Desafios na gestdo em saude: desempenho do programa de
controle da tuberculose em municipios paulistas
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O reconhecimento das peculiaridades na operacionalizacdo do Programa de
Controle da TB (PCT) no contexto municipal pode auxiliar na compreenséo dos
fatores envolvidos em seu desempenho. Trata-se de um estudo ecoldgico cujo
objetivo foi de avaliar o desempenho do PCT em 195 municipios paulistas no ano
de 2010. Foram incluidas cidades com mais de 20.000 habitantes e no minimo 5
casos novos de TB notificados no ano de estudo. Utilizou-se analise de
agrupamento para identificar clusters de perfis de desempenho, e analise de
correspondéncia multipla para verificar sua associacdo com caracteristicas
demograficas (localizacdo, porte populacional), epidemioldgicas (relacionadas a
TB e TBHIV) e de servicos de saude (cobertura de PACS e ESF). Foram
identificados trés grupos de desempenho: insatisfatorio (32,3%), com 0s piores
indicadores de desfecho, menor proporcdo de indicacdo e efetivacdo do
tratamento diretamente observado (TDO); baixa testagem HIV e baixa avaliacdo
de contatos; satisfatério (45,6%), com os melhores resultados de desfecho, TDO,
testagem de HIV e de avaliacdo de contatos; e regular (22,1%), com indicadores
de desfecho préximos ao do grupo satisfatério, porém resultados de TDO
regulares. Alta co-infec¢cdo de TBHIV, baixa taxa de incidéncia de TB, pequeno
porte, localizacdo no interior e maior cobertura de ESF/PACS estiveram
associados ao grupo insatisfatorio, enquanto que alta incidéncia de TB, grande
porte populacional, regido metropolitana ou litoral e menor cobertura de
ESF/PACS estiveram associados aos grupos regular e satisfatério. Destaca-se a
importancia do TDO no alcance de desfechos favoraveis, assim como a influéncia
da conformacédo da estrutura da rede e das fragilidades na mudanca de modelo
de atencédo, indicando que a gestdo do PCT necessita lancar mdo de uma
capacidade gestora estratégica para garantir a priorizacdo das acdes em TB e
obter um cuidado efetivo ao paciente e a comunidade.
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