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ESTRATI:JGI~A E PLANO DE A~CAO PARA MELHORAR A QUALIDADE DA
ATENCAO NA PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE 2020-2025:
REVISAO INTERMEDIARIA

Antecedentes

1. O objetivo deste documento é informar os Orgdos Diretores da Organizagdo
Pan-Americana da Saide (OPAS) sobre o progresso alcancado na implementagdo da
Estratégia e plano de agdo para melhorar a qualidade da aten¢do na prestagao de servigos
de saude 2020-2025 (Documento CD57/12 e Resolu¢ao CD57.R13) (1, 2), aprovada em
outubro de 2019 pelo 57° Conselho Diretor. Na estratégia e plano de acdo, a qualidade ¢
vista como uma caracteristica inerente a satide universal, e se introduz um novo paradigma
que propde uma abordagem baseada em sistemas de saude e intersetorialidade (7).
A pandemia de COVID-19 forgou os sistemas e servigos de saude a se reorganizarem e a
aumentar rapidamente sua capacidade de resposta, o que prejudicou o bem-estar dos
profissionais de saide e a prestacdo de servicos integrais e de qualidade, afetou a
continuidade dos servigos essenciais e criou grande tensao na resposta de todos os sistemas
e servigos de saude na Regido das Américas (3).

2. A estratégia e o plano de agdo estdo diretamente relacionados a documentos e
resolucdes aprovados pela OPAS ap6s 2019, entre outros: a Estratégia para a construg¢do de
sistemas de saude resilientes e recuperacdo pos-pandemia de COVID-19 para manter e
proteger os ganhos em saude publica (Documento CD59/11 e Resolugdo CD59.R12) (4, 5)
e a Politica sobre ateng¢do integrada para melhorar os desfechos de saude
(Documento CSP30/10 e Resolugdo CSP30.R4) (6, 7). Também esta relacionada a uma
decisdo e uma resolucao adotadas pela Organizagdao Mundial da Satde (OMS): a Accion
mundial en pro de la seguridad del paciente [A¢do mundial em prol da seguranga do
paciente] (Decisao WHA74[13]) (8) e a Estrategia Mundial sobre Prevencion y Control
de Infecciones [Estratégia mundial de preven¢do e controle de infeccdes]
(Resolugao WHA75.13) (9).
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Analise do progresso alcancado

3. Para fins desta revisdo intermediaria, foram consideradas diversas fontes. Por um
lado, analisou-se uma pesquisa de avaliagdo dirigida aos Estados Membros e realizada
entre novembro de 2022 e janeiro de 2023 sobre os objetivos da Estratégia e plano de agdo
para melhorar a qualidade da aten¢do na prestagdo de servigos de saude 2020-2025
(Documento CD57/12) (1) e do plano de acdo global para a seguranca do paciente
2021-2030 (10). Por outro, o sistema de informagao associado a avalia¢do dos indicadores
de resultados utilizados para monitorar o Plano Estratégico da OPAS 2020-2025 (11) e as
informagdes fornecidas pelos programas relacionados da OPAS e da OMS também foram
considerados. Deve-se observar que houve progresso nos Estados Membros, mas ainda ha
muitos desafios. Além disso, também devem ser destacadas as ligdes aprendidas e a
redefini¢ao de prioridades no periodo 2020-2022, especificamente devido ao impacto da
pandemia de COVID-19, bem como a renovacdo do chamado & a¢do para melhorar a
seguranga dos pacientes como uma prioridade de saude publica.

Linha de acdo estratégica 1: Implementar processos permanentes para melhorar a
qualidade da atencdo as pessoas, familias e comunidades na prestacdo de servigos
integrais de saude

4. No periodo 2020-2022, a pandemia afetou o progresso dos paises da Regido em
relagdo as metas estabelecidas; em muitos Estados Membros, processos voltados para a
melhoria da qualidade da atengdo foram interrompidos, ou houve muito pouco progresso.
Os esforgos para reorganizar os servigos de saude e ampliar sua capacidade de responder a
emergéncia afetaram a continuidade de alguns servigos essenciais, como a atengao primaria
a saude e os servigos de saude mental, entre outros (/2). Houve um lento progresso nas
intervencoes voltadas para o monitoramento e avaliagdo da qualidade da atengdo, que ¢
uma prioridade para estabelecer processos permanentes de melhora. Ainda assim, houve
progresso nos programas de prevengdo e controle de infecgdes e no uso racional de
medicamentos e outras tecnologias em saude, embora ainda existam grandes desafios
nessas areas € em outras, COMO O acesso a agua segura € ao saneamento em
estabelecimentos de saude.

Objetivo 1.1: Reforcar a qualidade da atencao oferecida as pessoas, familias e comunidades

Indicador, linha de base e meta Situacio
1.1.1 Numero de paises e territorios que Nao ha evidéncias de que tenha havido uma
reduziram em, pelo menos 20% o indice de reducdo de pelo menos 20% no indice no
mortalidade por causas atribuiveis a aten¢do a | periodo 2020-2022 em nenhum dos paises e
saude territdrios.
Linha de base (2020): 5
Meta (2025): 25
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Objetivo 1.1: Reforcar a qualidade da atengdo oferecida as pessoas, familias e comunidades

Indicador, linha de base e meta

Situacio

1.1.2 Numero de paises e territorios que
dispdem de estratégias que promovem o uso
racional de medicamentos e outras
tecnologias em satude

Linha de base (2020): 1
Meta (2025): 21

Cinco paises ¢ territorios dispdem de
estratégias nacionais oficiais para o uso
racional de medicamentos e outras tecnologias
em saude; outros seis avangaram na criagao de
um marco regulatorio e de sistemas de
avaliagdo de tecnologias em saude.

1.1.3 Numero de paises e territorios com
programas de preven¢do e controle de
infecgdo que reduziram a carga de infecgOes
associadas a atencdo a saude

Linha de base (2020): 9
Meta (2025): 18

Dezoito paises e territorios informaram que
tém programas de prevengdo e controle de
infeccOes associadas a atencdo a saude, com
sistemas de monitoramento.

Entre eles, dois paises relataram redugdes na
carga de infec¢des associadas a atengdo a
saude.

1.1.4 Numero de paises e territérios com
programas nacionais para desenvolver,
implantar e avaliar o efeito do uso de guias de
pratica clinica embasados em evidéncias
cientificas

Linha de base (2020): 7
Meta (2025): 25

Doze paises e territorios avangaram na
implementacdo de programas nacionais de
guias de pratica clinica.

Alguns formularam recomendacdes sobre a
elaboragdo ou adaptacdo de guias, enquanto
outros elaboraram e adaptaram guias para uso
em ambito nacional. No entanto, ndo se
encontraram evidéncias de que o impacto tenha
sido avaliado.

Objetivo 1.2: Melhorar a qualidade dos servico
atencdo primaria

s integrais de satide mediante o fortalecimento da

Indicador, linha de base e meta

Situacio

1.2.1 Numero de paises e territorios que
demonstram uma redugdo de, pelo menos,
10% nas internagdes hospitalares por
problemas que podem ser resolvidos na
atencdo ambulatorial

Linha de base (2020): 5
Meta (2025): 25

Nao ha evidéncias de que se tenha obtido uma
redugdo de pelo menos 10% no periodo
2020-2022 em nenhum dos paises e territorios;
no entanto, observa-se tendéncia de diminui¢ao
em quatro.

1.2.2 Numero de paises e territorios que
fortaleceram a capacidade resolutiva da
atengdo primadria a saude

Linha de base (2020): 5
Meta (2025): 25

A maioria dos paises e territorios da Regido
esta empreendendo agdes para fortalecer a
atengdo primaria, ¢ 10 informaram que
implementaram planos de agao para fortalecer
a capacidade resolutiva da atencdo primaria no
ambito de redes integradas de servigos de
saude.
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Objetivo 1.1: Reforcar a qualidade da atengdo oferecida as pessoas, familias e comunidades

Indicador, linha de base e meta Situacio
1.2.3 Numero de paises e territorios que Quinze paises e territorios dispdem de planos
dispdem de um programa de organizagao e de saude mental que vao desde o nivel
provisdo de servigos de satide mental, do primario até o nivel especializado. Cinco
nivel primario ao especializado paises informaram que estdo em processo de
Linha de base (2020): 14 elaboragéo do plano.
Meta (2025): 28

Objetivo 1.2: Melhorar a qualidade dos servigos integrais de satide mediante o fortalecimento
da atencao primaria

Indicador, linha de base e meta Situacio
1.2.4 Numero de paises e territorios que Para o periodo de 2020 a 2022, s6 ha dados
dispdem de pelo menos 80% de instalacdes de | disponiveis para 14 paises e territorios, dos
satide com um sistema seguro de dgua e quais apenas cinco informam dispor de
saneamento servigos basicos de dgua e apenas trés

dispdem de saneamento basico em pelo

Linha de base (2020): 27 menos 80% de suas instalagdes (13).

Meta (2025): 35

Objetivo 1.3: Aumentar o nimero de intervencgdes voltadas a monitorar e avaliar a qualidade da
atencao

Indicador, linha de base e meta Situacio
1.3.1 Numero de paises e territorios que Quinze paises e territorios estdo avangando na
reduziram a carga de eventos adversos implementacdo de sistemas nacionais de
durante a atencao registro de eventos adversos, mas nao ha

informagdes disponiveis sobre alguma

Linha de base (2020): 5 reducdo da carga desses eventos.

Meta (2025): 12

1.3.2 Numero de paises e territérios com Dezesseis paises e territorios dispdem de
dados nacionais sobre o grau de satisfacdo das | dados nacionais sobre o grau de satisfacao das
pessoas com os servigos de saude pessoas com os servigos de saude, e ha

Linha de base (2020): 14 diferentes niveis de integracdo nacional.

Meta (2025): 28

Linha de acdao estratégica 2: Reforcar a gestio e a governancga dos sistemas de saude a
fim de criar uma cultura de qualidade e promover a melhoria sustentada da qualidade
na prestacdo de servigos integrais de saude

5. Durante o periodo de 2020 a 2022, a fungdo de gestao e governanca dos sistemas
de satde foi fundamental para responder a pandemia, coordenar acdes intersetoriais e
fomentar a resiliéncia da sociedade. Muitos Estados Membros implementaram medidas
para melhorar a acessibilidade e a equidade de acesso aos servigos de saude para toda a
populagdo. Isso foi feito, por exemplo, integrando as perspectivas das minorias €tnicas e

4
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das culturas ancestrais a implementacdo dos programas de imunizag¢do. No entanto,
barreiras significativas de acesso persistem, especialmente no caso de populacdes em
situagdo de vulnerabilidade. Portanto, a equidade ¢ um valor fundamental a ser
desenvolvido para se alcangar uma cultura de qualidade. No ambito dessa estratégia, um
grande nimero de paises promoveu a elaboracdo e a implementacao de politicas nacionais
e estratégias ou planos de acao voltados para a melhoria da qualidade na prestacao de
servigos integrais de satide. Além disso, em varios paises se estabeleceu o marco renovado
das fungdes essenciais de saude publica para a Regido como uma oportunidade de
fortalecer as capacidades de gestdo e governanga dos sistemas de satide, abordando a
qualidade a partir de uma perspectiva sistémica e de intersetorialidade (74).

Objetivo 2.1: Desenvolver capacidade para a implementacdo de politicas e estratégias de
qualidade da atenc@o na prestacdo de servigos integrais de saude

Indicador, linha de base e meta

Situacio

2.1.1 Numero de paises e territorios que
definiram uma estratégia para melhorar a
qualidade da atengdo na prestagdo de servigos
integrais de satde

Linha de base (2020): 12
Meta (2025): 24

Quinze paises e territorios t€m estratégias ou
planos para melhorar a qualidade, seja na
forma de documentos independentes ou como
parte de planos nacionais de satde, ou
dispdem de agé€ncias que oferecem
orientagdes gerais para provincias ou estados.
Outros sete paises tém planos que precisam
ser atualizados, seja porque estdo no processo
de elaboracdo dos seus planos nacionais ou
porque os planos mencionam a qualidade,
mas ndo definem objetivos, estratégias e
indicadores.

2.1.2 Numero de paises e territorios que
implantaram um plano operacional para
melhorar a qualidade da atengdo na prestacao
de servigos integrais de satide

Linha de base (2020): 12
Meta (2025): 24

Sete paises e territorios informaram
conformidade com o indicador e um indicou
que estd em uma fase avangada do processo.

integrais de saude

Objetivo 2.2: Fortalecer a capacidade reguladora para melhorar a qualidade dos servigos

Indicador, linha de base e meta

Situacio

2.2.1 Numero de paises e territorios que
dispdem de mecanismos de avaliagdo da
qualidade com inspecao, auditoria e resposta

Linha de base (2020): 9
Meta (2025): 23

Dezessete paises e territorios dispdem de
mecanismos de avaliacdo da qualidade com
inspec¢do, auditoria, resposta e metodologias
relacionadas.
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integrais de satde

Objetivo 2.2: Fortalecer a capacidade reguladora para melhorar a qualidade dos servigos

Indicador, linha de base e meta

Situacao

2.2.2 Numero de paises e territorios que
dispdem de estruturas juridicas e regulamentares
para avangar rumo ao acesso universal a
medicamentos € tecnologias em satude seguros,
eficazes, acessiveis e de qualidade

Linha de base (2020): 9
Meta (2025): 18

Doze paises e territdrios avangaram nesse
indicador. Os oito mais avancados da
Regido fazem parte da lista de transi¢do de
autoridades catalogadas pela OMS. Além
disso, esses paises estdo usando a
ferramenta de anélise comparativa mundial
da OMS para autoavaliar seu sistema
regulatorio.

2.2.3 Numero de paises e territorios que criaram
¢ financiaram um grupo especial intersetorial no
nivel nacional para promover o uso apropriado
de antimicrobianos e a prevengao de infec¢do

Linha de base (2020): 6
Meta (2025): 25

Dezessete paises ¢ territorios dispdem de
um grupo intersetorial nacional para
promover o uso apropriado de
antimicrobianos e prevenir a propagagao
de infecgoes (15).

2.2.4 Numero de paises e territorios com um
sistema de credenciamento de carreiras em
saude com padroes relacionados a missdo
social, formac¢do docente, educacao
interprofissional e competéncias dos
profissionais formados

Linha de base (2020): 8
Meta (2025): 19

Dez paises e territorios dispdem de um
sistema de credenciamento com normas
sobre missdo social, formacdo docente,
educacdo interprofissional e competéncias
dos profissionais formados (76).

2.2.5 Numero de paises e territorios que
dispdem de mecanismos de prestagdo de
contas e monitoramento social relativos a
qualidade da atengdo na prestacao de servigos
integrais de saude

Linha de base (2020): 12
Meta (2025): 23

Dezesseis paises e territorios dispdem de
mecanismos de prestacdo de contas ou
monitoramento social que abordam a
qualidade da ateng@o.

Linha de acgao estratégica 3: Estabelecer estratégias de financiamento que promovam a
melhoria da qualidade da atencdo na prestacio de servigos integrais de saude

6. O periodo de 2020 a 2022 foi marcado pela pandemia de COVID-19, o que exigiu
a alocacdo de um montante significativo de recursos financeiros adicionais para responder
a emergéncia. Esse esfor¢o incluiu a realocagao de recursos dentro dos setores do governo
e dos servigos de saude, o que afetou a continuidade de alguns servigos de saude essenciais.
Vale destacar que foram estabelecidas parcerias com organizagdes internacionais durante
esse periodo para garantir a disponibilidade de vacinas, insumos médicos e financiamento
adicional para responder a crise.
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Objetivo 3.1: Implementar a¢Ges orientadas a proporcionar a disponibilidade oportuna dos

recursos necessarios para a qualidade

Indicador, linha de base e meta

Situacao

3.1.1 Numero de paises e territorios que
aumentaram o gasto publico destinado a
saude para, pelo menos, 6% do produto
interno bruto

Linha de base (2020): 5
Meta (2025): 15

Nao ha dados disponiveis posteriores a 2020.
Nagquele ano, nove paises e territorios
registraram gastos publicos em satude
superiores a 6% do PIB, e quatro estavam
proximos de atingir essa meta, com gastos em
saude entre 5% e 6% do PIB.

3.1.2 Numero de paises e territorios que
destinaram, pelo menos, 30% do gasto
publico em saude a aten¢do priméria a saude

Linha de base (2020): 4
Meta (2025): 18

Nao ha dados disponiveis posteriores a 2020.
Nagquele ano, cinco paises ¢ territorios
cumpriam o indicador (17).

Objetivo 3.2: Implementar acdes orientadas a promover a melhoria da qualidade, equidade e

eficiéncia nos servicos de saude

Indicador, linha de base e meta

Situacao

3.2.1 Numero de paises cujo percentual de
desembolso por conta propria em satide com
relacdo ao gasto total em satde ndo é superior
a20%

Linha de base (2020): 6
Meta (2025): 18

Nao ha dados disponiveis posteriores a 2020.
Naquele ano, seis paises e territorios
cumpriam o indicador (17).

3.2.2 Numero de paises com politica de
incentivos vinculados a resultados na
melhoria da qualidade e equidade nos
servicos de saude

Linha de base (2020): 3
Meta (2025): 12

Sete paises e territorios informaram algum
progresso na aplicacdo de politicas de
incentivos financeiros vinculados a resultados
na melhoria da qualidade e da equidade; sete
paises concedem prémios de reconhecimento
vinculados a resultados na qualidade da
atengao.

3.2.3 Numero de paises que
implementaram sistemas para melhorar a
alocacdo de recursos e de pagamento para a
saude universal

Linha de base (2020): 7
Meta (2025): 20

Onze paises e territdrios informam terem
avancado na implementagdo de sistemas para
melhorar a alocagdo de recursos e de
pagamento para a saude universal.
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Licoes aprendidas

7. No decorrer da implementacao desta estratégia e plano de a¢ao durante a pandemia
de COVID-19, alguns aspectos e desafios pré-existentes tornaram-se mais evidentes, como
o papel central dos recursos humanos para a saude ¢ a prioridade de avancar na seguranga
dos pacientes e na equidade em saude. Além disso, a pandemia criou novos desafios e
oportunidades, como a ampliacao do uso da telemedicina e da digitalizacdo no setor € o
estabelecimento de novos modelos de atencdo. Uma li¢do clara aprendida nesse periodo ¢
a necessidade de melhorar o acesso a atencgdo integral, organizada em redes integradas de
servicos de saude, e de reforcar a capacidade resolutiva da aten¢do primaria, promover a
participacdo da comunidade e incluir a diversidade cultural. Além disso, € necessario
implementar planos operacionais nos servicos de saude que estejam voltados para a
melhoria da qualidade da atenc¢do e estabelegam indicadores mensuraveis e mecanismos de
avaliagdo e auditoria, prestacdo de contas e participagdo social.

Acoes necessarias para melhorar a situaciao

8. A seguir sdo apresentadas as agdes necessarias para fortalecer as iniciativas dos
Estados Membros voltadas para a melhoria da qualidade da prestagao de servigos integrais
de satde:

a) Reforcar a qualidade e a seguranca do paciente por meio da elaboragdo e
implementagdo de modelos de atenc¢do integral nos servicos de satide. A Reparticao
Sanitaria Pan-Americana (Reparti¢dao) pode ajudar os Estados Membros a integrar
a qualidade e a seguranca do paciente como um componente central das politicas
de fortalecimento dos sistemas de satde e a passar da teoria a pratica a fim de obter
uma atenc¢ao integrada de qualidade que abranja as prioridades de saude (prevencao
e tratamento de doengas cronicas, eliminacdo de doencas transmissiveis, saude
mental e reabilitacdo, entre outras).

b) Continuar fortalecendo a formulagao e a implementagao de politicas, estratégias e
planos nacionais de qualidade dentro do novo marco de fungdes essenciais de satde
publica. A Reparticdo pode dar apoio oferecendo assisténcia técnica, promovendo
o intercdmbio de boas praticas e assessorando a implementacdo de planos
operacionais para melhorar a qualidade da atengdo na prestacdo de servigos
integrais de satide e sua integragdo com as politicas de fortalecimento dos sistemas
de saude.

C) Fortalecer o monitoramento e a avaliacdo da qualidade da atencdo a saude. Os
Estados Membros devem avangar na implementagao de mecanismos que permitam
avaliar a qualidade por meio de inspecdo, auditoria e resposta (feedback), incluindo
a seguranca do paciente. Também ¢ necessario fortalecer o monitoramento de
alguns indicadores, como o indice de mortalidade por causas atribuiveis a atencao
a saude, internacdes hospitalares por problemas que podem ser resolvidos na
aten¢do ambulatorial e a satisfagdo dos usuérios.
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d)

Implementar planos operacionais no ambito dos servigos de satide com o objetivo
de melhorar a qualidade e a seguranga dos pacientes, estabelecendo indicadores
mensuraveis de processo e resultado. A Reparticdo pode apoiar os Estados
Membros, determinando quais sdo as melhores praticas (estratégias multimodais,
por exemplo) e compartilhando-as. Além disso, pode facilitar a capacitagdo e a
criagdo de redes de colaboracgao.

Na fase de recuperagdo da pandemia de COVID-19, ¢ preciso enfatizar a urgéncia
de redobrar esfor¢os para melhorar a qualidade e a seguranga dos pacientes na
aten¢do a saude. A Reparticdo pode promover um didlogo regional para que os
Estados Membros possam acelerar agdoes e fomentar a colaboragdo e o intercambio
de conhecimentos e de licdes aprendidas para enfrentar desafios comuns.

Acao do Conselho Diretor

9.

Solicita-se que o Conselho Diretor tome nota deste relatério e apresente os

comentarios que considerar pertinentes.
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