadas entre nascidos em hospitais SUS
Municipio Sao Paulo, Jan 12 - Dez 15, Tendéncia (+), Sazonalidade, HWA (100%)
Bom, 7 pontos acima — gréfico gerado em 17/3/2016

Figura 2 - Grafico da proporgao de sete ou mais consultas de pré-natal realizadas pelas maes de nascidos vivos em
hospitais do Sistema Unico de Satide (SUS) no municipio de Sao Paulo, janeiro de 2012 a dezembro de 2015
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Relatério emitido em 17 de Marco de 2016.

Nota Técnica:

Um sinal mensal informa sobre o comportamento de um determinado indicador naquele més em relacdo

(o]

resume o

padrao da média da série historica.

Dados sujeitos a revisdo e de uso exclusivo dos gestores e assessores técnicos, que ndo devem ser divulgados sem autorizacéo prévia destes.

padréo: além de 3, de 2, de 1 ou 0 (entre -1 e +1). A cor vermelha e o sinal negativo (-) indicam sinal mensal insatisfatério, enquanto a cor verde e o sinal positivo (+) indicam sinal mensal satisfatério.

dos ultimos 7 meses em relacéo a série histérica para um determinado indicador. Os tipos de i

desempenhos insatisfatérios (fundo vermelno) séo: atencéo, alerta e critico. Também caracterizam desempenhos insatisfatérios a existéncia de sete pontos seguidos aclma ou abaixo da média para o lado indesejado, a
sequéncia de sete pontos em ascensao ou decréscimo quando n@o desejados e a inverséo recente de uma tendéncia satisfatéria e significativa anterior. Os desempenhos satisfatorios (fundo verde) sao: bom, melhoria e
exceléncia, além da existéncia de sete pontos seguidos acima ou abaixo da média para o lado desejado, a sequéncia de sete pontos em ascens&o ou decréscimo quando desejados e a inversao recente de uma tendéncia
insatisfatoria e significativa anterior. Outros desempenhos destacados séo o estével (valores abaixo de um desvio-padréo acima ou abaixo da média), constante =0 (quando a série & constante e igual a zero) e constante
<>0 (quando a série é constante e diferente de zero). O desempenho A conferir (fundo vermelho) indica possivel erro de digitacéo e ocorre quando o valor de um dos 7 altimos meses fica acima ou abaixo de 3 desvios-

& série historica anterior e é categorizado quanto a sua distancia em relacéo & média segundo o nimero de desvios-

s#0:

). Os possiveis

Figura 3 — Relatdrio de sinais mensais e desempenho de indicadores selecionados no Painel de Monitoramento da
Secretaria Municipal da Satide de Sao Paulo (SMS/SP), municipio de Sao Paulo, junho de 2015 afevereiro de 2016

A forma como so disponibilizados os indicadores
permite inferir o potencial do Painel para atender as
necessidades da organizacio. O acesso a informagoes,
para os distintos niveis da gestdo municipal, possibilita
a analise descentralizada do desempenho, ademais
de permitir a desagregacdo dos dados para a menor
unidade prestadora de servico, qual seja, a unidade
basica de satde (UBS).

A andlise do Painel de Monitoramento trabalha
com a tendéncia da série historica, possibilitando a
utilizacio da mesma metodologia para diferentes niveis
da gestdo. A fragilidade de parametros existentes para
os indicadores e a dificuldade de estabelecé-los para
diferentes agregacdes territoriais refor¢a a proposta
do Painel de trabalhar com a tendéncia. Assim, os
objetivos sdo dados pelo decréscimo ou incremento
dos eventos de acordo com a direcdo desejada.

Quando se pensa em um instrumento de apoio
para a tomada de decisdes, é necessdrio levar em
conta o dinamismo dos processos que envolvem essa
atividade na Satide. Na medida em que se tem como
proposta o0 acompanhamento das prioridades da ges-
tdo, a incorporacao das mudancas vividas nesse espago
técnico-politico exige uma articulacio constante entre
a equipe responsavel pelo instrumento e os diferentes
gestores da cidade.

A defini¢do clara das prioridades e o planejamento
de seu enfrentamento constituem ponto de partida
para se pensar em indicadores adequados ao mo-
nitoramento das acoes. A pritica do monitoramento
pode propiciar a mudanca de rumos e a defini¢do
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de novas agdes a serem acompanhadas. Adequar os
indicadores as necessidades da gestdo e a disponibi-
lidade de dados, de forma oportuna, mostra-se como
importante desafio.

A avaliagio e o monitoramento s3o considerados
praticas distintas, embora intimamente relacionadas.
Nos primérdios de seu desenvolvimento, o instrumen-
to analisado procurava se adequar 20 monitoramento
enquanto pritica, superar a etapa de diagndstico e
oferecer aos gestores e técnicos uma possibilidade
de acompanhamento continuo e sensivel as acoes
sob suas responsabilidades publicas. Contudo, ao
identificar-se as opcoes temdticas e metodoldgicas
adotadas, fez-se com que o Painel analisado se apro-
ximasse da avaliacdo.

A adequacdo das propostas metodolégicas soma-
da a facilidade de operacdo do Painel permitiram a
criacdo de um instrumento 4gil, focado no monito-
ramento, com boa interface e facil acesso para seu
publico-alvo.

Atomada de deciso na gestdo em satide é comple-
xa, permeada de subjetividade e incertezas. A capaci-
dade para o aperfeicoamento do processo de decisao
na Satide confronta-se com a complexidade do campo,
caracterizada pelos miltiplos fatores determinantes do
processo satide-doenga-cuidado.!

0 monitoramento das acdes de satide e do desem-
penho dos servicos é uma estratégia mais célere no
apoio a tomada de deciso. Porém, sua implementacdo
necessita de conhecimentos técnicos especificos e
alinhamento conceitual. Por se tratar de um processo
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cujo sentido dar-se-4 pela sistematizacio e descentra-
lizacdo de seu desenvolvimento, os recursos técnicos e
humanos empregados na manutencio da ferramenta e
sua utilizacio sdo imprescindiveis. Sua institucionaliza-
¢d0 necessita integrar-se a um sistema organizacional
que promova sua evolucdo e sustentabilidade.*

A experiéncia do Painel de Monitoramento da Se-
cretaria Municipal da Satide de Sdo Paulo mostra-se
condizente com tal proposi¢io. O Painel representa
uma ferramenta com poder de sistematizagdo das
informagdes disponiveis, visando a2 melhoria das
intervengdes em satide, e o faz com a articulacdo de
estratégias epidemioldgicas. Todavia, é necessdrio
avancar na compreensio de sua utilizacdo nos servi-
¢os e apropriagio por parte das equipes. No tocante
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