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Resumo: O objetivo deste estudo é avaliar a importancia de um gestor na Unidade de Saude da
Familia e a importancia de sua autonomia para implantar acbes na comunidade adscrita a sua
Unidade de Saude. A metodologia utilizada foi uma revisao bibliografica na Plataforma da
Biblioteca Virtual em Salude em artigos brasileiros nas revistas cientificas e livros
governamentais além de uma pesquisa qualitativa objetiva realizada através de questionario on-
line dirigido a dez gestores de Unidades de Salde da Familia O estudo conclui que a
importancia dos gestores iguala-se a importante missdo de manter a saude da populacéo
residente no pais da melhor maneira possivel dentro dos limites de sua capacidade buscando
ampliar, aperfeicoar, modernizar e inovar a cada segundo a demanda cada dia maior em nossa
sociedade, e compreende a importancia da autonomia desses profissionais para desenvolver
acoes que melhore a oferta dos servicos de salde para a sociedade.
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Familia; Estratégia de Saude da Familia.
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Characteristics and Autonomy of Health Unit Managers
in Primary Care

Abstract: The objective of this study is to evaluate the importance of a manager in the Family
Health Unit and the importance of his autonomy to implement actions in the community
attached to his Health Unit. The methodology used was a bibliographic review on the Platform
of the Virtual Health Library in Brazilian articles in scientific journals and government books,
in addition to an objective qualitative research carried out through an online questionnaire
addressed to ten managers of Family Health Units The study concludes that the importance of
managers is equal to the important mission of maintaining the health of the population residing
in the country in the best possible way within the limits of their capacity, seeking to expand,
improve, modernize and innovate every day according to the increasing demand in our society,
and understands the importance of the autonomy of these professionals to develop actions that
improve the supply of health services to society.

Keywords: Management in Primary Care; Health Unic System; Family Health Units; Family
Health Strategy.

Introducéo

O Sistema Unico de Saude (SUS) é a uma rede de servicos em saude publica de
abrangéncia ilimitada a toda populacdo residente no Brasil. O SUS surgiu a partir de
movimentos populares, e encontra-se inserido no contexto das Politicas Publicas de Seguridade
Social que abrange a Salde, a Previdéncia e a Assisténcia Social.

A Unidade Basica de Saude (UBS) esta destinada a prestar servicos de assisténcia a saude
a nivel primario estando nela inserida a Unidade de Saude da Familia (USF) sendo essa a
principal porta de entrada dos servicos de salde para a sociedade oferecendo ac¢des coletivas e
individuais relacionadas a promocdo e protecdo, prevencdo de agravos, diagndsticos,
tratamento e reabilitacdo da salde.

Existem dois tipos de USF, a USF tradicional, e a que trabalha junto com a Estratégia de
Saude da Familia (ESF) oferecendo melhores servicos a sociedade. Os servicos ofertados pelas
USF tradicional sdo atendimentos de menor complexidade como as consultas com a triade de
médico especialista (clinico, pediatra e ginecologista), e oferecem ainda vacinas, curativos e

consulta odontoldgica (extracdo, limpeza e restauracao).
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A ESF “tem como objetivo a analise permanente da situagdo de satde da populagdo ¢ a
organizacdo e execucdo de suas praticas, adequadas ao enfrentamento dos problemas
existentes.” (FIGUEIREDO, 2010 APUD CAMPOS e GUERREIRO, 2010).

A gestdo de uma USF é uma tarefa ardua, pois a demanda por servicos de saude cada dia
aumenta mais e 0s recursos se mantém estaveis. O gestor de uma USF precisa ter algumas
caracteristicas que favorecam no seu dia a dia a tomada de decisdes, pois essas impactam
diretamente na qualidade dos servigos prestados a sociedade.

Para OHIRA et al (2014, p.7), o gestor necessita “aliar conhecimentos, habilidades, e
experiéncias na gestdo para conduzir a politica de salde pautada nos principios e na legalidade
do SUS”.

Um gestor precisa ter autonomia para implantar a¢es de educacéo e satde segundo as
necessidades da comunidade em que sua Unidade de Saude (US) estd inserida visto que “A
autonomia responsavel é necessaria para o trabalho gerencial, tendo em vista que o gerente
representa no nivel local a consecucao das diretrizes politicas de saude colocadas para as UBS.”
(VANDERLEI, 2007, p.8)

A importéancia do gestor e de sua autonomia se da na necessidade da implantacdo efetiva
dos principios norteadores do SUS que sdo:

A Universalidade: o Estado garante o acesso de todos os cidad&os residentes no Brasil
as acdes e aos servigos de saude, independente de género, religido, etnia, ocupacdo ou qualquer
outra caracteristica.

A Equidade: tratando desigualmente os desiguais segundo suas necessidades, investindo
onde existir maior caréncia.

A Integralidade: das acdes de promogdo da saude, prevencdo de doencas, tratamento e
reabilitacdo articulando a salde com outras politicas publicas assegurando a atuacdo
intersetorial entre areas que influenciem a qualidade de vida dos individuos.

Tem ainda como principios organizativos:

A Regionalizacdo: que é a estratégia prioritaria que garante o direito a satde através da
articulacdo das acdes e servigcos de saude. Garantindo resolubilidade e qualidade, reduzindo
desigualdades organizando-se através de redes de atencéo, racionalizando gastos e otimizando

0S recursos.
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A Hierarquizagdo: organiza os servigos em niveis crescentes de complexidade,
circunscritos a uma determinada area garantindo formas de acesso aos servicos segundo limites
disponiveis na regiao.

A Descentralizacdo: responsabiliza-se pela salde dos cidaddos e deve ser
descentralizada até o municipio, devendo ser fornecidas condi¢cBes gerenciais, técnicas,
administrativas e financeiras.

O Comando Unico: cada esfera de governo é autdnoma e soberana nas suas decisdes e
atividades, respeitando os principios gerais e a participacdo da sociedade.

A Participagdo Popular: a sociedade deve participar do sistema através dos Conselhos
e as Conferéncias de Saude.

O objetivo geral deste estudo é avaliar a importancia de um gestor na UBS/USF e a
importancia da autonomia para implantar acdes na comunidade adscrita a sua US. Tendo como
objetivos especificos: determinar o contexto que levou a construcdo do SUS, apresentar as
caracteristicas necessarias aos gestores da saude elencadas pelos autores pesquisados e avaliar
a importancia da autonomia para o gestor da USF.

Esse estudo apresenta a sociedade uma visao dos servicos oferecidos pela USF e fornece
dados importantes para o desenvolvimento de novos estudos e projetos para a sociedade
académica sobre a gestdo na AB do SUS.

Para esse estudo foi realizado uma pesquisa qualitativa através de revisao bibliografica,
pesquisa em sites governamentais e pesquisa por meio de um questionario via Google Forms,
pois devido ao SARS-CoV-2, causador da pandemia COVID-19, ndo foi possivel no momento

realizar entrevistas com os gestores das unidades pessoalmente.

Procedimentos Metodoldgicos

Realizou-se um estudo qualiquantitativo, descritivo e exploratério em que foram
utilizadas duas abordagens metodoldgicas: Revisao bibliografica, e coleta de informagdes sobre
USF e seu gestor através de um questionario via Plataforma Google Forms.

A coleta de dados através de revisdo bibliografica tendo inicio em meados de 2019 usando
como descritores as palavras: Gerentes de Saude, Caracteristicas dos Gestores da Saude e

Autonomia dos Gestores da Saude.
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Nessa pesquisa foram selecionados na plataforma da Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
16 (dezeseis) artigos. Foram ainda inseridos na pesquisa 03 (trés) livros governamentais em
PDF, 01 (um) Relatério da 8* Conferéncia Nacional em Salude e 04 (quatro) sites
governamentais.

Inicialmente pretendia-se realizar uma entrevista semiestruturada com dez gerentes de
Unidades de Saude da Familia (USF) do Distrito Sanitario IV (DS-1V) na cidade de Recife no
Nordeste Pernambucano.

Foi encaminhada solicitacdo do parecer da Comissdo de Etica da Plataforma Brasil.
Porém, as atividades de liberacdo de pesquisas ficaram suspensas por quase um ano devido ao
SARS-CoV-2, causador da pandemia COVID-19, que no Brasil teve inicio em margo de 2020,
sendo a pesquisa com os gestores das USFs liberada em dezembro de 2020 através do Parecer
Consubstanciado n® 4.418.869 do Comité de Etica e pelo Oficio da Diretoria Executiva de
Gestdo do Trabalho e Educacdo em Saude (DEGTES) também em dezembro de 2020.

Devido aos problemas relacionados a pandemia da COVID -19, a coleta de dados ficou
suspensa por varios meses sendo liberada a partir de janeiro de 2021 de forma remota via e-
mail, através de um questionario com questdes abertas, fechadas e semiabertas.

Essa pesquisa esta coerente com a Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) e
com toda pesquisa que envolve seres humanos, pois estd pautada dentro da ética. Os
participantes estdo anonimos se comprometeram em assinar o TCLE - Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido sem riscos a sua saude fisica ou moral visto que durante a pesquisa ndo
ocorreu qualquer interacdo fisica com os gestores pesquisados.

A pesquisa foi enviada através um questiondrio em formato eletrdnico oferecido
gratuitamente pelo Google Forms. Esse questionario foi encaminhado através de e-mails a dez
gestores de USFs do Distrito Sanitario IV da cidade de Recife no Estado de Pernambuco sendo
obtida ap0s trés meses, a resposta de cinco (05) gestores. Essas respostas foram analisadas em

gréaficos também gerados na plataforma do Google Forms.

Resultados

Os resultados obtidos na pesquisa apresentam dados referentes ao cargo do servidor a

funcdo que ele (a) esta exercendo no momento, o tempo que esti na USF, o tipo de vinculo e
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se considera ter autonomia para realizar acdes de salde na US sob sua responsabilidade e as
acOes de salde que séo realizadas pela USF sob sua geréncia.

Todos os gerentes das USFs pesquisadas sao servidores efetivos concursados, e possuem
nivel superior completo, seguindo a publicacdo do Ministério da Saude — MS em 28 de maio
de 2019, “A fungdo devera ser exercida por profissional qualificado, com nivel superior, ndo
integrante das equipes vinculadas as USF e cumprindo carga horéria de 40 horas semanais”,
sendo: um Gerente em Processos Gerenciais, uma Fonoaudiéloga e trés Enfermeiras. Em
relacdo ao cargo que ocupa na USF, dois sdo gestores e trés Enfermeiras sendo uma Enfermeira
da Familia e uma Enfermeira Obstetra.

No que se refere ao tempo de trabalho na USF em que se encontra, dois gerentes estdo na
US a menos de um ano, um gerente de 1 a 3 anos e dois estdo a mais de 5 anos na mesma UBS.

Todas as gerencias das USs que responderam essa pesquisa afirmam que sua unidade é
USF e que trabalha em conjunto com a ESF. Sabe-se que, essa unido fornece maior
possibilidade de oferta de servigos de 6tima qualidade a populacdo adscrita.

Nos quesitos dos profissionais que trabalham na Estratégia Saude da Familia - USF/ESF,
percebemos a auséncia em todas elas dos seguintes profissionais: Técnico em laboratdrio,
Educador fisico e principalmente de ginecologista.

Quanto aos servicos oferecidos por essas UBSs pesquisadas, todas oferecem servicos de:
Agendamento de consulta médica e/ou odontoldgica, vacinacao, coleta de exames laboratoriais,
entrega de medicamentos, exames preventivos, curativo, administracdo de medicacao
intramuscular- IM e visita domiciliar para idosos. Quatro oferecem também avaliacdo
nutricional. Trés oferecem além desses servicos listados, consulta de enfermagem a pacientes
tabagistas, alcodlatras e com Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica — DPOC. Duas oferecem
também: Administracdo de medicacdo intravenosa — IV, inalacdo e servigcos de primeiros
socorros. Uma e oferece ainda o agendamento de exames especializados como tomografias e
ressonancias magnéticas. E, nenhuma das UBSs oferecem aos cidaddos implantacdo de
Dispositivo Intrauterino-DIU e horario de atendimento prolongado.

Percebemos que o0s servicos das unidades de saude municipal sdo variados e
consequentemente 0s gerentes precisam ter manejo dos recursos humanos e financeiros para

conseguir atender toda essa demanda. Todas as USF trabalham junto com a ESF, 0 que demanda
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um namero maior de profissionais para atender os servigcos da Atencdo Basica Domiciliar
(SAD).

Em relacdo aos servigos oferecidos pela SAD nas UBS/ESF obtivemos 0s seguintes
resultados:

Todas oferecem: Acompanhamento de feridas e outras infeccdes de partes moles e
acompanhamento de usuarios com sindrome de imobilidade. Quatro oferecem também:
acolhimento aos usuarios com diabetes e hepatites, acolhimento de pacientes com doencas
respiratorias, acolhimento de casos de Infec¢fes do Trato Urinario — ITU e acolhimento de
pacientes com doencas cardiacas. Trés delas ainda oferece: acolhimento de casos de neoplasia,
Rede Cegonha, acolhimento de pacientes com doencas osteomusculares e acompanhamento de
usuarios com sindrome de fragilidade. Duas ainda oferecem acompanhamento de constipacao
e reabilitacdo nutricional. E, apenas uma delas oferece além dos demais servicos: acolhimento
de casos de Controle de tabagismo e de doencas infecciosas cronicas.

A necessidade de recursos humanos, técnicos e financeiros para que uma USF/ESF
consiga oferecer todos esses servigos a sua populacéo é certamente um desafio as habilidades
do gestor da US. Porém, todos os gerentes das USF/ESF que participaram desse estudo afirmam
ter autonomia para desenvolver acfes de salde que sejam necessarias a populacdo sob sua
responsabilidade, para tanto precisam informar antecipadamente ao Distrito Sanitario de sua

regido.

Resultados e Discussao

Para que a ABS/ESF funcione é necessario formar equipes que somem seus saberes de
modo a oferecer a populacdo adscrita um atendimento qualificado e diferenciado com a
finalidade de melhorar a satde ou minorar as consequéncias de determinada doenca.

Esses gestores sdo 0s responsdveis pela vigilancia das acfes de salde (sanitéria,
epidemioldgica, ambiental e do trabalhador) e tem o desafio de democratizar as a¢des do SUS
de modo que em cada regional os cidaddos tenham acesso as acdes e servicos em salde além
da oportunidade de interagir com os gestores na busca de melhorar essas a¢@es principalmente
na AB.

O desafio do gestor é adequar agdes as Politicas Nacionais de Atengdo Basica (PNAB)
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seguindo as orientacdes dos objetivos definidos pelas Politicas Nacionais de Promocédo da
Saude — PNPS/2017 (BRASIL, 2018), que tem como objetivo geral:
Promover a equidade e a melhoria das condic6es e do modo de viver, ampliando a
potencialidade da saude individual e coletiva e reduzindo vulnerabilidades e riscos

a saude, decorrentes dos determinantes sociais, econdmicos, politicos, culturais e
ambientais. (Ministério da Salde, Brasil, 2018, p.12).

Os gestores das UBS/USFs apresentam como principal caracteristica a capacidade
analitica, que é a habilidade de produzir informacdes a partir de dados coletados na populacao
assistida de modo a desenvolver acGes de salde segundo a necessidade da sociedade. Essa é
uma habilidade inata do gestor, ou seja, j& vem como individuo desde seu nascimento, e, este
a desenvolve e aprimora durante sua jornada de trabalho de modo a produzir servicos eficazes
que promovam a democratizacao da salde.

Ao analisar as respostas dos gestores das USF nesse trabalho é possivel perceber que é
necessario certo “malabarismo” para coordenar o quantitativo de profissionais com os servicos
que devem ser oferecidos pela UBS/USF.

Também observamos que apesar das dificuldades encontradas nas USF do DS- IV no
municipio de Recife- PE o gerente tem autonomia na realizacdo de acGes e servi¢cos de salde
referentes a prevencgdo de doencas e recuperagdo da salde da populagdo adscrita evitando assim

internacdes desnecessarias e acimulo de pessoas no ambito hospitalar.

Conclusao

Decorrido mais de trés décadas do inicio das discussdes acerca da implantacdo de um
sistema de salde puablico, gratuito, universal, integral, com equidade e participacdo da
sociedade brasileira, cabe aos gerentes da AB o desafio de adequa-las segundo orientagdes,
principios e diretrizes do SUS.

Os gerentes da AB do SUS tém a responsabilidade de realizar uma gestdo participativa
(trabalhadores e usuarios) de forma a garantir o acesso universal as a¢@es e integralidade de
cuidados de saude a populagéo.

Cabe ressaltar que sendo a AB a entrada prioritaria nas a¢fes de salde a populacéo, e,
sendo essas acOes importantes para a prevencdo e promoc¢do da salde de modo a evitar

epidemias e doencas que requeiram internamento hospitalar, convém aos seus gerentes realizar
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uma gestdo estratégica de modo a produzir agBes e servigos que contemplem a sociedade de
forma integral e igualitaria promovendo uma educacdo em saude e melhoria na qualidade do
fornecimento dessas acdes aos cidadaos.

Assim sendo, a importancia dos gestores das USF iguala-se a importante missdo de
manter a salde da populacdo residente no pais da melhor maneira possivel dentro dos limites
de sua capacidade buscando ampliar, aperfeicoar, modernizar e inovar a cada dia a oferta dos
recursos da salde na AB segundo a demanda cada dia maior em nossa sociedade.

Finalmente, compreende-se a importancia da autonomia desses profissionais para
desenvolver acbes que melhore a oferta dos servicos de salde para a sociedade, visando sempre

seguir os principios do SUS.
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