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Apresentacao

Este livro, organizado em formato de material instrucional, insere-se como estratégia de desenvolvi-
mento de competéncias técnicas no campo do monitoramento e avaliacdo (M&A), necessarias a realizacao
de processos avaliativos de politicas e programas governamentais, voltada aos analistas de gestao e técni-
cos da Secretaria de Saude do Distrito Federal (SES-DF). O material serviu de suporte para a conducao da
capacitacdo, realizada por meio de oficinas, reunides de trabalho e atividades de dispersao.

A capacitacao foi parte do Projeto de Cooperacdo Técnica, firmado entre o Laboratério de Avaliacdo
de Situacdes Endémicas Regionais do Departamento de Endemias Samuel Pessoa, da Escola Nacional de
Saude Publica Sérgio Arouca da Fundacao Oswaldo Cruz (LASER/DENSP/ENSP/FIOCRUZ) e a SES-DF. O pro-
cesso baseou-se em metodologias ativas ancoradas na problematizacédo e na translacdo do conhecimento.
De abordagem pratica e em servico, essas oficinas tiveram como objetivo oferecer as ferramentas necessa-
rias para a modelizacao de politicas e programas e desenvolver competéncias profissionais que possibili-
tassem a otimizacao do processo de trabalho das equipes, no que diz respeito a capacidade de aprimorar
os processos de M&A, no contexto especifico da descentralizacdo dos processos de gestdo da SES-DF.

Nessa perspectiva, essa capacitacdo desenvolveu de forma colaborativa oficinas de modelizacao. A
modelizacao parte do pressuposto fundamental de que intervengdes, sejam elas politicas, programas ou
projetos, devem ser capazes de representar em modelos visuais as teorias que as sustentam, tornando
explicitas tanto as estratégias empregadas a teoria de mudanca quanto a sua légica operacional, isto é,
a teoria de acao. Assim, constitui uma etapa imprescindivel ao processo de M&A, pois possibilita a cons-
trucdo de significados e valores compartilhados, documentando e facilitando o monitoramento, além de
apoiar a elaboracao de questdes avaliativas pertinentes. Além disso, facilita a comunicacao entre todos os
envolvidos a respeito do problema e da intervencéo e permite apreciar a diferenca entre o que foi previsto
e o que e como de fato foi implantado.

Este livro do participante esta organizado em secbes gerais e especificas, sendo elas: I. Proposta do
material instrucional; . Breve descricdo da proposta pedagdgica; lll. Objetivos geral e especificos; IV. Ob-
jetivos de aprendizagem; V. Participantes; VI. Produto esperado; VIl a XII. Programas de cada oficina; XIII.
Programa das reunides de trabalho; XIV. Modelo de ficha de indicador; XV. Roteiro de avaliacdo das oficinas;
XVI. Seminario de apresentacao dos resultados parciais do projeto de Modelizacao e Qualificacdo das Re-
des Tematicas de Atencao a Saude no Distrito Federal; e XVII. Licbes aprendidas.
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l. Proposta do material instrucional

O material instrucional foi elaborado com a finalidade de apoiar a conducao das oficinas do projeto,
subsidiando a qualificacdo dos profissionais envolvidos na gestdo e no planejamento das cinco Redes Te-
maticas de Atencao a Saude (RTAS) da Secretaria de Saude do Distrito Federal.

Vislumbra-se a utilizacdo do material didatico como ferramenta de apoio para replicacdo das oficinas,
visando a capacitacao de demais servidores, e para fortalecimento da institucionalizacao dos processos de
monitoramento e avaliacdo no ambito da SES-DF.

Il. Breve descricao da abordagem pedagogica

Foi utilizada uma abordagem colaborativa,' de natureza dialégica e relacional, entre os diversos e
multiplos atores, permitindo agregar visdes complementares e novos valores ao processo. Essa abordagem
facilita a melhor assimilacdo dos resultados, a fim de aumentar as chances de sua institucionalizacao pela
SES-DF.

lll. Objetivos geral e especificos

O projeto foi modelado com o objetivo de fortalecer e qualificar as Redes Tematicas de Atencdo a
Saude (RTAS), viabilizado pelo processo de modelizacdo ex-ante? das acdes necessarias e suficientes para o
alcance de metas priorizadas pelos atores envolvidos no planejamento e na gestao da Rede de Atencao a
Saude (RAS) no Distrito Federal. O projeto buscou viabilizar o aprimoramento e o apoio para o pleno exer-
cicio das atividades e competéncias das RTAS no DF.

Entre os objetivos especificos, estavam:

1. Alinhar ferramentas e terminologia e modelizar as cinco Redes Tematicas de Atencdo a Saude.

2. Implementar o monitoramento das acdes modelizadas baseado no plano de medidas previamen-
te elaborado, contribuindo para o aprimoramento da gestdo das RTAS e identificacdo dos pontos
de melhoria, auxiliando no aperfeicoamento das acdes.

1 CARDOSO, G. C. P. et al. Participacao dos Atores na Avaliacdo do Projeto QualiSUS-Rede: Reflexdes sobre uma Experiéncia de
Abordagem Colaborativa. Saude Debate, v. 43, n. 120, p. 54-68, 2019.

2 BRASIL. Casa Civil da Presidéncia da Republica. Avaliagdo de Politicas Publicas: Guia Pratico de Andlise ex Post, v. 2. Brasilia: Casa
Civil da Presidéncia da Republica, 2018. 332p.
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IV. Objetivos de aprendizagem

Foram realizadas duas oficinas praticas virtuais sobre priorizacdo das acdes relacionadas aos indica-
dores pactuados nas RTAS-DF. A primeira teve como tema a priorizacdo de problemas e intervencoes, e a
segunda, a modelizacao de intervengoes.

Em seguida, foram realizadas quatro oficinas virtuais de capacitacdo em modelizacdo, com a realiza-
cao de exercicios pelos participantes durante e apds os encontros, sob supervisao e revisao da equipe do
projeto. Nessas oficinas, os membros das RTAS desenvolveram a modelizacdo dos eixos estratégicos da rede
(Gestao e Governanga, Organizacao de Servicos, Avaliacao e Monitoramento e Educacdao Permanente).

Sob orientagdo a distancia e participacao em dois encontros virtuais de duas horas, cada, atores es-
tratégicos das RTAS elaboraram o plano de implementacéo para as acdes modelizadas do eixo estratégico
selecionado como prioritario. Nessa ocasiao, os planos foram revisados pelos consultores. Foram seleciona-
dos dois casos-piloto a partir de critérios definidos colaborativamente com a SES-DF. Os casos selecionados
foram objetos de acompanhamento sistematico pela equipe de consultores.

V. Participantes

O publico das oficinas foi composto por profissionais da Secretaria Estadual de Saude envolvidos no
planejamento e gestdo da Rede de Atencao a Saude no Distrito Federal.

VI. Produtos esperados

O projeto gerou a transferéncia de conhecimentos e praticas nos processos de modelizacédo, basea-
dos em teoria de mudanca para intervencdes complexas, para as Redes Tematicas de Atenc¢do a Saude do
Distrito Federal, a saber, Rede Cegonha (RC), Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE), Rede de Atencao Psi-
cossocial (RAPS), Rede de Atencao a Saude das Pessoas com Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (RDCNT)
e Rede de Atencao a Saude das Pessoas com Deficiéncia (RCPD), priorizadas pelas regides de saude do DF.

Consideram-se como produtos tangiveis da primeira fase do projeto: a capacitacdo em modelizacdo
de atores estratégicos das RRTAS do DF; a modelizacao dos eixos estratégicos das Redes Tematicas de Aten-
¢do a Saude e a construcao dos seus respectivos planos de medidas; e a elaboracdo da linha do tempo de
cada rede. Na segunda fase, foi realizado o acompanhamento da implementacdo das acdes modelizadas
baseado no plano de medidas elaborado, contribuindo para a qualificacdo da gestdao das RTAS. Além dis-
so, pontos de melhoria foram identificados para auxiliad-las na otimizacdo dos recursos e instrumentos ja
existentes e na incorporacdo de novas tecnologias de gestao. Para cada uma das metas, foram elaborados
relatérios parciais.
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VIl. Programa da Oficina 1: Priorizacao de Proble-

mas e Intervencoes

Coordenacao:

Gisela Cordeiro Pereira Cardoso (LASER/DENSP/Fiocruz)
Egléubia Andrade de Oliveira (LASER/DENSP/Fiocruz)
Dolores Maria Franco de Abreu (LASER/DENSP/Fiocruz)

Carga Horaria: 3 horas

Data: 7/10/2021
HORARIO OBJETIVO INSTRUCIONAL
09:00h-9:30h Aprgsentaro Programa da
Oficina
Identificar a relacdo entre
9:30h-9:45h problemas.e intervencoes,
problematizando a
situacao de satde do DF
9:45h-9:55h Apres,ehtagao do
exercicio
Identificacdo de
problemas das redes
9:55h-10:20h aplicando a Matriz

CENDES-OPAS/
modificada

10:20h-10:25h

Apresentacdo do
exercicio de priorizacao
de problemas em gestédo
de redes e em redes de
servicos

10:25h- 10:55h

CONTEUDO

Objetivos da oficina
Apresentacdo do programa
Distribuicdo do material
Definicao do produto esperado
para esta oficina

Pacto de convivéncia

Identificacao das relacbes entre
problemas e intervengdes
problematizando a situacao de
saude do DF

Identificacao das relacbes entre
problemas e intervencgdes
problematizando a situacao de
saude do DF

Considerando os problemas (02,
03, 06 e 10) do exercicio anterior,
aplique a Matriz de priorizacao
de problemas (RUF-V) atribuindo
pontuacao para cada um deles, a
partir dos critérios definidos

Intervalo

Priorizacdo de problemas,
componentes da priorizacao

Pertinéncia, recursos, legitimidade

ATIVIDADE

Abertura

Dindmica de
apresentacao e divisao
dos grupos

Exercicio orientado pelos
facilitadores

Apresentacdo de um
dos grupos, e os demais
participantes irdao
contribuir

Exercicio orientado pelos
facilitadores

Apresentacao de um
dos grupos, e os demais
participantes irao
contribuir
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HORARIO OBJETIVO INSTRUCIONAL CONTEUDO ATIVIDADE
A escolha de solugdes: Diferenciacao entre politicas, Exposicao dialogada
10:55h-11:35h diferenciar politicas, programas e projetos, aplicado aos | sobre intervencao
) ) programas e projetos e problemas identificados nas redes | (politicas, programas e
descrever as suas relacées | de atencao projetos)
Encerramento da primeira Pactuacdo da data e da

11:35h-12:00h oficina Informes sobre data e proposta
’ ’ para préxima oficina

Proximos passos oficina

atividade para a préoxima

Bibliografia:

COSTA, J.S. D,; VICTORA, C. G. O que é"“um Problema de Saude Publica”?. Rev. Bras. Epidemiol., v.9, n. 1, p. 144-146, 2006. Disponivel
em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1415-790X2006000100018&Ing=en&nrm=iso.

GUBA, E.; LINCOLN, Y. S. Avaliacdo: Atingindo a Maioridade. In: Avalia¢do de Quarta Geragdo. Campinas: Editora da Unicamp, 2011.
p. 27-58.

HARTZ, Z. M. A. Avaliacdo dos Programas de Saude: Perspectivas Tedrico-Metodoldgicas e Politicas Institucionais.
Ciénc. Saude Coletiva, v. 4, n. 2, p. 341-353, 1999. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pi-
d=51413-81231999000200009&Ing=en&nrm=iso.

SOUZA, C."Estado do Campo” da Pesquisa em Politicas Publicas no Brasil. Revista Brasileira de Ciéncias Sociais, v. 18, n. 51, p. 15-20,
2003. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50102-69092003000100003&Ing=en&nrm=iso.
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Exposicao Dialogada

uuuuuuuuu
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Projeto Modelizacao e Qualificacao das Redes Tematicas de
Atencgao a Saude no Distrito Federal

Politicas, Programas, Projetos e
Intervencoes

7 de outubro de 2021

Oficina l

1. Definicbes e terminologia: contexto, problemas e

solu¢cdes em saude publica

2. Definicoes e terminologia: politicas, programas, projetos

e intervencdes

3. Asrelagbes entre intervengoes e M&A
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Terminologias & Terminologias...

+ Contexto

- Polliticas

- Programas
* Projetos

+ Intervencoes

Contexto: Geral e Institucional

Globalizacao

Mudancas no perfil
demografico e
epidemiolégico das
populacoes

Emergéncia do
Estado-Empresa

Pressao da
demanda/Crise
sanitaria

Aumento de custos
da tecnologia em
saude

Necessidade de
fortalecimento das
estratégias de gestao
eficiente e efetiva dos
recursos publicos -
obtencao de melhores
resultados
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Contexto Institucional

E a compreensio da organizacio e o seu ambiente,
considerando:

Atores Acoes

Crencgas e valores

Objetivos e metas i e
institucionais

Politicas, Programas e Projetos

Nao existe uma unica, nem uma melhor, definicdo sobre o que seja
politica.

Do ponto de vista teérico-conceitual, politicas sao campos
multidisciplinares, expressam uma ou muiltiplas intencionalidades
(de mudar, de manter e/ou reproduzir).

As politicas publicas sdao definidas como um campo da politica que
analisa o governo a luz de grandes questées ptiblicas que
influenciam a vida dos cidadaos.

15
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Politicas, Programas e Projetos

As politicas publicas podem ser definidas como
conjuntos de disposi¢des, medidas e procedimentos que
traduzem a orientagao politica do Estado e regulam as
atividades governamentais relacionadas as tarefas de
interesse publico. Sao também definidas como todas as
acoes de governo, divididas em atividades diretas de
producdo de servicos pelo proprio Estado e em
atividades de regulacdo de outros agentes economicos.

(LUCCHESI, 2004, p. 6)

Politicas, Programas e
Projetos

Outras defini¢cdes enfatizam o papel da politica publica na

solucao de problemas.

Criticos dessas defini¢oes afirmam que elas:

*Superestimam  aspectos racionais e procedimentais,
argumentando e deixando de lado os aspectos controversos e
os limites que cercam as decisdes dos governos.

*Deixam também de fora as possibilidades de cooperagao que
podem ocorrer entre os governos e outras instituicbes e
grupos sociais.
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Politicas, Programas e Projetos

De maneira geral, as definicoes de politicas publicas
assumem uma visao holistica do tema, uma perspectiva de
mudanca de um problema do coletivo social.

As politicas se expressam por sistemas de a¢des organizadas que
variam em seu nivel de:

» Complexidade.
* Duracao.
* Dotacdo orcamentaria especifica.

* Diversidade de interesses.

Programas e Projetos

Programa: conjunto estruturado de acoes de saude que
visa o cuidado a determinados grupos populacionais ou a
doencas/agravos.

Projeto: acao especifica voltada para o cuidado de grupos
populacionais ou a doencgas/agravos.

Programas e projetos: podem se tornar inteligiveis por
meio do exercicio de modelizacao.
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Programas de saude publica
do Brasil

* Saude da Familia

* Programa de vacinagao

* Controle de HIV/Aids

* Transplantes

* Tratamento contra Hepatite C

* Controle do tabagismo

Problema de Saude Publica

Problemas de saude podem ser entendidos como
fen6menos que afetam determinados grupos, descritos
a partir de varios fatores que sao relevantes (suficientes
e necessarios). Inclui, para além da doenca, modos de
transmissdao e fatores de risco, necessidades e/ou
determinantes dos modos de vida e saude - condicoes

de vida e trabalho. (SILVA et al., 2007)
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dos EUA

Cerca de 3,6 milhdes de alunos de ensino médio e universidades usaram cigarros eletrénicos em
2018, contra 2,1 milhdes em 2017.

Por France Presse
12/02/2019 15h42 - Atualizado ha 2 anos

CIENCIA E SAUDE

Uso de cigarro eletronico aumenta
78% em um ano entre estudantes

Disponivel em: hitps://g1.globo.com/ciencia-e-saude/noticia/2019/02/12/uso-de-cigarro-eletronico-aumenta-78-em-um-ano-entre-estudantes-dos-eua.ghtml

Problema de Sistemas e Servico
de Saude

Problema de Servico de Saude

Refere-se as limitagdes, as dificuldades e as fragilidades
existentes na organizacao e no funcionamento do servico
de saude, considerando os componentes de:
infraestrutura, gestdo, financiamento e organizacao do

servigo.

19
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Pacientes do DF tem alta
hospitalar suspensa por falhas na
rede

Falta de contrato que garanta cilindros de oxigénio levados em casa e
incapacidade de acompanhar a demanda geram espera e desconforto

Matheus Garzon
01/03/2021 6:49,atualizado 02/03/2021 16:18

Disponivel em: https: / /www.metropoles.com/distrito-federal /sem-oxi ciliar-pacientes-do-df-tem-alta-hospitalar-suspensa

Problema em Uma realidade de

Saude Publica ‘ saude ou de gestao

(Situacao real) insatisfatoria que
suscita uma

‘ intervencao
Contextos

Intervencao '

Efeitos
esperados e nao
esperados

Fonte: BRASIL, 2013.
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Por que politicas se organizam
em programas e projetos?

Problematizacao da politica - planejamento e escolhas
estratégicas, nivel de agregacao de decisdes e no

detalhamento das operag¢oes de execugao

* Pontos de fragilidade.

* Limites na implantacao.

* Componentes técnicos que demandem recursos
financeiros.

Priorizacao de quais pontos devem ser apoiados por

programas e/ou projetos

Intervencao

+Sistema de ac¢oes organizadas (interacao entre atores
humanos e ndao humanos) que evolui e se transforma no
espag¢o e no tempo. Adquire uma forma especifica de
acordo com o contexto onde se insere e carrega uma

histéria, constréi uma identidade.

*Um conjunto de meios (fisicos, humanos, financeiros,
simbélicos) organizados em um contexto especifico, em
um dado momento, para produzir bens ou servicos com o

objetivo de modificar uma situagao problematica.

21
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Uma intervencao pode ser:

* Um protocolo de cuidados de saude.

* Uma organizacdo (um hospital, um CAPs, uma unidade
de saude).

* Um programa (IST/Aids; tuberculose).
* Um sistema de informacao (Hérus, SINAN, SIM).
* Uma politica (Politica Nacional de Medicamentos).

¢ Um tratamento (TARV, Anti-TB).

O que é teoria da intervencao?

Toda intervencao traz subjacentes teorias:

“Fazendo X de certa forma, esperamos que aconteca Y."

Explicita os pressupostos pelos quais as intervencdes sao
implementadas (modo de funcionamento), as relagdes entre os
atores  envolvidos (de interagao) e sobre a
plausibilidade/probabilidade de como elas possam trazer a

mudanca esperada (teoria causativa) (CHEN, 1990).
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Por que Avaliar?

» Weiss (1972), uma das formuladoras da Teoria de Mudanca,
tem a avaliacdo como apreciag¢do sistemdtica do funcionamento,
dos resultados e execucdo de um programa ou de uma politica,
em funcdo de critérios explicitos ou implicitos, com vistas ao
seu aperfeicoamento.

*» Avaliacdes sdo ferramentas que proporcionam recortes com
conhecimentos aprofundados da realidade dos sistemas de satide
aos pesquisadores, aos profissionais de salde, aos gestores e a
populagao.

Por que Avaliar?

Apreciacao estratégica: a relacdo entre o
problema e a escolha da solugéo.

Apreciacao ldégica: a consisténcia da cadeia
légica de acoes e efeitos.

Apreciacao de implementacao: efeito de
contribuicdo - producdo; qualidade técnica;
eficiéncia  alocativa, em contexto, para
identificacdo dos facilitadores e barreiras, a
execucao da intervencao.

I8
:
X
i
!
!

Apreciacao de impacto: efeito de atribuicao.
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Enfatizando

*No6s lidamos com problemas e intervengdes (solugdes)
complexas.

* A medida que intervimos, os problemas e as solucdes se
modificam.

* Envolvem tecnologias e atores cujos comportamentos nao
podem ser previstos com absoluta certeza.

* As solucbes interagem com o contexto, elas o modificam e
sdao modificadas por ele, e sdo aperfeicoadas por seus usos e
suas praticas.
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Exercicios

1. Problemas e intervencoes
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cao ou solucdo. Numere a coluna em branco de acordo com a primeira:

01

02

03

04

05

06

07

08

09

10

PROBLEMAS

Absenteismo de usuarios com
deficiéncias visuais as consultas médicas

Ineficiéncia do processo de
abastecimento de medicamentos

Auséncia de transporte sanitario

Comunicacao deficiente entre
profissionais da Rede

Falta de atendimentos de casos agudos
de menor complexidade na Atencao
Primaria a Saude (APS)

Grande demanda de saude oriunda do
entorno do Distrito Federal

Demora na entrega de resultados de
exames de rastreamento

Inadequacao da infraestrutura de
unidades de saude

Incipiéncia de atencao a usudrios de
drogas

Inicio tardio do atendimento as gestantes
na APS e dificuldades no referenciamento
para ambulatério de alto risco

INTERVENGOES

Informatizacdo e conectividade dos servicos e
implantacdo de prontudrio eletronico integrado

Aumento de cobertura da APS por equipes da
Estratégia Saude da Familia

Implementacao de Protocolo de Acolhimento com
Classificacdo de Risco

Revisdo do plano de implantacao de Assisténcia
Farmacéutica no territério

Capacitacdo de profissionais para atencdo as
pessoas com deficiéncias visuais e/ou auditivas

Implantacdo de plano de atencao a satde da
mulher para reducao do tempo de espera para
diagnéstico de cancer ginecolégico e de mama

Regulacao de fluxos entre diferentes niveis de
atencao com base na oferta de servicos e no
modelo de regionalizacao

Rastreamento de gestantes no territdrio pelos
agentes comunitarios de saude (ACS) e qualificacdo
do pré-natal de risco habitual e alto risco

Censo de condi¢oes da infraestrutura de UPAs e
UBS

Capacitacdo de equipes de Saude da Familia
em diretrizes terapéuticas para salde mental e
referenciamento a RAPS

25

Relacione o problema com a intervencao que considere como alternativa para sua prevencao, mitiga-
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2. Priorizacao de problemas

Considerando os problemas (02, 03, 06 e 10) do exercicio anterior, aplique a Matriz de Priorizacao de
Problemas (CENDES-OPAS/Modificada — RUF-V), atribuindo pontuacao para cada um deles a partir dos
critérios definidos (relevancia, urgéncia, factibilidade e viabilidade). A pontuacdo deve levar em conta a es-
cala apresentada no rodapé da matriz. Ao final, cabe ordenar a nova lista de problemas, sequndo a ordem
total de pontuacao/prioridade.

TOTAL DE

PROBLEMAS / CRITERIOS RELEVANCIA URGENCIA FACTIBILIDADE @ VIABILIDADE PONTOS

Ineficiéncia do processo
de abastecimento de
medicamentos

Auséncia de transporte
sanitario

Grande demanda de
saude oriunda do

entorno do Distrito
Federal

Inicio tardio do
atendimento as gestantes
na APS e dificuldades no
referenciamento para
ambulatério de alto risco

Pontuacao dos Critérios:

Relevancia: baixa (0); significativa (1); alta (2); muito alta (3)
Urgéncia: baixa (0); significativa (1); alta (2); muito alta (3)
Factibilidade: baixa (0); significativa (1); alta (2); muito alta (3)
Viabilidade: baixa (0); significativa (1); alta (2); muito alta (3)
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VIIl. Programa da Oficina 2: Modelizacao de Inter-

vencoes

Coordenacao:

Gisela Cordeiro Pereira Cardoso (LASER/DENSP/Fiocruz)
Egléubia Andrade de Oliveira (LASER/DENSP/Fiocruz)
Dolores Maria Franco de Abreu (LASER/DENSP/Fiocruz)

Carga Horaria: 3 horas
Data: 16/11/2021

HORARIO OBJETIVO INSTRUCIONAL
09:00h-9:15h Onde estamos
9:15h-9:30h Apresentacdo do.

programa da oficina

Exposicao do tema:

“Modelizacdo da
9:30h-10:30h

Intervencao”

Exercicio de modelizacao

10:30h-10:40h

Apresentacdo do

10:40h-11:10h .. .
exercicio de modelizagcao

Atividade-sintese:
modelizacdo da
intervencao

11:10h-11:50h

Encerramento da

CONTEUDO ATIVIDADE

Breve sintese das atividades e
dos conteudos abordados na
primeira oficina

Apresentacdo do programa
Objetivos da segunda oficina

Definicao do produto esperado

para esta oficina Atividade orientada pelos

Pacto de Convivéncia facilitadores

Definicao de modelizacao
Apresentacdo dos componentes
de uma intervencao

Atividade: execucao do exercicio

sobre componentes estruturais
da intervencao e modelizacdo

Intervalo

Apresentacao do
exercicio formulado por
um dos grupos

Discussdo do exercicio

Alternativas de representacao
visual o

o Exposicédo dialogada
Vantagens e limites da

modelizacdo

11:50h-12:00h

segunda oficina

Préximos passos

Informes sobre as datas e
proposta para as proximas
oficinas

Pactuacao das datas e
das atividades para as
préximas oficinas
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Exposicao Dialogada

COVERNO DE

i i ‘O LASER BRASILiA

Fundagéo Oswaldo Cruz ENSP

Projeto Modelizacao e Qualificacao das Redes Tematicas de Atencao a
Saude no Distrito Federal

Modelizacao de Intervencoes
Oficina 2

LASER/DENSP/ENSP/FIOCRUZ
16 de novembro de 2021

Uma intervencao pode ser:

« Uma técnica (um kit pedagdgico, um teste de triagem neonatal).
« Um tratamento (TARV, Anti-TB).

«  Um protocolo de cuidados de satide.

« Uma organizacao (um hospital, um CAPs, uma unidade de saude).
« Um programa (Consultério na Rua, DST/Aids; tuberculose).

« Um sistema de informacao (e-SUS gestor, SINAN, SIM, SICLOM).

+ Uma politica (promocao da saude, humanizacao).

- Um dispositivo de avaliacdo (desempenho, implementagéo).

Adaptado de Contandriopoulos et al. (2000).
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Simples

Fazer um bolo:

- Areceita é essencial.

+  Receitas sdo testadas para garantir sua

replicabilidade.

«  Na&o é necessario expertise, mas saber cozinhar

aumenta a possibilidade de sucesso.
«  Receitas produzem produtos padronizados.

«  Certeza do resultado na repeticao da receita.

(WESTLEY; ZIMMERMAN; PATTON, 2007)

Complicado

Lancar um foguete:

« Afdérmula é essencial e necessaria.

»  Lancar um foguete aumenta a garantia de que o
proximo serd um sucesso.
«  Alto nivel de especializagado em vérias areas e

trabalho de coordenacéo.

« Exige um alto grau de certeza sobre os

resultados.

(WESTLEY; ZIMMERMAN; PATTON, 2007)
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Complexo

Criar um filho:

+  Avreceita tem aplicagdo limitada.

«  Criar bem um filho nao é garantia de sucesso em

relacado a outros filhos.
«  Aexpertise é importante, mas insuficiente.
- Cada crianga é Unica.

+ Incerteza em relagao aos resultados.

(WESTLEY; ZIMMERMAN; PATTON, 2007)

Analogia com o campo da saude

« Simples: distribuicio de uma cartilha educativa para o controle da
Covid-19 (uso de mascara, lavagem de mdaos e distanciamento
seguro).

« Complicado: a construcdo da cartilha constitui-se em uma
intervencdo complicada por exigir diversas expertises, em trabalho
coordenado de elaboracao

- Complexo: a mobilizacdo nacional para o controle da Covid-19, pois
envolve varias ag¢bes simultdneas para atender a situacdes de
emergéncia, visando a integralidade das agdes, a prevencdo e o
controle da pandemia, em diferentes niveis de gestdao (municipal,
estadual e nacional).
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Intervencao e seus Componentes

« Sistema organizado de acado visando, dentro de um determinado
contexto e periodo de tempo, modificar o curso previsivel de um
fenémeno, a fim de atuar sobre uma situacdo problematica.

« Cinco componentes de um sistema organizado de acao:

1. Uma estrutura.
Os atores.
Os processos da acao.

As finalidades (as funcées).

hmeoE N

O contexto.

(CONTANDRIOPQULOS et al., 2000)

Uma Estrutura

« Estrutura fisica: volume e estruturacdo dos diferentes recursos
mobilizados (financeiros, humanos, imobiliarios, técnicos etc.).

- Estrutura organizacional: conjunto de leis, regulamentos,
convencoes, regras de gestdo etc., que definem como os recursos sdo
repartidos. Sdo as regras do jogo do sistema.

« Estrutura simbédlica; conjunto de crencas, representacoes e valores
que permitem aos diferentes atores envolvidos na intervencao
comunicar-se entre si e dar sentido as agdes.
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Os Atores e suas Praticas

- Caracterizam-se por seus projetos, suas concepc¢des do
mundo e convicgdes, 0s recursos que tém ou que controlam.

+ Interagem, dentro de um jogo de cooperacdo e
concorréncia, para aumentar seu 