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Resumo

Objetivo: Avaliar, a partir do discurso de profissionais da Atengdo Basica, como o uso da estratégia Audit
and Feedback contribuiu para geragao de tensdo por mudanga na implementagio de apoio matricial em um
municipio paulista de médio porte.

Métodos: Estudo qualitativo, realizado por meio da analise da transcrigao de Grupos de Apreciacéo Partilhada que
empregaram a estratégia Audiit and Feedback junto a cinco equipes de Atengdo Basica em um municipio paulista
de médio porte entre dezembro de 2019 e margo de 2020. Para andlise dos dados foi empregada andlise de
conteudo que utilizou como categorias previamente definidas os desfechos de implementagéo: aceitabilidade,
adequacdo e adocdo, entendidos como principais desfechos relacionados a tenséo por mudancas.

Resultados: As falas dos profissionais que participaram dos grupos em que foi empregada a estratégia Audit
and Feedback permitiram identificar a gerago de tens@o por mudanga produzida a partir dos dados que Ihe
foram apresentados. Indicativos de aceitabilidade, adequagio e adogéo em relagéo ao apoio matricial foram
evidenciados, sugerindo assim a contribuicdo da estratégia empregada para o sucesso da implementagao.

Conclusdo: A estratégia Audit and Feedback se mostrou efetiva na geracdo de tensdo por mudanca,
favorecendo assim o reconhecimento da necessidade da intervengdo e consequentemente facilitando a sua
implementagéo.

Abstract

Objective: Based on the discourse of Primary Care professionals, to assess how the use of the Audit and
Feedback strategy contributed to the generate tension for change in the implementation of matrix support in
a medium-sized city in Sdo Paulo.

Methods: Qualitative study conducted by analyzing the transcript of Shared Appreciation Groups that used
the Audit and Feedback strategy with five Primary Care teams in a medium-sized city in Sdo Paulo between
December 2019 and March 2020. Content analysis was used in data analysis. The implementation outcomes:
acceptability, adequacy and adoption, understood as the main outcomes related to the tension for change,
were previously defined as categories.

Results: The speeches of professionals who participated in the groups in which the Audit and Feedback
strategy was used made it possible to identify the generation of tension for change produced from data
presented to them. Indications of acceptability, adequacy and adoption in relation to the matrix support were
evidenced, thereby suggesting the contribution of the strategy employed to the success of the implementation.

Conclusion: The Audit and Feedback strategy proved to be effective in generating tension for change, thereby
favoring the recognition of the need for intervention and consequently facilitating its implementation.
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Resumen

Objetivo: Evaluar, a partir del discurso de profesionales de la Atencién Basica, de qué forma el uso de la estrategia Audit and Feedback contribuyd para la
generacion de tension por cambio en la implementacion de apoyo matricial en un municipio del estado de Séo Paulo de tamafio mediano.

Métodos: Estudio cualitativo, realizado por medio del andlisis de la transcripcion de Grupos de Apreciacion Compartida que utilizaron la estrategia Audit and
Feedback con cinco equipos de Atencion Basica en un municipio del estado de Sao Paulo de tamafio mediano entre diciembre de 2019 y marzo de 2020. Para
el andlisis de los datos se emple6 el andlisis de contenido que utilizd como categorias previamente definidas los desenlaces de implementacion: aceptabilidad,
adecuacion y adopcion, entendidos como principales desenlaces relacionados con la tension por cambios.

Resultados: Los relatos de los profesionales que participaron de los grupos en los que se empleé la estrategia Audit and Feedback permitieron identificar la
generacion de tension por cambio producida a partir de los datos que les presentaron. Se evidenciaron indicativos de aceptabilidad, adecuacion y de adopcion
en relacion con el apoyo matricial, lo que sugiere la contribucion de la estrategia empleada para el éxito de la implementacion.

Conclusion: La estrategia Audit and Feedback demostrd ser efectiva en la generacion de tensién por cambio, 1o que favorece el reconocimiento de la
necesidad de la intervencion y, como consecuencia, facilita su implementacion.

Introducao

A previsao de que a efetiva implementacio de inter-
vengoes, programas e politicas de satide pode levar,
aproximadamente, dezessete anos para incorpora-
¢do a rotina dos servicos, desperta, de forma global,
o debate sobre a necessidade de esforgos planejados
e coordenados para preencher a lacuna tedrico-pré-
tica gerada."? Entre as abordagens voltadas para
lidar com essas questoes, destaca-se a Ciéncia de
Implementagio, que por meio do estudo dos diversos
fatores, em diferentes niveis, que afetam a implemen-
tagdo de uma intervencio, busca incorporar elemen-
tos que ajudem a superar as barreiras e potencializar
os facilitadores dos processos de implementagio pro-
movendo a efetividade dos mesmos.**

As estratégias de implementagao sio métodos
ou técnicas utilizadas para melhorar a adogio e sus-
tentabilidade das intervengées, programas e politi-
cas de saude. Elas tém sido descritas como o ingre-
diente ativo do processo de implementagio, corres-
pondendo ao “como fazer” da mudanga das praticas
em satide.® Através de uma revisio com subsequen-
te avaliagdo por meio de um painel de especialis-
tas, autores Powel et al. (2015)© identificaram 73
estratégias distribuidas em 9 dominios distintos.
Pontua-se estratégias como o uso da avaliagao de
forma interativa através da auditoria seguida de
feedback (audit and feedback), disponibilizagao de
assisténcia e supervisao clinico-institucional, treina-
mento e capacitagio de trabalhadores, utiliza¢io de
estratégias financeiras, etc.®

Nesse sentido, ao conduzir uma pesquisa de im-
plementagdo para incorporagao do apoio matricial
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enquanto mecanismo de integragio entre a Aten¢ao
Basica e os servigos especializados de Sadde Mental
em um municipio de médio porte, buscamos co-
nectar cada uma das barreiras encontradas na ava-
liacao preliminar do contexto a uma estratégia de
implementagio com potencial para superi-la.

Entre as barreiras encontradas esteve a invisi-
bilidade das demandas de sadde mental junto aos
profissionais vinculados aos servicos de Atencio
Bésica do municipio. Essa invisibilidade, j4 bem do-
cumentada na literatura, é atribuida a fatores como
formagao insuficiente de profissionais, dificuldades
tebrico-préticas e subjetivas e a perpetuagio de um
olhar biolégico sobre o processo satide-doenca em
detrimento do olhar biopsicossocial.”®

Embora o apoio matricial busque trazer respostas
a esses problemas, é preciso considerar que a efetiva
implementagio de uma intervengao, programa ou
politica depende do grau em que as partes interes-
sadas percebem a situagdo como intolerdvel ou com
necessidade de mudanga, aspecto que é definido
como tensio por mudanga.” Frente 2 invisibilidade
das demandas de saide mental junto aos profissio-
nais da Atengao Bdsica, langamos mao da estratégia
audit and feedback como aposta para producio de
tensdo por mudanga, elemento fundamental para o
seguimento do processo de implementagio.”

A estratégia audit and feedback é caracterizada
pela avaliagdo e devolutiva sistemdtica e estruturada
da performance de profissionais e servicos em re-
lagio a uma prética para a qual se entende que hd
necessidade de mudancas."*'" A suposicio subja-
cente de sua aplicagio é de que ao se deparar com
informacoes que demonstram uma prdtica ou resul-
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tados inconsistentes com uma avaliagao positiva, os
profissionais sao estimulados a refletir sobre as alter-
nativas para mudanc¢a do quadro, levando assim a
uma maior aquiescéncia em relagao a introdugao de
intervencoes.'

Cabe destacar que essa é uma estratégia ampla-
mente empregada em pesquisas de implementagao,
havendo destaque para sua utilizagio em paises
como Inglaterra e Holanda. Sao relatados, na lite-
ratura, pelo menos 140 projetos que utilizaram essa
estratégia encontrando resultados que depoe a fa-
vor de sua utilizagao junto a profissionais de satide.
1D Contudo, nio foram encontrados estudos, no
Brasil, utilizando a implementac¢io e avaliando essa
estratégia como forma de produzir tensio por mu-
dangas na implementagio de intervengoes, progra-
mas ou politicas de satde.

Dessa forma, o objetivo deste estudo foi ava-
liar, a partir do discurso de profissionais da Atencio
Bésica, como o uso da estratégia audit and feedback
contribuiu para gera¢io de tensao por mudanga na
implementagio de apoio matricial em um munici-
pio paulista de médio porte.

Métodos

Estudo qualitativo realizado de dezembro de 2019
a mar¢o de 2020, com profissionais vinculados a
cinco servigos de Atengio Bdsica de um municipio
paulista de médio porte. O municipio conta com
populagao aproximada de 120.000 habitantes e sua
rede de satde inclui seis Unidades Bésicas de Saude
(UBS) tradicionais e 13 Unidades da Estratégia
Satdde da Familia (ESF), as quais estao vinculadas
19 equipes. Os servicos de satide mental, fazem par-
te da rede CAPS (um do tipo II, um da modalida-
de AD, para atendimento de casos relacionados ao
uso abusivo de substincias psicoativas, um ambula-
tério, que oferece atendimentos com psiquiatras e
psicélogos e um Centro de Atengao a Crianga, para
atendimento de demandas em satide mental da po-
pulagao infanto-juvenil).

Todos os profissionais vinculados aos servigos
de Atengao Bdsica e expostos a estratégia audit and
feedback foram considerados elegiveis para o estudo.

Contudo, a inclusio esteve condicionada a autori-
zagdo da dudio-gravacio dos Grupos de Apreciagao
Partilhada (GAPs), pelos quais a estratégia foi em-
pregada. Dessa forma, embora a estratégia tenha
sido empregada em todas as unidades do munici-
pio, somente os profissionais de cinco unidades fo-
ram incluidos. Apesar disso, nio foram percebidos
prejuizos ao estudo, uma vez que a saturagio tedrica
dos dados foi alcancada na andlise dos dados oriun-
dos do quarto GAP.

A estratégia audit and feedback possui atores,
acoes, metas de a¢ao (em relacio ao seu nivel e de-
terminantes), temporalidade, dose e desfechos.”
Os atores da estratégia (quem performa a estratégia)
foram dois pesquisadores vinculados a uma institui-
¢ao publica de ensino que compreende o sistema de
sintese e traducao de evidéncias dentro do sistema
de implementagao. Sua agao consistiu na sintese dos
dados oriundos da etapa de pré-implementacio e
apresenta¢do deles por meio de projecoes que per-
mitiam a apreciagdo conjunta das percep¢des por
meio dos GADs.

A estratégia teve como meta produzir resultados
junto aos individuos envolvidos na implementagio,
mais precisamente os trabalhadores dos servigos de
Atengao Biésica, que compreendem o sistema de en-
trega da intervengio, e os demais trabalhadores dos
servicos de Sadde Mental. O determinante (barrei-
ra) que a estratégia buscou enderecar foi a invisibili-
dade das demandas de satide mental.

No que diz respeito a temporalidade da estra-
tégia, esta foi utilizada na etapa de pré-implemen-
tagdo do projeto, buscando assegurar as condicoes
necessdrias para incorpora¢ao da interven¢io na eta-
pa de implementagao. Seu emprego se deu em um
encontro por equipe (dose) e esteve principalmente
destinado a promogio dos desfechos de aceitabili-
dade, adequagio e adogao que, dentro do escopo
das pesquisas de implementagio, estao intrinsica-
mente ligados 2 tensdo por mudangas.?

Os dados apresentados aos trabalhadores por
meio da estratégia audit and feedback tinham como
intuito gerar tensao por mudanga a partir do reco-
nhecimento da magnitude da demanda de usudrios
com problemas de satide mental que nao estavam
recebendo atendimento adequado. Os dados apre-
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sentados diziam respeito as informagées acerca do
perfil dos usudrios, do padrio de utilizagao dos ser-
vicos e informagoes sobre as condi¢oes de saide e
cuidados recebidos. Uma lista completa dos dados
apresentados pode ser observada no quadro 1.

Quadro 1. Dados apresentados aos profissionais acerca
dos usuéarios com demandas de salde mental atendidos nas
unidades de salde a que estavam vinculados
Informacdes acerca do perfil | Sexo
Distribuigao por faixa etaria
Registro de atividade laboral
Registro de atividade de estudo
Escolaridade
Diagnéstico
Numero de consultas
Tempo desde o Ultimo atendimento de satide mental
Recebimento de atendimento médico individual

Informacdes acerca da
utilizacao dos servicos

Recebimento de atendimento individual com PEM
Recebimento de atendimentos coletivos
Recebimento de visitas domiciliares

Utilizag&o de recursos comunitarios
Prevaléncia de hipertensdo

Prevaléncia de diabetes

Prevaléncia de tabagismo

Prevaléncia de etilismo

Prevaléncia de uso de SPAs

Afericdo dos sinais vitais

Afericdo do peso

Realizagéo de exame fisico

Realizacdo de exames complementares
Encaminhamentos para especialidades clinicas

Informacdes acerca das
condicdes de salde e
cuidados clinicos recebidos

PEM - Profissional da Equipe Multidisciplinar; SPAs - Substancias Psicoativas

Os dados foram levantados como parte de um
diagnéstico situacional da rede de servigos por meio
da coleta em prontudrios. Os procedimentos de co-
leta foram realizados nos préprios servigos estuda-
dos por 16 coletadores previamente treinados entre
maio e julho de 2019. Esses individuos eram estu-
dantes de graduacio ou profissionais graduados dos
cursos de psicologia ou medicina supervisionados
por dois profissionais graduados, um em enferma-
gem e o outro em servico social.

Com base nos dados disponiveis nos prontui-
rios, os coletores preencheram um formuldrio quan-
do os critérios de inclusdo foram atendidos: regis-
tro de pelo menos um atendimento por queixa de
satide mental referente ao item F da Classificacao
Estatistica Internacional de Doengas e Problemas
Relacionados (CID), ou registro de queixas psicos-
somdticas associadas ao uso de psicofirmaco per-
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tencente ao grupo N do Sistema WHO Anatomical
Therapeutic Chemical Code (ATC)."? Ao final do es-
tudo, foram identificados 3.849 usudrios que aten-
diam a esses critérios de inclusao.

O emprego da estratégia audit and feedback se
deu por meio de GAPs, que embora se aproximem
dos grupos focais, tem como principal diferenca a
busca de relacoes horizontalizadas, bidirecionais, e
de transferéncia do controle do grupo para si pré-
prio."? A escolha dessa metodologia se baseia em
seu cardter radicalmente participativo que, a partir
da apresentacio de uma questao de debate, permite
que os sujeitos dialoguem de forma livre, de forma
que as intervengoes possam partir de qualquer indi-
viduo e em qualquer momento.

Os GAPs foram previamente combinados com
cada equipe, em horérios agendados de forma a mi-
nimizar as interferéncias no processo de trabalho.
Cada encontro teve duragio de, aproximadamente,
duas horas, e seguiu o seguinte roteiro: (1) abertura,
(2) esclarecimento sobre a dinAmica do didlogo, (3)
estabelecimento do sezting, (4) didlogo, (5) sintese
dos momentos anteriores e (6) encerramento.

O material de andlise foi a transcricao do dudio
dos GAPs. Os dados brutos resultaram em cinco du-
dio-gravagoes, com duragiao minima de 40 minutos
e maxima de duas horas, resultando em 108 pdginas
de transcricao literal. Optou-se por categorizar os
resultados de acordo com as contribui¢oes da estra-
tégia audit and feedback para emersao dos desfechos
de implementa¢io que estdo intrinsicamente asso-
ciados a tensdo por mudanga, a saber: aceitabilida-
de, adocgio e adequagio.?

Para essa categorizacio, os autores se orientaram
pelo modelo de andlise de contetdo categorial te-
midtico."” A andlise foi conduzida em etapas, sendo
a primeira relacionada as operagdes de desmembra-
mento dos textos em unidades e em categorias ¢ a
segunda ao reagrupamento analitico por meio da
organizacio das mensagens a partir das categorias
predefinidas. No segundo momento, cada mensa-
gem foi discutida a fim de estabelecer um consenso
entre os pesquisadores quanto a sua pertinéncia na
categoria proposta.

O estudo foi submetido e aprovado, sob parecer
den°3.065.312, pelo Comité de Ftica da Faculdade
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de Ciéncias Médicas da Universidade Estadual de
Campinas, seguindo as normas e diretrizes brasileiras
de regulamentagao de pesquisa envolvendo seres hu-
manos — Resolucao do Conselho Nacional de Satde
n° 466/2012, além das disposi¢oes da Declaragio
de Helsinque (Certificado de Apresentagio de
Apreciagio Etica: 00827918.8.0000.5404). Os
profissionais assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e a identidade dos par-
ticipantes foi preservada por meio de codificagio
alfanumérica. Outro cuidado tomado, em virtude
do tamanho do municipio, foi a intencional nio
descricao das caracteristicas da amostra, ocultando
informacoes que podem, de alguma forma, identifi-
car tanto a identidade dos sujeitos ou da unidade de
satde em que eles atuam.

Resultados

Os resultados apresentados contemplam os GAPs
realizados na fase de pré-implementagio junto a
cinco servicos de Atenc¢ao Bdsica que operam no
modelo de Estratégia Saide da Familia. Os profis-
sionais que compuseram a amostra eram enfermei-
ros, técnicos de enfermagem, agentes comunitdrios
de saude, médicos e odontblogos. Os resultados que
emergiram da andlise das transcri¢des dos GAPs sao
apresentados a seguir com base nas categorias de
andlise definidas 4 priori: aceitabilidade, adequagio
e adogdo. Essas categorias correspondem aos des-
fechos de implementacio ligados intrinsicamente a
manifestacio da tensio por mudanga. A partir de
trechos selecionados, buscamos ilustrar como a ma-
nifestagao desses desfechos sinaliza a percep¢io da
situacio atual como intolerdvel ou com necessidade
de mudanca. Em nossa experiéncia, embora na pri-
meira aproximagio com os servi¢os tenha sugerido
uma baixa mobiliza¢do das equipes em torno das
questoes de saide mental, no emprego da estratégia
audit and feedback, percebeu-se uma certa surpresa
com os dados apresentados além de um reconheci-
mento da necessidade de capacitagio e apropriagio
dos dados coletados no territério. Uma das a¢oes
propostas foi a capacita¢io dos trabalhadores para
atuar nessa perspectiva. Dessa forma, as falas apre-

sentadas a seguir depoéem a favor da aceitabilidade
da intervengao proposta.

Eu estou passado! Vocés avaliaram quase 50% dos
q
prontudrios da cidade, é 6bvio que nio dd para fa-
zer em Campinas, mas assim, se as unidades come-
cassem a ter o ‘feeling”, o bom senso, essa coisa do
despertar, talvez a gente nio tivesse tanta recidiva
&

[de usudrios desassistidos pela rede] (GAP Azul).

Seria até intevessante se a gente tivesse d[guma espe-
cializagdo, ndo especializagido, mas um curso, uma
capacitagio (GAP Amarelo).

Eu acho que é legal isso ai [capacitacio], a gente
precisava disso sim, precisamos melhorar muito ain-
da, bem mais, mas acho que a questdo é essa: chegar
no ponto certo e conseguir finalizar [o cuidado ao
usudrio com transtorno mental] ... (GAP Amarelo).

Durante os GAPs, estimulados pelas discussoes
disparadas a partir dos dados apresentados, os pro-
fissionais relataram diversas dificuldades em relacao
a abordagem e ao acompanhamento dos usudrios
durante e apds o encaminhamento para a aten¢io
especializada. Conforme apresentado a seguir, as
falas convergiram para aspectos como: (1) a perpe-
tuagdo do olhar bioldgico frente ao processo sai-
de-doenga, tanto por parte dos profissionais como
da prépria comunidade, com predominio de uma
visdo farmaco-dependente, (2) a deficiéncia/inexis-
téncia do sistema de contrarreferéncia, (3) a falta de
continuidade do cuidado e (4) a falta de delinea-
mentos claros para o compartilhamento dos casos,
encaminhamentos e troca de informacoes.

E dificil a populacio entender ainda que hi a
necessidade de nds termos uma boa satide mental
para poder seguir com as outras coisas para a vida
da gente. Se aqui [a satide mental] ndo estiver le-
gal, o resto ndo vai, entdo, ainda existe aquele es-

tigma de que é “frescura’, principalmente na fase
da adolescéncia (GAP Amarelo).

Ab, eu acho que tem muito assim: tem muito
uso de medicamento sem um diagndstico, vem
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com uma crise de ansiedade e jd entra com uma
Sertralina, Diazepam, ai a pessoa toma, fica bem
e ndo volta mais [aqui o trabalhador relata casos
em que usudrios em satide mental chegam apenas
com a receita medicamentosa, sem diagndstico ou
algum outro tipo de informagciolcontrarreferéncial

(GAP Roxo).

Em contrapartida, eu acredito que muita coisa
que eles tém ld, talvez possa ser devolvida para a
atengdo bdsica, porque tem muita coisa que a gente
pode e deveria estar fazendo por aqui, mas ai se
a gente ndo tem fluxo ou comunicacio suficiente
para contrarreferéncia, fica dificil para eles e para
a gente também, eu acho (GAP Azul).

Entdo, assim, a gente tinha muito medo disso, de
como o paciente vai reagir, ¢ eu acho que a cidade
precisava disso [da pesquisa em si], de saber como
vai encaminbar esse trabalho e de como continuar

acompanhando esse paciente, de que forma tem
que ser, sabe? (GAP Amarelo).

Eu acho assim: essas reuniées que tém acontecido
uma vez por més agora servem justamente para
tentar melhorar essa articulacio e saber realmen-
te 0 que a gente vai mandar, e o que eles estio
devolvendo para a gente [servigo especializado] e
entender da melhor forma para poder dar uma re-
solutividade positiva para o paciente (GAP Azul).

Em relacio ao desfecho adogao, as falas a seguir
versaram tanto sobre a intensio de contemplar e
entender as vulnerabilidades da popula¢ao em so-
frimento mental do territério como agbes concretas
para mudangca da realidade.

Mas, a nossa média [média da populagio atendi-
da no territdrio que apresentou queixas de savide
mental], ela é superior ao geral, 74% das mulberes
do Gap Azul, entdo, o que estd acontecendo que
as mulberes estio ficando doentes? lem que olhar
para isso, o que estd acontecendo com elas? Serd
que ¢ o emprego, serd que é a questio ﬁzmz’liar?...
Elas estio isoladas socialmente? Estd faltando con-
vivéncia social? Emprego? Estio desempregadas ou
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trabalham? A situacio familiar, sabe? Comecar
a trabalhar esses dados porque, é o que a doutora
Jalou, daqui a pouco estd extravasando... Entdo,
assim, olhar para isso e pensar em uma estratégia,
enquanto politica piiblica em satide (GAP Azul).

E, eu acho que agora [apds as devolutivas e explica-
¢do sobre a intervengdo] eu até vou pedir para a X,
que ¢ nossa referéncia, para ela mandar uma lista
dos pacientes daqui da unidade que fazem acom-

panhamento ld [CAPS] (GAP Azul).

Discussao

O primeiro desfecho de implementacio identifica-
do no estudo, a aceitabilidade, se refere & percepgao,
entre os atores envolvidos na implementagdo, de
que determinada pratica é aceitdvel, palatdvel ou sa-
tisfatéria para o contexto."? Uma baixa aceitabilida-
de pode ser entendida como primeiro entrave para
incorporagao de uma nova interven¢io, programa
ou politica de satide em uma institui¢do. As falas
dos participantes, além de dialogar com desafios
recorrentemente pontuados na literatura como di-
ficultadores do compartilhamento do cuidado entre
os diferentes niveis de aten¢io,"” depoem a favor
do sentimento de adequagio da intervengao pro-
posta, uma vez que a adequacio ¢ entendida como a
percep¢io de que hd relevincia ou compatibilidade
da interven¢io para um determinado ambiente de
prética ou resolugio de problema especifico.?

Destaca-se que os problemas pontuados pelos
profissionais s3o alvos de agdo especifica da légica
do apoio matricial em saide mental, que se confi-
gura enquanto um modelo de intervencio pedagé-
gico-terapéutica que visa produzir e estimular pa-
droes de relagio que perpassem todos trabalhadores
e usudrios, favorecendo a troca de informacoes e a
corresponsabilizagio pelo usudrio.!”

Foi possivel identificar a partir das falas dos pro-
fissionais uma inten¢ao de mudanca de atitude fren-
te a problemdtica apresentada e discussoes dispara-
das por meio da estratégia audit and feedback. Dessa
forma, evidencia-se a emersio do desfecho de ado-
40, que ¢ definida como a intengio, decisio inicial
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ou agao para empregar uma determinada inovagao
ou prdtica em um contexto de satide."?

As falas dos profissionais, emersas durante as dis-
cussoes, ao evocar os desfechos de implementagio
de aceitabilidade, adequagio e adogio, revelam uma
tensdo por mudanca gerada a partir da assimilagao
e discussao dos dados apresentados. Destaca-se que,
em nossa avaliagio, isso s6 foi possivel em decorréncia
da dimensao participativa estabelecida pelos GAPs.

Pontua-se que a estratégia audit e feedback pode
ser realizada de diversas formas. H4 registros na lite-
ratura de emprego dessa intervengio tanto em for-
mato oral quanto escrito, bem como de forma passi-
va e participativa.’” Em nossa experiéncia optamos
pelos GAPs por entender que os mesmos configu-
ram uma via de mao dupla entre os pesquisadores
e os profissionais, fugindo de um cardter avaliativo,
potencialmente propiciador de reagdes negativas
e indo em dire¢ao a uma construgao coletiva de
consciéncia sobre as préticas profissionais e as suas
consequéncias para os usudrios de saiide mental.
Nesse sentido, ressaltamos que o método utilizado
possibilitou o didlogo entre os saberes académicos
dos pesquisadores e a experiéncia dos profissionais,
desmistificando a ideia do conhecimento unilateral,
e reconhecendo o profissional da ponta como par-
ceiro da discussio, e como individuo consciente de
sua capacidade de melhoria e desenvolvimento.®!?

Nosso estudo corrobora com a perspectiva de
que de forma oposta ao que ocorre na utilizagio da
estratégia audit and feedback por meios passivos, o
emprego dessa estratégia de implementagio de for-
ma ativa e participativa permite o didlogo entre os
agentes e receptores, favorecendo assim a oportuni-
dade de reflexdo e discussao colaborativa sobre os
dados apresentados.?” Contudo, assim como j4 re-
gistrado na literatura, ¢ importante que se observem
algumas recomendagdes para utilizacio mais efeti-
va dessa estratégia, entre elas, o uso de mensagens
tranquilizadoras e estratégias ladicas que combinem
recursos visuais e verbais para exposicio dos dados,
contribuindo assim para manutengio da atengio e
para evitar a sobrecarga mental dos participantes."

A literatura traz diversas recomendagées para
elaboracio do audit and feedback e eficicia de ob-
jetivos. As mais frequentes incluem fatores como a

confiabilidade aos dados expostos e agentes da estra-
tégia, metas e resolugdes vidveis, o uso de mensagens
tranquilizadoras e estratégias ladicas - combinando
recursos visuais e verbais para exposi¢io dos dados -
além de estratégias para manter a atengao e evitar a
sobrecarga mental dos receptores.®”

Por fim, entendemos que a utilizagio da estratégia
audit and feedback teve grande importincia no esta-
belecimento de um setting que permita a construgao
de um processo de implementacao mais fidedigno e
sustentdvel, uma vez que assim como demonstrado, os
profissionais se apresentaram mais receptivos a inter-
vencio, dando indicios, em suas falas, do alcance de
um certo grau de aceitabilidade, adequagio e adogao.

Como limitagio, ¢ importante reconhecer que, por
ser um estudo qualitativo, que se baseia na percepgao
subjetiva desses desfechos, aspectos como a compara-
¢ao do grau de ocorréncia dos mesmos nao sao vidveis.
Contudo, este é o primeiro estudo brasileiro avaliando
esses desfechos por meio da estratégia audit and fee-
dback, demonstrando assim sua relevancia. Frente a ine-
xisténcia de instrumentos padronizados e validados para
o pais, que possibilitem outra forma de avaliagio desses
desfechos enquanto representantes da tensio para mu-
danga, este estudo representa um importante avango no
campo da Ciéncia de Implementagio no pais.

Conclusao

A andlise das falas dos profissionais, emersas duran-
te as discussdes propiciadas pela estratégia audit and
feedback, ao evocar os desfechos de implementagao
de aceitabilidade, adequagio e adogao, revelam uma
tensao por mudanca gerada a partir da assimilagao e
discussdo dos dados apresentados. Dessa forma, nos-
so estudo sugere que a estratégia audit and feedback
pode ser uma ferramenta importante para viabiliza-
¢do de processos de implementagiao que venham a
ser futuramente conduzidos. Entre os aprendizados
com a experiéncia, destaca-se a poténcia da utiliza-
¢ao de metodologias participativas para o emprego
da estratégia, uma vez que a horizontalizagao desse
processo parece ter contribuido para o rompimento
das resisténcias frequentemente presentes na relacio
entre a academia e os servicos.
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