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Atenção Primária à Saúde no Brasil
• Sistemas de saúde com forte orientação para Atenção 

Primária á Saúde (APS) apresentam melhores desfechos 
de Saúde.

• A Estratégia Saúde da Família é reorientadora da APS no 
SUS 

- Melhor desempenho que serviços tradicionais 

- As avaliações da ESF demonstram grande variabilidade na 
qualidade dentro do modelo

- Um em cada 5 médicos da ESF não atendem clínica ou 
pediatria ou ginecologia ou pré-natal, segundo avaliação 
normativa de 2001/2002

Starfield,1998; MS,1998; Harzheim et al,2008; Macincko et al,2004; Facchini et al,2008; MS,2004



Qualidade e Condições Sensíveis à APS

• Condições suscetíveis aos cuidados prestados em APS, 
evitando desfechos negativos como internações ou óbitos

• As internações por CSAP são muito prevalentes no Brasil 
(até 50% do total de internações em crianças)

• A presença e a proximidade de hospitais (em especial de 
pequeno porte) aumentam essa proporção

• Populações com mais idosos ou crianças também 
apresentam mais internações por CSAP

Perpetuo et al,2007; Friedman et al,2001; Caminal et al, 2004;
Marquez-Calderon et al,2003



Objetivos

Avaliar a relação entre a proporção de 
internações por CSAP, características da 
APS e de oferta de cuidado hospitalar nos 
municípios do Projeto Telessaúde RS.



Métodos
• Estudo transversal com coleta de dados de bases 

secundárias do DATASUS (SIAB, SIH, SIOPS) e IBGE, de 
2003 a 2007.

• Universo de municípios participantes do projeto 
TelessaúdeRS.

Município 
menor de 
100 mil 

habitantes.

Cobertura 
ESF maior

ou igual
a 70% da

população

Rotatividade 
menor que

2 profissionais 
por unidade 

da ESF



Desfecho

• Proporção de internações por Condições 
Sensíveis à Atenção Primária à Saúde 
(MS, 2008) sobre o total de internações 
por município de residência do paciente.



Fatores em estudo

• Características do cuidado da Estratégia Saúde da 
Família

Cobertura populacional da ESF (critério cadastro SIAB sobre pop IBGE)

Número médio de habitantes por equipe 

• Padrões de cuidado Hospitalar

Presença e número de hospitais

Número de leitos SUS 

Razão entre o número de internações por local de moradia do paciente e 
número de habitantes (Razão de Internações)

• Investimentos em Saúde

Gasto público por habitante de recursos próprios do município



Análise Estatística

• Regressão linear simples

• Regressão linear múltipla, com seleção de 
variáveis pelo método stepwise (critério 
para  entrada e saída de p<0,2)



RESULTADOS



Tabela 1: Perfil dos municípios do projeto Telessaú de e regressão linear simples de suas 
características e a proporção de internações por CS AP média no período de 2003 a 2007

Características dos 
Municípios

Média ou mediana# 
(DP ou Ampl Interquart)

Coeficiente 
de 

Regressão
p

População municipal # 7060 (8968) 0,00016* 0,9

Cobertura ESF segundo cadastro 
SIAB (%) 77,3 (25,5) -0,09 0,2

Número médio de pessoas por equipe 2776 (520) -0,06* 0,07

Recursos próprios investidos em 
saúde por habitante (R$) 142 (47) -0,06** 0,09

Proporção de municípios com 
hospital (%) 88 0,13 0,002

Número de hospitais # 1 (0) 0,098 0,004

Número de leitos SUS # 28,7 (13) 0,014*** 0,04

Razão do n°de Internações e de 
habitantes 7,73 (1,46)** 4,71 <0,0001

Proporção das internações por 
CSAPS (%) 46 (10) - - -

* por 1000; ** por 100; ***por 10; £ Mediana e amplitude interquartílica



Características dos Municípios Coeficiente de 
Regressão p                

Intercepto 0,15777 0,048

População municipal - -

Cobertura ESF segundo cadastro SIAB - -

Número médio de pessoas por equipe - -

Recursos próprios investidos em saúde 
(100 R$ por habitantes) - 0,038 0,13

Existência de hospital no município 0,08 0,02

Número de hospitais - -

Número de leitos SUS - -

Número de leitos total - -

Razão do n°de Internações e de 
habitantes (por 100) 0,038 <0,0001

Coeficiente de determinação ajustado 0,56

Tabela 2: Modelo de Regressão linear múltipla da pr oporção de internações por CSAPS 
média no período de 2003 a 2007 nos municípios do p rojeto Telessaúde RS.



Resultados

• O aumento de 1 internação por 100 habitantes se associa 
com o aumento de 4% na proporção de internações por 
CSAP.

• A existência de Hospital nos municípios do TelessaúdeRS 
se associa com aumento de 8% na proporção de 
internações CSAP.



Conclusões

A presença de hospitais em pequenas cidades e 
o modelo de cuidado em que as internações 
hospitalares são  “tecnologia” de uso 
freqüente se associam com pior desempenho 
da ESF em relação a CSAP.

Enfraquecimento da APS pela mistura de 
modelos pode ter reflexo negativo em outros 
potenciais benefícios da ESF.



Limitações

• Amostra não representativa de todo Estado do RS

• Qualidade dos dados secundários

• Fatores de confusão como distribuição etária não incluído

• Poder limitado

• Estudo transversal - não é possível avaliar causalidade



Perspectivas para pesquisas futuras

• Levanta hipótese sobre influência de hospitais 
(outros modelos) em pequenos municípios na 
qualidade do cuidado da ESF/APS para:

- Avaliação no estado/ país

- Estudo de linha de base do TelessaúdeRS, que passa 
a levar em conta a presença de hospitais e localização 
conjunta de unidades de ESF e hospitais

- Avaliação do impacto da adoção da política de 
hospitais de pequeno porte, onde o financiamento não 
depende do número de internações



Obrigado!

jhkolling@yahoo.com

www.ufrgs.br/telessauders

Skype: projeto.telessauders


