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RESUMO

O Método Altadir de Planificagao Popular (MAPP) trata-se de uma estratégia de orien-
tacéo para discussdes em bases populares, coordenando a sele¢do, hierarquizagao e
proposta de solugbes para problemas identificados. O presente trabalho foi elaborado
para descrever a utilizacdo do MAPP durante as atividades curriculares do médulo de
Interacdo-Aprendizagem-Pesquisa-Servico-Comunidade (IAPSC) do Segundo Periodo
de Medicina da Universidade Estadual de Montes Claros, MG. Foi aplicado o MAPP na
Estratégia de Saude da Familia (ESF) Bela Paisagem, selecionando como problema-
-chave a dificuldade na atengcdo a gestante, baseado em discussdes com as Agentes
Comunitarias de Saude. Através dos passos subsequentes do MAPP, realizou-se um
levantamento de dados basicos para construcao de estratégias de enfrentamento ao
problema, estabelecendo metas de atuagdo. Foram implementadas atividades de reco-
nhecimento do processo de agendamento e atengao efetiva da gestante na ESF, além de
acoes de conscientizacéo para a Equipe de Saude da Familia (ESF), a fim de ampliar sua
habilidade no acolhimento das gestantes. Ao final das atividades, o0 método mostrou-se
um instrumento de valioso amparo na organizacao e resolugéo do problema encontra-
do, fornecendo uma experiéncia enriquecedora para os académicos pela cooperagao
profissional construida com a comunidade.
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B INTRODUGCAO

No cotidiano, nos muitos segmentos representadores da sociedade, observamos o
despreparo em relacéo a gestéo de projetos e a ndo consolidacao dos objetivos tracados
para concretiza-los. Nesse sentido, a improvisacéo torna-se a alternativa mais utilizada para
conduzir as situagcdes que surgem no dia a dia e os resultados dessa escolha podem ser
frustrantes. (MATOS; CALDEIRA, 2013).

Como fatores que explicam as falhas nos métodos de planejamento, podemos eviden-
ciar: a baixa eficiéncia (desperdicio de recursos), a baixa eficacia (ndo atingem os resultados
esperados), a forma de planejar e conduzir inadequadas, além da falta de previsao para os
possiveis problemas que surgem ao longo do planejamento. (MATOS; CALDEIRA, 2013).

Entre as décadas de 70 e 80, foi proposto um método de planejamento e estratégia
como alternativa as deficiéncias citadas acima. Esta forma de planejamento foi denominada
“Método Altadir de Planificacdo Popular” (MAPP), sendo baseada nas orientacbes do ex-mi-
nistro do governo Allende, o economista chileno Carlos Matus. (MATOS; CALDEIRA, 2013).

No Brasil, 0o MAPP vem sendo utilizado pelos sindicatos e entidades representativas
dos movimentos sociais, constituindo uma forma de organizacédo de grupos, melhoria dos
niveis de gestado interna das organizacdes e clarificacao de projetos politicos em longo
prazo. O MAPP ¢ bastante (til e eficaz para analisar problemas locais, especialmente por
instituicdes que tém relacao direta com a populagcédo, de modo a promover conscientizacao e
envolvimento da comunidade na solugéo dos seus problemas. (NASCIMENTO et al., 2014).

Com o Sistema Unico de Saude (SUS), através da descentralizacdo e reorganizacdo
funcional, os municipios foram responsabilizados por garantir acesso aos servigos publicos
de saude, tendo como estratégia fundamental o Programa Saude da Familia (PSF). Nesse
contexto, o MAPP aplica-se a planificacao tatico-operacional de unidades de saude, de sis-
temas locais menos complexos, ou de programas especificos de acdes a serem desenvol-
vidos. A aplicacdo do MAPP no contexto da saude é mais pertinente a sistemas municipais
de pequeno porte e situacdes de menor complexidade que visem contribuir para a definicao
do perfil epidemioldgico de uma determinada populacdo, melhorar a qualidade de vida dos
usuarios e reduzir o custo social. (TONI; SALERNO; BERTINI, 2008).

Pensando nisto, a Universidade Estadual de Montes Claros (UNIMONTES) prop6e
aos académicos do curso médico no segundo periodo, a realizagcao do MAPP nas comuni-
dades em que estes académicos atuam quando estdo desenvolvendo suas atividades do
IAPSC (Interacdo-Aprendizagem-Pesquisa-Servico-Comunidade) na Estratégia de Saude
da Familia (ESF). Esse processo é aplicado em territorios que possuam equipes do ESF,
em zona urbana do municipio de Montes Claros, possibilitando aos académicos nao s6 o
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contato real com uma comunidade, como também com a Atenc¢édo Primaria a Saude. (MATOS;
CALDEIRA, 2013).

O presente trabalho relata o desenrolar desta experiéncia por estudantes de Medicina
da UNIMONTES. O objetivo do trabalho foi descrever a aplicacao do Método Altadir de
Planificacao Popular (MAPP) na Estratégia de Saude da Familia do bairro Bela Paisagem
em Montes Claros — MG, identificando problemas enfrentados pela ESF Bela Paisagem pas-
siveis de intervencao e propondo estratégias de enfrentamento da problematica identificada.

B RELATO DE CASO

Metodologia: A pesquisa realizada apresenta carater exploratério e intervencionista,
buscando entender as necessidades e as dificuldades da ESF abordando um dos problemas
identificados. O trabalho foi realizado com os agentes comunitarios de saude da ESF Bela
Paisagem, e o MAPP foi usado como instrumento de levantamento e organizagdo dos dados.

Como procedimentos, foram seguidos os passos padronizados pelo MAPP: selecao
dos problemas do plano; descricdo do problema; explicacdo do problema (arvore explicativa);
desenho da situacao objetivo; selecdo dos nés criticos; desenho das operagdes e demanda
das operacgdes; definicdo das responsabilidades das operacdes; definicdo de responsaveis
pelas demandas de operacéo; avaliacao e calculo dos recursos necessarios para desenvolver
as operacoes; identificacdo dos atores sociais relevantes e sua motivagao frente ao plano;
identificaca@o de recursos criticos para desenvolver operacgdes; identificacdo dos atores que
controlam os recursos; selecao de trajetorias; analise de vulnerabilidade do plano; e, desenho
de sistema de prestagao de contas.

Foi obtido o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido apds exposto o motivo e
objetivo da pesquisa e a garantia do anonimato e sigilo da identificacdo dos participantes
conforme preconiza a Resolugdo do Conselho Nacional de Saude - CNS 466 de 12/12/2012.
Tendo sido o parecer do Comité de Etica e Pesquisa da Unimontes favoravel ao projeto
(nUmero do parecer — 2.074.073).

Resultados: Utilizando-se a técnica de chuva de ideias, foram levantados, pela ESF,
cinco problemas enfrentados na comunidade: 1 — violéncia associada ao uso de drogas, 2 —
evasao escolar dos adolescentes, 3 — desemprego, 4 — dificuldade na atencéo as gestantes
e 5 — falta de segurancga na unidade de saude. Em seguida, considerando a possibilidade
de enfrentamento e o impacto da resolucéo para a equipe e para a comunidade, o problema
dificuldade na atengéo as gestantes foi eleito como primario, podendo sua solugao interferir
diretamente no desfecho da sobrevida e qualidade de vida do binbmio mée — feto.

No passo seguinte (descricdo do problema) foram definidos os seguintes descrito-
res: D1 —tempo para agendamento e realizacao de uma consulta de pré-natal de alto risco, a
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ser realizada em servigo especializado, superior a dois meses, D2 —tempo para agendamento
e realizacédo de uma ultrassonografia obstétrica superior a trés meses, D3 — necessidade da
gestante ir a unidade de saude da familia por trés vezes ou mais para agendar a consulta
de pré-natal habitual, a ser realizada na propria unidade, D4 — tempo para agendamento
e realizacdao de uma consulta puerperal pela ESF superior a dois meses e D5 — relato de
trés mortes neonatais de pacientes acompanhadas pela ESF, num periodo de trés meses.
Explicando o problema, o grupo identificou as causas dos respectivos descritores, e em
seguida desenhou a situacéo objetivo, definindo as metas a serem alcancadas com o en-

frentamento de cada descritor (Fig.1).

Figura 1. Causas e objetivos delineados. DHEG: Doenga Hipertensiva Especifica da Gravidez.

Descritor > Causa >> Objetivo

D1 > Indisponibilidade de vagas no >> Realizar as consultas em até 30

sistema de agendamento. dias.

Indi ibilidade d .
n .IS PONIDINCaCE o vagas no Realizar os exames em até 30 dias.
sistema de agendamento.

D2

Unidade. imediatamente.

D4

Unidade. dia pos parto.

- Z éncia d rtalidad
D5 DHEG, Sifilis & prematuridade. erar a ocorrencia de mortalidade
nmeonatal

AV VAV

D3 > Desorganizacdo das agendas da >> Agendar as proximas consultas

Desorganizacao das agendas da >> Realizar as consultas no 5o e 450

O passo seguinte foi a identificacao do no critico, cuja resolugcao poderia romper com
a cadeia causal do problema identificado. Para o grupo, a gestdo das agendas seria 0 n6
a ser desenrolado para a dificuldade na atencéo as gestantes deixar de ser um problema.

Entendido o problema, visando o enfretamento pratico, foram definidos os desenhos
das operacdes e demandas, 0s responsaveis por cada operagéo, os custos possivelmente
gerados, os atores sociais relevantes ao plano, os recursos criticos — vulnerabilidades e
acOes alternativas diante das vulnerabilidades (Quadro 1).
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Quadro 1. Desenho e demandas das operagbes.OP: operagdo. SMS: Secretaria Municipal de Saude. ESF: equipe de Saude

da Familia.
O que fazer Responsavel Atores sociais relevantes Vulnerabilidades Agdo alternativa
P 1 - Entender ndament
0 LCHEE a’\ge amento Estudantes SMS néo fornecer infor- Buscar informagdes em
das consultas de pré-natal de alto SMS " .
. le2 macoes outras equipes
risco
OP 2- Entender o agendamento Estudantes SMS SMS nédo fornecer infor- Buscar informagdes em
das ultrassonografias 3e4d macgdes outras equipes
7 - AT A X Sensibilizar considerando
OP 3- Entender as agendas do mé- Estudantes Recepcionista, médico e Resisténcia dos profis- .
. R X R S desfechos negativos obser-
dico e da enfermeira da unidade. 5e6 enfermeira da ESF sionais vados
e A X Sensibilizar considerando
OP 4- Sensibilizar a ESF para orga- Resisténcia dos profis- .
L Preceptor ESF L desfechos negativos obser-
nizagdo da agenda sionais
vados
Sensibilizar considerando
OP 5- Discutir com ESF sobre Estudantes e pre- . . .
. . ESF Desinteresse da equipe desfechos negativos obser-
DHEG, Sifilis e Prematuridade ceptor
vados
Todas as operagdes ndo possuiam custo para realizagdo.

Em seguida a trajetoria de execucao foi definida, ja considerando o desenho da
prestacédo de contas.

Ao executar as operacdes planejadas, observou-se que as vagas para agendamento
das consultas especializadas de pré-natal de alto risco, assim como as de ultrassonografia,
sao disponibilizadas pelo municipio a todas as ESF, no entanto, sdo substancialmente insu-
ficientes para a demanda, extrapolando, a resoluc&o do problema, ao controle da gestéo da
equipe. Sendo assim, foi feito um contato com os ambulatérios das faculdades de medicina
do municipio identificando agendas alternativas para suprir a demanda da unidade.

Quanto a organizacao das agendas da prépria unidade, observou-se que o simples
guestionamento quanto a logistica do agendamento das consultas de pré-natal de risco
habitual e das consultas puerperais gerou mobilizacdo das recepcionistas, enfermeira e
médico no sentido de organizar de forma efetiva os agendamentos.

Ainda quanto a execucéo das operacgdes, em trés reunides foram discutidos com a
ESF, na forma de exposicao dialogada, os temas DHEG, Sifilis e prematuridade, sendo as
exposi¢coes organizadas pelos estudantes, sob orientacao do preceptor.

Em reunido final, com todo o grupo, para a sumarizacdo dos resultados alcangados
e prestacéo de contas, observou-se que as consultas de pré-natal de alto risco estavam
sendo agendadas com intervalo méaximo de 30 dias em relagéo a data de encaminhamento,
houve reducdo no tempo necessario para agendamento das ultrassonografias obstétricas,
no entanto ainda superior a 30 dias, pois as vagas nos ambulatérios das faculdades também
séo insuficientes em relacdo a demanda da unidade. As consultas de pré-natal habitual na
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unidade, assim como as consultas puerperais, passaram a ser agendadas de imediato.
Novos casos de morte neonatal ndao foram identificados, porém, a pesquisa néo dispde de
mecanismos para classificar se a situagao esta dentro das médias brasileiras nem se ha
erro humano. O foco foi tentar mudar tal realidade vivida naquela localidade, melhorando a
atencédo a gestante e, nesse ambito, a ESF relatou mais seguranca e tranquilidade quanto
a atencéo as gestantes.

Uma atencéao pré-natal e puerperal de qualidade e humanizada é fundamental para a
saude materna e neonatal. Para isso, € necessario: ampliar o olhar sobre o processo saude/
doencga, numa perspectiva biopsicossocial; estabelecer meios para a interagéo entre as pes-
soas envolvidas na producéo de saude — profissionais de saude, usuarios (as) e gestores;
e a construcado de uma cultura de respeito aos direitos humanos, com a valorizacao dos
aspectos subjetivos envolvidos na atencdo. (MATOS; CALDEIRA, 2013)

B DISCUSSAO

O MAPP é uma forma de planejamento e acdo que oferece associacao entre teoria e
pratica com o objetivo de resolu¢do de determinada situacéo. De modo geral, o método é util
para profissionais da saude no ambiente da saude basica, onde pequenas demandas podem
ser abordadas e resolvidas com sua metodologia. (BALDISSERA; DE FREITAS GOES, 2012)

No Brasil, vem ocorrendo um aumento no numero de consultas de pré-natal por mulher
que realiza o parto no SUS, partindo de 1,2 consultas por parto em 1995 para 5,45 consultas
por parto em 2005. No entanto, apesar da ampliacdo na cobertura, alguns dados demonstram
comprometimento da qualidade dessa atencéo, tais como a incidéncia de sifilis congénita, o
fato de a hipertensao arterial ainda ser a causa mais freqliente de morte materna no Brasil,
e o fato de que somente pequena parcela das gestantes consegue realizar o elenco minimo
das acgdes preconizadas pelo Ministério da Saude. (MATOS; CALDEIRA, 2013)

Nessa pesquisa, com a utilizagdo dessa ferramenta houve perceptivel busca por reso-
lugdo da situacao-problema evidenciada inicialmente. As consultas de pré-natal tornaram-se
mais organizadas e previamente agendadas de forma mais clara e determinada, evitando
possiveis contratempos. Com o estimulo ao desenvolvimento do MAPP na ESF, a equipe
envolvida sensibilizou-se a procura de estratégias para melhorar o funcionamento da uni-
dade. Apés a abordagem, as gestantes passaram a sair da ESF com a proxima consulta
agendada ou com a possibilidade de agendamento dentro de 30 dias, como previsto como
meta estabelecida. Por sua vez, as gravidas de alto risco passaram a ser encaminhadas para
um servigo de atencado especializada mais proximo da unidade, ja que o Sistema Nacional
de Regulacéo (Sisreg) nao disponibilizava vagas suficientes para todas. Na execucao do
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MAPP é fundamental que haja contribuicdo ativa de todos os membros que identificam o
problema na construg¢ao da resolucao do mesmo. (TONI; SALERNO; BERTINI, 2008).

A equipe de pesquisadores também propés trés reunides para debater e informar as
agentes comunitarias de saude sobre sifilis, doenca hipertensiva especifica da gravidez
(DHEG) e prematuridade, contribuindo para melhor abordagem dessas patologias e reducéo
da morbidade das pacientes assistidas na unidade. Quanto aos neonatos, a estratégia foi
investir na orientacdo materna e fortalecimento do vinculo da equipe com a comunidade para
construcdo de pré-natal de mais qualidade, diminuindo assim a morbimortalidade geral. E de
fundamental importancia que os objetivos estejam claros e bem determinados no inicio e
ao final do projeto haja verificagcdo do cumprimento ou justificativa do ndo cumprimento de
cada um. (TONI; SALERNO; BERTINI, 2008)

E possivel perceber que a natureza exploratéria e pratica da pesquisa foram alcanca-
das com sucesso, visto que houve melhora significativa do problema inicial, com resultados
positivos na ESF Bela Paisagem, ambiente da acao. O método MAPP estéa alinhado com as
diretrizes fundamentais do SUS, sendo recomendado como forma de elaboragéo de solu¢des
em unidades basicas, como foi 0 caso dessa experiéncia. No entanto, ressalta-se que é
uma forma limitada para ser utilizada frente a situacdées de grande complexidade, existindo
outras abordagens mais apropriadas. (AGUIAR et al., 2006)

Sob a visdo da docéncia, a utilizagdo do MAPP como estratégia de identificagéo e en-
frentamento de problemas possibilitou aos académicos obterem experiéncia prévia basica
para atuacéo na realidade da atencao primaria do SUS, onde muitas vezes atuam como
agentes ativos com papel administrativo e de lideranga na busca de solugbes para demanda
local, além de poder auxilia-los a minimizar as dificuldades de romper com o modelo flex-
neriano. A estratégia didatica utilizada teve como fator limitante o calendario académico.
Dessa forma, o planejamento participativo néo teve sua potencialidade totalmente explorada.
Ainda assim, segundo a avaliagao docente, tal viés ndo comprometeu o éxito da atividade.

Consideracdes finais: A relevancia do trabalho encontra-se nas acoes realizadas que
culminaram em mudancas efetivas na area, a conscientizagao realizada com a equipe de
trabalhadores da ESF tanto possibilitou a correta (em nimero e periodo de ocorréncia) mar-
cacao de consultas para gestantes na ESF do bairro Bela Paisagem, quanto capacitou as
agentes de Saude do bairro a lidarem melhor com as gestantes da area ao terem maiores
informacgdes. Além de ter possibilitado o encaminhamento das gestantes alto risco para uma
policlinica da cidade que, ao possuir sociedade com o Governo, oferece atendimento gratuito
a populacéo. Assim, a aplicacao do MAPP no territorio foi de suma importancia para melhorar
o atendimento quantitativo e qualitativo das gestantes residentes no bairro Bela Paisagem,

Ciéncias da Salide: desafios, perspectivas e possibilidades - Volume 2 7

217



%

possibilitando a elas uma gestacdo melhor acompanhada e, portanto, mais saudavel, o que
pode evitar os desfechos negativos na area, como as mortes neonatais antes relatadas.
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