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INTRODUGAO RESULTADOS

Conhecer o que a prépria populagdo de um servigo de satde diz sobre a Qualidade do
Cuidado é fundamental para melhor compreensdo das relagdes entre usudrios e Caracterizagdo sociodemografica
. B ; o ) . A maioria dos usudrios participantes foi do sexo masculino (56%), de cor
servicos, e, em relagdo a usudrios com deficiéncia, configura-se como uma agdo
autodeclarada parda ou preta (53%), solteiro (70%), que ndo trabalhava (94%), com
importante a favor do cuidado e da cidadania'?. 3 . . "
renda de um saldrio minimo (56%) e deficiéncia intelectual (31%). A maior proporgdo

OBJETIVO tinha ensino fundamental incompleto (47%) e renda domiciliar até dois salarios
Investigar a Qualidade do Cuidado autorreferida por usuarios da Rede de Cuidados a minimos (34%). A idade média foi de 28,6 anos, dos quais 50,0% tinham até 14 anos
Pessoa com Deficiéncia e analisar as propriedades psicométricas do instrumento (min.=0; méx.=97).

Quality of Care Scale.

) Andlise psicométrica
METODOS . o -
Todos os itens foram relevantes (CF>0,50) e com discriminagdo aceitdvel (a>0,65) para
+ Estudo observacional, descritivo e transversal; B ; N . oA
formagdo dos constructos, exceto um item de Informagdes Recebidas, “Vocé tem
+ Amostra probabilistica por conglomerado; . _— - o
conhecimento sobre o dinheiro e outros beneficios que pode receber como auxilio?”,
+ 871 entrevistados: usuarios (24%) e acompanhantes (76%); . . ) . . .
que foi retirado do modelo final por ter apresentado carga fatorial muito baixa.

+ 36 servigos do componente especializado da RCPD-MG;
(CF=0,36) (Tabela 1).

*Instrumentos:  caracterizagdo  sociodemografica  (roteiro  elaborado  pelos

pesquisadores; CCEB*) e avaliagdo da Qualidade do Cuidado por meio do Quality of L N .
Avaliagdo da Qualidade do Cuidado
Care Scale® (Quadro 1);
( ) A Qualidade do Cuidado foi pior avaliada pelos entrevistados:
* Andlise descritiva da distribuicdo de frequéncia e andlise das medidas de tendéncia L L . L L.
Escore Geral - usudrios adultos, usudrios com renda domiciliar de até dois saldrios
central e dispersdo; . . A
minimos e usuarios com deficiéncia vlsual;
+ Andlise psicométrica do instrumento Quality of Care Scale: Teoria de Resposta ao L L . L
Acesso - usudrios adultos e usudrios com deficiéncias multiplas;
Item e Anélise Fatorial; N - . . . o -
Necessidades Sociais - usuarios adultos e idosos e usudrios com deficiéncia auditiva;
+ Diferencas  estatisticas entre as medianas das varidveis explicativas N R L o Lo L
Informagbes Recebidas - para usudrios com renda domiciliar de até dois salarios
(sociodemograficas) e resposta (eixos da Qualidade do Cuidado): Kruskal-Wallis, L
minimos.
Nemenyi e Mann-Whitney, nivel de significdncia de 5%; . L N . . . .
O eixo Profissionais e Atendimento foi avaliado de forma positiva e similar entre os
* Aprovagdo COEP UFMG: ETIC 913612; . . . o
grupos de faixa etaria e tipos de deficiéncia.
* Assinatura TCLE e Termo de Assentimento.

Tabela 1. Andlise fatorial e modelo logis de dois paré da TRl para os depri d
Constructo Item Legenda Modelo inicial Modelo final
PA1  As pessoas que alendem vocé (Usuario) so boas no seu trabalho? Conetrucks e Amiiesfatorial] T | Andites Satorial
a2 As pesseas que alendem vocé {usurio) sabem o suficiente sobre
Profissionais e sua condigdo ou incapacidade? CF  Com | a B CF  com
Atendimenio PA3 As pessoas que atendem vocé {usuario) satisfazem suas necessidades? PA1 080 063 188 -2,79 (080 063
PAd As pessoas que atendem vocé (usudrio) o envolvem nas decisdes relativas prof PAZ 083 040 140 -1,82|083 D040
B rofissionals e atendiment
a seu cuidado de saude e/ou social? _ cfisslonals e atendimento o gae 080 |51 151080 081
ACETi  Vocé lem que esperar muito lempo para ver as pessoas que alendem vocé?
Acgai  Vock tem que preencher muita papelada (muita burcracia) para que vocd PA4 053 028 |079 -212/052 027
consiga 0s servicos de que necessita? ACET 072 051 183 112072 052
Acesso ACE3i  Vocé preciga lutar para obter o atendimento e o apoio que necessita? ACEZi 0,58 035 181 1,49(058 035
ACE4i A falta Oe servicos onde vocé mora fimita o atendimento ¢ o apoio que vocé ACES 078 088 |228 088078 058
recebe? Acesso
ACE5  E facil conseguir consultas com profissionais de salde? ACE4i 082 039 131 0,12 063 039 (131 012
ACES E fécil conseguir consultas com ionais nd édicos? ACES 083 039 151 -048 083 039 151 048
NS1 Vocé tem a ajuda de que necessita para viver em sua casa®? ACE6 058 035 105 099|058 034 105 0,69
NS2 Vocé consegue ajuda para participar de atividades de lazer? NS1 048 023 134 186|047 022 134 -1,86
Mecessidades N - N
Socn NS3 Vocé consegue ajuda para participar de atividades sociais? NSZ 081 066 |328 075081 086 |328 075
NS4 Vacé recebe cuidadoiatendimento e apoio suficientes? Necessidades saclais NS3 085 072 |676 073|085 071 |678 073
NS5 8 i tend a uorcé_ le‘cehe 1:2 com que vocéd s_z slenla seguro(a)? NS¢ 077 080 |080 274|078 o081 |oso 274
‘0cE recebeu informades suficientes sobre a sua incapacidade
IR1 (deficiéncialimitaio)? NS5 062 027 |042 314|052 027 |042 314
R2 Vocé tem conhecimento dos servicos e do apoio que vocé pode encontrar IR1 083 040 135 -1,28 /0861 038 190 -1,08
Informagbes para ajuda-lo(a)?. ) . . N IRZ 088 047 158 071|085 042 |108 -0,88
Recebidas IR3 Vocé tem conhecimento sobre o dinheire e outros beneficios que vecé pode Informagdes recebidas
receber como auxilio? IR 036 013 083 030- - -
R4 Vocé recebe informagbes de modo que vocd pode compreender tudo R4 064 040 121 207|083 040 135 -1,84
i Legenda: TRI=Teoria de Resposta ao ltem; CF=Carga Fatorial; Com=Comunalidade; a=Discriminagdo; B=Dificuldade.
Quadro 1. Legenda dos itens do instrumento Quality of Care Scale
CONCLUSAO

Foi possivel conhecer o perfil dos usuarios da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, além do panorama da Qualidade do Cuidado autorreferida. A analise psicométrica do instrumento
Quality of Care Scale revelou que o modelo final pode ser ampliado para medir a Qualidade do Cuidado ofertada a pessoas com todos os tipos de deficiéncia. O grupo de usudrios adultos
avaliou de forma menos positiva a maioria dos eixos, e o eixo Acesso apresentou os menores escores de Qualidade do Cuidado. Dessa forma, agdes que promovam o aperfeicoamento da

oferta de servigos para essa populagdo podem contribuir para aumentar a Qualidade do Cuidado.

Descritores: Pessoas com Deficiéncia, Qualidade dos Cuidados de Saude, Escalas.

Financiamento: FAPEMIG - Processo APQ-03617-12. O presente trabalho foi realizado com apoio da Coordenagdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior - Brasil (CAPES) - Cédigo de
Financiamento 001.
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