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Resumo executivo

Mensagens-chave

Este € um estudo inovador, que caracterizou o perfil dos egressos das trés edi¢oes dos
cursos do projeto Apoio a Formulacao e Implementacdo de Politicas Publicas de Satde
Informadas por Evidéncias (ESPIE). Os seus resultados sao subsidios de alto valor para
futuros esforcos de institucionaliza¢do das Politicas Informadas por Evidéncias (PIE)
no Ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

Foi possivel constatar o éxito das iniciativas educacionais do projeto ESPIE, pelos
padrdes observados nas respostas dos participantes. Além do reconhecido sucesso
no desenvolvimento de competéncias, incorporacao de conhecimentos e melhoria da
pratica profissional, especificas para PIE, os cursos contribuiram para o estimulo a
elaboragao de sinteses de evidéncias e para o interesse em iniciativas em PIE, denotando
o carater estruturante do projeto ESPIE no Brasil.

Apesar do alto padrao de sucesso educacional, a percepgao dos respondentes sobre
a aplicabilidade das competéncias nos diferentes contextos organizativos sugere que
ainda existem barreiras relevantes para que as organizagdes reconhecam e valorizem as
PIE e os processos relacionados com seu desenvolvimento. Este resultado aponta para a
necessidade de combinar agdes de formagdo com outras estratégias de fortalecimento
institucional para que mais avancos sejam alcancados. E necessario reconhecer as
limitagGes dos impactos que iniciativas de capacitagdo podem produzir isoladamente.
Capacitacdes futuras provavelmente se beneficiardo se forem acompanhadas de a¢des
institucionais abrangentes, promovendo suporte explicito, continuo e estruturado para
institucionalizagao das PIE.

As condicdes necessarias para aplicagao das novas competéncias nem sempre estao
presentes nos diferentes contextos, uma vez que os egressos podem se defrontar com
culturas organizacionais menos sensibilizadas para PIE.

Os dados apresentados indicam que, de forma geral, o Projeto ESPIE teve importante
repercussao no contexto de trabalho de seus egressos, alcangando seu objetivo de
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qualificar os processos decisérios no SUS por meio do uso sistematico e transparente
de evidéncias.

Contexto do projeto

O projeto ESPIE! é desenvolvido pelo Instituto Sirio-Libanés de Ensino e Pesquisa do
Hospital Sirio-Libanés (IEP/HSL), no 8mbito do PROADI-SUS?, em parceria com o DECIT/
SCTIE/MS3. O projeto realizou trés edi¢des do curso de Especializacao em Gestdo de
Politicas de Saude Informadas por Evidéncias, com o objetivo de formar especialistas
em Politicas Informadas por Evidéncias (PIE) e implementar acdes informadas por
evidéncias nos sistemas locorregionais de salde das regides-sede. Este relatério
apresenta os resultados do estudo sobre os participantes dos cursos do projeto ESPIE,
visando caracterizar o perfil de egressos vinculados a gest3o de politicas publicas de
salde e identificar aspectos contextuais relevantes para atividades de PIE.

Os cursos do projeto foram implementados em 2016, 2017 e 2019, com carga horaria
minima de 360 horas. As primeira e segunda edicdes tiveram o objetivo de desenvolver
capacidades dos gestores e outros atores envolvidos no processo decisério,
mediante uso sistematico e transparente do conhecimento cientifico na formulacao
e implementacdo das politicas de satde, sendo desenvolvidas, respectivamente, em
10 e 14 regides-sede, distribuidas nas unidades federativas brasileiras, abrangendo
diferentes perfis profissionais inseridos no SUS.

Ja aterceira edi¢do, desenvolvida em 12 regides-sede, também incluiu um piblico-alvo
diversificado, e teve o objetivo de qualificar a gestdo de politicas de salde por meio do
uso sistematico e transparente do conhecimento cientifico no processo decisério. Para
tanto, focou no desenvolvimento de sinteses de evidéncias, didlogos deliberativos e
planos de a¢ao, a serem implementados para abordar temas e problemas dos sistemas
locais de saude reais e prioritarios, no contexto de atuagao dos participantes.

O curriculo dos cursos foi orientado por competéncia e seguiu um perfil especialmente
desenvolvido para estas atividades. O processo de ensino-aprendizagem adotou
uma abordagem construtivista, fundamentada em duas dinamicas operacionais

1 Apoio 3 Formulagdo e Implementagdo de Politicas Publicas de Saude Informadas por Evidéncias.
2 Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Satde.
3 Departamento de Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovagdo e Insumos Estratégicos do Ministério da Saude.
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complementares: 1) simulacdo da pratica e 2) contexto real do trabalho. As atividades
foram mediadas pela problematizacao e pela aprendizagem baseada em problemas
e em equipes, além de outras ferramentas pedagodgicas ativas e metodologicas em
PIE, tais como as Ferramentas SUPPORT para Politicas Informadas por Evidéncias®,
adotadas pela Rede de Politicas Informadas por Evidéncias (EVIPNet). A primeira edi¢do
titulou 232 participantes (58% das vagas ofertadas) e produziu 40 projetos aplicativos,
a segunda 366 (73,2% das vagas) e produziu 50 projetos aplicativos, e a terceira 353
(73,5% das vagas) e produziu 49 sinteses de evidéncias, didlogos deliberativos e planos
de acao. Assim, o projeto ESPIE pode ser considerado a mais estruturada e abrangente
inciativa de desenvolvimento de capacidades nacionais em PIE ja realizada no Brasil.

e evidéncias,
ialogos de politicas e
planos de acao

Métodos

Este estudo de perfil dos egressos teve as seguintes etapas de desenvolvimento: 1)
elaboragao de protocolo de coleta e analise de dados; 2) coleta de dados e 3) analise
e sintese dos resultados. A coleta de dados foi feita através de formulario online
enderecado por e-mail para 913 egressos dos cursos ESPIE. O formulario explorou:

4 Lavis JN, Oxman AD, Lewin S, Fretheim A: SUPPORT Tools for evidence-informed health Policymaking (STP). Introduction. Health Research Policy and Systems; 2009,
7(Suppl 1):17 doi:10.1186/1478-4505-7-S1-11. Disponivel em portugués: https://www.paho.org/hg/dmdocuments/2010/STP_introducao_portuguese.pdf
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1) a caracterizacao socioecondmica e profissional dos respondentes; 2) percepcdes
sobre expectativas e aplicacao efetiva das competéncias em PIE e 3) interesse em
PIE e arranjos organizativos para PIE. As analises conduzidas incluiram abordagens
exploratorias descritivas e aprofundamento analitico sobre questdes de interesse
relacionadas com os padroes de sucesso da iniciativa educacional e de aplicabilidade
das competéncias desenvolvidas.

Numero de respondentes - s
2 35

40%

do universo
de potenciais
participantes

do estudo 3 6 7

participantes
distribuidos
no Brasil

Principais resultados

Este estudo incluiu as respostas de 367 egressos (40,2% do total), sendo 179 (48,8%) da
terceira edi¢ao, 99 (27,0%) da segunda e 89 (24,3%) da primeira. O perfil demografico
prevalente foi do sexo feminino (82,6%), com idade superior a 35 anos (83,1%), cor da
pele branca (56,4%) e sem deficiéncia fisica (95,9%), distribuidos em todos os estados
da federacdo. Setenta e sete por cento dos respondentes tinham formacdo na area
de Salde, com maior concentracao, nesta area, em Enfermagem (34%). Profissionais
que atuavam no Sistema Unico de Satde (SUS), seja na gest3o (nas esferas municipal,
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estadual e federal de governo) (69,5%) ou na assisténcia a satde (13,9%), prevaleceram
sobre as outras categorias (Educacao e Pesquisa, Sociedade Civil e Outros). Houve
também a presenca de outras areas que ndo a salde, que corresponderam a 5 dos
participantes, com predominio do servico social. Por fim, 49,6% dos respondentes
indicaram ter mais de 5 anos de experiéncia na sua atividade profissional ao ingressar
no ESPIE.

Predominio do sexo feminino, idade superior a 35
anos, corde pele branca e sem deficiéncia fisica

77,4% com formacgao
em saude

Enfermagem
34,3% E mais de 5 anos de
Medicina e Odontologia atuacao na gestao

1 6,3% publica municipal ou
Outras categorias de saude estadual

26,8%

Foram analisadas as percepgdes quanto as expectativas prévias e efetiva contribui¢do
dos cursos, com foco em diferentes aspectos relacionados com o sucesso educacional
e a aplicabilidade das competéncias desenvolvidas. As referidas analises mostraram
que 0s egressos consideraram que 0s cursos contribuiram de forma importante para
o desenvolvimento de competéncias individuais para PIE, bem como para melhorar o
desenvolvimento das suas atividades profissionais, insercdo profissional e os préprios
ambientes organizacionais.
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. SUCESSO e
APLICABILIDADE

v

> ’ Grupo de maior sucesso
no desenvolvimento de

competéncias em PIE

Grupo com maior
aplicabilidade em PIE

No que tange a aplicabilidade das competéncias em PIE, observou-se que os
profissionais das areas de educacao e pesquisa apontaram maior facilidade de aplicar os
conhecimentos do curso nos seus contextos de trabalho. Por outro lado, profissionais
da gestdo ou da assisténcia parecem estar enfrentando mais desafios para trazer esses
conhecimentos para a pratica. Ainda no que tange a percepcao de sucesso do Projeto
ESPIE nos trés triénios, em termos de incorporacdo de conhecimento em PIE, entre os
74% que responderam positivamente, a regido Nordeste se destacou.

Ademais, foi constatado o alto reconhecimento sobre a qualidade geral da trajetéria
formativa nos cursos, quanto ao desenvolvimento de competéncias em PIE e sua
aplicacdo no ambito do SUS. No entanto, as diferencas observadas nos padrdes de
sucesso e aplicabilidade também ensejam a discussao sobre as importantes barreiras
ainda existentes, para garantir que as competéncias desenvolvidas em iniciativas
educacionais em PIE sejam efetivamente aplicadas nos diferentes contextos profissionais
dos participantes. Também foi verificada a percepcao sobre a importancia do ESPIE
para o desenvolvimento do interesse e melhoria da atuagao profissional individual, em
relacdo a tematica de PIE.

De forma geral, os resultados deste estudo apontam que o Projeto ESPIE teve
importante repercussao no contexto profissional dos egressos participantes deste
estudo, alcangando seu objetivo de qualificar os processos decisorios no SUS por meio
do uso sistematico e transparente de evidéncias. Entre os principais resultados, em
especifico na terceira edicdo, destaca-se a elaboracao de 49 sinteses de evidéncia, com
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seus respectivos dialogos deliberativos e planos de a¢do. Para iniciativas futuras, vé-se
que é importante combinar agdes formativas com outras estratégias para fortalecer os
processos de institucionaliza¢do de PIE no Brasil. Os demais produtos do Projeto ESPIE
2021-2023, tais como o “Perfil de Competéncia do Profissional de PIE”, o “Guia para apoio
aos Nucleos de Evidéncia (NEv)” e a revisao de escopo “Estratégias para comunicagao
de evidéncias em salde”, serdo instrumentais para o referido fortalecimento.
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1. Introducao

O projeto Apoio a Formulacdo e Implementagao de Politicas Publicas de Saude
Informadas por Evidéncias (ESPIE) é desenvolvido pelo Instituto Sirio-Libanés de Ensino
e Pesquisa do Hospital Sirio-Libanés (IEP/HSL), no 8mbito do Programa de Apoio ao
Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Satde (PROADI-SUS), em parceria
com o Departamento de Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia, Tecnologis,
Inovacao e Insumos Estratégicos do Ministério da Satude (DECIT/SCTIE/MS). O PROADI-
SUS possui ciclos trienais e o projeto ESPIE teve sua primeira edicdo durante o triénio
de 2015-2017, seguindo-se no triénio 2018-2020 e atualmente no triénio 2021-2023.
Nos dois triénios anteriores, o projeto ESPIE realizou trés edi¢des de um curso de pos-
graduacao lato-sensu, denominado Especializagdo em Gestado de Politicas Informadas
por Evidéncias. Estas iniciativas tiveram como principais objetivos formar especialistas
em Politicas Informadas por Evidéncias (PIE) e implementar acdes informadas por
evidéncias nos sistemas locorregionais de salude das regides-sede.

Ao longo da sua implementacado, a especializacao desenvolvida pelo projeto ESPIE
certificou 951 especialistas, sendo 232 na primeira edi¢cdo (2016), 366 na segunda
edi¢do (2017) e 353 na terceira edi¢do (2018-2020). O total de egressos certificados
como especialistas (951) foi proposto como o universo desta analise. Do total de
certificados, este estudo abrangeu os 913 (96%) egressos que possuiam e-mails validos
nos registros do curso.

Este estudo € parte do plano de trabalho do projeto ESPIE no triénio vigente (2021-2023)
e o0 integra como atividade relacionada com seu Objetivo 1 - Estabelecer estratégias
para apoiar a institucionalizacdo do uso de evidéncias cientificas no processo decisério,
de forma sistematica, transparente e contextualizada, no ambito da gestdo em salde.
Também se refere a Meta 1 do projeto (Elaboracdo de um relatério analitico acerca do
perfil de egressos das trés edicdes anteriores do projeto) e sua entrega correspondente.
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2. Objetivos

1. Caracterizar o perfil de egressos vinculados a gestdo de politicas publicas
de salde;

2. |dentificar aspectos contextuais relevantes para atividades de PIE.

3. Meétodos

Este relatério consiste em estudo de perfil dos egressos que procurou captar
informacdes acerca de gestdo e melhoria de processos, sendo voltado a processos ja
existentes no setor ou para entender as praticas de gestao do ambiente, com foco em
PIE. Foi desenvolvido em etapas, que se iniciaram com a elaboracao de um protocolo
para coleta e analise de dados e foi concluido com este relatoério final, consubstanciando
a entrega.

O desenvolvimento deste estudo contou com as seguintes etapas: (i) exploracdo de
dados secundarios; (ii) modelagem global do estudo e (iii) elaboracao e validacdo (em
conjunto com DECIT/SCTIE/MS) do instrumento de coleta. O processo de planejamento
foi seguido pela aplicagao de survey para o universo de egressos, sistematizacao dos
dados secundarios e do survey, discussao dos resultados, em oficina com especialistas
do DECIT/SCTIE/MS e do IEP-HSL e finalizacdo do relatério, para posterior publicagao
e disseminacado. A seguir, sao descritos em detalhes os elementos metodoldgicos do
estudo de egressos.

Delineamento

Estudo de levantamento do perfil de egressos do projeto ESPIE.
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Populacao

A populacao de interesse para este estudo é a de egressos das especializacdes do
projeto ESPIE, com perfil de atuagao na ‘Gestao de Politicas Publicas de Saude’. Foram
considerados como ‘egressos’ apenas os participantes certificados como ‘Especialistas
em Gestao de Politicas de Satde Informadas por Evidéncias’. O projeto ESPIE certificou
951 egressos, no entanto, 913 (96 %) apresentaram registros consistentes de endereco
de e-mail, sendo este o universo de convidados para este estudo.

Coleta de dados e instrumento
A coleta de dados foi realizada em agosto/2021.

Para identificar aspectos contextuais relevantes para atividades de PIE e o interesse
em participar de atividades futuras do projeto ESPIE, foi realizada a coleta de dados
primarios por meio de questionario online (Apéndice 1). O questionario foi encaminhado,
por e-mail, juntamente com um convite aos participantes elegiveis, contendo as
informacdes gerais sobre o levantamento, o termo de consentimento e o link para
acessar o questionario. Para a estruturacao e distribuicdo do questionario online, foi
utilizado o Google Forms, ferramenta gratuita, de facil manuseio e que possibilitou a
geracao de conjunto de dados exportavel.

O questionario contou com trés secdes: a primeira dedicada a caracterizacao
socioecondmica e profissional dos respondentes; a segunda as percepcdes sobre a
expectativa prévia e aplicacdo efetiva das competéncias relacionadas ao curso; e a
terceira voltada ao interesse e arranjos organizativos de PIE.

Na primeira secao foram utilizadas questdes fechadas, passiveis de serem apresentadas
na forma de frequéncias e proporgdes ou percentuais, e de viabilizar as estimativas
das estatisticas descritivas e analises de correlagdo. Nesta se¢do foram buscadas
informagdes socioecondmicas e sobre a atuacao profissional dos respondentes.

Na segunda secao, para inferir a relevancia do curso na vida profissional do egresso,
para sua organizagao e a contribuicdo do curso para sua formagao e progresso
profissional, foram utilizadas questdes do tipo Likert, em escala hedbnica ascendente

19



APOIO A FORMULAGAO E IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE SAUDE INFORMADAS POR EVIDENCIAS — ESPIE

(1-5), em que o menor escore (1) corresponde a percepgdo de ‘muito insatisfatério’ e
o maior escore (5) a de ‘muito satisfatério’. As expressodes usadas nas questdes deste
tipo foram adaptadas ao contexto de cada questdo. Foi incluida, ainda, uma opgdo ‘ndo
sei responder’ em todas as questdes deste tipo. Na analise destas questdes foi utilizado
o ranking médio, estimando-se os escores médios atribuidos a cada item para uma
classificagdo da avaliagdo: “fragil” (escores médios menores e iguais a 3), “normal”
(escores médios acima de 3 e menores e iguais a 4) e “relevante” (notas superiores a
4). Os resultados foram representados graficamente.

Na terceira secao, foram utilizadas questdes dicotémicas e do tipo Likert, para
abordar o potencial interesse sobre arranjos organizativos de PIE nas organizacoes
dos respondentes. Estas informacdes subsidiam as analises para o mapeamento de
interesses e arranjos organizativos para atividades futuras do projeto ESPIE.

Este estudo de gestdo académica se destinou a produzir subsidios para a melhoria de
processos ja existentes e visou contribuir para o entendimento das préaticas de gestdo
do ambiente relacionado as PIE. Assim, o objeto de sua avaliacao nado foi o ser humano,
mas informacgoes administrativas que foram analisadas, sendo, portanto, isento da
apreciacdo prévia por um comité de ética em pesquisa em seres humanos. Outrossim,
foram garantidas aos respondentes todas as informacdes necessarias sobre o estudo,
e uma manifestacado de aceite foi requerida antes do preenchimento do questionario.

Para a indexacao, os dados sensiveis dos respondentes foram codificados, visando
manter o sigilo, de acordo com a Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (LGPD).
Nenhum dado pessoal foi ou sera tornado acessivel publicamente ou identificado, exceto
para os fins de estudos de egressos.
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L. Cronograma de desenvolvimento

Etapas e prazos efetivados
1. Elaborac¢ao do protocolo do estudo — junho/2021

- Discussdo e definicGo da modelagem global da pesquisa
- Elaboracgéo e validagéo do protocolo (compartilhado com o DECIT/SCTIE/MS)

2. Coleta de dados (secundarios, por extracao das bases institucionais
disponiveis, e primarios, pela realizacdo de survey on-line) — agosto/2021

3. Analise preliminar dos dados — setembro-outubro/2021
- Anadlise preliminar de consisténcia e coeréncia dos dados
4. Apresentacao dos resultados preliminares — outubro/2021

- Andlise e discuss@o dos resultados preliminares, com a participagcGo do DECIT/
SCTIE/MS

5. Validagao dos resultados preliminares — novembro/2021
- Discussdo e validagdo de resultados, com a participacdo do DECIT/SCTIE/MS

6. Elaboracdo de Relatério final — margo/2022
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5. Caracterizacao das edicoes do curso no
projeto ESPIE

12 e 2?2 edicdes da Especializacdo em Gestdo de Politicas de Saude
Informadas por Evidéncias (2016 e 2017, no ambito do Projeto ESPIE,
PROADI-SUS, ciclo 2015-2017)

Objetivos
Geral

Desenvolver capacidades dos gestores e outros atores envolvidos no processo
decisorio, mediante uso sistematico e transparente do conhecimento cientifico na
formulagao e implementacdo das politicas de salde.

Especificos

1. Capacitar gestores e apoiadores do processo decisorio de politicas pUblicas
de salde, para se tornarem especialistas em gestdo de politicas de satde
informadas por evidéncias;

2. Elaborar projetos de intervencao (projetos aplicativos) e qualificar a gestao
de politicas de saude informadas por evidéncias nas regides de abrangéncia
do curso, visando atender as prioridades locorregionais;

3. Divulgar produtos e resultados, visando contribuir com a qualificagao do
processo decisério no SUS e outros sistemas publicos de salde.

Metas

1. Capacitar 900 participantes, sendo 400 na primeira edi¢cdo (2016) e 500 na
segunda (2017), para se tornarem especialistas em gestao de politicas de
salde informadas por evidéncias;

2. Apoiar a elaboracao de 90 projetos aplicativos, sendo 40 na primeira edicdo
(2016) e 50 na segunda (2017), com foco na qualificagdo de gestao de
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politicas e servicos de satde, configurando a tomada de decisdo informada
por evidéncias;

3. Apoiar a elaboracao de material de produtos, resultados e evento cientifico
com egressos dos cursos e convidados.

Regibes-sede
12. Edicdo (2016) — 10 regides-sede: Cérdoba (Argentina), Montevidéu
(Uruguai), Porto Alegre/RS, Curitiba/PR, Belo Horizonte/MG, Vitéria/ES,
Brasilia/DF, Goiania/GO, Fortaleza/CE e Manaus/AM.

22. Edigao (2017) — 14 regides-sede: Belem/PA-Manaus/AM, Brasilia/DF, Campo
Grande/MS, Caxias/MA, Cuiaba/MT, Florianopolis/SC, Iguatu-Ic6/CE, Jodo
Pessoa/PB, Rio Branco/AC, Rio de Janeiro/RJ, Santana do Ipanema/AL, Sao
Paulo/SP, Serra Talhada/PE e Teresina/PI.

Titulacdo concedida
Especialista em Gest3o de Politicas de Satde Informadas por Evidéncias.
Puablico-alvo e selecéo

Formuladores de politicas e tomadores de decisao de alto e médio nivel dos governos
municipal, estadual e federal, gestores de sistemas locais de salde, apoiadores da
gestdo de salde, pesquisadores interessados na tematica e membros do controle
social da salde.

O processo de selecao dos alunos foi descentralizado para as regides, com apoio dos
facilitadores e de uma comissao indicada pelas instituicdes parceiras, denominada
Comissao Gestora Local (CGL). Sugeriu-se que fossem selecionados 50% de gestores
e profissionais que atuassem na assisténcia, 30% de pesquisadores e o restante de
representantes da sociedade civil. Como as CGL tinham autonomia para organizar o
processo seletivo mais adequado para cada contexto, algumas regides o fizeram por
indicacdo dos gestores, que propunham nomes possiveis e estes eram selecionados
pelos facilitadores. Outras optaram por fazer editais para inscricao e selecdo. Em
decorréncia desse formato de selecdo, as proporcdes de gestores, profissionais que
atuavam na assisténcia, pesquisadores e representantes da sociedade civil matriculados
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ndo foram as mesmas quando comparada uma regido com a outra. As substituicdes,
em caso de desisténcias, foram realizadas até o segundo encontro, acionando listas
de espera elaboradas nos momentos das selecdes.

Vagas
12 Edicao (2016) — 400 vagas, sendo 320 no Brasil e 80 em outros paises.
2® Edicdo (2017) — 500 vagas.

Perfil de competéncia

O perfil de competéncia adotado como referéncia nas 12 e 22 edi¢des do curso foi
resultado do trabalho de um grupo de autores, para traduzir o conjunto de capacidades
necessarias para a qualificacao para PIE. A construcao do perfil de competéncia resultou
de um processo investigativo da pratica dos autores visando identificar as capacidades
requeridas. O perfil do especialista em politicas de salde informadas por evidéncias
esta representado pela articulacao de trés areas de competéncia que delimitam o
escopo de trabalho da atuacao profissional:

1. Gestao de Politicas Publicas de Saude
2. Atencao a Saude

3. Educacdo em saude: construgao do conhecimento para a agao politica

O perfil de competéncia do curso incluiu desempenhos para as seguintes agdes-chave:
1. Analisa contextos na gestado das politicas publicas de salde;
2. Promove o desenvolvimento de politicas publicas de salde;
- Promove o desenvolvimento de politicas publicas de saude;
- Toma decis@Go em saude utilizando evidéncias cientificas;
3. Avalia a tomada de decisdo informada por evidéncias;
4. Promove a atencdo a salde informada por evidéncias;
5. Identifica necessidades de aprendizagem no uso de evidéncias cientificas;

6. Apoia uso de evidéncias cientificas;
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7. Apoia a producao de novos conhecimentos em politicas de satde informadas
por evidéncias.

O perfil de competéncia completo esta disponivel no Apéndice 2.
Modelo pedagdgico do processo de ensino-aprendizagem

O processo de ensino-aprendizagem foi mediado pela problematizacao e pela
aprendizagem baseada em problemas (problem based learning, PBL) e em equipes
(teams based learning, TBL), além de outras ferramentas pedagodgicas®. O curso foi
ancorado nos seguintes elementos tedricos: (i) nas teorias interacionistas da educacao;
(ii) na metodologia cientifica; (iii) na aprendizagem significativa; (iv) na integragao
teoria-pratica; e (v) na dialogia.

Foi adotada a espiral construtivista, que é composta por cinco movimentos: 1)
|dentificando os problemas e formulando explicacdes; 2) Elaborando questdes de
aprendizagem; 3) Buscando novas informacdes; 4) Construindo novos significados e
5) Avaliando o processo.

O curso adotou concepgao e abordagem construtivista e metodologias ativas de
ensino-aprendizagem, por meio da constituicdo de comunidades de aprendizagem —
grupos diversidade e afinidade. Os grupos contaram localmente com um facilitador de
aprendizagem, com a fun¢ao de apoiar a construcao do perfil de competéncia, segundo
os critérios estabelecidos.

Estrutura do Curriculo

O curriculo do curso foi orientado por competéncia e estruturado em dois eixos: 1)
simulacao da pratica e 2) contexto real do trabalho.

No eixo de simulagdo da pratica, foram articulados contetdos selecionados, estratégias
e recursos educacionais, a partir do perfil de competéncia. Textos e outros estimulos
ou disparadores da aprendizagem foram adotados. Nesse eixo, a representacao da
realidade, por meio de situacdes simuladas, visou potencializar a aprendizagem, uma
vez que combina elementos que podem nao estar presentes em Casos reais.

5 Instituto Sirio-Libanés de Ensino e Pesquisa. Curso de especializagdo em gestdo de politicas de salde informadas por evidéncias: caderno do
curso, 2015 / Silvio Fernandes da Silva et al. S8o Paulo: Instituto Sirio-Libanés de Ensino e Pesquisa; Ministério da Satde, 2015
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No eixo voltado ao contexto real, os participantes exploraram sua pratica profissional,
com vistas a producdo de didlogos entre as aprendizagens construidas no curso e as
possibilidades de aplicacao e de transformacao da realidade, considerando seu campo
de atuacao. Relatos ou narrativas de praticas vivenciadas foram os disparadores de
aprendizagem neste eixo.

Carga hordria

360 horas, sendo 288 horas presenciais e 72 horas de trabalho a distancis,
correspondendo a 20% da carga horaria do curso.

Duracgéo do curso

12 edicdo (2016):
— Inicio: dezembro de 2015
— Encerramento: outubro de 2016

22 Edicao (2017):
- Inicio: mar¢o de 2017
- Encerramento: dezembro de 2017

Produtos do curso

Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) e Projeto Aplicativo (PA)

Os PAs foram construidos em grupos, com orientacdo do facilitador e, na segunda
edicao, apoio do gestor de aprendizagem. Os TCC foram individuais e tinham como
diretriz o registro pelo aluno de sua trajetéria de aprendizagem no curso.

Caderno de Curso

Todas as informacdes apresentadas acima estdo disponiveis no Caderno de Curso®
destas edicdes da Especializacdo em Gestdo de Politicas de Satde Informadas por
Evidéncias, no ambito do Projeto ESPIE.

6 https://www.researchgate.net/publication/322580524 Gestao de Politicas_de Saude Informadas por Evidencias - ESPIE 2017
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Ndmero de Titulados
12 Edicdo (2016) — 232 titulados (58% da meta).
22 Edicdo (2017) — 366 titulados (73,2% da meta).

32edicdo da Especializacdo em Gestdo de Politicas de Saude Informadas
por Evidéncias (2019, no ambito do Projeto ESPIE, PROADI-SUS, ciclo
2018-2020)

Objetivos
Geral

Qualificar a gestdo de politicas de salde por meio do uso sistematico e transparente
do conhecimento cientifico no processo decisorio.

Especificos

Educacional

1. Capacitar gestores, apoiadores do processo decisoério de politicas pUblicas
de salde e demais participantes para se tornarem especialistas em gestdo de
politicas de salde informadas por evidéncias.

Implementacdo de planos de acdo

2. Promover a formulacao e a implementagao de planos de a¢ao visando
qualificar a gestao de politicas de saude informadas por evidéncias nas regides
de abrangéncia do projeto, atendendo prioridades locorregionais;

3. Avaliar os resultados de acdes iniciais de implantacao dos planos de
acao no ambito da gestdo de politicas de salde, nas regides em que serao
implementados os projetos.
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Metas

Educacional

1. Capacitar 480 participantes do projeto como especialistas em gestao de
politicas de salde informadas por evidéncias.

Implementacdo dos planos de agdo

2. Construir no minimo 48 planos de ac¢do, informados por evidéncias, nas
regides do projeto;

3. Elaborar relatério de avaliacdo acerca dos resultados das acdes iniciais da
implantacdo de, no minimo, 24 planos de acao (50% do total), informados por
evidéncias, nas regides do projeto.

Regidoes-sede

Doze regides-sede: Aracaju/SE, Brasilia/DF, Campinas/SP, Macei6/AL, Niterdi/RJ,
Palmas/TO, Porto Alegre/RS, Porto Velho/RO, Recife/PE, Salvador/BA, Sdo Luis/MA
e Uberlandia/MG.

Titulacao concedida

Especialista em Gestao de Politicas de Satde Informadas por Evidéncias.

Pablico-alvo e selecao

Gestores e apoiadores do processo decisoério, pesquisadores e representantes da
sociedade civil com insercao no planejamento e controle social em salde.

O processo de selecao dos participantes da especializacdo foi centralizado e se deu
por edital nacional Unico, adotando os mesmos critérios para todas as regides-sede.
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Vagas

480 vagas, sendo 40 em cada regido-sede.

Perfil de competéncia

O perfil de competéncia adotado como referéncia no curso foi resultado da revisao
do grupo de autores, para atualizar o conjunto de capacidades necessarias para a
qualificacdo para PIE nesta edicao, a partir do perfil utilizado como referéncia nas
edicOes anteriores.

O perfil de competéncia do curso incluiu desempenhos para as seguintes agdes-chave:

1. Analisa contextos em que ocorre a organiza¢ao do cuidado e a implementacao
das politicas de salde;

2. Estabelece prioridades na gestdo de politicas publicas de salde;

3. Compreende e utiliza evidéncias na gestao de politicas de salde;
- Compreende o que sdo evidéncias em saude e identifica os desafios e oportunidades
para sua aplicabilidade no contexto da gestdo de politicas de sadde;
- Utiliza instrumental metodolégico apropriado para incorporar o uso de evidéncias
na gestdo de politicas de salude;

4. Promove implementacdo de agdes informadas por evidéncias visando superar
problemas e aperfeicoar a gestdo de politicas de salde e

5. Desenvolve monitoramento e avaliacao de politicas informadas
por evidéncias.

O perfil de competéncia completo desta edicao esta disponivel no Apéndice 3.

Modelo pedagégico do processo de ensino-aprendizagem

Alem da manutengao da concepcao tedrica que embasa o projeto, da abordagem
construtivista e da adocao de metodologias ativas baseadas em comunidades de
aprendizagem — grupos diversidade e afinidade — ja referidas para a 1° e 22 edicdo,
esta edicdo incluiu a figura do apoiador de gestdo em salde com uso de evidéncias/
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facilitadores (AGE/F). Os 26 AGE/F que atuaram nesta edi¢cdo do curso foram
capacitados como Especialistas em Politicas de Satde Informadas por Evidéncias em
uma iniciativa educacional que teve inicio antes do curso nas regides e teve continuidade
no transcorrer do mesmo. Os AGE/F assumiram o papel de mediacao da interacao dos
participantes com os objetos/conteldos dos materiais e atividades educacionais.

Estrutura do curriculo

O curriculo orientado por competéncias se estruturou sobre dois eixos: simulagao da
pratica e contexto real do trabalho do especializando. No eixo de simulag¢ao da pratica,
a representacao da realidade, por meio de situacOes simuladas visou potencializar a
aprendizagem uma vez que combinou elementos que podem nado estar presentes em
casos reais. No eixo voltado ao contexto real, os participantes exploraram sua pratica
profissional, com vistas a producdo de dialogos entre as aprendizagens construidas no
projeto e as possibilidades de aplicacao e de transformacgao da realidade, considerando
seu campo de atuacao.

Carga horaria

Apesar de o projeto, na sua integralidade, alcancar carga horaria superior ao necessario
para fins de titulacado, foi considerada a carga horaria total de 360 horas, sendo 288
horas presenciais e 72 horas de trabalho a distancia, correspondendo a 20% da carga
horaria do curso.

Duracao do curso

32 Edi¢ao (2019)
— Inicio: maio de 2019
— Encerramento: novembro de 2020
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Produtos do curso

Os Trabalhos de Conclusao de Projeto (sintese reflexiva do portfélio) foram elaborados,
individualmente, pelos participantes. As sinteses de evidéncias sobre politicas de salde,
foram desenvolvidas em grupos e voltados a priorizagao e explicagao de problemas,
identificacdo de barreiras e opcdes/estratégias de enfrentamento para supera-las. Os
didlogos de politicas com atores locais relevantes foram realizados tendo como base as
sinteses de evidéncias, assim como os planos de a¢ado, e tambem foram desenvolvidos
em grupos. Estes Ultimos tiveram como propésito formular e implementar as acdes
mais viadveis e factiveis nos contextos locorregionais dos grupos.

Caderno de curso

Todas as informacdes apresentadas acima estao disponiveis no Caderno de Curso’ desta
edicdo da Especializacao em Gestdo de Politicas de Saude Informadas por Evidéncias,
no ambito do Projeto ESPIE.

Nimero de titulados

32 Edi¢do (2019) — 353 titulados (73,5% da meta).

Condicoes contextuais especificas

Esta edicao, implementada no ciclo PROADI-SUS - 2018-2020, foi alcancada pela
pandemia de Covid-19 no seu Gltimo ano de execugao (2020). Apesar de o cronograma
ter sido mantido e as atividades previstas realizadas, as barreiras adicionais causadas
pela pandemia sobre os processos de implementacao dos Planos de Acao podem ter
afetado, de alguma forma, as percepcdes dos participantes sobre a etapa final do curso.
Os encontros, cujas datas coincidiram com o periodo das restricdes decorrentes da
pandemia, foram realizados de forma remota, em vez de presencial, como previsto.

7  https://www.researchgate.net/publication/332728648 Caderno_do_Projeto Gestao de Politicas_de Saude Informadas por Evidencia ESPIE
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6. Estudodeegressos -resultados ediscussao

6.1. Caracterizacao dos respondentes

Este estudo de egressos obteve o total de 367 respostas, perfazendo 40,2% de
respostas, em face dos 913 egressos convidados a responder ao questionario por e-mail.
Deste total, a maior parte dos respondentes foi da 32 edi¢do do curso, representando
quase a metade das respostas coletadas. A seguir é apresentado o comparativo de
respostas obtidas, segundo as edi¢des do curso.

Tabela 1. Egressos respondentes, por ano, frequéncia e percentual

Respondentes

2016

2017

2019

Total

N

%

N

%

N

%

%

89

24,2

99

27,0

179

48,8

367

100,0

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

A tabela a seguir apresenta a consolidagao das variaveis relacionadas com as
caracteristicas dos respondentes. Observou-se a prevaléncia de respondentes do sexo
feminino (82,6%), com idade superior a 35 anos (83,1%), cor da pele branca (56,4%)
e sem deficiéncia fisica (95,9%). Percebeu-se, ademais, que a representatividade
dos diferentes grupos, segundo as varidveis de interesse, variou muito pouco nas
trés edigdes, mantendo muita similaridade comparativa, na distribuicdo destas
caracteristicas em cada edi¢ao do curso.

E importante salientar que, considerando em conjunto as categorias de cor da pele
‘Preta’ (9%) e ‘Parda’ (31,6%) como uma categoria social agregada (Negros), o
percentual geral de respondentes perfaz cerca de 40% dos respondentes, inspirando o
reconhecimento da representatividade destes grupos raciais neste estudo de egressos.
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Tabela 2. Caracteristicas pessoais dos egressos, por ano e total, frequéncia e percentual

2016 2017 2019 Total

Variaveis

N % N % N % N %
Sexo
Masculino 16 18,0 15 15,2 33 18,4 64 17,4
Feminino 73 82,0 84 84,8 146 81,6 303 82,6
Identidade de género
Homem 16 18,0 15 15,2 33 18,4 64 17,4
Mulher 73 82,0 84 84,8 146 81,6 303 82,6
Idade
Média 46 = 41 = 45 = 44 -
Até 25 anos 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3
26 a 35 anos 10 11,2 25 25,3 26 14,5 61 16,6
36 a 45 anos 38 42,7 4ty Liy 4 70 39,1 152 41,4
46 a 55 anos 24 27,0 19 19,2 54 30,2 97 26,4
56 a 65 anos 15 16,9 11 11,1 26 14,5 52 14,2
Acima de 65 anos 2 2,2 0 0,0 2 1,1 4 1,1
Cor de pele
Amarela 1 1,1 1 1,0 6 3,3 8 2,2
Branca 517 64,0 56 56,6 94 5285 207 56,4
Indigena 0 0,0 1 1,0 1 0,6 2 0,5
Parda 26 29,3 29 29,3 61 34,1 116 31,6
Preta 5 5,6 12 12,1 16 8,9 33 9,0
Prefiro ndo responder 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3
Deficiéncia
Sim 0 0,0 4 4,0 9 5,0 13 3,5
N3o 88 98,9 95 96,0 169 94,4 352 96,0
Prefiro ndo responder 1 1,1 0 0,0 1 0,6 2 0,5

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

A seguir é apresentada a distribui¢cdo dos egressos respondentes, por estado de
residéncia no momento de ingresso no curso de especializagdo. Esta distribuicao é
dependente da alocagao das regides-sede de cada edicao do curso, mas se percebeu
que alguns respondentes indicaram residir em estados 0s quais ndo sediaram 0 CUrso na
respectiva edicao, representando um esforco individual de deslocamento para garantir
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a participacdo. Note-se também que ha trés respondentes das turmas de Montevidéu e
Cérdoba, os quais foram mantidos na consolidagdo dos dados, para fins informativos,
mas excluidos da consolidacao que consta na tabela que refere a residéncia atual
dos egressos.
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Tabela 3. Unidade da Federacdo (UF) de residéncia dos egressos respondentes, ao ingressar
no ESPIE, por ano e total, frequéncia e percentual

2016 2017 2019 Total

UF de residéncia

N % N % N % N %
Acre 0 0,0 2 2,0 1 0,6 3 0,8
Alagoas 0 0,0 5 5,1 16 8,9 21 5,7
Amapé 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Amazonas 7 7,9 2 2,0 0 0,0 9 2,5
Bahia 1 1,1 1 1,0 0 0,0 2 0,5
Ceard 14 15,7 7 7,1 0 0,0 21 5,7
Cérdoba 2 2,2 0 0,0 0 0,0 2 0,5
Distrito Federal 11 12,4 8 8,1 14 7,8 33 9,0
Espirito Santo 2 2,2 0 0,0 0 0,0 2 0,5
Goias 9 10,1 2 2,0 2 1,1 13 3,5
Maranhao 2 2,2 3 3,0 21 11,7 26 7,1
Mato Grosso 4 4,5 5 5,1 0 0,0 9 2,5
Mato Grosso do Sul 0 0,0 8 8,1 1 0,6 9 2,5
Minas Gerais 7 7,9 2 2,0 7 3,9 16 4,4
Montevideo 1 1,1 0 0,0 0 0,0 1 0,3
Para 10 11,2 8 8,1 1 0,6 19 5,2
Paraiba 0 0,0 8 8,1 1 0,6 9 2,5
Parané 0 0,0 1 1,0 0 0,0 1 0,3
Pernambuco 0 0,0 5 51 0 0,0 5 1,4
Piaui 1 1,1 4 4,0 0 0,0 5 1,4
Rio de Janeiro 2 2,2 4 4,0 22 12,3 28 7,6
Rio Grande do Norte 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Rio Grande do Sul 11 12,4 2 2,0 22 12,3 35 9,5
Rondbnia 0 0,0 0 0,0 26 14,5 26 7,1
Roraima 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Santa Catarina 2 2,2 13 13,1 0 0,0 15 4,1
Sao Paulo 2 2,2 7 7,1 20 11,2 29 7,9
Sergipe 0 0,0 1 1,0 17 9,5 18 4,9
Tocantins 1 1,1 1 1,0 8 4,5 10 2,7
Total 89 100,0 99 100,0 179 100,0 367 100,0

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.
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A formagao em Salde prevaleceu sobre as demais areas, como era esperado, uma
vez que se tratava de especializagdo focada na gestdo de politicas de satde. Cumpre
ressaltar que, inobstante essa expectativa, a participagao de pessoas com formagao em
areas diferentes da salde foi frequente no conjunto de respondentes, representando
de 20,7-25,8% nas edi¢des do curso.

Tabela 4. Cursode graduacdo, na Salde e outras areas, agregado, por ano e total, frequéncia
e percentual

Graduacgao 2016 2017 2019 Total

N % N % N % N %
Salde 66 74,2 76 76,8 142 79,3 284 77,4
Outras areas 23 25,8 23 23,2 37 20,7 83 22,6
Total 89 100,0 99 100,0 179 100,0 367 100,0

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

O detalhamento das categorias profissionais dos respondentes mostrou um
interessante balanco entre as diferentes profissdes de saude, prevalecendo a categoria
de Enfermagem (34,3%), mas notadamente houve a presenca, ao longo das trés
edicOes do curso, de praticamente todas as profissdes da area da satde, em especial
enfermeiros, médicos e odontélogos. Ja nas graduagdes de outras areas, a diversidade
de profissdes encontrada também foi marcante, com Servico Social alcangando o maior
percentual (7,1%) e se verificando a presenca de diversas profissdes de outras areas,
mas que podem ser relacionadas diretamente com a gestdo publica da salde, tal como
Administracao e Direito.

Tabela 5. Cursos de graduagao, Salde e outras areas, detalhado, por ano e total, frequéncia
e percentual na area

Curso 2016 2017 2019 Total
Area da Satde N % N % N % N %
Biomedicina 0 0,0 0 0,0 2 1,4 2 0,5
Ciéncias Biologicas 1 1,1 0 0,0 4 2,8 5 1,4
Educacao Fisica 1 1,1 1 1,0 1 0,7 3 0,8
Enfermagem 31 34,8 41 41,4 54 38,0 126 34,3
Farmacia 6 6,7 7 7,1 10 7,0 23 6,3
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Curso 2016 2017 2019 Total
Area da Satde N % N % N % N %
Fisioterapia 4 4,5 3 3,0 16 11,3 23 6,3
Fonoaudiologia 0 0,0 0 0,0 2 1,4 2 0,5
Medicina 10 11,2 6 6,1 15 10,6 31 8,4
Medicina Veterinria 0 0,0 0 0,0 1 0,7 1 0,3
Nutricdo 1 1,1 6 6,1 11 17,7 18 4,9
Odontologia 8 9,0 8 8,1 13 9,2 29 7,9
Psicologia 3 3,4 2 2,0 9 6,3 14 3,8
Terapia Ocupacional 1 1,1 2 2,0 4 2,8 7 1,9
Subtotal 66 74,0 76 76,8 142 79,3 284 77,4
Outras areas N N N N N
Administragao 5 5,6 3 3,0 6 3,4 14 3,8
Arquitetura e Urbanismo 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3
Ciéncias Contabeis 1 1,1 1 1,0 1 0,6 3 0,8
Ciéncias Econdmicas 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3
Ciéncias Sociais 2 2,2 0 0,0 0 0,0 2 0,5
Direito 3 3,4 2 2,0 5 2,8 10 2,7
Egrg];iig:i\:ria Ambiental e 0 0,0 0 0,0 1 0.6 1 0,3
Engenharia de Producao 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3
Engenharia Quimica 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3
Filosofia 0 0,0 1 1,0 0 0,0 1 0,3
Geologia 0 0,0 0 0,0 2 1,1 2 0,5
Jornalismo 1 1,1 0 0,0 0 0,0 1 0,3
Outro 5 5,6 5 5,1 5 2,8 15 4,1
Publicidade e Propaganda 0 0,0 1 1,0 0 0,0 1 0,3
Relacdes Publicas 1 1,1 0 0,0 1 0,6 2 0,5
Servigo Social 5 5,6 10 10,1 11 6,1 26 7,1
Turismo 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3
Subtotal 23 25,8 23 23,2 37 20,7 83 22,6
Total 89 100,0 99 100,0 179 100,0 367 100

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Noutra vertente, investigou-se também a area de atuacao dos respondentes, para
caracterizar seu vinculo prevalente no momento do ingresso, a fim de categorizar grupos
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convergentes com o publico-alvo do curso, em cada edi¢do. Os resultados apresentados
na Tabela 6 mostram a prevaléncia da drea de Gestdo 64,6% (municipal - 34,1%,
estadual - 24,0% e federal - 6,5%), com varia¢es importantes desta representacao, em
especial quando comparadas as 12 e 22 edicOes com a 3° edicao do curso. A presenca de
outras dreas e setores, piblicos e ndo-publicos, é digna de nota, em especial as dreas
da assisténcia a salde, educacdo e pesquisa, mas a baixa participacdo da sociedade
civil no conjunto dos respondentes também merece ser problematizada, a fim de se
discutir os fatores que eventualmente contribuiram para isso.

Quanto ao perfil de tempo na area e atividade dos respondentes, foi verificado que
prevaleceu o grupo com mais de cinco anos de atividades em todas as edicles, o que
caracteriza um grupo com mais experiéncia e que, provavelmente, reuniu mais atributos
que corresponderam aos critérios utilizados nos diferentes processos seletivos de cada
edicao do curso. No entanto, o segundo grupo mais representado foi o de pessoas com
1-3 anos de experiéncia na drea/atividade indicada no ingresso do curso, oscilando
entre 22,5-27,3% nas trés edicdes.

A tabela subsequente apresenta os mesmos dados, mas considerando a atividade atual
de referéncia, no momento da coleta dos dados (agosto de 2021). Nesse caso, para 0s
participantes da 12 edicao do ESPIE ja havia decorrido pelo menos quatro anos desde a
conclusao, para os participantes da 2° edicdo, trés anos e para aqueles egressos da 3°
edicao, aproximadamente um ano. Os resultados mostraram padroes de distribuicao
similares para todos os grupos quando comparados diretamente a dreas, setores e
atividades. Ou seja, no momento da coleta de dados, continuava prevalecendo a atuagao
na drea de gestdo governamental e assisténcia a salde.
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Tabela 6. Caracteristicas profissionais dos egressos respondentes, ao ingressar no ESPIE,
por ano e total, frequéncia e percentual

Variaveis 2016 2017 2019 Total

N % N % N % N %
Principal area de atividade
Gestdo 69 77,5 77 77,8 109 60,9 255 69,5
Assisténcia 7 7,9 14 14,1 30 16,8 51 13,9
Pesquisa 3 3,4 2 2,0 17 9,5 22 6,0
Sociedade civil 2 2,2 0 0,0 5 2,8 7 1,9
Educacdo 7 7,9 6 6,1 18 10,0 31 8,4
IndUstria 1 1,1 0 0,0 0 0,0 1 0,3
Setor de atividade
Governo municipal 26 29,2 43 43,4 56 31,3 125 34,1
Governo estadual 23 25,8 18 18,2 47 26,2 88 24,0
Governo federal 7 7,9 5 5,1 12 6,7 24 6,5
Empresa pUblica 6 6,7 9 9,1 12 6,7 27 7,4
Empresa privada 2 2,3 3 3,0 5 2,8 10 2,7
Entidade da sociedade civil 1 1,1 1 1,0 3 1,7 5 1,4
Universidade 7 7,9 7 7,1 20 11,2 34 9,2
Outros 17 19,1 13 13,1 24 13,4 54 14,7
Tempo na atividade
Menos de 1 ano 3 3,4 8 8,1 4 2,2 15 4,1
1-3 anos 20 22,5 27 27,3 46 25,7 82 22,3
4-5 anos 12 13,5 15 15,2 16 8,9 36 9,8
Mais de 5 anos 54 60,7 49 49,5 112 62,6 182 49,6
Nao respondeu 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,3

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.
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Tabela 7. Caracteristicas profissionais atuais dos egressos respondentes, por ano e total,
frequéncia e percentual

Varaveis 2016 2017 2019 Total

% N % N % N %
Principal area de atividade
Gestdo 73,0 61 61,6 102 57,0 228 62,1
Assisténcia 14,6 22 22,2 34 19,0 69 18,8
Pesquisa 1,1 2 2,0 14 7,8 17 4,6
Sociedade civil 0,0 2 2,0 2 1,1 4 1,1
Educacado 10,1 6 6,1 23 12,8 38 10,4
Outros 1,1 6 6,1 4 2,2 11 3,0
Setor de atividade
Governo municipal 30,3 49 49,5 62 34,6 138 37,6
Governo estadual 28,1 17 17,2 54 30,2 96 26,2
Governo federal 10,1 6 6,1 12 6,7 27 7,4
Empresa pUblica 9,0 8 8,1 16 8,9 32 8,7
Empresa privada 6,7 4 4,0 6 3,4 16 4.4
Entidade da sociedade civil 4,5 4 4,0 5 2,8 13 3,5
Universidade 6,7 5 51 21 11,7 32 8,7
Outros 4,5 6 6,1 3 1,7 13 3,5

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

O perfil de atuacdo na gestao de salde foi explorado pela variavel que categorizou nove
diferentes formas de inser¢do, conforme se vé na Tabela 8. Apesar de aproximadamente
um quarto dos respondentes informar que ndo atuava como gestor ou apoiador da
gestao de politicas ou servicos de saude, prevaleceram os perfis de ‘apoiador’ na
formulacao e implementacao de politicas e na operacionalizacao de servigos de satde
e de ‘gestor’ focado na operacionaliza¢do de servigos.

Estes resultados podem ser vistos como coerentes com a representacao do publico
envolvido nas trés edi¢des do curso, que compreendia especialmente o nivel local de
gestdo como ja verificado nos resultados anteriormente apresentados. Ademais, é
razoavel supor que gestores que efetivamente atuam na formulacdo e implementacao
de politicas publicas, ao contrario dos seus apoiadores, sdo em niUmero menor e
possuem agendas menos focalizadas e manejaveis, provavelmente repercutindo sobre
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a sua disponibilidade para participar de um curso nos moldes das especializacdes
realizadas no projeto ESPIE. Apesar disso, é importante salientar que esta categoria de
egresso esta efetivamente representada no conjunto dos respondentes deste estudo,
COMO Se Ve a sequir.

Tabela 8. Perfil atual de atuacao na gestdo de salde dos egressos respondentes, porano e
total, frequéncia e percentual

2016 2017 2019 Total

Perfil de atuacdo na gestdo de sadde

Apoiador da gestao na formulagdo de
politicas publicas

Apoiador da gestdo na formulagao e

implementacdo de politicas de satde 20 2ot 2S 23,2 == 20,1 e 21,4

Apoiador da gestao na implementacdo de

politicas publicas v s v o 2 20 = 5,2

Apoiador da gestado na operacionaliza¢ao

. ; 14 15,6 24 24,2 38 21,2 76 20,7
de servicos de salde

Gestor de salde, decide sobre a

formulacao de politicas de salde 0 0,0 0 0,0 ! 0.6 ! 0.3
Qestor de ~saude,,QeC|de spbre a 4 45 0 0,0 4 22 8 22
implementacao de politicas de salde

Gestor de salde, decide sobre a

formulagdo e implementagdo de politicas 8 9,0 10 10,1 8 4,5 26 7,1

publicas

Gestor de salde, decide sobre a

. T . : 12 13,5 11 11,1 19 10,7 42 11,4
operacionalizacdo de servicos de saude

N3o atuo como gestor ou apoiador da
gestdo de politicas ou servigos de satde

Total 89 1000 99 100,0 179 100,0 367 100,0

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

17 19,1 20 20,2 48 26,8 85 23,2

A tabela a seguir tem um carater informativo, para caracterizar a distribuicdo atual
dos egressos respondentes nos estados brasileiros. Percebeu-se uma concentracao
de respondentes em alguns estados, em especial daqueles egressos da 3° edi¢cao do
curso, a exemplo de Alagoas, Distrito Federal, Maranhdo, Rio Grande do Sul e Sdo Paulo,
entre outros, que corresponderam aos maiores percentuais de respostas na amostra
deste estudo.
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Tabela 9. UF de residéncia atual dos egressos respondentes, por ano e total, frequéncia e
percentual

UE de residancia 2016 2017 2019 Total

N % N % N % N %
Acre 0 0,0 1 1,0 1 0,6 2 0,5
Alagoas 0 0,0 5 5,1 16 8,9 21 5,8
Amapa 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Amazonas 7 8,2 2 2,0 0 0,0 9 2,5
Bahia 0 0,0 1 1,0 0 0,0 1 0,3
Ceara 13 15,3 7 7,1 0 0,0 20 5,5
Distrito Federal 11 12,9 8 8,1 15 8,4 34 9,4
Espirito Santo 2 2,4 0 0,0 0 0,0 2 0,5
Goids 9 10,6 2 2,0 2 1,1 13 3,6
Maranhao 2 2,3 3 3,0 21 11,7 26 7,2
Mato Grosso 4 4,7 5 5,1 0 0,0 9 2,5
Mato Grosso do Sul 0 0,0 8 8,1 1 0,6 9 2,5
Minas Gerais 7 8,2 2 2,0 7 3,9 16 4,4
Para 0 0,0 8 8,1 1 0,6 9 2,5
Paraiba 0 0,0 7 7,1 1 0,6 8 2,2
Parand 10 11,8 1 1,0 0 0,0 11 3,0
Pernambuco 0 0,0 5 51 0 0,0 5 1,4
Piaui 1 1,2 4 4,0 0 0,0 5 1,4
Rio de Janeiro 2 2,3 4 4,0 22 12,3 28 7,7
Rio Grande do Norte 0 0,0 1 1,0 0 0,0 1 0,3
Rio Grande do Sul 10 11,8 2 2,0 21 11,6 33 9,1
Ronddnia 0 0,0 0 0,0 26 14,5 26 7,1
Roraima 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Santa Catarina 2 2,4 13 13,1 0 0,0 15 4,1
Sao Paulo 4 4,7 8 8,1 20 11,2 32 8,8
Sergipe 0 0,0 1 1,0 17 9,5 18 5,0
Tocantins 1 1,2 1 1,0 8 4,5 10 2,7
Total 85 100,0 99 100,0 179 100,0 363 100,0

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto
ESPIE, 2021. Nota: apenas as respostas validas foram incluidas nesta tabela.
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6.2. Resultados sobre ‘Expectativas e aplicagao’ relacionados com o
ESPIE

Nesta secdo sao apresentados os resultados da segunda se¢do do questionario aplicado
neste estudo de egressos, relacionados com a autopercepcao dos respondentes sobre
suas expectativas e efetiva aplicacao das habilidades e conhecimentos desenvolvidos
NO CUrso.

Como se vé a seguir, as expectativas dos alunos com relacdo ao ESPIE eram altas em
todas as edicdes, com médias quase sempre superiores a 4 (sendo 5 o valor maximo).
De forma similar, vé-se que a contribuicdo efetiva do ESPIE para o desenvolvimento
e aplicacdo de novas habilidades também foi bem avaliada, novamente com médias,
geralmente, entre 4 e 5.

A comparacao das percepcdes dos respondentes para expectativa e contribuicdo efetiva
do ESPIE para diferentes aspectos da aplicagao das competéncias, resultantes dos
processos educacionais dos cursos, pode ser vista na Tabela 10, logo a seguir. Nesta
tabela, observa-se que as notas atribuidas prevaleceram nos estratos mais altos (4
e 5) para todas as questdes, perfazendo sempre percentuais proximos ou superiores
a 80% das respostas registradas. Observa-se ainda que as meédias registradas
possuem desvios-padrao inferiores a 1 para quase todos os aspectos analisados,
significando que as respostas efetivamente tenderam a se agrupar em torno das altas
meédias registradas.
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Tabela 10. Comparativo da estatistica descritiva dos valores atribuidos as questdes sobre
‘Expectativas’ e ‘Contribuicdo efetiva’ do ESPIE para diferentes aspectos de aplicabilidade das
competéncias desenvolvidas.

Primeira edicao Segunda edicao Terceira edicao
(2016) (2017) (2019)

Contribuicdo
efetiva

Contribuicdo
efetiva

Contribuicdo
efetiva

Valores N % N % N % N % N % N %

Expectativas Expectativas Expectativas

Contribuicdo do ESPIE para o desenvolvimento de competéncias individuais para PIE

5 39 4535 43 5000 35 3535 40 4040 96 5363 92 51,40
4 31 3605 29 33,72 39 3939 46 4647 44 2458 65 36,3
3 13 1511 13 1512 14 404 100 10,000 22 1229 16 . 8,94
2 2 23 1 11 10 101 3303 12 670 0 5 | 2,79
1 1 1,5 0 000 1 101 0 000 5 28 056
Média 422 433 398 424 420 435
Mediana 4,00 45 400 400 500 500
Moda 500 500 400 400 500 500
P+ 08 077 100 076 1,07 080
Varidncia = 0,76 0,60 1,00 0,57 1,15 0,65

—_
—_

Contribuicdo do ESPIE para melhorar a forma como vocé desenvolve suas atividades profissionais
5 44 5106 45 5233 50 50,51 48 4848 97 5419 88 49,16
4 33 3837 28 3256 39 3939 40 4040 61 3408 64 3575
3 6 69 9 1047 8 808 9 910 16 894 23 1285
2 i 2 1233 0 2 232 2 {202 2 {202 4 223 2 i1
1 1 1% 2 23 0 000 0O 000 1 05 2 | 1,12
Média 4,36 4,30 4,38 4,35 4,39 4,31
Mediana ~ 500 500 500 400 500 400
Moda 500 500 500 500 500 500
pPx 08 092 072 073 079 082
Veridnca 066 08 05 05 06 067

44



APOIO A FORMULAGAO E IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE SAUDE INFORMADAS POR EVIDENCIAS — ESPIE

Contribuicdo do ESPIE para melhorar sua inser¢ao profissional relacionada a PIE

4 38 4419 30 3488 36 3637 42 4243 59 3296 55 30,73
3 8 93 10 1163 16 1616 16 1616 19 1061 41 22,90
2 5 581 7 84 0 000 2 202 9 503 10 558
1 2 233 3 349 2 202 2 202 2 102 3 168
Meda 410 403 423 &1 426 400
Mediena 400 400 400 400 500 400
Moda 4,00 5,00 5,00 4,00 5,00 5,00
DP= 0% 1,09 0,87 089 092 1,00
Variancia - 0,92 1,19 0,75 0,79 0,85 1,00

Contribuicdo do ESPIE para melhorar seu ambiente profissional/organizacional em relagao a PIE

5 38 4479 37 43,02 46 4646 38 3838 84 4693 65 36,31
4 34 3953 31 3605 41 4142 41 41,42 66 3687 64 3575
3 9 1047 12 1395 10 1010 16 1616 22 12,29 38 21,23
2 4 45 5 58 0 000 3 303 5 279 10 559
1 118 1 18 20 202 100 2 L2 2
Média 421 414 430 413 4,01 4,26
Mediana 4,00 400 400 400 400 400
Moda 500 500 500 400 500 500
P 09 095 081 08 095 . 086
Veridncia 0,80 0,90 0,66 075 0,90 0,74

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021. Notas: DP — Desvio Padréo

A comparacao das médias obtidas a partir das respostas sobre a expectativa e
contribuicdo efetiva do ESPIE para as competéncias em PIE mostrou que houve certa
convergéncia / correspondéncia entre os dois momentos (antes e depois do curso),
embora algumas das questdes exploradas tenham apresentado médias maiores para
as respostas sobre expectativas e outras, o inverso. Nas figuras seguintes, & possivel
visualizar esta comparacao entre as respostas sobre expectativas e a contribuicao
efetiva do ESPIE para cada aspecto explorado.
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Figura 1. Expectativa vs. contribuicdo efetiva do ESPIE para o desenvolvimento de
competéncias individuais para Politicas Informadas por Evidéncias (média da avaliagdo com
escores de 1-5), por ano e total

424432 4.194:35 5 4.30
2016 2017 2019

B Expactative @ Contribuigdo efativa

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

A percepcado sobre a contribuicao do ESPIE sobre a melhoria das atividades profissionais
dos respondentes também alcangou valores médios superiores a 4 e apresentou
convergéncia entre a expectativa e a efetiva realizacdo da mesma, conforme se vé
a sequir.

Figura 2. Expectativa vs. contribuicdo efetiva do ESPIE para melhorar a forma como vocé
desenvolve suas atividades profissionais (média da avaliacdo com escores de 1-5), por ano
e total

437 43 4.8 4 85 439 44 4.98 4 80
2016 gl 2014

B Expactative @ Contribuigio efativa
Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.
Quanto a insercdo profissional, os respondentes apresentaram um nivel importante

de expectativa, que obteve médias de pontuacao ligeiramente menor considerando a
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contribuicdo efetiva percebida apods a conclusao do curso. Mesmo que as variacdes
tenham sido pequenas, pode-se supor que houve diferengas entre a expectativa prévia
e sua realizacao na percepgao dos respondentes. No entanto, assim como nas questdes
anteriores, os valores médios obtidos foram iguais ou superiores a 4.

Figura 3. Expectativa vs. contribuicdo efetiva do ESPIE para melhorar sua insercao
profissional relacionada a Politicas Informadas por Evidéncias (média da avaliagdo com
escores de 1-5), por ano e total

‘”i’dnﬂ -ﬂ'l'l I
2016 217 2014

B Expactative @ Contribuigio efativa

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

A contribuicdo do ESPIE para melhorar o ambiente organizacional em relacdo as PIE
também foi amplamente reconhecida pelos respondentes, com valores ligeiramente
reduzidos para a efetiva contribuicdo em face da expectativa autopercebida.
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Figura &. Expectativa vs. contribuicdo efetiva do ESPIE para melhorar seu ambiente
profissional / organizacional em relacao a PIE (média da avaliagdo com escores de 1-5), por
ano e total

423 413 Iq 13
2016 2017 2018

B Expactative @ Contribuigdo efativa

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

A tabela seguinte explora a comparacao entre as respostas dos egressos, segundo as
edicOes do ESPIE, para questdes relacionadas com outros aspectos de aplicabilidade das
competéncias construidas pelo curso, em face da pratica profissional dos participantes.
O que se observou é que as percepcoes referentes aos valores mais altos (4 ou 5)
prevaleceram sobre os demais, alcangando quase sempre somatorios em torno de
80% das respostas. Também se observou desvios-padrdo menores que 1 na maior
parte das questdes, reforcando que as respostas tenderam a se agrupar proximas
das médias verificadas.
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Tabela 11. Comparativo da estatistica descritiva dos valores atribuidos as questdes
complementares relacionadas com diferentes aspectos de aplicabilidade das competéncias
desenvolvidas no curso

Primeira edigao Segunda edicdo Terceira edigao
(2016) (2017) (2019)

atribuidos

Valores N % N % N %

Percepcdo sobre a qualidade geral da sua trajetoéria formativa no ESPIE

5 38 419 47 aar 83 46,37
4 34 3953 37 3738 72 40,22
3 1 179 13 i 1313 | 19 1061
2 2 233 2 202 5 280
1 1 e 0 000 0 000
Média 4,23 4,30 4,30

Mediana 4 4 4

Moda 5 5 5

DP 0,85 0,78 0,77
Varidncia 0,72 0,60 0,59

Aplicacao profissional das competéncias desenvolvidas no ESPIE

5 3% 395 3% 363 67 3743
4 32 32 38 3839 64 3575
3 14 1629 22 o222 39 21,79
2 5 581 2 202 8 Y
1 1 TR AT 1 TRV . 1 056
Média 4,08 4,07 4,05

Mediana 4 4 4

Moda 5 4 5

DP= 0,95 0,87 0,91
Varidncia 0,90 0,76 0,82
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Contribuicdo geral do ESPIE para o seu interesse pessoal sobre a teméatica de PIE

5 48 55,81 53 53,54 113 63,13
4 27 31,40 34 34,34 50 27,93
3 8 9,30 12 12,12 10 5,59
2 3 3,49 0 0,00 4 2,23
1 0 : 0,00 0 3 0,00 2 3 1,12
Média 4,40 4,41 4,50

Mediana 5 5 5

Moda 5 5 5

DP 0,80 0,70 0,80
Variancia 0,64 0,49 0,63

0 quanto vocé aplica suas competéncias em PIE na sua atividade atual

5 a2z, 28 2828 50 27,93

4 32 37,21 36 36,36 58 32,40

3 19 22,09 29 29,30 46 25,70

2 10 11,63 4 4,04 19 10,61

1 1 : 1,16 2 : 2,02 6 13,36
Média 3,79 3,79 3,79

Mediana 4 4 A

Moda 4 4 4

DP 1,02 1,02 1,02
Variancia 1,04 1,04 1,04
Relevancia global do ESPIE para sua atuacao profissional

5 | 42 o ou88s 46 4646 97 54,19
4 33 38,37 37 37,38 57 31,84
3 8 9,30 12 12,12 16 8,94
2 3 3,49 2 2,02 6 3,35
1 0 : 0,00 2 3 2,02 3 3 1,68
Média 4,33 4,33 4,33

Mediana 4 4 A

Moda 5 5 5

DP 0,79 0,79 0,79
Variancia 0,62 0,62 0,62

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021. Notas: DP — Desvio Padréo
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Complementarmente, da analise das figuras a seguir, percebeu-se que o curso foi
mais exitoso do que o esperado para a incorporacao de novas competéncias e, por
outro lado, teve um impacto menor do que as expectativas quando se trata do melhor
desenvolvimento das atividades profissionais e de melhoria na insercdo profissional e
no ambiente profissional/organizacional. Mesmo que as variagdes sejam pequenas, &
sugestivo de que existam aspectos sobre a aplicabilidade dos conhecimentos adquiridos
No curso, na pratica profissional e nas organizagdes que precisam ser mais explorados.
Mais adiante, este relatério, também aborda alguns aspectos sobre a aplicabilidade
das competéncias desenvolvidas no ESPIE.

A figura a sequir apresenta os resultados relacionados com a qualidade geral da
trajetoria formativa individual dos respondentes no curso, por ano da edi¢do. O que
se verificou € o alcance de valores médios muito préximos do valor maximo para a
pergunta, representando uma percep¢ado muito positiva sobre a experiéncia educacional
que cada respondente guarda.

Figura 5. Percepcao atual sobre a qualidade geral da sua trajetoéria formativa no ESPIE
(média da avaliacdo com escores de 1-5), por ano e total

s 4.3 4.3

4.24
2016 2017 2014 Total

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Da mesma forma, a percepgao sobre o uso das competéncias desenvolvidas durante
0 CUrso, COMProvou que 0s egressos consideravam que alcangaram altos niveis de
aplicacao dos conhecimentos e habilidades relacionados com PIE, fazendo uso dessas
capacidades em seus proprios ambientes de trabalho. Esse resultado ndo € contraditério
com o apresentado na Figura anterior, uma vez que ali também foram observadas
pontuacbes médias acima de 4, dado que na escala aplicada o valor maximo foi 5.
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Figura 6. Percepcdo sobre a aplicacdo profissional das competéncias desenvolvidas no
ESPIE (média da avaliagao com escores de 1-5), por ano e total

2016 2017 2014

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

O impacto do ESPIE sobre o interesse pessoal dos respondentes acerca das PIE esta
demonstrado nos resultados apresentados. em que se observa novamente o alto
nivel de reconhecimento dos respondentes a contribuicdo especifica do ESPIE para a
promocado do interesse em PIE, como se vé a seguir.

Figura 7. Percepcao sobre a contribuicao geral do ESPIE para o interesse pessoal sobre a
tematica de PIE (média da avaliagdo com escores de 1-5), por ano e total

2016 2017 2018

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

A aplicacdo das competéncias em PIE percebida pelos respondentes apresentou
valores médios mais baixos que para as questdes anteriores, inspirando a necessidade
de problematizacdo deste achado, apresentado na figura seguinte. Tal como os
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comentarios relativos as figuras anteriores, esse resultado pode significar que a
expectativa dos respondentes em aplicar efetivamente suas competéncias em PIE ndo
estava encontrando ambiente plenamente favoravel, ou ainda que o uso pratico das
competéncias em PIE enfrentava outros fatores ndo reconhecidos ou ndo abordados
nos cursos. Este resultado, no entanto, ndo era inesperado, uma vez que o ESPIE
nasce do diagnoéstico de que € necessario fortalecer a gestdo de politicas de salde
informadas por evidéncias no Brasil. Ou seja, naturalmente os egressos do ESPIE,
que foram fortemente sensibilizados para PIE, tendem a se defrontar com culturas
organizacionais menos sensibilizadas.

6.3. Resultados Sobre o Ambiente Organizacional e Interesse em
Iniciativas de PIE

Figura 8. Percepcdo sobre a aplicagdo das competéncias em PIE na atividade atual (média
da avaliacao com escores de 1-5), por ano e total

3.70 .84 37

3.7
2016 2017 2014 Total

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Na linha da problematizacao sobre a figura anterior, a percepcao sobre a relevancia
global do ESPIE para a atuacao profissional dos respondentes foi alta. A figura a seguir
mostra altos niveis de reconhecimento da importancia do ESPIE na vida profissional
dos respondentes, ensejando o aprofundamento nas questdes mais relacionadas com
o ambiente organizacional e os fatores que favorecem ou dificultam o exercicio e o
desenvolvimento continuo das competéncias em PIE.
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Figura 9. Percepcao sobre a relevancia global do ESPIE para a atuagao profissional (média
da avaliagdo com escores de 1-5), por ano e total

4.08 4.07 d.05

4.07
2016 2017 2014 Total

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Um aspecto-chave a ser considerado, em face dos resultados concretos das trés edicdes
dos cursos de especializacdo do projeto ESPIE, é o envolvimento dos participantes no
desenvolvimento de produtos de traducao do conhecimento, em especial de sinteses de
evidéncias para politicas de satde. Considerando que, entre os recursos educacionais
disponibilizados nas trés edicdes, as Ferramentas SUPPORT para Politicas Informadas
por Evidéncias® desempenharam uma funcdo fundamental, era esperado que fosse
observado o envolvimento dos egressos no desenvolvimento de sinteses de evidéncias.

Verificou-se que o envolvimento dos egressos no desenvolvimento de sinteses de
evidéncias, apos a conclusdo do curso ESPIE, aconteceu para todas as edigdes, embora
de forma diferenciada. Os participantes da 3° edi¢cdo do curso apresentaram mais
envolvimento. Notadamente, para a 3° edi¢ao, os produtos exigidos para a certificagao
incluiam uma sintese de evidéncias, mas 24% dos respondentes extrapolaram este
requisito formal e participaram da elaboracao de mais de trés sinteses de evidéncias,
desde a conclusao do curso.

Por outro lado, efetivamente 84% dos respondentes informaram ter participado do
desenvolvimento de pelo menos uma sintese de evidéncias. Isso parece representar
nao apenas um aspecto bem-sucedido do curso, na medida em que as habilidades
proporcionadas pelo processo formativo incluiam métodos e ferramentas para tal

8 OXMAN, Andrew David et al. SUPPORT tools for evidence-informed health policymaking (STP). Norwegian Knowledge Centre for the Health
Services, 2010.https://health-policy-systems.biomedcentral.com/articles/supplements/volume-7-supplement-1
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fim, mas também uma extrapolacado positiva das expectativas contidas nos objetivos
do curso, em suas trés edicdes.

A tabela seguinte explicita este achado. O que se observa é a concentracao do
desenvolvimento de sinteses nas unidades federativas que tiveram regides-sede, em
cada edicao do curso. Por outro lado, a visualiza¢ao dos dados consolidados inspira o
reconhecimento do impacto do ESPIE sobre a capacidade de desenvolver estes produtos
de traducao do conhecimento como forma de apoiar as PIE em diferentes partes do pais.

Tal achado enseja inclusive a sugestao de que estas sinteses possam ser mapeadas e
indexadas, a fim de comporem um repositério acessivel e Util a todos os interessados,
sejam do ambito da gestdo em salde ou de outros setores da sociedade. Um aspecto
importante a ser considerado é o fator ‘tempo’. Os respondentes da primeira edigdo
tiveram mais tempo para se envolver em atividades de PIE, posteriormente ao curso,
do que os da segunda e terceira, sucessivamente. Neste aspecto, é razoavel considerar
esse fator como potencial contribuinte para os dados apresentados.

Por outro lado, parece patente que a 32 edicao do ESPIE obteve mais sucesso em garantir
que maior propor¢ao de participantes se envolvessem em processos de elaboragao de
sinteses de evidéncias, uma vez que 57,5% dos respondentes desta edi¢do indicaram a
participagdo em pelo menos uma sintese, contra 30,3 e 33,3% da primeira e segunda
edicdes, respectivamente. Este achado é coerente com o desenho pedagdgico adotado
na 32 edicao do ESPIE, que incluiu, como produto obrigatério do curso, uma sintese
de evidéncias.

Tabela 12. Participacdo no desenvolvimento de sinteses de evidéncias, por ano e total,
frequéncia e percentual

Sinteses de evidéncias 2016 2017 2019 Total
desenvolvidas N % N % N % N %
Nenhuma 19 21,4 25 25,3 14 7,8 58 15,8
1 27 30,3 33 33,3 103 57,6 163 44,4
2 27 30,3 24 24,2 43 24,0 94 25,6
Mais de 3 16 18,0 17 17,2 19 10,6 52 14,2
Total 89 100,0 99 1000 179 100,0 367 100,0

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.
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Resultados sobre o ambiente organizacional e interesse em iniciativas de PIE

A seguir sdo apresentados os resultados da terceira secdo do questionario aplicado
neste estudo de egressos, relacionados com o ambiente organizacional e seus fatores
de suporte as PIE, na percepcao dos respondentes.

A figura seguinte representa a soma dos valores relacionados com as questdes
consideradas sensiveis sobre o ambiente organizacional e interesse em iniciativas
educacionais futuras em PIE, especificamente:

Sua percepcado sobre a motivagao dos gestores da sua organizagao para apoiar
iniciativas para o uso de evidéncias/conhecimento no processo de tomada de decisdo
(valores de 1-5);

Sua percepcao sobre o quao favoravel é o seu ambiente organizacional para desenvolver
iniciativas que apoiem o uso de evidéncias/conhecimento no processo de tomada de
decisao (valores de 1-5);

Sua percepgao quanto ao interesse dos colaboradores da sua organizagao em participar
de iniciativas educacionais de aperfeicoamento em PIE (valores de 1-5).

Os resultados mostraram o quanto o ambiente organizacional pode ser considerado
favoravel ao desenvolvimento de novas atividades educacionais relacionadas a PIE
em todo o Brasil, sequndo a perspectiva individual dos respondentes deste estudo
de egressos.
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Figura 10. Mapa da distribuicdo da média dos valores (3-15) alcancados nas respostas as
questdes sensiveis sobre ambiente organizacional e interesse em PIE, Brasil.

Média da pontuacao
12,00

T.67

Da plataforma Bing
& Geahlames, Microsoft, TamTom

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Ao se analisar as respostas as questdes especificas sobre o ambiente organizacional,
verificou-se que as médias das respostas, segundo edicao do ESPIE, apresentou
valores préximos a 3. Considerando a heterogeneidade organizacional e geografica
dos respondentes, pode-se supor que, numa dimensao relevante para a aplicabilidade
do ESPIE, as médias apresentadas refletiram aspectos contextuais que se colocavam
como desafios ao uso organizacional efetivo do conjunto de competéncias individuais
desenvolvidas pelos participantes. Por exemplo, a questao sobre a motivacao dos
gestores para apoiar as PIE, apresentada na figura a sequir, obteve média inferior a 4,
provavelmente por influéncia desta variacao de percepcao.
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Figura 11. Percepcao sobre a motivacao dos gestores da sua organizacao para apoiar
iniciativas para o uso de evidéncias/conhecimento no processo de tomada de decisdo (média
da avaliagdo com escores de 1-5), por ano e total

2016 2017 2014

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

A mesma variabilidade e valores médios inferiores a 4 foram observados para a questao
sobre o ambiente organizacional e sua predisposi¢ao para apoiar iniciativas de PIE,
conforme é mostrado na figura seguinte.

Figura 12. Percepcdo sobre o qudo favoravel & o seu ambiente organizacional para
desenvolver iniciativas que apoiem o uso de evidéncias/conhecimento no processo de tomada
de decisdo (média da avaliagdo com escores de 1-5), por ano e total.

2016 2017 2014

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Quando perguntados sobre sua percep¢ao acerca do interesse geral dos colaboradores
de suas proéprias organizacdes em participar de iniciativas educacionais em PIE,
os resultados médios repetiram o que foi apresentado nas questdes anteriores,
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apresentando valores préximos de 3, que representa um status mediano na escala
utilizada para as respostas desta secao.

Figura 13. Percep¢ao quanto ao interesse dos colaboradores da sua organizagdo em
participar de iniciativas educacionais de aperfeicoamento em PIE (média da avaliagdo com
escores de 1-5), por ano e total.

905 3.0
I I ] I

320
2016 2017 2014 Total

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

As figuras seguintes apresentam os resultados sobre a percepcao relativa ao apoio
da organizacao para acessar, avaliar, adaptar e aplicar evidéncias cientificas. Estes
atributos constituem o framework de avaliagao denominado 4A9,'° e representam
etapas-chave para o desenvolvimento de Tradugao do Conhecimento em nivel
organizacional. Estas questdes obtiveram resultados médio inferiores a todas as
questdes anteriores, também relacionadas com aspectos do ambiente organizativo e
suas relacdes com PIE.

9 Kothari A, Edwards N, Hamel N, Judd M. Is research working for you? Validating a tool to examine the capacity of health organizations to use research. Implement
Sci. 2009 Jul 23;4:46. doi: 10.1186/1748-5908-4-46. PMID: 19627601; PMCID: PMC2727486. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2727486

10 Oliveira, Sandra Leone et al. Institucionalizagdo das politicas informadas por evidéncias no Brasil. Revista Panamericana

de Salud PUblica, v. 44, 2020.Disponivel em https://iris.paho.org/handle/10665.2/53138
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Figura 14. Percepcdo sobre o quanto sua organizacao lhe apoia com recursos e mecanismos
institucionais para apoiar o0 acesso as evidéncias cientificas (média da avaliagdo com escores

de 1-5), por ano e total.

2016 2017 2014

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.
Figura 15. Percepcdo sobre o quanto sua organizacao lhe apoia com recursos e mecanismos

institucionais para avaliar a confianga nas evidéncias cientificas (média da avaliagdo com
escores de 1-5), por ano e total.

2016 2017 2014

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.
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Figura 16. Percepcdo sobre o quanto sua organizacao lhe apoia com recursos e mecanismos
institucionais para adaptar as evidéncias cientificas ao seu proprio contexto (média da
avaliagao com escores de 1-5), por ano e total.

2016 2017 2014

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Figura 17. Percepcdo sobre o quanto sua organizacao lhe apoia com recursos e mecanismos
institucionais para aplicar evidéncias cientificas ao seu contexto (média da avaliacdo com
escores de 1-5), por ano e total.

2016 2017 2014

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Por fim, a Gltima pergunta do questionario deste estudo de egressos abordou o interesse
individual dos respondentes em participar de iniciativas educacionais futuras de PIE.
As respostas positivas prevaleceram e constituiram 86,4% dos resultados para esta
questdo, conforme mostrado na tabela seguinte. Estes resultados corroboram os
achados sobre a motivacado dos egressos do Curso de Especializacdo em Gestao de
Politicas Informadas por Evidéncias, nas suas trés edi¢des, para engajar-se em novas
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atividades educacionais que lhes proporcione o aprimoramento das competéncias
em PIE desenvolvidas e, muitas vezes, utilizadas de forma pouco frequente em seus
proprios ambientes de trabalho.

Tabela 13. Manifestacao de interesse e participar de iniciativas educacionais futuras de PIE,

por ano e total, frequéncia e percentual.

:;‘Sgaez;ena;";e g::z‘:iati"as 2016 2017 2019 Total

N % N % N % N %
sim 75 843 8 869 156 87,2 317 864
N3o 4 4,5 4 4,0 8 4.4 16 4.4
Talvez 9 10,1 9 9,1 13 7.3 31 84
N3o sei responder 1 1,1 0 0,0 2 1,1 3 0,8
Total 89 1000 93 100,0 179 100,0 367  100,0

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Os resultados do questionario sdo interessantes e instigam o aprofundamento em
alguns aspectos e questdes relevantes, tais como os fatores que favoreceram os
melhores resultados de aplicabilidade, ou como fatores prévios contribuiram para o
‘sucesso’ em PIE dos egressos.

Diante disso, foram realizadas analises complementares sobre questdes consideradas
prioritarias para a compreensdo de aspectos estratégicos do ESPIE. A seguir sdo
apresentados os resultados destas analises.

6.4. Analises Complementares

As andlises complementares consideraram a premissa de que alguns fatores prévios
dos participantes do ESPIE podem ter contribuido para o seu sucesso no uso das
competéncias desenvolvidas, em seus proprios ambientes profissionais. Assim, alguns
elementos foram identificados como potenciais contribuintes para o sucesso em PIE.

Para tanto, foram elaborados dois modelos analiticos baseados em regressao
linear multipla de minimos quadrados ordinarios!?, para verificar como as variaveis

11 Férmula da regressao linear multipla: ¥ = e + 3 Xy + BaXa
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independentes (preditoras) se relacionam com a variavel de desfecho de interesse, bem
como o poder explicativo individual (coeficientes e valores de p) e do préprio modelo
(estatisticas do coeficiente de determinacdo, R2 e valor de F).

O primeiro modelo foi focado no ‘perfil de sucesso’ do ESPIE, composto pelo conjunto
de variaveis representativas de elementos-chave do processo de Traducdo do
Conhecimento e de Politicas Informadas por Evidéncias, consoantes com o proprio
Perfil de Competéncia do ESPIE e com a literatura global relacionada, em especial
para destacar capacidades para aquisicao, avaliacdo, adaptacao e aplicagao (4A)2 de
evidéncias cientificas no 8mbito organizacional. O segundo modelo analitico teve foco
na aplicabilidade das competéncias em PIE reportadas pelos egressos respondentes
e seguiu a mesma racionalidade do modelo anterior na sua estruturacao. A seguir sao
detalhadas varidveis que compuseram estes dois modelos analiticos:

Modelo 1 - Explorando o pertfil de sucesso

Premissa: alguns fatores prévios do perfil dos egressos contribuiram para a melhor
implementagao das competéncias em PIE desenvolvidas no ESPIE.

Varidvel dependente: ‘indice’ de sucesso, composto por varidveis priorizadas por
consenso pelo grupo elaborador. As respostas numéricas atribuidas, com valores de
1-5, para as seguintes questdes foram somadas e o valor total foi considerado. A Ultima
varidvel, relacionada com o niUmero de sinteses de evidéncias em cujo desenvolvimento
0 egresso esteve envolvido foi codificada em valores ascendentes de 1-3 e atribuido

12 KOTHARI, Anita et al. Is research working for you? Validating a tool to examine the capacity of health organizations to use research. Implementation
Science, v. 4, n. 1, p. 1-9, 2009. Disponivel em: https://implementationscience.biomedcentral.com/articles/10.1186/1748-5908-4-46
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pelo 3 para a composicao do indice de sucesso. As variadveis incluidas para a composicao
do indice foram:

Variavel 1 - Sua percepcao sobre a contribuicao efetiva do ESPIE para o
desenvolvimento de competéncias individuais para Politicas Informadas por
Evidéncias (1-5)

Variavel 2 - Sua percepcao sobre a contribuicao efetiva do ESPIE para
melhorar suas atividades profissionais (1-5)

Variavel 3 - Sua percepgao sobre a contribuicao efetiva do ESPIE para sua
insercao profissional relacionada a Politicas Informadas por Evidéncias (1-5)

Variavel & - Sua avaliagao atual sobre a aplicacdo profissional das
competéncias desenvolvidas no ESPIE (1-5)

Variavel 5 - Sua avaliagdo atual sobre a contribuicdo geral do ESPIE para o
seu interesse pessoal sobre a tematica de PIE (1-5)

Variavel 6 - Sua avaliagdo sobre o quanto vocé aplica suas competéncias em
PIE na sua atividade atual (1-5)

Variavel 7 - Sua avaliagdo sobre a relevancia global do ESPIE para sua
atuacao profissional (1-5)

Variavel 8 - Em quantas sinteses de evidéncias vocé participou diretamente
do desenvolvimento, a partir do ESPIE (1-3)

A férmula abaixo representa o ‘indice de sucesso’, utilizado como varidvel dependente
do modelo:
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As variaveis independentes preditivas foram:
+ Graduacao (Saude e outras)
« Edicdo do ESPIE (Primeira, Segunda e Terceira edicdes)
« Atuacdo na Gestdo em Saude (atua e ndo atua)
« Tempo de experiéncia (maior ou menor que 5 anos)

+ Atuacao especifica na gestao de salde (Gestor ou apoiador da tomada de
decisao e ndo atua)

* Regido de atuacao (Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul)

A seguir, o primeiro modelo foi testado, utilizando-se uma regressao linear multifatorial
e verificados os respectivos resultados estatisticos.

Modelo 2 - Explorando a aplicabilidade em PIE

Premissa: alguns fatores estdo associados com a aplicabilidade das competéncias em
PIE no contexto organizacional dos egressos.

Variavel dependente: ‘indice’ de aplicabilidade em PIE, composto por varidveis
priorizadas por consenso pelo grupo elaborador. As respostas numéricas atribuidas,
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com valores de 1-5, para as seguintes questdes foram somadas e o valor total
foi considerado:

Variavel 1 - Sua expectativa sobre a contribuicdo do ESPIE para melhorar
seu ambiente profissional/organizacional em relacao a PIE (1-5)

Variavel 2 - Sua percepcao sobre a contribuicao efetiva do ESPIE para
melhorar seu ambiente profissional/organizacional, em relagdo a PIE (1-5)

Variavel 3 - Sua percepgao sobre a motivacao dos gestores da sua
organizagao para apoiar iniciativas para o uso de evidéncias/conhecimento
no processo de tomada de decisdo (1-5)

Variavel & - Sua percepcao sobre o quao favoravel é o seu ambiente
organizacional para desenvolver iniciativas que apoiem o uso de evidéncias/
conhecimento no processo de tomada de decisao (1-5)

Varidvel 5 - Sua percepcao sobre o quanto sua organizagao lhe apoia com
recursos e mecanismos institucionais para apoiar o acesso as evidéncias
cientificas (1-5)

Variavel 6 - Sua percepgao sobre o quanto sua organizacao lhe apoia com
recursos e mecanismos institucionais para avaliar a confianga nas evidéncias
cientificas (1-5)

Variavel 7 - Sua percepcao sobre o quanto sua organizacao lhe apoia com
recursos e mecanismos institucionais para adaptar as evidéncias cientificas
a0 seu proéprio contexto (1-5)

Variavel 8 - Sua percepgcao sobre o quanto sua organizacdo lhe apoia com
recursos e mecanismos institucionais para aplicar evidéncias cientificas ao
seu contexto (1-5)

A formula abaixo representa o ‘indice de aplicabilidade’, utilizado como variavel
dependente do modelo:
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As variaveis independentes preditivas para o segundo modelo foram:
« Aedicao do ESPIE (2016, 2017, 2019)
« Area de atuacdo (gestdo, assisténcia, pesquisa)
» O Setor de atuacao (municipal, estadual, federal, sociedade civil e pesquisa)

« Tempo de experiéncia (maior ou menor que 5 anos)

A seguir s3o apresentados e discutidos os resultados das analises para os dois modelos
de interesse propostos.

Resultados das regressdes

Conforme se vé na Tabela 14, o modelo 1, focado no perfil de sucesso do ESPIE,
apresenta a estatistica da regress3o multivariada linear da variavel dependente (indice
de Sucesso) sobre as variaveis preditivas selecionadas para o modelo. Apesar do
modelo ter alcancado poder explicativo de 11,3% e valor-f de significacao <0,05,
nao foi verificada associacdo estatisticamente significativa entre as variaveis do
modelo e o desfecho de interesse, exceto no grupo de variaveis ‘Regido de atuacao’,
especificamente para a variavel ‘Centro-Oeste’, que apresentou variagao negativa de
3,62 (p<0,05), em comparagao com a variavel de referéncia (Norte).
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Tabela 14. Resultados do Modelo 1 - Explorando o perfil de sucesso

Estatistica de regressao

R multiplo 0,336
R-Quadrado 0,113
R-quadrado ajustado 0,088
Erro padrao 6,038
Observacgoes (n de

respondentes) e
Variaveis Coeficientes Erro padrao Statt Valor-P
Intersecdo 36,48 1,42 25,64 0,0000
Graduagao

Outra érea = = = =

Area de Satde -1,07 0,76 -1,41 0,1582
Edicao do ESPIE

Primeira edi¢do (2016) - - - -
Segunda edigao (2017) -0,57 0,89 -0,64 0,5241
Terceira edigdo (2019) -0,66 0,83 -0,78 0,4253
Atuacdo na Gestao em Salde

N&o atua = = = =

Atua -0,69 0,75 -0,92 0,3557
Tempo de experiéncia

Menos de 5 anos = = = =

Mais de 5 anos . -0,23 0,65 -0,35 0,7278
Atuagdo especifica na gestdo de

salde §

Gestor ou apoiador da tomada de ) } ) )

decisao '

Nao atua -1,51 0,80 -1,88 0,0604
Regido de atuagao

Norte = = = =
Nordeste 1,65 0,99 1,66 0,0981
Centro-Oeste -3,62 1,13 -3,21 0,0015
Sudeste -1,80 1,07 -1,68 0,0935

Sul -2,19 1,19 -1,84 0,0672

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.
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Ja omodelo 2, focado no perfil de aplicabilidade, apresentou a estatistica da regressao
multivariada linear da variavel dependente (indice de Aplicabilidade) sobre as variaveis
preditivas selecionadas para o modelo. O modelo alcangou poder explicativo de 4,8%
e valor-f de significagao >0,05 (0,0938), além de nao ter sido verificada associacao
significativa entre nenhuma de suas varidveis com o desfecho de interesse, conforme
se vé na Tabela 15.
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Tabela 15. Resultados do Modelo 2 — Explorando a aplicabilidade em PIE

Estatistica de regressao

R multiplo 0,229
R-Quadrado 0,048
R-quadrado ajustado 0,018
Erro padrao 7,70
Observacgoes (n de

respondentes) e
Variaveis Coeficientes Erro padrao Statt Valor-P
Intersegao 30,69 1,99 15,41 0,0000
Edic30 do ESPIE

Primeira edi¢do (2016) - - - -
Segunda edigao (2017) 0,30 1,15 0,26 0,7943
Terceira edigso (2019) ST 1,03 1,31 01916
Area de atuacdo | | | |

N3o atua = = > =

Gesto -0,08 1,52 -0,05 0,9595
Assisténcia -3,05 1,84 -1,66 0,0982
Pesquisa 3,66 2,09 1,75 00808

Setor de atuacao

Outros setores . - - -

Governo municipal -0,93 1,32 -0,71 0,4811
Governo estadual -0,11 1,40 -0,08 0,9382
Governo Federal 0,43 1,90 0,23 0,8210
Universidade -0,12 1,98 -0,06 0,9515

Sociedade civil 2,27 2,71 0,83 04043

Tempo de experiéncia

Menos de 5 anos - - . }
Mais de 5 anos 0,18 0,83 0,21 0,8300

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Desta forma, segundo os modelos de regressao aplicados para explorar as correlacdes
ajustadas do perfil de sucesso e perfil de aplicabilidade com as varidveis escolhidas para
cada modelo, n3o se verificou associacio entre estes fatores e o resultado (indice de
sucesso e indice de Aplicabilidade).
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Estes resultados inspiraram o aprofundamento nas correlacdes individuais entre cada
uma das variadveis de caracterizacdo dos respondentes e os indices de sucesso e de
aplicabilidade, os quais podem ser considerados como representativos dos resultados
do curso analisado.
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Para este aprofundamento, foram consideradas as variaveis de caracterizagao dos
respondentes, com as agregacoes abaixo indicadas:

1. Sexo
-  Feminino
—  Masculino

2. Cor da pele
- Amarela/Indigena
- Branca
- Preta/Parda

3. Regiao de atuagao no ingresso
- Centro-Oeste
- Nordeste
- Norte
- Sudeste
- Sul

4. Graduagao
- Area de saude
- Outra érea

5. P6s-graduacao
- Especializagéo ou Residéncia (lato senso)
- Mestrado ou Doutorado (stricto sensu)
- Néo possui

6. Area da pés-graduacdo
- Ciéncias da Saude
- Qutra érea

7. Edicao ESPIE
- 2016 (primeira edicéo)
- 2017 (segunda edicéo)
- 2019 (terceira edigéo)

8. Area de atuagdo no ingresso
- Educacgéo ou Pesquisa

72



APOIO A FORMULAGAO E IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE SAUDE INFORMADAS POR EVIDENCIAS — ESPIE

- Gestdo ou Assisténcia
- Outros
- Sociedade civil

9. Setor de atuacao no ingresso
- Empresa (publica ou privada)
- Governo (municipal, estadual, federal)
- Sociedade civil
- Universidade ou Instituicdo de Pesquisa (pUblica ou privada)

10. Tempo de atuacao
- Mais de 5 anos
- Menos de 5 anos

11. Area de atuacio atual
Assisténcia

Educacdo ou Pesquisa
Gestdo

Outras

12. Tipo de organizagcao em que atua
- Auténomo ou ndo atua
- Empresa (publica ou privada)
- Governo (municipal, estadual ou federal)
- Sociedade civil
- Universidade (publica ou privada)

13. Atuagao especifica na gestao de salde
- Apoiador da gestéo
- Gestor de saude
- Néo atua na gestdo

14. Regido de atuacao atual
- Centro-Oeste
- Nordeste
- Norte
- Sudeste
- Sul
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As variaveis categoéricas nominais acima elencadas foram testadas, individualmente,
quanto as suas correlagdes com os dois resultados de interesse, representados pelos
indices de Sucesso e Aplicabilidade. Para esta analise, estes indices foram utilizados
para estratificar a amostra em dois grupos, dentro de cada resultado de interesse. O
primeiro grupo foi constituido pelos respondentes que alcangaram escores nos indices
Sucesso ou Aplicabilidade iguais ou superiores a 30 e o segundo grupo por aqueles
que obtiveram escores iguais ou inferiores a 29. Desta forma, os critérios Sucesso e
Aplicabilidade foram representados pelos grupos Sucesso Maior e Sucesso Menor /
Aplicabilidade Maior e Aplicabilidade Menor, conforme a verificacdo dos escores totais
para cada indice (Sucesso e Aplicabilidade).

A tabela a sequir apresenta os resultados para o primeiro critério analisado (Sucesso),
explicitando as frequéncias e percentuais das respostas para as variaveis de interesse
em cada grupo (Sucesso Maior e Sucesso Menor), bem como o valor-p do qui-quadrado
calculado para cada varidvel. O que se apreende é que, individualmente, as varidveis
‘Regido de atuacao no ingresso’ e ‘Regido de atuacdo atual’ (sombreadas) mostraram
correlagao estatisticamente significativa entre as proporcdes destas variaveis com
a inclusao nos grupos Sucesso Maior ou Sucesso Menor, prevalecendo maiores
as proporgoes do grupo ‘Sucesso Maior’ nas Regido Nordeste (35%), para ambas
as variaveis.

Importante também identificar as caracteristicas da composicao dos grupos Sucesso
para cada variavel especifica. Apesar da estatistica descritiva ndo conferir poder
inferencial a analise, & possivel explorar e obter insights da caracteriza¢ao de cada grupo.

74



APOIO A FORMULAGAO E IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE SAUDE INFORMADAS POR EVIDENCIAS — ESPIE

Tabela 16. Frequéncias, proporcdes e resultados do teste qui-quadrado para o critério

Sucesso
Grupos Sucesso
et SucessP Maior ‘ SucessQ Menor Valor-P
N % N %
Totais dos Grupos Sucesso 271 74 93 26 0,0000
Sexo 0,7277
Feminino 223 82 78 84
Masculino 48 18 15 16
Cor da pele 0,2015
Amarela/Indigena 7 3 3 3
Branca 145 53 59 64
Preta/Parda 119 44 31 33
Regido de atuagdo no ingresso 0,0000
Centro-Oeste 37 14 27 29
Nordeste 96 36 11 12
Norte 47 17 10 11
Sudeste 49 18 26 28
Sul 42 15 19 20
Graduacao 0,3282
Area de salde 202 75 74 80
Outra érea 69 25 19 20
Pés-graduacao 0,3245
Especializagdo ou Residéncia (lato senso) 129 48 51 55
Mestrado ou Doutorado (stricto sensu) 126 46 35 37
N&o possui 16 6 7 8
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Area da p6s-graduacdo 0,1222
Ciéncias da Saude 187 69 72 77
Outra area 84 31 21 23
Edicao ESPIE 0 0,7926
2016 (primeira edi¢ao) 63 23 23 25
2017 (segunda edicao) 74 28 25 27
2019 (terceira edi¢ao) 134 49 45 48
Areade atuacgao no ingresso 0,0945
Educacao ou Pesquisa 42 15 8 9
Gestdo ou Assisténcia 223 83 83 89
Outros 2 0,7 3 0
Sociedade civil 4 1,5 2 2
Setor de atuacao no ingresso 0,5408
Empresa (pUblica ou privada) 31 11 13 14
Governo (municipal, estadual, federal) 203 75 69 74
Sociedade civil . 7 3 2 2
LOJSL\T‘?\/rjda)/ Inst. de Pesquisa (puUblica 30 11 9 10
Tempo de atuacdo 0,9679
Mais de 5 anos 158 58 54 58
Menos de 5 anos 113 42 39 42
Area de atuacio atual 0 0,0783
Assisténcia 49 18 21 23
Educagao ou Pesquisa 47 17 6 6
Gestdo 165 61 62 67
QOutras 10 4 4 4
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Tipo de organizagao 0,2401
Auténomo ou ndo atua 6 2 4 4

Empresa (pUblica ou privada) 28 10 17 18

Governo (municipal, estadual ou federal) 202 75 62 67

Sociedade civil 10 4 3 3

Universidade (pUblica ou privada) 25 9 7 8

Atuacao na gestao 0,2448
Apoiador da gestado 149 55 54 58

Gestor de salde 62 23 14 15

N&o atua na gestdo 60 22 25 27

Regido de atuacao atual 0,0000
Centro-Oeste 38 14 27 29

Nordeste 95 36 10 11

Norte 47 17 9 10

Sudeste 50 18 28 30

Sul 41 15 19 20

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

Na tabela seguinte, s3o apresentados os resultados para o segundo critério
(Aplicabilidade). Nesta tabela também foram expostas as frequéncias e percentuais
das respostas para as varidveis de interesse em cada grupo (Sucesso Maior e Sucesso

Menor), e o valor-p do qui-quadrado calculado para cada varidvel especifica.

Nesta anélise, verificou-se que as varidveis ‘Pés-graduacio’, ‘Area de atuacdo no
ingresso’, ‘Setor de atuacdo no ingresso’ e ‘Area de atuacdo atual’ foram associadas
com a inser¢do nos grupos ‘Aplicabilidade Maior’ ou ‘Aplicabilidade Menor’ (sombreadas
em verde). Participantes com p6s-graduagao, em especial Mestrado e Doutorado,
foram mais representativos no grupo Sucesso Maior, a0 passo que 0 mesmo ocorreu
com participantes que atuavam na educacao ou pesquisa, a época do ingresso no ESPIE,

mas também atualmente.
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Da mesma forma que na analise anterior, & importante explorar as caracteristicas da
composicdo dos grupos Aplicabilidade, debalde a estatistica descritiva ter carater ndo
inferencial, & valido explorar estes resultados de caracterizacdo dos grupos.

Tabela 17. Frequéncias, proporcdes e resultados do teste qui-quadrado para o critério
Aplicabilidade

Grupos Sucesso
Aplicabilidade Maior ~  Aplicabilidade Menor  Valor-P

Variaveis : : :

. N % N % ;
Totais dos Grupos Aplicabilidade 27z 3 237 65  0,0000
Sexo 0,2472
Feminino 109 8 192 8 :
Masculino 18 14 45 19
Cor da pele 0,3634
Amarela/Indigena 4 3 6 3 5
Branca T ¢ A B 12 s
Preta/Parda 46 36 104 43
Regido no ingresso ~ 0,5989
Centro-Oeste 20 LI RS 19
Nordeste & 33 83 21
Norte 18w 3916
Sudeste o 185 2
sul a2 1w w7
Graduagso ~ 0,2015
Area de satde %0 79 176 T4
Outra drea 27 21 61 26
Pés-graduacdo 0,0269
Especializagdo ou Residéncia (lato senso) 51 40 129 54
Mestrado ou Doutorado (stricto sensu) 68 54 93 38
N3o possui : 8 : 6 : 15 : 6
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Area da p6s-graduacdo 0,9293
Ciéncias da Saude 90 71 169 71

Outra area 37 29 68 29

Edicao ESPIE 0,8349
2016 (primeira edi¢ao) 32 25 54 23

2017 (segunda edicao) 35 28 64 27

2019 (terceira edi¢ao) 60 47 119 50

Areade atuacgao no ingresso 0,0380
Educacao ou Pesquisa 26 20 24 10

Gestdo ou Assisténcia 100 79 206 87

Outros 1 1 1 0

Sociedade civil 0 0 6 3

Setor de atuacao no ingresso 0,0414
Empresa (pUblica / privada) 14 11 30 13

Governo (municipal, estadual, federal) 88 69 184 78

Sociedade civil 6 5 3 1

Univers./Inst. de Pesquisa (pUblica / privada) 19 15 20 8

Tempo de atuacdo 0,8178
Mais de 5 anos 75 59 137 58

Menos de 5 anos 52 41 100 42

Area de atuacdo atual 0,0383
Assisténcia 17 13 53 22

Educagao ou Pesquisa 26 21 27 11

Gestdo 80 63 147 63

Outras 4 3 10 4
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Tipo de organizagao 0,1508
Autdnomo ou ndo atua 2 2 8 3
Empresa (pUblica ou privada) 15 12 30 13
Governo (municipal, estadual ou federal) 87 69 177 74
Sociedade civil 7 6 6 3
Universidade (pUblica ou privada) 16 13 16 7
Atuacao na gestao 0,0939
Apoiador da gestado 71 56 132 56
Gestor de salde 33 26 43 18
N&o atua na gestdo 23 18 62 26
Regido de atuacao atual 0,6164
Centro-Oeste 21 17 44 19
Nordeste 43 33 62 26
Norte 18 14 38 16
Sudeste 24 19 54 23
Sul 21 17 39 16

Fonte: Estudo de levantamento do perfil de egressos das atividades educacionais do projeto ESPIE, 2021.

7. Consideracoes finais

Este estudo se afigura de carater inovador por ser a primeira caracterizacao dos
egressos das iniciativas educacionais do Projeto ESPIE, focalizando as trés edicdes
realizadas até 2020. O presente relatério atende a entrega da Meta 1 do projeto Apoio 3
Formulacdo e Implementacdo de Politicas Publicas de Satde Informadas por Evidéncias
(ESPIE). Os resultados apresentados constituem subsidio de alto valor para a discussao
e planejamento de acdes e estratégias para apoiar a institucionalizacdo das PIE no Brasil.

No que se refere aos egressos que participaram do estudo, considera-se satisfatoria
a taxa de respostas de 40,2% em relacao ao total de 913 convidados. Como a amostra
final de 367 respondentes nao foi aleatéria, ndo é possivel afirmar que ela represente
de forma estatisticamente precisa a populagao de interesse. No entanto, considerando
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a alta proporc¢ao de respondentes e a distribuicdo de suas estatisticas descritivas, vé-
se que este estudo coletou dados de uma relevante parcela de egressos, com grande
diversidade. Dessa forma, pode-se afirmar que os achados aqui apresentados tém
grande relevancia para o melhor entendimento dos resultados obtidos pelo ESPIE e
também de fatores a serem considerados em esforcos futuros.

Quanto ao perfil dos egressos, em sintese, destacaram-se as seguintes caracteristicas:
predominio de participantes do sexo feminino, com idade superior a 35 anos, cor de pele
branca e sem deficiéncia fisica. A maioria dos respondentes tinha formagao em salde,
com predominio de enfermeiros, médicos e odontdlogos, mas com presenca de outras
profissdes da area’. Houve também a presenca de outras areas que ndo a salde, que
corresponderam a 5 dos participantes, com predominio do servigo social. Quanto a
area de atuacdo, a gestado publica, nas esferas municipal e estadual de governo, foi a
predominante, assim como a de participantes experientes, com mais de cinco anos de
atuacao. Apesar dessas predominancias, observou-se um perfil bastante variado das
caracteristicas da amostra, revelando a grande diversidade que caracterizou o projeto
ESPIE, fato esse que foi explorado tanto na descricao quanto na analise dos resultados.

Com base nos resultados, pode-se constatar o carater exitoso das trés edi¢cdes do
projeto. Especificamente no que se refere a percepcao de sucesso, quando consideradas
as perguntas com interface com a incorporagao de conhecimentos em PIE, a expressiva
maioria se concentrou no grupo de maior sucesso (74% dos respondentes) com uma
significativa diferenca com relagao ao grupo de menor sucesso. Além dessa nitida
percepcao de sucesso, verificou-se que os cursos contribuiram para o estimulo a
elaboracdo de sinteses de evidéncias e ao interesse por participar de novas iniciativas
em PIE. Achados como esses corroboram o carater estruturante do projeto. Um fato
observado, no que diz respeito a percepcao de sucesso, foi a regido Nordeste ter se
destacado com um score mais elevado.

Ao longo das trés edicdes, percebeu-se um aumento da participacdo dos egressos
no desenvolvimento e aprimoramento de sinteses de evidéncias. Especificamente,
na 3a edigcao foram produzidas 49 sinteses, como parte das atividades obrigatérias
dessa edicdo. A equipe de coordenacgao daquela edi¢do, tendo como base a analise
da consisténcia metodologica, selecionou as 13 sinteses que apresentavam mais alta
qualidade, as quais foram reunidas em uma coletanea para publicacao.
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Em relacdo a incorporagao de conhecimentos e melhoria da pratica profissional foi
observado que o curso associou-se a uma percepgao bastante positiva de sucesso,
0 mesmo nao ocorreu com a aplicabilidade desses conhecimentos. No modelo
utilizado, 35% dos participantes se inseriram na categoria de percepcao mais alta
da aplicabilidade. Esse achado pode ser problematizado e uma hipétese explicativa
plausivel é que dificuldades encontradas nos diferentes contextos sdo relevantes
para favorecer ou dificultar a aplicacdo das competéncias em PIE desenvolvidas, e nos
sugere que iniciativas educacionais, mesmo exitosas em contribuir para desenvolver
novas competéncias, podem revelar limitacdes para a institucionalizacdo de PIE nos
sistemas de salde, especialmente quando ndo sdo acompanhadas de acdes dirigidas
as instituicdes, para prover suporte explicito, continuo e estruturado.

Quando analisada a area de atuacao do participante, percebeu-se uma variabilidade
significativa quando comparamos os egressos que atuavam nas areas de educacao/
pesquisa com os que atuavam nas demais areas (gestado, assisténcia e outras). Os
egressos das areas de educacao/pesquisa tenderam a ter uma percepcao mais favoravel
da aplicabilidade dos conhecimentos adquiridos no curso. O mesmo ocorreu com quem
referiu ter mestrado/doutorado e quem relatou atuar em universidades ou institutos
de pesquisa.

As explicagOes para esses achados precisam ser avaliadas por outros estudos e sao
sugestivas de que estes participantes encontravam-se em contextos mais favoraveis ao
desenvolvimento de atividades de traducao de conhecimento em PIE. Isso aponta para
a importancia de se investir no desenvolvimento de maior capacidade institucional de
aplicacao das PIE para os grupos que vém encontrando maiores dificuldades.

Assim, as condi¢Oes necessarias para aplicacdo das novas competéncias nem sempre
estdo presentes nos diferentes contextos, uma vez que os egressos podem se defrontar
com culturas organizacionais menos sensibilizadas para PIE. Para que essas novas
competéncias possam ser aplicadas nos seus respectivos contextos, faz-se necessario
que as agoes de capacitacao incluam componentes de fortalecimento da capacidade
institucional para PIE. Nesse contexto, os produtos do Projeto ESPIE 2021-2023, tais
como o “Perfil de Competéncia do Profissional de PIE”, o “Guia para apoio aos Nucleos
de Evidéncia (NEv)” e a revisdo de escopo “Estratégias para comunicacao de evidéncias
em salde” serado instrumentais para o referido fortalecimento.
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Apéndice 1 - Questionario do estudo de egressos do
projeto ESPIE

Apresentacdo
Obrigado por aceitar participar deste estudo de egressos do projeto ESPIE.

Este questionario &€ composto de trés secdes. A primeira é dedicada a sua caracterizacdo
socioecondmica e profissional; a sequnda aborda suas percepcdes sobre a expectativas
prévias e aplicagdo efetiva das competéncias relacionadas ao ESPIE no seu proprio
contexto; a terceira é relacionada com o arranjos e interesse da sua organiza¢do sobre
PIE. O tempo estimado para suas respostas é de 20 minutos.

Caso tenha alguma questdo ou divida, por favor, entre em contato conosco, pelo e-mail:
XXXX@XXXX

Questiondario

Secdo 1 (S1) - Sobre seus dados socioeconémicos e profissionais

Vamos comecar fazendo algumas perguntas sobre aspectos pessoais e profissionais

S1-Q1. CPF> campo condicional (apenas nimeros, XXXXXXXXXXX)

S1-Q2. Sexo>

Masculino

Feminino

N3o quero responder

S1-Q3. Identidade de género>
Mulher

Homem

Nao binario (ndo se identifica como homem ou mulher)

Outro

Prefiro ndo me classificar

Prefiro ndo responder
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S1-Q4. Idade> campo condicional (apenas nimeros, XX)

S1-Q5. Cor de pele (IBGE)>

Amarela

Branca

Indigena

Parda

Preta

N3o quero responder

S1-Q6. Deficiéncia>

N3o

Sim, auditiva

Sim, visual

Sim, motora

Sim, intelectual

N3o quero responder

S1-Q7. Estado que reside> Lista UF (IBGE)

S1-Q8. Graduacgao> Lista cursos de graduacao (MEC)

S1-Q9. Ano de conclusdo da graduagdo> campo condicional (apenas nimeros, XXXX)

S1-Q10. P6s-graduacado (diferente do ESPIE)> Lista de modalidades (MEC)

$1-Q11. Area da pés-graduacio> Lista de dreas (CAPES)
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S1-Q12. Ano de conclus3o da pés-graduacdo> campo condicional (apenas nimeros, XXXX)

S1-Q13. Ano de ingresso no ESPIE>

2016 (primeira edi¢ao)

2017 (segunda edicao)

2019 (terceira edi¢ao)

S1-Q14. Sua principal drea de atuacao profissional ao ingressar no ESPIE>

N&o exercia atividade profissional

Assisténcia

Ativismo social

Comunicacao

Educagao

Gestao

Pesquisa

Outra> campo aberto

S1-Q15. Setor onde exercia esta atividade ao ingressar no ESPIE>

Autbnomo

Empresa mista

Empresa privada

Empresa publica

Governo estadual

Governo federal

Governo municipal

Organizagao privada de pesquisa

Organizagao publica de pesquisa

Terceiro setor/ sociedade civil/ ONG/ OS

Universidade privada

Universidade publica (municipal, estadual, federal)

Outro> campo aberto
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S1-Q16. Tempo de servico na atividade ao ingressar no ESPIE>

Menos de 1 ano

Entre 1 e 3 anos

Entre 4 e 5 anos

Mais de 5 anos

S2.Q7. Sua percepcao sobre a contribuicdo efetiva do ESPIE para o desenvolvimento de competéncias
individuais para Politicas Informadas por Evidéncias>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Nao sei responder’

Secao 2 (S2) - Sobre expectativas e aplicacao, relacionados com o ESPIE

Agora vocé vai nos contar, em relacdo ao ESPIE, sobre Sua expectativa (antes) e aplicacdo (depois) de competéncias
em PIE

S2-Q1. Sua principal area de atuacdo profissional, depois do ESPIE>

N3o exerce atividade profissional

Assisténcia

Ativismo social

Comunicacao

Educacdo

Gestao

Pesquisa

Outra> campo aberto

S2-Q2. 0 tipo de organizacdo em que vocé exerce essa atividade>

Autbnomo

Empresa mista

Empresa privada

Empresa publica

Governo estadual

Governo federal

Governo municipal

Organizagao privada de pesquisa

Organizacao publica de pesquisa

Terceiro setor/ sociedade civil/ ONG/ OS
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Universidade privada

Universidade pUblica (municipal, estadual, federal)

Outro> campo aberto

S2-Q3. Sua atuacao especifica na gestdo de saide>

Gestor de salde, decide sobre a formulacdo e implementagdo de politicas publicas

Gestor de salde, decide sobre a formulagdo de politicas publicas

Gestor de salde, decide sobre a implementacdo de politicas de sade

Gestor de salde, decide sobre a operacionalizacdo de servigos de salde

Apoiador da gestdo na formulagdo e implementacdo de politicas de satde

Apoiador da gestdo na implementacao de politicas publicas

Apoiador da gestdo na implementacao de politicas publicas

Apoiador da gestdo na operacionaliza¢do de servigos de satde

N3o atuo como gestor ou apoiador da gestdo de politicas ou servigos de satde

S2.Q3. Nome da organizag¢ao onde vocé atua hoje > campo aberto

S2.Q4. Estado em que vocé atua hoje> Lista de UF

S2.Q5. Municipio em que vocé atua hoje> campo aberto

S2.Q6. Sua expectativa sobre a contribui¢cdo do ESPIE para o desenvolvimento de competéncias individuais
para Politicas Informadas por Evidéncias, antes de ingressar>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q7. Sua percepcao sobre a contribuicdo efetiva do ESPIE para o desenvolvimento de competéncias
individuais para Politicas Informadas por Evidéncias>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’
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S2.Q8. Sua expectativa sobre a contribui¢cdo do ESPIE para melhorar a forma como vocé desenvolve suas
atividades profissionais>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q9. Sua percepc¢ao sobre a contribuicao efetiva do ESPIE para melhorar suas atividades profissionais>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q10. Sua expectativa sobre a contribuicdo do ESPIE para melhorar sua insercao profissional relacionada
a Politicas Informadas por Evidéncias>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘N3o sei responder’

S2.Q11. Sua percepcao sobre a contribuicdo efetiva do ESPIE para sua insercao profissional relacionada a
Politicas Informadas por Evidéncias>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q12. Sua expectativa sobre a contribuicdo do ESPIE para melhorar seu ambiente profissional/
organizacional em relacdo a PIE>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Nao sei responder’

S2.Q13. Sua percep¢ao sobre a contribuicdo efetiva do ESPIE para melhorar seu ambiente profissional/
organizacional, em relacdo a PIE>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q14. Sua percepcao atual sobre a qualidade geral da sua trajetoria formativa no ESPIE>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘N3o sei responder’

S2.Q15. Sua avaliacdo atual sobre a aplicacdo profissional das competéncias desenvolvidas no ESPIE>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’
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S2.Q16. Sua avaliagao atual sobre a contribuicdo geral do ESPIE para o seu interesse pessoal sobre a tematica
de PIE>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q17. Sua avaliacdo sobre o quanto vocé aplica suas competéncias em PIE na sua atividade atual>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q18. Sua avaliacdo sobre a relevancia global do ESPIE para sua atuacao profissional>

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S2.Q19. Em quantas sinteses de evidéncias vocé participou diretamente do desenvolvimento, a partir do ESPIE
(incluindo a que foi desenvolvida durante o ESPIE, se for o caso)>

Nenhuma sintese de evidéncias

1 sintese de evidéncias

2-3 sinteses de evidéncias

Mais de 3 sinteses de evidéncias

Secdo 3 (S3) — Sobre o ambiente organizacional e interesse em iniciativas de PIE

Agora vocé vai nos contar sobre a sua percepcao sobre o interesse em iniciativas e aspectos organizacionais de apoio a
PIE dentro sua organizagao

S3.Q1. Na sua organizacao existe alguma iniciativa institucional de PIE, tais como Nucleos de Evidéncias (NEv)
ou grupos de trabalho para apoiar a tomada de decisdo informada por evidéncias?

Sim

Nao

N3o sei responder

$3.Q2. Se ‘sim’, nos informe o nome da iniciativa> campo aberto
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S3.Q3. Vocé considera que os gestores da sua organizacao estdo motivados para apoiar iniciativas para o uso
de evidéncias/conhecimento no processo de tomada de decisdo?

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S3.Q4. Vocé considera que o ambiente da sua organizacao é favoravel para desenvolver iniciativas que apoiem
o uso de evidéncias/conhecimento no processo de tomada de decisdo?

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S3.Q5. Vocé considera que os colaboradores da sua organizagdo estariam interessados em participar de
iniciativas educacionais de aperfeicoamento em PIE?

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘N3o sei responder’

S3.Q6. Vocé considera que sua organizacao fornece recursos e mecanismos institucionais para apoiar o acesso
as evidéncias cientificas?

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

$3.Q7.Vocé considera que sua organizagao fornece recursos e mecanismos institucionais para apoiar a avaliacdo
de confianca sobre os resultados apresentados nas evidéncias cientificas?

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Nao sei responder’

S$3.Q8. Vocé considera que sua organizacao fornece recursos e mecanismos institucionais para apoiar a adaptacao
das evidéncias cientificas ao seu proprio contexto?

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

S$3.Q9. Vocé considera que sua organizagao fornece recursos e mecanismos institucionais para apoiar a aplicacao
das evidéncias cientificas ao seu préprio contexto?

Escala heddnica 1-5 (1 muito baixa até 5 muito alta), opcdo ‘Ndo sei responder’

90



APOIO A FORMULAGAO E IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE SAUDE INFORMADAS POR EVIDENCIAS — ESPIE

S$3.Q10. Vocé gostaria de ser contatado no futuro para participar de iniciativas educacionais de aperfeicoamento
em PIE?

Sim

N3o

N3o sei responder

Obrigado por participar, suas respostas serdao muito importantes para o
planejamento futuro do projeto ESPIE. (Incluir confirmacgdo de resposta por
e-mail)
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Apéndice 2 - Perfil de competéncia adotado na 1° e 2°
edicoes da especializacdo em gestao de politicas de
salude informadas por evidéncias (2016 e 2017)

Area de competéncia politico- gerencial

Acbes-chave Desempenhos

Identifica necessidades e demandas em salde da populacdo, interpretando indicadores e
realizando diagnostico situacional para compreensdo adequada do contexto.

Favorece a identificagdo dos problemas na gestdo de politicas publicas na perspectiva de
construgao do cuidado integral a satde.

Analisa contextos na Promove a andlise dos contextos interno e externo, identificando atores relevantes,
gestdo das politicas modelos de decisdo, aspectos positivos e fragilidades das instituigdes envolvidas,
publicas de salde oportunidades e obstaculos a produgdo de salde.

Reconhece, e busca mediacao e didlogo entre as diversas visdes, numa perspectiva de
complementaridade entre interesses diferentes.

Realiza diagndstico de sua realidade organizacional, considerando os multiplos aspectos
situacionais envolvidos.
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Area de competéncia politico- gerencial

Acbes-chave

Desempenhos

Identifica
prioridades
na gestao
de politicas
publicas de
salde

Prioriza os problemas identificados, aplicando o pensamento estratégico e utilizando
ferramentas e dispositivos que possibilitem a formulagdo dos critérios de prioridade,
segundo os valores de defesa da vida e do SUS.

Identifica resultados esperados e participa ativamente da elaboracdo de estratégias e de
acoes contextualizadas e articuladas para o enfrentamento das prioridades identificadas.

Analisa potencialidades e prioridades de mudanga que considerem o impacto, factibilidade
e viabilidade das intervencdes.

Promove e avalia gestdo de projetos readequando-os em fungao da realidade local.

Estimula o trabalho colaborativo em equipe, o didlogo e a construgdo coletiva dos
processos de mudanga, pautada pela ética, confianga e transparéncia.

Estimula o trabalho colaborativo em equipe, o didlogo e a construcdo coletiva dos
processos de mudanca.

Dissemina uma cultura de divulgagdo e utilizagao de experiéncias empiricas entre os atores
envolvidos no processo de gestdo de politicas publicas de satde.

T o m a
decisao
em salde
utilizando
evidéncias
cientificas

Promove o desenvolvi-mento de politicas pUblicas de salde

Busca evidéncias cientificas e outras informacfes em bases cientificas nacionais e
internacionais disponiveis.

Analisa criticamente a qualidade metodolégica das evidéncias encontradas, identificando
escopos, atualizagdo, similaridades e diferencgas.

Vincula evidéncias cientificas aos problemas enfrentados nos processos de gestdo e
atencdo a salide bem como as opgdes para seu enfrentamento e a sua implementacao.

Avalia a aplicabilidade das evidéncias para o enfrentamento de problemas e para a
implementagao das opgdes para supera-los.

Prioriza o uso de evidéncias cientificas e as disponibiliza para serem acessadas, adaptadas
e aplicadas na tomada de decisdo por todos os atores envolvidos e / ou afetados pelos
problemas prioritarios sendo enfrentados desde uma perspectiva dialégica.

Realiza julgamento entre beneficios, riscos potenciais e danos, aceitabilidade, custo-
efetividade e aspectos de equidade das opc¢des propostas para o enfrentamento de
problemas prioritarios.

Avalia a tomada de decisao
informada por evidéncias

Estimula difusdo de informacdo e processos de comunicag¢do e promove cultura
institucional que valorize a melhoria continua da qualidade da gestdo em salde. Incentiva
a participacdo da equipe no uso de evidéncias cientificas na tomada de decisdo.

Avalia o impacto da aplicagao de evidéncias na tomada de decisdo para a organizagdo, o
sistema de salde e os usuarios.

Fornece retorno ao conjunto dos interessados sobre processos e resultados do uso do
conhecimento cientifico na tomada de decisdo.
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Area de competéncia de atenc3o a saide

Acbes-chave

Desempenhos

Promove a atencdo a satde
informada por evidéncias

Analisa os problemas de atencdo a salde, em relagao aos quais deve tomar decisdes,
considerando a magnitude, a transcendéncia, a vulnerabilidade e a complexidade
envolvidas nos processos satde-doenga e de cuidado.

Apoia a construgado de projetos terapéuticos viaveis, factiveis e relevantes para o cuidado
a salde de pessoas e populagdes, buscando o didlogo entre as necessidades de salde e
os recursos disponiveis nas redes de atencao a salde.

Utiliza os sistemas de informacg&o em salde para a andlise de produtos e resultados das
intervencgdes, incluindo a escuta qualificada de usuérios e trabalhadores na avaliagdo dos
servicos, das linhas de cuidado e dos projetos terapéuticos, nas redes de atengdo a salde.

Area de competéncia de educacdo: construcdo de conhecimento para a acdo politica

Acdes-chave

Desempenhos

Identifica necessidades de
aprendizagem no uso de
evidéncias cientificas

Promove o desenvolvimento de estratégias educacionais que mobilizem equipes de salde
e usuérios e favoregam a compreensado dos fatores que interferem e conformam a agenda
deciséria e as evidéncias em politicas de salde.

Favorece a participacao da equipe em espagos de educacao permanente e valoriza o uso
de evidéncias cientificas por meio da reflexao sobre as préaticas de gestdo e atencdo a
saude, tendo como eixo orientador os problemas identificados.

Promove a formagao de novas liderangas locais e nacionais em tradugdo de conhecimento.

Apoia uso de evidéncias
cientificas

Apoia a produgdo de
novos conhecimentos
em politicas de salde
informadas por evidéncias

Incentiva o desenvolvimento de agbes educacionais voltadas as necessidades de
aprendizagem, valorizando os saberes prévios e desenvolvendo capacidade de
investigagdo em busca, avaliagdo, adaptagao e aplicagdo de evidéncias cientificas e
melhores préticas.

Estimula a atualizagdo de conhecimentos, a busca por inovagdes e a construgao coletiva
de conhecimento nas oportunidades do processo de trabalho. Identifica a necessidade de
novos conhecimentos e a capacidade de sintese do conhecimento existente.

Valoriza as recomendacdes da equipe e de outros atores envolvidos e / ou afetados para
utilizagdo de evidéncias tecnicamente adequadas para melhorar a qualidade da gest&o
e atencdo a salde.

Sintetiza evidéncias de forma concisa e em linguagem acessivel.

Promove ou participa de acordos de cooperacao com especialistas externos que
pesquisam, monitoram ou produzem evidéncias.

Procura garantir independéncia no gerenciamento de conflitos de interesses entre partes
envolvidas nos processos de tradugao de conhecimento para a formulacdo de politicas
de salde informadas por evidéncias.
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Apéndice 3 - Perfil de competéncia adotado na 3° edigao
da especializacdo em gest3o de politicas de sadde

informadas por evidéncias (2019)

Acdes-chave

Desempenhos

Analisa contextos em que ocorre a organizagao
do cuidado e a implementagdo das politicas de

salde

Compreende organizagdo de sistemas de salde e as politicas de
regionalizagdo do SUS, incluindo seu marco legal e os fundamentos que
orientam o processo decisério e os mecanismos de gerenciamento
de redes de atengdo a salde.

Demonstra capacidade de analise critica e aprofundada docontexto,
em particular dos desafios inerentes a reducao da segmentacao de
sistemas de salide e a producao do cuidado integral em salde.

Estabelece prioridades na gestdo depoliticas
publicas de salde

Compreende e prioriza os problemas e identifica os resultados
esperados, aplicandoo pensamento estratégico e considerando os
valores de defesa da vida e do SUS.

Analisa potencialidades e prioridades de mudanga que consideremo
impacto, factibilidade e viabilidade das a¢des.

Estimula o trabalho colaborativo em equipe, o didlogo e a construcao
coletivados processos de mudanca, pautada pela ética, confianga
e transparéncia.

Dissemina uma cultura de divulgacao e utilizagdo de experiéncias
empiricas entreos atores envolvidos no processo de gestdo de
politicas publicas de salde.

Compreende
e utiliza
evidéncias
na gestdo de
politicas de
salde

Subagao 1: Compreende o
que sdoevidéncias em salde
e identifica os desafios e
oportunidades para sua
aplicabilidade no contexto da
gestdo de politicas de satde

Compreende o conceito de informagao e evidéncias (global e local)
e a importancia de sua valorizagdo e uso, de forma sistemética e
transparente, no processo de formulagdo de politicas.

Realiza anélises de salde e compreende o que sdo0 revisdes
sistematicas (RS), incluindo os aspectos metodolégicos e de avaliagao
de qualidade.

Explora os repositorios de busca e de leitura critica das RS disponiveis.

Valoriza o uso do conhecimento disponivel, considerando o contexto,
tendo como objetivo o aperfeicoamento da gestdo das politicas
de salde.

Subacgao 2:

Utiliza instrumental
metodologico apropriado para
incorporar o uso de evidéncias
na gestdo de politicas de salde

Apropria-se dos aspectos teérico-metodolégicos das ferramentas
Support, e desenvolve capacidades técnicas para aplicacdo de suas
etapas, tais como: definicdo e explicagdo de problemas e identificacdo
de barreiras e opgdes/estratégias para seu enfrentamento,
culminando com elaboragao de sinteses de evidéncias e organizagao
de didlogos deliberativos.

Promove implementacao de a¢des informadas
por evidéncias visando superar problemas e
aperfeigoar a gestdo de politicas de satde

Elabora e implementa planos de acdo articulados com o contexto e
informados por evidéncias.

Desenvolve o raciocinio estratégico-situacional, particularmente
no que se refere 3 pertinéncia, viabilidade, factibilidade e gestdo do
plano de ag¢do proposto.

95




APOIO A FORMULAGAO E IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE SAUDE INFORMADAS POR EVIDENCIAS — ESPIE

Acdes-chave

Desempenhos

Desenvolve monitoramento e avaliagao de
politicas informadas por evidéncias

Compreende os resultados a serem alcangados com a implementacdo
das agdes (imagem-objetivo).

Formula estratégias e critérios de monitoramento e avaliagao.
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