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RESUMO

Planejamento é um dos mecanismos sistémicos de organizacdo que utiliza processos metodoldgicos para
contextualizar e definir as metas de gestéo, agdes, assim organiza-se a mobilizagdo de recursos e a tomada de
decisdes, objetivando a consecucdo do sucesso. Este artigo apresenta uma discussdo sobre a importancia do
planejamento estratégico aplicado as necessidades do municipio Itaquitinga-PE, analisando a eficacia do
planejamento em gestéo e salde, identificando a percepcdo dos gestores envolvidos e confrontando-a com o0s
aspectos da Inteligéncia Estratégica (IE) presentes na administracdo pUblica municipal. Para isso, realizou-se
uma pesquisa exploratéria com entrevista ndo estruturada, em alguns encontros entre pesquisador e
coordenadora de planejamento de saude a fim de obter informac6es a respeito de como foi feito o planejamento
estratégico, como foi implantado e se os objetivos foram alcancados de acordo com o que foi planejado afim de
saber se as metas foram alcancadas. Os resultados, métodos e técnicas foram comparados a luz da literatura e
indicam se o planejamento foi eficaz ou se houve falha no processo seja de planejamento ou de execu¢do Ao
analisar as informagdes, verifica-se que os indicadores estabelecidos para melhor atendimento a populagdo com
recursos bésicos: dos 23 indicadores citados, 01 ndo foi aderido devido a ndo contemplar a doenca na regido, 06
ndo atenderam as metas, e 16 atenderam. Por meio dos resultados, percebeu-se que o municipio de Itaquitinga
segue um planejamento estratégico buscando atendimento de todas as metas e objetivos determinados, obtendo
resultados positivos e satisfatorios, e onde os resultados ndo alcangados devem ser avaliados e discutidos. Assim,
0 SUS fica fortalecido e 0 municipio ganha com a prevencdo da salde da populagdo, criando uma gestdo de
dados para melhor direcionar recursos para cada 6rgdo pactuado e, ainda, evidencia o planejamento estratégico
da cidade.

Palavras-chave: Planejamento Estratégico; Gestdo em Saude Pdblica; Administragdo Publica Municipal.

1. INTRODUCAO

O planejamento é o processo por meio do qual se calcula quanto de financiamento é
necessario para se dar continuidade as operacdes de uma companhia e se decide quando e
como a necessidade de fundos sera financiada (ROBBINS; COULTER, 1996).

No que se refere a administracdo publica, em especial na saide municipal (foco deste
estudo), a importancia do planejamento esta diretamente envolvida no sucesso dos projetos

realizados. Assim, € imprescindivel planejar de forma consciente, tentando saciar as
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necessidades da populacdo de maneira em que se torne essencial em todas as etapas da vida
da populacional tornando eficiente e atingindo os objetivos na administracdo publica.

A administracdo precisa fazer um planejamento financeiro metodico para avaliar as
necessidades futuras da populacdo para distribuir financiamento e a época dos diferentes tipos
de financiamento também é critica para o planejamento financeiro (BRAGA, 1989).

A Lei Municipal 52, de 3 de agosto de 1892, de Goiana/PE, dividiu o municipio em 5
distritos, deles fazendo parte o povoado de Sdo Sebastido de Areias. O Decreto-Lei Estadual
952, de 31 de dezembro de 1943, mudou o nome do distrito de Areias para Itaquitinga. A Leli
Estadual 4962, de 20 de dezembro de 1963, eleva Itaquitinga & condi¢cdo de municipio,
desmembrando-o de Goiana. Diante desta contextualizacdo e legislagdes, o municipio foi
instalado em 23 de maio de 1964 (IBGE, 2019). Cidade considerada nova e segundo os dados
do website do IBGE (2020), a populacdo estimada da cidade de Itaquitinga-PE em 2017 é de
15.692 habitantes (maior que o censo de 2010 que tinha 15.692 habitantes), onde a média de
salario é de 1,7 salarios minimos por pessoa e a taxa de mortalidade infantil é de 8,25 para
cada 1.000 pessoas (acessados em 07/01/2020), assim por se encontrar em crescimento sécio
demogréfico, necessita de planejamento conforme a necessidade de todos da populacao.

A avaliagdo de desempenho das organizagfes continua sendo uma atividade
fundamental na gestdo, seja ela empresarial, de instituicGes publicas ou do terceiro setor,
trazendo, neste milénio, novos desafios aos gestores ante a dindmica do mundo dos negdcios.
A nova perspectiva social exigiu um novo olhar sobre o que significa avaliar o desempenho
organizacional. Para Dutra (2003), avaliar o desempenho consiste em atribuir valor aquilo que
uma organizacdo considera importante diante de seus objetivos estratégicos.

A inteligéncia estratégica é crescente e emerge nas necessidades das organizacoes
evoluirem e inovarem constantemente, pois a inteligéncia estd baseada nos principios de
geracdo do sentido a partir da coleta de informacdes de clientes, fornecedores, sociedade e da
propria organizagdo, entre outros atores. Desta forma, a inteligéncia estratégica tem sido
explorada com o objetivo de auxiliar as organizagdes a definirem a estratégia e a tomada de
decisdo adequada em um contexto de rapidas mudancas (PMI, 2000).

As teorias de gerenciamento de projetos podem facilitar a gestdo do planejamento
estratégico municipal. O processo administrativo ou das funcbes da administracao
(planejamento, organizagdo, diregdo e controle) é uma dessas teorias. Essas fases e areas
podem ser consideradas na gestdo do projeto de planejamento estratégico municipal (PMI,
2000).



Em uma organiza¢do publica como uma prefeitura ou uma determinada secretaria,
trabalhar com inteligéncia estratégica como forma de planejar pode ajudar a melhorar o
desempenho frente as novas demandas e ao “novo” cidaddo que surge com as mudancas de
paradigmas.

Para que todo processo dé certo, a fiscalizacdo deve ser constante, com base nos
controles estratégicos tém funcdo importante no processo que procura medir e avaliar o
desempenho e o resultado das agdes, mediante a comparacdo com padrbes previamente
estabelecidos. Tal controle visa buscar e realimentar os tomadores de decisdes, de forma que
possam corrigir ou reforcar esse desempenho ou interferir no processo administrativo, para
assegurar que os resultados satisfacam as metas, aos desafios e aos objetivos estabelecidos. O
produto final do processo de controle € a informacao e seus sistemas, que permitam constante
e efetiva avaliacdo (OLIVEIRA, 2003).

O presente artigo propde uma andlise comparativa dos dados de avaliacdo do
desempenho do planejamento estratégico na area de saude, tendo como base informacdes do
municipio de Itaquitinga-PE, onde este planejamento € comparado e confrontado com 0s
dados de pactuacdo interfederativa 2017 a 2021, conforme resolugdo CIT n° 8 de 2016. Na
presente pesquisa € descrito todo o processo estratégico da Secretaria de Saude do Municipio
de Itaquitinga-PE, detalhando como sdo feitas as aquisi¢des de verbas que chegam para o
municipio e como elas sdo distribuidas de acordo com a necessidade e com 0s respectivos

programas.

2. REVISAO DA LITERATURA

As leis que regem a categoria de divisdes de valores para estados e municipios séo
bases em que se definem os percentuais de distribuicdo de verbas. Sendo assim, cada
municipio tem a sua definicdo de valores a serem recebidos, onde a intencdo é mostrar a partir
dai o planejamento estratégico na implantacdo dos recursos recebidos, que serdo distribuidos
para gastos em programas previamente adquiridos dentre os estabelecidos pelo Ministério da
Saude (BRASIL, 2000).

A realizagdo de um projeto requer recursos para custea-los, pois de nada adianta fazer
planos e, na hora de sua execucdo, ndo possuir recursos para sua realizacdo. Para projetar o
quanto se pode gastar, € necessario conhecer a situacdo em que se encontra a Prefeitura
(SANTOS; CALDAS, 2013). Além disso, é importante planejar de acordo com as



necessidades que o municipio requer, tendo como base os indicadores para a pactuacéo
interfederativa.

Uma das maneiras mais adequadas para a analise de tal situacdo é fazer a estimativa
baseando-se na tendéncia do crescimento, verificado nos ultimos anos, geralmente usa 0s
dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). O mais importante é que as
receitas projetadas sejam realistas, de forma a ndo alimentar uma expectativa falsa de
disponibilidade de recursos, comprometendo a viabilidade do plano (SANTOS; CALDAS,
2013).

Para todas as etapas do planejamento estratégico deve ser tomado como referencias as
diretrizes, onde basicamente apontam toda a diregdo de um projeto. Para definir que diretriz
sequir, o Prefeito e 0 seu Secretariado deverdo se reunir e analisar quais o0s setores que
precisaram de demanda de investimento, onde existe uma caréncia ou problema municipal. E
a fase inicial de maior importancia, por ter base nos problemas municipais, possuindo 0s
dados necessarios para a elaboracdo das diretrizes de governo e até mesmo para 0s projetos
estratégicos da administracdo municipal (SANTOS; CALDAS, 2013).

Os Projetos Estratégicos serdo elaborados quando as diretrizes forem definidas e com
a selecdo dos problemas, criando projetos que venham a solucionar tais problemas. E um
meio para a materializagdo da visdo do futuro que o governo apresenta ao municipio e, para
tanto, o projeto estratégico deve ser gerenciado intensivamente por meio do detalhamento das
etapas de execucdo e da elaboracdo de relatorios mensais de acompanhamento (SANTOS;
CALDAS, 2013).

Para um maior controle da realizacdo dos projetos estratégicos, devem ser realizadas
reunides gerenciais periodicas entre o Prefeito e o seu Secretariado (secretarias e
coordenadora de planejamento), nas quais sdo examinadas as situacGes de cada iniciativa e
definidas as contramedidas ou intervencbes para a solucdo das restricdes orcamentarias,
administrativas, institucionais, judiciais, dentre outros. Nessas reunides ainda ficam definidas
o limite de recursos que serd aplicado em cada 6rgdo ou entidade, para cada ano, para cada
projeto. O limite de recursos ndo sera decidido apenas entre Prefeito e seu Secretariado:
existe limitagdes constitucionais de aplicacGes, tais como o calculo do valor minimo para
aplicacdo em saude — que para o poder executivo € de 15 % da receita tributaria (SANTOS;
CALDAS, 2013).

Assim 0s programas sdo 0 modo como 0s programas serdo elaborados permitira o
conhecimento dos problemas e segmentos sociais do municipio que devem ser alvo da

intervencdo governamental, sendo estabelecidas as agdes a serem implementadas e o0s



resultados a serem alcangados. Com a elaboracdo do PPA (Plano Plurianual), os Programas
passam a ser um instrumento que permitiré traduzir os macros objetivos da acdo, além de ser
0 elo de ligacdo entre o planejamento de médio prazo e o de cada exercicio — LOA (Leli
Orcamentaria Anual) (SANTOS; CALDAS, 2013).

Para a elaboragao dos programas deve se considerar a seguinte sequéncia:

» Levantamento das a¢cBes em andamento — serd realizado um levantamento de todas as
atividades e projetos que estdo sendo executados pela Prefeitura e suas entidades
vinculadas, com base para elaboracéo do Plano Plurianual;

> Definicdo das acbes de duragdo continuada — serd decidido quanto se ird investir em
acOes continuadas, tendo como base as a¢fes em andamento, as atribuigdes do 6rgéo,
0s problemas priorizados e as diretrizes do plano;

» Definicdo dos projetos setoriais — aqui serdo utilizados como base 0s recursos
excedentes; o dirigente ira detalhar aqueles ja reservados para as acGes de manutencéo
dos servigos permanentes e, considerando o montante especificamente destinado aos
projetos estratégicos, determinara os projetos que serdo desenvolvidos pela sua
unidade, observando ainda as atribui¢des do 6rgao, os principais problemas da cidade
dentro de sua area de atuacéo e as diretrizes do plano;

» Enquadramento das acOes setoriais na linguagem de planejamento — nessa fase, 0
6rgdo ira converter as acdes setoriais dentro da linguagem do planejamento.

A metodologia adotada para a elaboracdo dos Programas admite dois tipos de
programas (e respectivas acles): Programas Finalisticos, que sdo compostos de acbes
resultantes de produtos (bens ou servicos) ofertados a populacdo; e os Programas de Apoio
Administrativo, que é Unico e compreende acdes de natureza administrativa, das quais
decorrem despesas pessoais e encargos sociais alocados as atividades administrativas,
manutencdo e conservacdo de bens e imoveis, entre outros (SANTOS; CALDAS, 2013).

O Programa é, portanto, 0 instrumento que articula um conjunto de acles
orcamentarias e ndo orcamentarias, que sao suficientes para enfrentar o problema, devendo
seu desempenho ser passivel de afericdo por indicadores coerentes com o0 objetivo
estabelecido (SANTOS; CALDAS, 2013).

2.1 Avaliacéo de Desempenho

O Sistema de registro da pactuacao de Prioridades e Objetivos, Metas e Indicadores do

Pacto pela Saude (SISPACTO), sistema que permite o0 registro de metas pactuadas por



municipios, regides de salde, estados e Distrito Federal, conforme fluxo previsto na
Resolucdo CIT n° 8, de 24 de novembro de 2016, que dispde sobre as regras do processo de
pactuacdo interfederativas de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores para os anos de 2017
- 2021, com vistas ao fortalecimento do planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS) e a
implementacdo do Contrato Organizativo da Acdo Publica da Saude (COAP) (BRASIL,
2015).

A avaliacdo de desempenho se tornou um instrumento fundamental na gestdo das
organizacfes ante o ambiente de competitividade dindmica no qual as organizacfes estdo
inseridas atualmente. A definicdo das intervencOes (acOes) a partir da pactuacdo
interfederativa de indicadores (SISPACTO) retrata 0s compromissos dos entes federados na
organizacdo das acBes e servicos de saude no ambito da regido de salde, com foco em
resultados sanitarios. Sendo assim, os indicadores que compdem este rol devem ser
considerados nos instrumentos de planejamento de cada ente (Planos Municipais de Saude,
Programacdes Anuais de Saude e Relatérios de Gestdo).

Machado et al. (2007) afirmam que a mensuracdo do desempenho tem como objetivo
principal ser um instrumento de gestdo capaz de proporcionar um gerenciamento eficaz da
organizacdo, e este é dependente de uma série de variaveis, como bases informativas,
varidveis consideradas, critérios, conceitos e principios adotados. A avalia¢do é influenciada
principalmente pelos objetivos e metas da gestdo, que se refletem no exercicio do controle e
estdo correlacionados com as fases de execucdo e planejamento das atividades do érgao.

Dutra (2003) destaca que, sem as medidas de desempenho, os gestores de uma
organizagdo ndo possuem fundamentos consistentes para:

e Comunicar a seus colaboradores as expectativas de desempenho esperadas pelo 6rgéo;

e Saber 0 que esta acontecendo em cada area de atuacao da organizacao;

e ldentificar os aspectos deficientes e/ou eficientes no desempenho da organizagéo,
gerando oportunidade de eliminacdo ou revisao deles;

e Fornecer feedback aos colaboradores que demonstrarem um desempenho aquém do
planejado pela organizacdo;

e Identificar os aspectos que apresentam melhor desempenho;

e Tomar decisdes baseadas em informacOes soélidas, transparentes que possam ser

justificadas.



3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente estudo estd vinculado a Universidade Federal Rural de Pernambuco, mais
especificamente ao Curso de Graduacdo em Administracdo Puablica, buscando mostrar a
importancia do planejamento estratégico nas necessidades da satide do municipio Itaquitinga
— PE. Este estudo caracteriza-se como exploratdrio-descritivo com relacdo aos objetivos
propostos e com fontes de dados primarias e secundarias.

Segundo Gil (2002), as pesquisas exploratérias proporcionam a descoberta de
intuicbes, e tornam o problema mais compreensivel e claro, e podem assumir carater de
pesquisa bibliogréfica, a qual é desenvolvida de material j& elaborado. Com relacéo a pesquisa
descritiva, Malhotra (2019) informa que ela serve para descrever as caracteristicas ou fungoes
de algo no mercado.

Para realizar esta analise, foi realizado um estudo comparativo entre os dados do
SISPACTO (indicador utilizado como referéncias as metas preestabelecidas pelo Ministério
da saude), visando 0s objetivos e metas, e comparadas com os dados coletados com
informacdes de dados atingidos dentro do municipio.

Utilizou-se o SISPACTO, referente ao ano de 2018, a fim de se obter a referida
comparagdo. Nao foram utilizados os dados do ano de 2019 devido ao fato de os resultados
deste referido ano ainda néo estarem consolidados e/ou disponibilizados.

O processo de coleta de dados foi previamente autorizado pela Secretaria Municipal de
Saulde, sendo todo estudo foi acompanhado pela Coordenadora de Planejamento de Saude. Os
indicadores foram coletados no Conselho Nacional de Secretarias em Satde (CONASS), em
Conass (2016) e os indicadores usados como comparativos foram disponibilizados pela
coordenadora de planejamento e Municipio de Itaquitinga — PE. A coordenadora também
forneceu uma entrevista com vistas a compreender os resultados encontrados e validar as
informacg0es dos relatorios. A entrevista foi realizada no més de dezembro de 2019, sendo as
informacg0es gravadas e transcritas para analise dos resultados.

Além das informac@es coletadas por meio de documentos e da entrevista, o estudo foi
analisado a luz da literatura, obtida da anélise de artigos cientificos indexados nos bancos de
dados disponibilizados na internet, para isso foram empregadas as seguintes palavras-chave:

planejamento estratégico, gestdo em saude publica e administracdo puablica municipal.



4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Para o enfrentamento da pactuacéo do SISPACTO que vigoraram no periodo de 2017
a 2021, definiram-se diversos objetivos, indicadores e metas. Com base na avaliacao realizada
em 2018 foi publicada a relacdo com 23 indicadores e parametros, metas nacionais e valores
referéncias. Desses indicadores, um ndo foi aderido devido a regido ndo contemplar a doenca
informada.

Cabe ressaltar a dificuldade para classificar alguns desses indicadores, em particular os
que se referem a processos de trabalho, objeto de incentivo da politica de saude, tais como
implantacdo de servi¢os ou programas, investigacdo de dbitos maternos, infantis e fetais,
encerramento de vigilancia epidemiolégica de doencas de notificacdo, 0 municipio executa
acOes de vigilancia sanitarias consideradas necessarias, dentre outros. Apesar disso, esses
indicadores foram classificados como indicadores de recursos na dimensdo estrutura dos
sistemas de saude.

O quadro 1 apresenta os indicadores, metas e resultados referente ao SISPACTO,
tendo sua definicdo em unidade de medidas, nimero absoluto, porcentagem e razdo. A
definicdo em numeros absolutos sdo parametros de medicdo onde € necessario estipular a
quantidade objetiva para o atendimento ou reducdo da meta. As definicdes de porcentagem
s80 necessarias para maior cobertura da populacdo nas metas estabelecidas, e as definicbes de
razdo para atendimento fracionado da porcentagem.

Todas as informac6es obtidas durante o ano sdo enviadas e disponibilizadas on-line
pelo site estabelecido pelo Ministério da Saude. Os resultados sdo disponibilizados a gestao

de cada municipio no ano subsequente.

Quadro 1. Relacdo de Indicadores de Saude do Municipio.

Para municipio e regido com menos de 100 mil habitantes:
Numero de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto
das quatro principais doencas cronicas ndo transmissiveis U
(doencgas do aparelho circulatorio, cancer, diabetes e doengas

respiratdrias cronicas b) Para municipio e regido com 100 mil Ne
ou mais habitantes, estados e Distrito Federal: Taxa de ABSOLUTO
mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das
quatro principais doencas crénicas nao transmissiveis (doencgas
do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas
respiratorias cronicas)

28 27

Proporcdao de dbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos)
investigado

% 100 85,71




3 Proporcao de registro de ébitos com causa basica definida % 98 95,15
Proporgao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de
Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade -
4 Pentavalente (3% dose), Pneumocdcica 10-valente (22 dose), % 75 0
Poliomielite (3% U dose) e Triplice viral (12 dose) - com
cobertura vacinal preconizada
5 _Prop_orgéo de casos de doencas de,notifi_cagéo ’comp_u!s()riNa % 70 0
imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificacdo
6 Proporggo de cura dos casos novos de hanseniase % 100 100
diagnosticados nos anos das coortes
, . - N° NAO ~
7 Numero de casos autoctones de malaria ABSOLUTO | TEVE NAO TEVE
8 NUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um Ne° 2 4
ano de idade ABSOLUTO
, , N°
9 NUmero de casos novos de aids em menores de 5 anos ABSOLUTO 0 0
Proporgao de analises realizadas em amostras de gua para
10 | consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, % 68 79,74
cloro residual livre e turbidez
Razédo de exames citopatoldgicos do colo do Gtero em B
11 mulheres de 25 a 64 anos na populacdo residente de RAZAO 0,45 0,34
determinado local e a populacdo da mesma faixa etéaria
Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados B
12 em mulheres de 50 a 69 anos na populacéo residente de RAZAO 0,35 0,5
determinado local e populacdo da mesma faixa etaria
13 | Proporcéo de parto normal no SUS e na salde suplementar % 62 52,89
Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias o
14 de 10 a 19 anos o 20,56 219
. . . N°
15 Taxa de mortalidade infantil ABSOLUTO 3 2
16 Numero de ébitos maternos em determinado periodo e local de N° 0 0
residéncia ABSOLUTO
17 Cobertura populacional estlme}da pelas equipes de Atencéo % 100 100
Basica
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de o
18 Salde do Programa Bolsa Familia (PBF) /o 80 87,32
19 Cobertura populacional estm]aQa de saude bucal na Atencéo % 100 100
Basica
Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos
20 | de agBes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a % 50 83,33
todos 0s municipios no ano
21 Acdes de Matriciamento reaI|~zada§ por CAPS com equipes de % 50 100
Atencao Basica
29 Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura N° 4 5
de imoveis visitados para controle vetorial da dengue ABSOLUTO
23 Proporcéo de preenchimento do campo "ocupacdo” nas % 95 100

notificagdes de agravos relacionados ao trabalho

Fonte: elaborado pelo autor a partir de informacdes retiradas do SISPACTO.

Ao analisar as informagdes do quadro 1, verifica-se as seguintes consideragdes quanto

aos indicadores estabelecidos para melhor atendimento a populagdo com recursos basicos:




dos 23 indicadores citados, 01 ndo foi aderido devido a ndo contemplar a doenca na regido, 06
ndo atenderam as metas, e 16 atenderam.

Ao comentar os resultados com a entrevistada, obteve-se o entendimento que o
municipio ndo tem obrigatoriedade em pactuar com todos os indicadores estipulados, pois
alguns ndo se inserem nas caracteristicas da regido do pais. Para os resultados ndo
satisfatorios, vale ressaltar que existiu dificuldade na obtengdo das informagfes que servissem
de esclarecimento para o ndo atendimento das metas, pois as mesmas foram perdidas durante
a gestdo de acompanhamento e nao foram informadas ao SISPACTO.

A fim de obter um monitoramento eficaz dos indicadores que ndo tiveram as metas
atingidas, estes devem ser avaliados no ano subsequente, para que os resultados tenham
valores satisfatorios e possam ser adotadas medidas de atendimento aos indicadores
propostos.

De acordo com a metodologia e para avaliagdo e entendimento dos indicadores do
SISPACTO foi realizada uma entrevista com a coordenadora de planejamento de salude do
municipio de Itaquitinga — PE. Conforme quadro 1 pode-se observar que as unidades de
medidas das metas se diferenciam entre porcentagem, numero absoluto e razdo. Segundo a

entrevistada,

“[...] essas nomenclaturas sdo para melhor definir as metas e ter um atendimento
mais consistente. Com a utilizagéo do indicador de porcentagem, é possivel abranger
maior quantidade de atendimento aos habitantes do municipio, considerando que
estimativa per capita é varidvel. O nimero absoluto, é utilizado para as metas que
necessitam de melhor controle objetivo, pois independente da variacdo per capita, a
meta ndo varia. Trata-se de um indicador que precisa de atencdo, pois, por mais que
a meta seja alcancada, deve-se sempre utilizar de meios para que esteja reduzida.
Dentre os indicadores com valores absolutos citados na tabela 1, apenas o indicador
de nimero 22 pode ter o resultado maior que o previsto, pois trata-se se de uma
verificaco positiva. Para o indicador definido como razdo, utiliza-se uma proporcéo
dentro de determinado critério da populagdo, podendo ser citado como exemplo, 0s
indicadores de nimeros 11 e 12, que sdo definidos por faixa etaria na propor¢do da
populagao [...]".

Ainda, segundo a entrevistada, “[...] as metas estabelecidas sdo apenas parametros para
garantir melhor atendimento a populacgdo, porém isso ndo determina o melhor resultado [...]”.

Foi possivel evidenciar que mesmo com planejamento estratégico definindo
indicadores e metas, existem fatores que dificultam o atendimento estipulado das metas.
Segundo a entrevistada “[...] as informacg6es para obtencdo de bons resultados, devem superar
as variagdes devido a regido, como cultura, dificuldade de acesso, e populacdo de municipios

vizinhos, no qual entram na estatistica criando as variagdes nos resultados [...]”.



Analisando os resultados apresentados no quadro 1 verifica-se que os itens de numero
6, 10, 15, 17, 18, 19, 20, 21, 22 e 23 atenderam as metas definidas para 2018, porém
conforme relatos da entrevistada “[...] nem todas sdo totalmente satisfatorias, como o
indicador de numeros 15, por se tratar de Obitos, mesmo com o percentual dentro dos
parametros esses numeros devem sempre baixar [...]”. Segundo o Malta et al. (2014), a queda
nas taxas de mortalidade por Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT) verificadas no
Brasil pode ser atribuida, ainda que parcialmente, a grande expansdo do acesso aos Servicos
de salude, ao marcante declinio do tabagismo, além de melhorias nas condicdes
socioecondmicas.

O municipio de Itaquitinga vem investido na qualidade de saide publica nos ultimos
anos, o que reflete de forma positiva, podemos observar nos indicadores de quando analisa 0s
dados 17, 18, 20, 21 e 22 onde os mesmos se referem a cobertura de atencdo basica,
acompanhamentos como condicionalidades de Saude do Programa Bolsa Familia (PBF),
cobertura de satde bucal da atencdo basica, agdes da vigilancia sanitaria, matriciamento do
Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) e atencdo basica, e cobertura de controle da dengue
os dados referenciais de meta sdo alcancados ou ultrapassados sendo reflexos de outros
indicadores do programa.

Para os indicadores de nimeros 1, 2, 3, 4, 5, 8, 11, 12, 13, 14, verifica-se que 0s
mesmos ndo atenderam as metas definidas, por diversos fatores. Segundo a entrevistada “[...]
as informacdes para 0 mau desempenho devem as varia¢fes devido a regido, como cultura,
dificuldade de acesso e populacdo de municipios vizinhos, no qual entram na estatistica
criando as variagfes nos resultados [...]”. Os indicadores ndo atendidos merecem uma melhor
atencdo dos gestores. Entre eles, os indicadores 8, 13 e 0 14 estdo mais distantes da meta
estabelecida pelo ministério da saude.

Analisando e comparando os valores do indicador 14 no qual se refere a gravidez na
adolescéncia entre 10 a 19 anos, segundo Oliveira (1998), a problematica intrinseca a
gravidez na adolescéncia, 0 aumento do nimero de casos desse tipo de gravidez mostra que
mesmo as campanhas para prevencdo de Aids ndo tém conseguido atingir os jovens, pois se
estes se prevenissem da doenca usando camisinha, 0os numeros de gravidez na adolescéncia
tenderiam a diminuir.

Pode-se, assim, evidenciar o indicador 8 no qual mostra o crescimento de novos casos
de sifilis congénita em menores de um ano de vida, pode estar diretamente proporcional uma
vez que a sifilis congénita que por sua vez se trata de uma doenca infecciosa produzida por

uma bactéria, o Treponema pallidum, de transmissdo predominantemente sexual. Se nédo



tratada, a doenca pode evoluir a estadgios que comprometem a pele e 6rgaos internos, como 0
coracdo, figado e sistema nervoso central (Servico de Vigilancia Epidemioldgica, 2008).
Assim pode concluir que a doenca da sifilis congénita pode estar diretamente ligada com a
mesma problematica citada acima por Oliveira (1998), onde mostra 0 ndo uso da camisinha
proliferando algumas doengas.

O indicador 13 mostra que os partos normais realizados na rede publica do municipio
sdo bem abaixo da média estipulada pelo SISPACTO. Segundo Oliveira et al. (2016) este fato
pode explicar, em parte, a diferenca na prevaléncia do setor publico e privado. Atrelado a isso,
0 parto ceséareo tornou-se um sinal de status social entre as mulheres brasileiras, bem como
um fator de conveniéncia para mées e médicos, que agendam o parto em determinados
horérios e dias da semana.

O desejo de parto cesarea no inicio da gestacdo esteve associado a ocorréncia deste
procedimento nos dois tipos de financiamento da assisténcia para o SUS e privado. Nao
obstante as mulheres atendidas pelo SUS possuirem menor poder de negociacdo e de escolha
em relacdo a via de parto e/ou do profissional que a assistira, desejar a cesarea ja no inicio da
gestacdo aumenta as chances de realiza-la, uma vez que, quanto maior o poder aquisitivo da
clientela, maior o poder de negociacdo com o profissional médico, além da inclinacdo de
varios profissionais do sistema privado de salude para a realizacdo do parto cesarea
(OLIVEIRA et al., 2016).

Segundo entrevistada “[...] como medida de melhoria, em 2019 os indicadores que
tiveram as metas ndo atingidas em 2018, foram acompanhadas para que os resultados
negativos no atendimento das metas ndo reincidissem, como também de todos os indicadores
fossem registrados [...]”. Este relato da entrevistada mostra a preocupacdo do municipio em
melhorar, tanto a coleta de informacdes para uma melhor inser¢do no SISPACTO, quanto um
acompanhamento dos resultados que foram obtidos em 2019. Percebe-se que o foco é a
melhoria continua nestes resultados.

Segundo Santos e Caldas, 2013, cada decisdo de onde, quando e quanto investir deve
ser cuidadosamente analisada, pois cada decisdo tomada influencia diretamente a sociedade,
afetando positiva ou negativamente suas vidas.

Dessa forma, sdo realizados acompanhamentos periddicos das evolucdes para obter-se
informagdes que esclaregcam os motivos do ndo atendimento aos indicadores. No ano de 2019,
todos os indicadores foram acompanhados, bem como, as informagGes foram registradas para

que na avaliagdo de cumprimento das metas possam ser feitas melhorias necessarias.



5. CONSIDERACOES FINAIS

Com as informacdes obtidas e analisadas, verifica-se que 0 municipio de Itaquitinga
tem um direcionamento mais objetivo, e um atendimento a populacdo com premissas basicas
para a saude, tendo assim uma assisténcia para o individuo.

O programa SISPACTO tem o objetivo a pactuacdo de premissas para a salde onde
determina indicadores, metas e objetivos para melhor atender a populacdo com 0s recursos
fisicos e financeiros direcionados a cada cidade e municipio, onde se verificou que o
planejamento partindo do Governo Federal com o Ministério da Saude é direcionado para 0s
governos estaduais e assim para as cidades e municipios.

Por meio dos resultados apresentados, percebeu-se que o municipio de Itaquitinga
segue um planejamento estratégico para atendimento de todas as metas e objetivos
determinados, obtendo resultados positivos e satisfatorios, e onde o0s resultados nao
alcancados devem ser avaliados e discutidos, pois 0 municipio também pode prestar
atendimentos a outras pessoas de cidades préximas, e também serve de indicadores para 0s
proximos anos terem sua atencdo mais detalhada para assim atender os objetivos acordados
com o SISPACTO.

Desta forma, entende-se que ha um fortalecimento para o SUS e para 0 municipio com
a prevencdo da saude da populagdo, criando uma gestdo de dados para melhor direcionar
recursos para cada 6rgdo pactuado, com isso evidenciando gue o planejamento estratégico tem

uma grande participacdo na satde do municipio de Itaquitinga.
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