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O Primary Care Assessment
Tool (PCAT) de Starfield e Shi e
a experiéncia do Instituto
Brasileiro de Geografia e

Estatistica

Luiz Felipe Pinto'#?

IBGE

esde 2019, o Instituto Nacional de Estatisti-

ca do Brasil, conhecido como Instituto Bra-

sileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) vem

ocupando um papel central na avaliacdo dos
servicos de atencdo primadria a satide na experiéncia dos
usudrios no Sistema Unico de Satide (SUS). Diversos es-
tudos nacionais de base populacional e com amostra-
gem probabilistica vém sendo desenvolvidos, tendo por
base um dos questiondrios da chamada “familia de ins-
trumentos Primary Care Assessment Tool (PCAT)”,* re-
ferendada pelo Ministério da Saide do Brasil em um
manual de avaliacdo para atencdo primdria a satde, tra-
duzido, validado e atualizado em 2020.*

A chamada “familia de instrumentos PCAT” caracte-
riza-se por um grupo de versoes-espelho de questio-
ndrios extensos ou reduzidos. Na versao extensa sao
calculados escores para cada um dos atributos pro-
postos por Starfield e Shi: acesso, longitudinalidade,
coordenacdo do cuidado e integralidade (atributos di-
tos “essenciais”) e orientacdo comunitdria, orientacao
familiar e competéncia cultural (atributos conhecidos
como “derivados”). Como média geral dos escores dos
atributos calcula-se um escore geral e, também, um es-
core para cada um dos sete atributos. Ja na versao re-
duzida, adaptada pelo IBGE para aplicacao domiciliar,

1. Professor Associado. Departamento de Medicina em Atengdo Primaria, Faculdade
de Medicina, Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFR]). Rio de Janeiro, Brasil.
2. Editor Associado em Cuidados de Satde Primarios. Revista Ciéncia & Saude
Coletiva.

3. Assessor Especial. Secretaria Municipal de Satude, Municipio do Rio de Janeiro,
Brasil.

Rev Port Med Geral Fam 2023;39:184-5

é possivel o célculo de um tnico escore-sintese, cha-
mado escore geral.

Esse conjunto de questiondrios também se subdivi-
de conforme o ptblico-alvo que se deseja avaliar: usua-
rios adultos, usudrios criancas (em que seus responsa-
veis sdo os respondentes dos instrumentos); profissio-
nais de satide que atuam no atendimento da popula-
¢do — médicos, enfermeiros e cirurgioes-dentistas; e,
por fim, uma versao para gerentes/gestores de unida-
des de atencao primadria. Essa versatilidade no uso do
instrumento permite comparar diferentes perspecti-
vas, a exemplo da avaliacdo comparativa de usudrios e
profissionais de satide, e vem sendo utilizado em par-
te ou em sua totalidade em diversos paises de todos os
cinco continentes.*

Dessa forma, iniciando pela Pesquisa Nacional de
Satde (PNS) realizada em 2019, que avaliou os servicos
de atencdo primadria a saide na perspectiva dos adul-
tos,>® até a Pesquisa Nacional por Amostra de Domici-
lios Continua (PNAD-C) que, em 2022, comparou o0s
servicos na perspectiva dos usudrios infantis®*° e a es-
perada Pesquisa Nacional de Demografia e Satde
(PNDS), todas contemplam médulos especificos que
medem os atributos da aten¢do primaéria a satide pro-
postos pela eminente professora Barbara Starfield e
pelo professor Leiyu Shi.

O desenho metodolégico de cada um desses inqué-
ritos domiciliares de base populacional permitiu tracar
linhas de base para todas as 27 unidades da federacao
que compdem o Brasil, possibilitando o conhecimen-
to da situacgdo atual da atencdo primdria em seus



respectivos municipios, com o olhar de um dos seg-
mentos mais importantes no processo e avaliacao em
sadde: a populacdo usudria do Sistema Unico de Sati-
de (SUS).

No PCAT, o grau de orientacao dos servicos parauma
atencao primdria adequada é mensurado por escore
minimo de 6,6 em uma escala de 0 a 10, isto ¢, as res-
postas originais do instrumento que, considerada uma
escala de Likert, podem ser transformadas em uma nota
de 0-10* que facilitam a interpretagao dos resultados.

Osresultados encontrados, tanto para avaliacao dos
usudrios adultos (escore geral PCAT = 5,9)" como para
a atencdo a saude infantil (escore geral PCAT = 5,7),"2
apontaram para um escore abaixo do minimo consi-
derado ideal para servicos orientados para a qualidade
no total do Brasil. Observaram-se, contudo, importan-
tes diferencas regionais, com os estados da regido Sul
obtendo maiores escores e os estados da regido Norte
com pior desempenho.

Incentivamos o Instituto Nacional de Estatistica
(INE) de Portugal, em parceria com o Ministério da Sau-
de, a realizar inquéritos semelhantes, validando esta-
tisticamente uma versao curta de um PCAT-Portugal
em seu préoximo levantamento de base populacional.
Afinal, se o Brasil com suas dimensodes continentais,
trés fusos horérios e sua topografia desafiadora, con-
seguiu levar ao terreno iniciativa semelhante por que
ndo ousar em Portugal?
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