Rewsta Acreditacao L j//:'
Artigo

Utilizac&o de indicadores da qualidade no ambulatorio do Servigo de
Referéncia Nacional em Filarioses

Using Indicators for quality in ambulatory of National
Lymphatic Filariasis Center

Eduardo Brandio*

Paula Oliveira?

Paula Fernanda Alcantara de Souza Melo®
Helen Pereira dos Santos Soares”

Paulo Sérgio Ramos de Araujo’

Ana Maria Aguiar-Santos®

Zulma Medeiros’

Najara Felisberto®

Patricia dos Santos Silva®

Abraham Rocha®®

'Farmacéutico pela Universidade Federal de Alagoas, Mestre e Doutor em Medicina Tropical
pela Universidade Federal de Pernambuco. Pesquisador, Gerente da Qualidade e Coordenador
do Laboratério do Servico de Referéncia Nacional em Filarioses, Departamento de
Parasitologia, Centro de Pesquisas Aggeu Magalhaes, Fiocruz. E-
mail: brandaoe@cpgam.fiocruz.br

’Biologa pela Universidade Federal Rural de Pernambuco, Especialista em Biologia
Molecular pela Universidade de Pernambuco, Mestra em Ciéncias pela Fundacdo Oswaldo
Cruz e Doutoranda em Medicina Tropical pela Universidade Federal de Pernambuco.
Coordenadora do Programa de Filariose no Municipio de Olinda. E-mail:
gaula.oliveira@cpqam.fiocruz.br

Biologa pela Universidade de Pernambuco, Especialista em Salde Publica pela Fundagéo
Oswaldo Cruz, Mestra em Ciéncias pela Fundacdo Oswaldo Cruz, Doutoranda em Medicina
Tropical pela Universidade Federal de Pernambuco. Tecnologista do Servi¢o de Referéncia
Nacional em Filarioses, Departamento de Parasitologia, Centro de Pesquisas Aggeu
Magalhées, Fiocruz. E-mail: pfalcantara@cpgam.fiocruz.br

*Fisioterapeuta e Especialista em Docéncia Universitaria pela Pontificia Universidade
Catoblica de Goias. E-mail: helenpsbrasil@hotmail.com

*Médico pela Universidade de Pernambuco. Especialista em Medicina Intensiva pela AMIB e
em Infectologia pela SBI. Mestre e Doutor em Medicina Tropical pela Universidade Federal
de Pernambuco. Coordenador do Programa de Residéncia Medica e Chefe do Servico de DIP
do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco. Médico Infectologista e
Pesquisador do Servico de Referéncia Nacional em Filarioses, Departamento de Parasitologia,
Centro de Pesquisas Aggeu Magalh&es, Fiocruz. E-mail: psergio@cpgam.fiocruz.br

®Médica pela Universidade Federal do Cear4. Mestra em Pediatria e Doutora em Salde da
Crianca e do Adolescente pela Universidade Federal de Pernambuco. Médica Pediatra,
Pesquisadora e Coordenadora Clinica do Servico de Referéncia Nacional em Filarioses,

Revista ACRED - ISSN 2237-5643 v.5,n. 10 (2015)



Artigo

Departamento de Parasitologia, Centro de Pesquisas Aggeu Magalhdes, Fiocruz. E-mail:
amas@cpgam.fiocruz.br

"Biomédica pela Universidade Federal de Pernambuco. Doutora em Biologia Celular e
Molecular pela Fundacdo Oswaldo Cruz. Coordenador da Pés-graduacdo em Ciéncias da
Salde da Universidade Federal de Pernambuco. Pesquisadora do Laboratério de Doencas
Transmissiveis e Coordenadora Epidemiol6gica do Servico de Referéncia Nacional em
Filarioses, Departamento de Parasitologia, Centro de Pesquisas Aggeu Magalhées, Fiocruz. E-
mail: medeiros@cpgam.fiocruz.br

®Relacdes Publicas pela Universidade Federal de Alagoas. Assistente da Qualidade do Centro
de Pesquisas Aggeu Magalh&es, Fiocruz. E-mail: najara.silva@cpgam.fiocruz.br

%Psicologa Clinica pela Faculdade de Ciéncias Humanas de Olinda, Especialista em
Psicologia pela Faculdade Frassinetti do Recife. Coordenadora da Qualidade do Centro de
Pesquisas Aggeu Magalhdes, Fiocruz. E-mail: patriciass@cpgam.fiocruz.br

Bjomédico pela Universidade Federal de Pernambuco. Mestre e Doutor em Biologia Celular
e Molecular pela Fundacdo Oswaldo Cruz. Pesquisador e Coordenador do Servico de
Referéncia Nacional em Filarioses, Departamento de Parasitologia, Centro de Pesquisas
Aggeu Magalhaes, Fiocruz. E-mail: rocha@cpgam.fiocruz.br

RESUMO

A gestdo de indicadores compreende um conjunto de instrumentos, métodos e praticas da
qualidade. Inameras instituicbes tém utilizado essa ferramenta como estratégia para otimizar
seus processos. Diante disso, o objetivo do presente estudo € descrever, através da realizacdo
de um estudo descritivo, 0 processo de implantacdo e evolucdo de indicadores de qualidade
no programa de cuidados ambulatoriais do Servigo de Referéncia Nacional em Filarioses. Os
dados foram coletados a partir dos relatorios e atas emitidos ap6s as reuniGes de anélises
criticas anos de 2010 e 2013. A andlise dos indicadores clinicos demonstrou que dos trés
indicadores propostos, um (completitude e propriedade das avaliacbes do paciente)
encontrava-se abaixo da meta em 2010. Dentre os administrativos, os indicadores expectativa
e percepc¢édo do cuidado por parte do paciente e do corpo profissional em 2013 apresentaram
um percentual de satisfacdo de 95% e 100%, respectivamente. Frente aos resultados obtidos é
consenso entre todos os membros da equipe que a implantacdo de um sistema de gestdo de
indicadores permite de forma efetiva mensurar as atividades desenvolvidas, identificando
oportunidades concretas de melhorias.

Palavras-chave: Indicadores. Qualidade. Ambulatério. Filariose Linfatica.

ABSTRACT

Management indicators includes a set of tools, methods and practices of quality. Many
institutions have used this tool as a strategy to optimize their processes. Thus, the aim of this
study is to describe, through a descriptive study, the process of implementation and

development of quality indicators in the ambulatory care program of the National Reference
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Center for Filariasis. Data were collected from the reports issued after the meetings and
proceedings of critical analyzes in 2010 and 2013. The analysis of the clinical indicators
showed that one of three proposed indicators (completeness and ownership of patient
assessments) was below the goal in 2010. Among the administrative, the expectation
indicators and perception of care for the patient and workers in 2013 showed a percentage of
satisfaction of 95% and 100%, respectively. Given our results, is consensus among all team
members that the employment of an indicator management system allows, effectively, the
measure of the activities undertaken, identifying specific opportunities for improvement.
Keywords: Indicators. Quality. Ambulatory. Lymphatic Filariasis.

INTRODUCAO

Ha varias décadas a preocupacao com a qualidade e os temas que a cercam sdo pautas
nas organizacbes para o aprimoramento de seus produtos e servicos (CROSBY, 1986;
JURAN, 1992; DEMING, 1990; FEIGENBAUM, 1994). A gestdo da qualidade surgiu na
década de 50 e trouxe uma nova filosofia gerencial com base no desenvolvimento e na
aplicacdo de conceitos, métodos e técnicas adequados a uma nova realidade. A gestdo da
qualidade total, como ficou conhecida essa nova filosofia gerencial, marcou o deslocamento
da andlise do produto ou servigo para a concepg¢do de um sistema da qualidade. A qualidade
deixou de ser um aspecto do produto e responsabilidade apenas de departamento especifico, e
passou a ser um problema da empresa, abrangendo, como tal, todos os aspectos de sua
operacdo (LONGO, 1996).

O sistema de gestdo dispGe de um conjunto de instrumentos, métodos e préticas,
constitui um modelo de comunicagéo integrado da qualidade que foi sendo aperfeicoado ao
longo do tempo e ao ser implementado deve ser capaz de dar suporte para tomada de decisdes
e melhoria continua (CAPRICHO; LOPES, 2007).

Tais modelos configuram uma forma de ajustar os processos de maneira sistémica e
podem direcionar as instituicbes a buscarem um reconhecimento externo da adogdo de
praticas de melhoria, através de uma certificagdo ou acreditacdo. Com 0S processos e as
responsabilidades delimitados de forma mais clara e a incorporacdo de indicadores de
monitoramento, é possivel reduzir o retrabalho, desperdicios e custos (PERES; LIMA, 2007,
TAVARES, 1999).

Na area de salde, a qualidade comecou a se tornar mais evidente na decada de 80
quando a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) demonstrou uma preocupagdo com o
desenvolvimento de programas de garantia da qualidade nos servigos de saide (COHEN,
1982).
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Segundo Saturno e colaboradores (1990) a qualidade em saude pode ser definida como
a prestacdo de cuidados acessiveis e equitativos, com um excelente nivel profissional, que
tenha em conta os recursos disponiveis e consiga a adesdo e satisfacdo do usuario do servico.
Esse processo de implantacdo e gerenciamento de qualidade em instituicGes de salude vem
possibilitando o aprimoramento de acfes e o desenvolvimento de importantes indicadores de
qualidade em satde (PAVIN; TRINDADE, 2013; OLIVEIRA; TRINDADE; PAVIN, 2013).

No ambito da prestacdo de servicos em saude, o Servico de Referéncia Nacional em
Filarioses - SRNF vem desenvolvendo desde a década de 50 atividades relacionadas ao
agravo da filariose. Em 2002 o SRNF teve suas atividades credenciadas pelo Ministério da
Saude, sendo o Unico Servico de Referéncia do pais a compreender atividades multi e
interdisciplinares nas areas clinica, epidemiolégica e laboratorial relacionadas ao agravo
filariose (ROCHA et al., 2009).

Em novembro de 2011, o Consorcio Brasileiro de Acreditacdo e a Joint Commission
International outorgaram a acreditacdo internacional do SRNF, tornando-se o primeiro
Servico em doencas tropicais a ser acreditado no mundo. Durante esse processo de
qualificacdo, indicadores foram pensados e monitorados para afericdo das atividades
desenvolvidas no Servigo. Diante disso 0 objetivo do presente trabalho é descrever a gestéo
de indicadores como ferramenta para alcangar a melhoria da qualidade no programa de
cuidados ambulatoriais do Servico de Referéncia Nacional em Filarioses.

METODOLOGIA
Desenho do estudo

Trata-se de um estudo descritivo realizado para descrever a evolugdo das acOes de
melhoria continua da qualidade através gestao de indicadores. Esse tipo de estudo possibilita a
descricdo das caracteristicas, propriedades ou relacdes existentes no fendmeno investigado,
favorecendo a formulacéo clara do problema e o desenvolvimento de hipéteses para viabilizar
solucdes.

Local do estudo

O SRNF do Centro de Pesquisas Aggeu Magalh&es - CPgAM, unidade da Fundagao
Oswaldo Cruz - Fiocruz em Pernambuco, atende as demandas do Ministério da Salde - MS
desde 1986, prestando atendimento clinico, uroldgico, ultra-sonografico e laboratorial aos
pacientes oriundos dos diversos servi¢cos de saude de todos os estados do Brasil, para a
investigacao das filariases.

O servico também promove a formacdo de recursos humanos e presta consultoria aos

servicos de saude e instituicdes de ensino em ambito municipal, estadual e federal.
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Coleta e anélise dos dados

Os dados foram coletados a partir dos relatorios e atas emitidos trimestralmente apds
as reunides de anélises criticas pela alta gestdo nos anos de 2010 e 2013, periodos que
antecederam a avaliacdo do Servico pelos avaliadores da JCI.

Nessas reunides foram apresentados e discutidos os resultados do monitoramento dos
indicadores estando esses agrupados em indicadores clinicos - completitude e propriedade das
avaliacbes do paciente, controle de qualidade do laboratério e expedicdo oportuna dos
resultados de exames; e administrativos - expectativa e percepcdo do cuidado por parte do
paciente e seus familiares, expectativa e satisfacdo do corpo profissional e vigilancia, controle
e prevencdo de eventos que ameagam a seguranca do paciente, familiares e corpo profissional.

Os dados, quando apropriados, foram analisados e tabulados no programa Microsoft
Excel Versdo 2011, onde, foi realizada uma analise descritiva dos dados, sendo 0s mesmos

descritos através das frequéncias e apresentados sob a forma de tabelas e gréficos.

RESULTADOS

A andlise dos indicadores clinicos demonstrou que dos trés indicadores propostos, um
- completitude e propriedade das avaliagdes do paciente - encontrava-se abaixo da meta na
avaliacdo realizada em 2010.

No entanto, na auditoria realizada em 2013, esse indicador evoluiu positivamente, uma
vez que, em todos os trimestres avaliados foram observados percentuais de conformidade
acima da meta estabelecida de 90% - Figura 1. Com relacdo ao indicador controle de
qualidade do laboratério foi identificado 100% de conformidade em todos trimestres
avaliados nos dois momentos do estudo.

Figura 1. Indicador de completitude e propriedade das avaliagcbes do paciente, que possui

como meta 90% de conformidade dos elementos analisados, 2010 e 2013.
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Fonte: dados da pesquisa, 2010 e 2013.
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A figura 2 demonstra a evolugdo do indicador relacionado com a expedic¢do oportuna

dos resultados de exames. A média anual em 2010 e 2013 foi de 5 e 3 dias, respectivamente.

Figura 2. Indicador de expedicdo oportuna dos resultados de exames, que possui como meta
15 dias para a emisséo do laudo a partir do recebimento da amostra pelo Servigo, avaliado em
2010 e 2013.
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Fonte: dados da pesquisa, 2010 e 2013.

Entre os indicadores administrativos, o que se refere a expectativa e percepcdo do
cuidado por parte do paciente e seus familiares, coletados através de pesquisas de satisfacéo,
apresentou um nivel de satisfacdo excelente de 73% e 95% em 2010 e 2013, respectivamente.
Todos os individuos avaliados, 17, nos dois momentos do estudo afirmaram que indicariam o
Servigo caso fossem questionados.

Quando analisamos a expectativa e satisfacdo do corpo profissional, mensurada
através da pesquisa anual de satisfacdo profissional, observamos que 100% dos profissionais
avaliados afirmaram estar satisfeitos com as atividades desenvolvidas e com os lideres da
unidade de cuidado.

O indicador de vigilancia, controle e prevencdo de eventos que ameagam a segurancga
do paciente, familiares e corpo profissional possibilitou identificar a ocorréncia de trés
eventos, dois em 2010 - acidente com perfuro cortante e acidente com residuo quimico, e um

em 2013 - queda.
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DISCUSSAO

O programa de qualidade do SRNF baseia-se em uma filosofia de melhoria continua
visando assegurar a qualidade das atividades desenvolvidas e a seguranca do paciente. Esse
programa possui principios importantes como: geréncia participativa, gestdo de processos,
desenvolvimento de recursos humanos, monitoramento de erros, satisfacdo do usuério e
aperfeicoamento continuo, que viabilizam o monitoramento das a¢Ges e pautam a tomada de
decisdes dentro da unidade de cuidado.

O programa tem suas atividades gerenciadas em trés niveis hierarquicos dentro da
instituicdo (Coordenacdo geral da qualidade, coordenacdo setorial da qualidade e equipe inter
e intra-setorial) que juntos e de forma coordenada, através das reunides de analises criticas,
discutem e avaliam seus desempenhos mediante andlise dos indicadores.

Dentre os indicadores clinicos, o que se refere a completitude e propriedade das
avaliacdes do paciente é sem ddvida o mais complexo, porém é o que possui maior impacto
quando avaliamos o processo de cuidado e a seguranga do paciente. Esse indicador apresentou
em 2010 um percentual de conformidade inferior a meta de 90% nos quatro trimestres
avaliados. Esse percentual é determinado através da analise dos elementos que compdem o
prontuario médico sendo importante citar a identificacdo correta do paciente, identificacdo
dos médicos responsaveis pelo atendimento mediante assinatura e carimbo do mesmo,
descricdo completa do plano de cuidados, diagndsticos e tratamentos.

Em uma segunda avaliacdo, realizada em 2013, todos os trimestres avaliados
apresentaram percentuais de conformidade superior a meta e isso provavelmente ocorreu
devido a a¢des de melhoria que foram instauradas tais como: capacitacdo do corpo clinico em
relacdo ao preenchimento adequado do prontuério e principalmente a mudanca no instrumento
de coleta das informac6es clinicas produzidas pelo aperfeicoamento do prontuério eletrénico.

Um estudo realizado em Fortaleza - CE para avaliar a qualidade dos registros nos
prontuarios de gestantes com VDRL reagentes, atendidos em um Programa de assisténcia pré-
natal identificou que 84% dos prontuarios ndo possuiam notificacdo do caso, elemento
fundamental para o controle da sifilis congénita (ARAUJO et al., 2008).

Munhoz e colaboradores (1997), avaliando o Programa de controle de hanseniase no
Mato Grosso do Sul, observaram registros inadequados das informacgdes dos pacientes em
mais da metade dos prontuarios analisados.

Quando analisadas vers@es eletrdnicas de registros, revisdes sistematicas do escopo e

da qualidade dos dados na atengdo primaria demonstram que a falta de padrdes dificulta a
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comparacdo dos resultados entre os estudos analisados e apontam a necessidade de adogéo de
medidas claras para analise dessa qualidade (THIRU; HASSEY; SULLIVAN, 2003).

A andlise dos registros dos prontuarios pode ser utilizada na avaliacdo da qualidade da
assisténcia e em instituicbes de atendimento que funcionam também como locais de pratica
para a formagdo discente na area da salde, espera-se que esses registros sejam ainda mais
completos do que aqueles operacionais preconizados (ARAUJO et al., 2008).

Outro aspecto importante do ponto de vista de seguranca do paciente € o controle de
qualidade do laboratdrio, fator considerado indispensavel para reduzir a ocorréncia de
resultados falso-positivos e negativos e assim assegurar a adequada conduta clinica
aumentando a possibilidade de um melhor prognéstico para o paciente. Nesse estudo foi
observada 100% de concordancia no controle de qualidade intra laboratorial, sendo esta
realizada mediante analise duplo-cego. Esse resultado demonstra 0 compromisso do Servico
com o processo de cuidado e provavelmente é produzido pela solidificacdo da cultura de
qualidade que tem sido trabalhada na Institui¢do a cerca de dez anos.

O controle de qualidade de exames tem sido apontado como uma importante
ferramenta para avaliar a qualidade laboratorial. Estudos realizados para avaliar a qualidade
de exames citopatoldgicos evidenciaram que a taxa de resultados falso-positivos podem variar
de 2% a 50% (MITCHELL; MEDLEY, 1995; DOORNEWAARD et al., 1997; ROWE;
MARSHALL; BENTZ, 2002).

O tempo total de liberacdo do resultado também é um quesito a ser verificado na
garantia da qualidade, principalmente para exames cujo tempo de liberacdo influencia
diretamente a decisdo clinica ou quando ha resultados criticos que devem ser comunicados
com rapidez (VIEIRA et al., 2011). Embora esse estudo tenha sido desenvolvido em um
Servico cuja a enfermidade alvo ndo apresenta a necessidade de definicdo rapida do status
clinico do paciente, pois se tratar de uma parasitose crénica sem risco eminente a vida, 0s
resultados obtidos demonstraram uma preocupac¢ao da equipe, que sabendo que os sinais e
sintomas inespecificos podem mascarar importantes enfermidades, se encarregaram de
concluir os diagndsticos, possibilitando aos pacientes negativos a investigagdo oportuna de
outras doencas.

Do ponto de vista administrativo, a expectativa e percepcdo do cuidado por parte do
paciente e seus familiares e expectativa e satisfacdo do corpo profissional séo dois indicadores
gue tém sido bastante discutidos e que oferecem importantes focos de melhorias dos

processos.
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A satisfagdo do cliente em instituicdes que ndo sdo de salde € um item que j& vem
sendo monitorado ha algumas décadas. Em saude, a sistematizacdo da avaliacdo da satisfacéo
do usuéario é um conceito recente e complexo, que utiliza modelos teéricos ainda pouco ou
razoavelmente consistentes, com predominio de estudos de base empirica (SAVASSI, 2010).

No Brasil, os estudos ampliaram-se na década de 1990, com a consolida¢do do
controle social nos processos de planejamento e avaliacdo. O pais tem especificidades nesse
sentido, e a satisfacdo vai além do aspecto humanitario e da informacéo recebida, e se amplia
com o simples acesso aos servicos e a disponibilidade de insumos (ESPERIDIAO; TRAD,
2006).

O SRNF demonstrou uma evolugdo de 22% do indicador de expectativa e satisfacéo
do paciente entre os dois momentos avaliados. Esse avanco provavelmente foi conquistado
devido a modificacdes estruturais ao qual a unidade ambulatorial foi submetida, melhorando
suas acomodacOes, mas principalmente a implantacdo de processos que visam reduzir o
tempo de espera para a realizacdo de consultas e exames e otimizacao das consultas, como por
exemplo, a definicdo de prioridades e também o desenvolvimento de consultas sob marcacao
prévia, evitando a concentracdo de pacientes em um dnico dia. Outro elemento importante na
garantia da qualidade dos servicos prestados é o nivel de satisfacdo do corpo profissional,
onde se pode observar que o principio de gestdo participativa implantado tem logrado garantir
a satisfacdo de seus profissionais.

No que se refere a vigilancia, controle e prevencdo de eventos que ameacam a
seguranca do paciente, familiares e corpo profissional, essa tem representado uma
preocupacao internacional, ndo apenas pelas sequelas que podem produzir a saude dos
individuos como também pelos custos que esses eventos podem gerar aos or¢camentos do
governo. Os acidentes no ambiente de trabalho causam prejuizo a toda sociedade, que paga
seus impostos e perde investimentos em saude preventiva, educacdo, seguranca e lazer
(SOARES, 2008).

Estudos revelam que o Brasil na década de 70 ja era considerado campe&o mundial em
acidentes de trabalho. Em 2007, o Instituto Nacional do Seguro Social - INSS registrou 653
mil acidentes de trabalho, nimero 27,5% maior que em 2006 (SOARES, 2008). Nesse estudo,
0s trés eventos registrados encontram-se entre os de maior ocorréncia em ambientes de saude.
Um estudo realizado em Mato Grosso evidencia que as principais causas de lesdo no ambiente
laboral sdo: cortes, ferimentos, quedas, exposicdo a agentes bioldgicos e fisicos e problemas
ergondmicos (OLIVEIRA; ZANDONARI; CASTRO, 2015).
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CONCLUSAO

A selecdo dos elementos que iam compor o quadro de indicadores de monitoramento
ndo foi uma decisdo facil e necessitou de varias discusses entre 0s membros da equipe no
sentido de identificar pontos criticos no sistema que pudessem ser alvo de acdes de melhoria
otimizando os processos desenvolvidos no Servigo.

Essa dificuldade provavelmente ocorreu devido a baixa complexidade do servigo, bem
como, suas particularidades, uma vez que trata-se de um ambulatério que assiste
exclusivamente a pacientes portadores ou suspeitos de filariose linfatica e esta localizado
dentro de uma Instituicdo onde séo desenvolvidas prioritariamente rotinas de pesquisa e nao
assistenciais.

Apesar disso, é consenso entre todos 0s membros da equipe que a implantacdo de um
sistema de qualidade baseado na gestdo de indicadores permite de forma efetiva mensurar as
atividades desenvolvidas, identificando de forma impar oportunidades concretas de melhorias.
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