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RESUMO Objetivou-se analisar a producfo cientifica sobre a aplicacio dos Estudos de Avaliabilidade
na area dasatde. Trata-se de umarevisio integrativa da literatura realizada de setembro a outubro de
2017 com busca de pesquisas avaliativas com aplicacdo de um Estudo de Avaliabilidade, na Biblioteca
Virtual em Saude, Scopus e Web of Science. Analisaram-se 21 artigos, 57,1% publicados nos tltimos
cinco anos. Os resultados demonstram que ha incorporacio de aspectos importantes da teoria dos
Estudos de Avaliabilidade nos estudos, tais como modelo tedrico norteador, uso das etapas proprias
de um Estudo de Avaliabilidade, realizacfio da modelagem do programa e associacio de fontes de
evidéncias. Conclui-se que o uso do Estudo de Avaliabilidade vem aumentando na area da saide,
entretanto, ha necessidade de melhorar sua qualidade, especialmente quanto ao objetivo e questio
de pesquisa, descricdo do envolvimento dos autores e autorizacio do local de pesquisa, envolvimento
dos stakeholders, descricéo dos procedimentos de analise dos dados, estratégias para garantir validade
e confiabilidade dos dados, e contribuicio para aumento do conhecimento académico, explicitando
as contribuicdes potenciais do Estudo de Avaliabilidade e da avaliacdo em saude.

PALAVRAS-CHAVE Avaliacio em satide. Avaliacdo de programas e projetos de satide. Mecanismos
de avaliacdo da assisténcia a saude. Estudos de avaliacdo.

ABSTRACT It was aimed to analyze the scientific production on the application of the Evaluability
Assessment in the health field. This is an integrative review of the literature carried out from September to
October 2017, with the search of evaluative research with the application of an Evaluability Assessment,
in the Virtual Health Library, Scopus and Web of Science. 21 articles were analyzed, 57.1% published in
the last five years. The results show that there are important aspects of Evaluability Assessment theory
in the studies, such as theoretical model, use of the stages of an Evaluability Assessment, modeling of the
program, and association of sources of evidence. It is concluded that the use of Evaluability Assessment
has been increasing in health, however, there is a need to improve its quality, especially regarding the
objective and research subject, description of involvement of the authors and authorization of the re-
search site, stakeholders involvement, description of data analysis procedures, strategies to ensure data
validity and reliability, and contribution to academic knowledge, explaining the potential contributions
of Evaluability Assessment and health evaluation.

KEYWORDS Health evaluation. Program evaluation. Health care evaluation mechanisms.
Evaluation studies.
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Introducio

O Estudo de Avaliabilidade (EA) é um tipo de
estudo do processo avaliativo que pode ser
utilizado como uma pré-avaliacio em alguma
fase do desenvolvimento e implementacéo
de um programa, bem como ao longo do seu
ciclo de vida'l. O EA viabiliza a participacéo
dos stakeholders (interessados na avaliacio),
permitindo-lhes ampliar seu empoderamento
e melhorar a compreensio acerca do programa
e seu progresso, aspectos esses que facilitam
a ocorréncia de mudancas?3.

A concepcio sobre o EA sofreu alteracdes no
decorrer da histéria. Inicialmente, na década
de 1970, Wholey o entendia como uma ativi-
dade de pré-avaliaciio, ou seja, a ser realizada
previamente a avaliacido propriamente dita,
servindo de suporte para decidir se o programa
esta pronto para ser avaliado. Nesse contexto,
seu objetivo era servir como uma estratégia
paramelhorar o custo-efetividade da avaliacdo,
de modo que os gestores pudessem utilizar os
resultados do EA para aprimorar o programa e
garantir que ele estivesse pronto para ter seus
resultados avaliados?.

Na década de 1980, Rutman expandiu o
modelo inicial de Wholey e descreveu que o
EA era composto por duas propostas: analisar
as caracteristicas de um programa e avaliar a
viabilidade de atingir a proposta da avaliacéo.
Rutman especificou 0 EA como um primeiro
passo para identificar as questdes que impedem
aavaliacfio da eficacia e a identificacfio de estra-
tégias para melhorar a avaliacdo do programa,
como a avaliacdio formativa, de implantacéo e
deresultados. Ele também defendeu a opcéo de
avaliar os componentes do programa ao invés
do programa como um todo'.

No ano de 1989, Smith prop6s um modelo
similar aos anteriores, mas que avancasse na
énfase de envolver os stakeholders no EAL
Durante a década de 1990, houve uma expan-
sdo do uso dos EA, e no inicio dos anos 2000,
houve incremento tedrico no campo, de modo
que Thurston e Potvin2 desenvolveram um
modelo para usar o EA como uma avaliacdo
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participativa continua, por meio de um sistema
de sete elementos2.

Os modelos até o momento apresentados
sdo de suma importéncia para a elaboracio
de um EA. Entretanto, o EA nio deve ser con-
siderado um processo rigido e linear, mas,
sim, ciclico, em que as ‘etapas’ se sobrepdem
durante o processo de construcio do estudo.
Nessa direcdo, em 2015, Trevisan e Walser?
propuseram um novo modelo de EA por meio
de quatro componentes essenciais: foco do EA;
desenvolvimento da teoria inicial do programa;
compilar o feedback da teoria do programa;
uso do EA, os quais nio devem ser entendidos
€Omo passos ou etapas.

Apesar de os estudos de EA serem realizados
desde a década de 1970, somente nos ultimos
anos sua popularidade tem crescido no campo
da satde, e tem ajudado essa area a melhorar
seus programas, considerando que podem servir
para varios propositos importantes, tais como:
(a) fornecer a equipe do programa comenta-
rios rapidos e construtivos sobre operacdes do
programa; (b) auxiliar as principais funcdes de
planejamento e contribuir para a viabilidade das
acOes propostas no dmbito da satde publica,
ajudando a desenvolver objetivos realistas e
fornecer feedback rapido e de baixo custo sobre
a implementacao; (¢) traduzir a pesquisa na
pratica, examinando a viabilidade, aceitabi-
lidade e adaptacéo de praticas baseadas em
evidéncias em novos contextos e populacdes; e
(d) traduzir a pratica na pesquisa, identificando
novas abordagens promissoras para alcancar
objetivos de satde publica4.

O EA é uma abordagem que pode ser usada
em algum ponto no desenvolvimento e imple-
mentacdo de um programa, bem como ao longo
do ciclo de vida do programal, ou seja, pode
ser aplicado em diferentes estagios do ciclo de
intervencio - antes, durante ou apos - e tem
por objetivo adequar o desenho da inter-
vencdo para o que estd tentando alcancar;
conscientizar sobre o contexto institucional
para apoiar uma avaliacfio adequada; e dis-
ponibilizar informacdes a serem utilizadas
na avaliacdo®.
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O produto desejado de um EA é uma descri-
¢do completa do programa, as questdes-chave
a serem abordadas pela avaliacdo, um plano
de avaliacdo e um acordo entre os stakeholders
sobre o processo. Conduzir um EA, portanto,
também significa avaliar e criticar até que a
descricéo do projeto do programa seja coe-
rente e logica3. A necessidade de modificar
descricdes e atividades do programa é fre-
quentemente identificada em um EAS3.

Com base no exposto, é importante com-
preender a aplicacdo dos EA em programas
de satde, a fim de evidenciar a importincia
dessa etapa da avaliacio e identificar lacunas
aserem observadas em estudos futuros. Assim,
o presente estudo tem por objetivo analisar a
producio cientifica sobre a aplicacdo dos EA
na area da saude.

Material e métodos

Estudo de revisdo integrativa da literatura,
que se caracteriza por um método que permite
busca, avaliacdo critica e sintese de evidén-
cias disponiveis acerca do tema investigado.
O seu produto se constitui do estado atual do
conhecimento, implementacéo de interven-
coes e identificacdo de lacunas que norteiam
o desenvolvimento de outros estudoss.

As etapas operacionais da revisdo integrativa
sdo: identificacfo do tema e selecéio da hipo-
tese ou questio de pesquisa; estabelecimento
de critérios de inclusio e exclusio de estudos/
amostragem ou busca na literatura; definicéo
das informacdes a serem extraidas dos estudos
selecionados/categorizacio dos estudos; avalia-
¢do dos estudos incluidos na revisio integrativa;
interpretaco dos resultados; e apresentacio da
revisio/sintese do conhecimento®.

A questio norteadora do presente estudo
foi: Como o Estudo de Avaliabilidade tem sido
aplicado na area da saude?

Abusca das referéncias se deu na Biblioteca
Virtual em Satude (BVS), que consolida as prin-
cipais bases de dados de amplitude nacional e
internacional, selecionadas todas as bases de
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dados nela contidas. Além disso, realizou-se
busca nas bases de dados Scopus e Web of
Science. O periodo de coleta de dados ocorreu
entre os meses de setembro e outubro de 2017.
Utilizaram-se as palavras-chave ‘estudo de
avaliabilidade’ OR ‘evaluability assessment’
para a BVS, e ‘evaluability assessment’ para as
bases Scopus e Web of Science. Justifica-se o
uso de palavra-chave, visto que o termo ‘estudo
de avaliabilidade’ ndo consta como descritor
em saude e foi objeto deste estudo.

Foram incluidos artigos publicados nos
idiomas portugués e inglés que tratavam de
pesquisas avaliativas na area da saude, in-
dicando no método a aplicacdo de um EA.
Foram excluidos estudos repetidos em uma ou
mais bases de dados; artigos que abordavam
somente revisio tedrica sobre EA; pesquisas
avaliativas que nio estavam no formato de
artigo, como teses e dissertacoes; e artigos que
ndo faziam uma descricdo completa do EA,
visto que a falta de informacgoes inviabilizava
a analise do estudo. Os autores optaram por
ndo estabelecer ano de publicacio dos estudos,
realizando uma pesquisa aberta por se tratar
de um tema recente na saude e ainda pouco
realizado nesse campo, tanto no Brasil quanto
em outros paises em que o campo da avaliacdo
é mais desenvolvido.

A selecio do material analisado se deu em
duas etapas e por dois revisores independen-
tes. Na primeira etapa, foi realizada a leitura
do titulo e do resumo dos artigos, bem como
realizado consenso entre os revisores para
definir quais artigos iriam para a segunda
etapa. Nesse momento, foi feita a leitura dos
textos completos, a verificaco se eles respon-
diam aos critérios de inclusdo e a realizacéo
de novo consenso para decidir quais artigos
seriam objeto do estudo.

Para execucdo da coleta e analise dos dados,
foi utilizado um questionario estruturado. A
primeira parte do questionario, elaborado
pelas autoras, tratava da caracterizacio dos
artigos com os itens: titulo, autores, periodi-
co, qualidade do periddico conforme Journal
Impact Factor (JCR), ano, idioma e local de



publicacio, objetivo e se tratava de estudo
académico ou de servico. A segunda etapa
utilizou instrumento adaptado pelas autoras
de Walser e Trevisan?, que analisou a aplicacdo
do EA em teses e dissertacOes. A adaptacio
se deu por meio da analise individual pelas
autoras, e posterior discussio e consenso entre
elas. Diante das divergéncias, foram consulta-
dos dois especialistas na area de avaliacdo em
saude para auxiliar na decisdo sobre a versao
final do questionario.

Ap6s adaptacdo para andlise da qualidade
metodoldgica do EA e caracterizacdo da apli-
cagilo em artigos, o questionario foi composto
por 26 questdes agrupadas em cinco catego-
rias: (a) modelo de EA; (b) proposta do EA;
(¢) procedimentos do EA; (d) resultados do
EA e (e) uso do EA.

Para a questio ‘Ha estratégias para garantir
validade e confiabilidade dos resultados?’,
foram consideradas: a) Desenvolvimento do
EA de forma sistematica (utilizaram modelo
tedrico de EA ou seguiram passos adequados
paraum EA; b) uso mais de uma fonte de dados
e se essa era confiavel; ¢) houve algum tipo de
validac8o (pactuacdo/consenso) com especia-
listas da area e/ou stakeholders; d) apresenta-
ram as limitacdes do estudo. O julgamento da
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qualidade foi classificado como: sim - atender
a todos os critérios; parcial - atender de um a
trés critérios; ndo — atender a nenhum critério.
A etapa de coleta de dados e andlise dos
artigos também foi realizada por dois revisores,
e se deu por meio de um processo continua-
do em blocos de cinco artigos, até totalizar o
numero de referéncias analisadas. Ao final de
cada conjunto de revisdes, os autores compa-
raram suas respostas referentes a cada uma
das 26 questdes. As divergéncias foram deba-
tidas até se chegar a um consenso a partir dos
itens definidos no instrumento de pesquisa. Os
resultados foram apresentados por meio de
tabela contendo frequéncia absoluta e relativa,
além de descri¢do dos dados encontrados.
Apos apresentacio dos resultados e interpre-
tagdes, os autores elaboraram recomendacdes
sobre o uso do EA em programas de saude.

Resultados

Apos realizar a busca sistematica nas bases
de dados, foram encontradas 180 referéncias,
sendo estas submetidas ao processo de sele¢io
conforme apresentado na figura 1. Ao término
da busca, foram analisados 21 artigos8-28,

Figura 1. Fluxograma do processo de selecdo dos artigos. Floriandpolis (SC). 2017

BVS: Lilacs (23);
Medline (24)

Scopus (81)

Web of Science
(52)

Exclusao de
duplicados (60)

Excluidos com justificativa (80):

Titulos e resumos
rastreados (120)

Tese/dissertacdo/livro (15)
—— Na&o era aplicacdo de EA (15)
N&o era da area da satde (50)

Artigos completos avaliados
para elegibilidade (40)

|l | Excluidos com justificativa (19):
N&o era aplicacdo de EA (15)

N&o descrevia o processo de EA (04)

Estudos incluidos na revisdo

n
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Sobre a caracterizacio dos artigos, apre-
sentada na tabela 1, a maioria (85,7%) foi
publicada em periddicos da area da saude.
Quanto a qualidade, essa foi baixa, sendo a
maioria com JCR <1 (52,4%). A maior parte
dos artigos foi publicada nos altimos cinco
anos (57,1%), o pais com maior numero de

publicacdes foi o Brasil (61,9%), e o idioma
predominante foi o portugués (61,9%). Das
21 pesquisas realizadas, 15 (71,4%) foram sob
demanda académica. No que se refere aos
temas, a maioria dos EA concentrou-se em
programas e projetos (85,7%) com foco em
diversas areas de atencéo a saude.

Tabela 1. Caracterizacdo dos Estudos de Avaliabilidade. Floriandpolis (SC). 2017 (N=21)

Variaveis n %
Peridédico

Saude 18 85,7
Avaliacéo de programas 2 9,5
Educacéo 1 4.8
Qualis/JCR do periédico

JCR>T 7 333
JCR< 1 1 52,4
Sem JCR 3 14,3
Ano

< 5 anos (2013-2017) 12 571
> 5 anos (<2013) 9 429
Pais

Brasil 13 619
Canada 3 14,3
Estados Unidos da América 2 9,5
Africa Ocidental 2 95
Escdcia 1 4,8
Idioma

Portugués 13 619
Inglés 8 38,1
Demanda

Académica 15 714
Servico 6 28,6
Tema

Politicas de salde 3 14,3
Programas e projetos 18 85,7
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A analise da qualidade metodologica dos EA
e sua aplicagfio nos artigos selecionados estdo
apresentadas na tabela 2, de acordo com as ca-
tegorias estabelecidas.

Na categoria ‘modelo de EA’, 13 (61,9%)
estudos1017.21,24-27 gpresentaram um referencial
tedrico norteador, e destes, 11 (52,4%)10111315-
17,21,24-27 gegiram todas as etapas do referencial.
Na revisio, também foi analisado se os artigos,
independentemente de adotarem um referencial
teorico, seguiram etapas propriasdeum EA, e a
maioria (90,5%)819:2122.24-28  fez,

Dos 21 artigos analisados, 16 (76,2%)810-16.19-
23,2628 ghordaram o EA na introducéo ou na
revisio de literatura, todos realizaram a modela-
gem do programa828 e 17 (81,0%)8919.20,22,252810-17
apresentaram-na. No que se refere ao tipo de
modelo realizado, 13 (61,9%)81214:1517,20,24-26,28
fizeram modelo logico por atividades.

Em relacdo a segunda categoria, ‘proposi-
cilo do EA, verificou-se que 12 estudos®11214-
18,20,23,25.28 () que corresponde a pouco mais da
metade (57,1%), tiveram como proposito verificar
se o programa tinha condicdes de ser submetido a
uma avaliacfio. Destes, 4 estudos'518:20:25 tiveram
exclusivamente esse proposito, e os demais as-
sociaram outros.

Em geral (61,9%), os estudos apresentaram
objetivos e questio de pesquisa apropriados para
EA8M12151719,212528 com alinhamento entre pro-
posito, perguntas, procedimentos, resultados e
recomendacoes8MAz151719,2126.28,

A terceira categoria se refere aos ‘procedimen-
tos do EA’, em que andlise documental (90,5%)8-
10,12-18,20-28 e entreViSta (90’5%)8-13,15-19,21-28 foram
os mais comumente usados para coleta dos dados,
além de reunides e grupos de discussio com
stakeholders, que também tiveram uso expres-
sivo, ou seja, por 9 (42,9%)813151719,21,23.24 (g
estudos. Ressalta-se que 1 (4,8%)" estudo usou
apenas uma fonte, e os demais associaram duas
ou mais fontes de dados.

Outro aspecto investigado em relacéo aos
procedimentos de EA foi a descricfio do envol-
vimento dos autores com o local de pesquisa,
em que 4 (19,0%)8M24.27 descreveram,; e desses,
1(4,8%)8 informou como essa relacéo foi tratada.
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Sobre a aprovacio do servico para a realizacio
do estudo, 5 (23,8%)1419.2124.27 tiveram autoriza-
cdo expressa da instituicfio gestora do programa
estudado. Destes, 2 estudos2! foram realizados
por interesse inicial dos préprios programas.

Além disso, foi analisado o envolvimento dos
stakeholders, em que 6 (28,6%)14151719.2124 estudos
o fizeram, e metade destes171° ¢ fizeram de
forma suficiente, caracterizada pelo envolvimen-
to dos stakeholders em todo o EA. Para a maioria
dos estudos (66,7%)8131618.22,23,25-28 g stakehol-
ders foram apenas fonte de evidéncias. Quanto
a analise dos dados, a maioria (66,7%)9121417-
21,23,24,26-28 njo fez a descricdo de forma suficiente
eadequada, ou seja, com detalhes metodoldgicos
que permitiram ao leitor compreender detalha-
damente a forma de andlise; e, em geral, havia
uma descricfo sucinta.

Sobre os ‘resultados do EA’, todos os estudos
apresentaram de forma narrativa, e a maioria
(90,5%)8-20,22,23,26-28 também por meio de figuras,
especialmente para apresentacdo da modelagem,
sendo o foco dos estudos predominantemente
(71,4%)891111416-20,22,24-26 1 o5 resultados do EA.

Sobre as estratégias para garantir validade
e confiabilidade dos resultados, a maioria dos
estudos (57,1%)91319.22-27 35 apresentou de forma
parcial, ou seja, atendimento de um a trés critérios
estabelecidos. Quanto as limitacoes do estudo,
apenas 3 (14,3%)8M27 as descreveram.

No planejamento do processo avaliativo, 6
(28,69%)1214151718,28 dos estudos apresentaram
Matriz de Analise e Julgamento (MAJ) ou de in-
dicadores; e 4 (19,0%)121317.28 pergunta avaliativa.

Sobre o ‘uso do EA’, a maior parte dos estudos
apresentou estratégias para facilitar o seu uso
(81,0%)819:2124,26,28 especialmente no formato
de recomendacdes; e todos os estudos referiram
capacidade de contribuir para o conhecimento
de profissionais sobre os programas investigados,
sendo que a maioria (81,0%)819.21-24.28 trouxe o
uso consistente com a finalidade do EA, ou seja,
quando o estudo apresentou uso alinhado com a
proposicdo e resultados do EA. Todavia, quanto
acontribuicio académica de conhecimento novo
sobre avaliacdo e/ou EA, apenas 4 (19,0%)8115:22
contribuiram para maior base na literatura.
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Tabela 2. Resultado da revisdo dos artigos de acordo com a categoria de analise e questdo de revisdo. Florianépolis (SC).

2017 (N=21)

Categoria Questéao de revisdo n %
1. Qual referencial teérico de EA utilizado?
Thurston e Ramaliu 7 333
Leviton 3 14.3
Wholey 2 9.5
Autores agrupados (Wholey, Rutman, Smith, Thurston e Potvin) 1 4.8
N&o definiu 8 381
2. Seguiu etapas do modelo?
Sim 1 524
Em parte 2 95
N&o se aplica 8 381
3. Seguiu etapas adequadas para EA?
Sim 19 90.5

Modelo de EA Né&o 2 9.5
4. O EA foi abordado na introducéo ou revisao de literatura?
Sim 16 76.2
Né&o 5 238
5. Foi realizada e apresentada modelagem do programa?
Sim 17 81.0
Realizada, mas nao apresentada 4 19.0
6. Qual tipo de modelo realizado?
Modelo légico por atividades 13 619
Modelo légico por objetivos 1 4.8
Modelo légico por atividades e modelo tedrico 2 9.5
Modelo tedrico/ldégico 2 95
N&o informa 3 143
7. Qual a proposta do EA?*
Verificar se o programa é avaliavel 12 571
Orientar a avaliacao 5 23.8
Compreender o programa 4 19.0
Viabilizar uso da avaliacdo 2 95

Proposicdo do EA  Melhorar conhecimento dos stakeholders sobre o programa 2 9.5
Melhorar o programa 2 9.5
Planejar um programa 1 4.8
Definir objetivos do programa 1 4.8
Atualizar o programa 1 4.8
Verificar se o programa é til 1 4.8
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Tabela 2. (cont.)

Proposicédo do EA

8. Os objetivos e questdo de pesquisa foram apropriados para um EA?

Sim 13 619
Nao 4 19.0
Em parte 4 19.0

9. Havia alinhamento entre propdsito/perguntas, procedimentos, resultados e recomendacées?

Sim 13 619
N&o 3 14.3
Em parte 5 23.8

Procedimentos
do EA

10. Quais procedimentos de coleta de dados foram usados?

Anélise documental 19 90.5
Entrevista 19 90.5
Reunibes e grupos de discussdo com stakeholders 9 429
Revisdo de literatura 5 23.8
Visita local/observacao 4 19.0
Questionario 1 4.8

11. O autor descreveu sua relacdo com o local de pesquisa? Se existisse um papel duplo (ou
seja, um estudante e um funcionario ou afiliado da organizacéo para a qual um EA esta sendo
conduzido), o autor descreveu como isso foi tratado?

Sim, descreveu a relacédo e como foi tratado 1 4.8
Sim, descreveu a relacdo, mas ndo como foi tratado. 3 143
Néo 17 81.0

12. A pesquisa teve aprovacdo da equipe do servico/instituicdo investigada?

Sim 5 23,8
Nao 8 38,0
N&o informou 7 333
N&o se aplica 1 4.8
13. O EA envolveu os stakeholders?

Sim 6 286
N&o. Foram apenas fonte de evidéncias 14 66.7
N&o. Nao houve participacdo 1 4.8
14. O envolvimento foi suficientemente representativo, durante todo o processo de EA?

Sim 3 50.0
Nao 3 50.0

15. Os procedimentos de analise dos dados foram suficientemente descritos e apropriados?

Sim 7 333
Nao 14 66.7

Resultados do EA

16. Como os resultados foram apresentados?

Narrativo 21 100.0
Figura 19 90.5
Tabela 7 333
Quadro 6 286
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Tabela 2. (cont.)

17. O foco dos resultados foi no processo ou nos resultados do EA?

Resultados 15 71.4
Processo 6 28.6
18. Ha estratégias para garantir validade e confiabilidade dos resultados?
Sim 3 14.3
Nao 6 28.6
Em parte 12 571
19. As limitac6es foram descritas?

Resultados do EA
Sim 3 14.3
Nao 18 857
20. Apresentou MAJ ou matriz de indicadores?
Sim 6 28.6
Nao 15 74
21. Trouxe pergunta avaliativa?
Sim 4 19.0
Nao 17 810
22. O artigo apresentou estratégias que possam facilitar o uso do EA?
Sim 18 81,0
Nao 3 19,0
23. O uso do EA contribui para o conhecimento profissional? (por exemplo, resolver um
problema real).
Sim 16 941
Nao 1 59
24. O uso foi consistente com a finalidade do EA?
Sim 17 810

Uso do EA Nao T a8
N&o se aplica 3 14.3
25. O trabalho contribui para o conhecimento académico (uso académico) sobre EA e/ou
avaliacdo?
Sim 4 19.0
Nao 14 66.7
N&o se aplica 3 14.3

26. O EA se apresentou como importante estratégia para o processo avaliativo do programa em

questao?

Sim 21

Nao -

100.0

*O n total dessa questéo é superior a 21; alguns artigos apresentaram mais de uma proposta do EA.
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Com base nos achados do presente estudo, os
autores elaboraram recomendacdes de acordo
com as principais fragilidades encontradas nos
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estudos analisados, a fim de melhorar a qualidade
de futuras pesquisas que tém como método o EA,
as quais sfo apresentadas no quadro 1.

Quadro 1. Recomendacdes do estudo de revisdo. Floriandpolis (SC). 2017

Categoria Recomendacées

1. Explicitar modelo e conceito de EA que orienta o estudo;

Modelo de EA

2. Realizar e apresentar minuciosamente a modelagem do programa;

3. Estabelecer objetivos e questao de pesquisa adequados para EA;

Proposicédo do EA

4. Alinhar propdsito/perguntas, procedimentos, resultados e recomendacoes;

5. Usar dois ou mais procedimentos de coleta de dados;

6. Descrever relacao do pesquisador com o local de pesquisa;

Procedimentos do EA

7. Descrever concordancia da equipe do programa com a realizacdo do EA;

8. Envolver stakeholders em todas as etapas do EA,;

9. Descrever os procedimentos de analise de forma suficiente;

10. Estabelecer e descrever critérios de validade e confiabilidade dos dados;

Resultados do EA

11. Apresentar as limitacoes do estudo;

12. Quando o programa for avalidvel, apresentar pergunta avaliativa;

13. Contribuir para o conhecimento académico na drea do objeto de estudo por meio de
recomendacdes e contribuicoes sobre EA e/ou avaliacdo em salde;

Uso do EA
14. Contribuir para o aumento do conhecimento sobre o objeto pelos profissionais, o que
permite colaborar para a resolucéo de problemas na implementacédo de programas.
L3 ~ . . A .
Discussao A primeira referéncia encontrada no presente

Estudo de revisdo de literatura de docu-
mentos publicados sobre EA desde 1979 a
2011 identificou um aumento expressivo de
materiais com o passar dos anos??, tendéncia
essa que tem sido aplicada a drea da saude,
expressa pelo aumento de EA nos ultimos
anos, especialmente em nivel nacional, re-
velando que o EA vem ganhando espaco no
campo da avaliacdo em saude.

O EA se tornou popular nos Estados Unidos
na década de 1980, depois de ser promovi-
do por Joseph Wholey3°, um funcionario do
governo americano. Em seguida, tal método
caiu em desuso por uma década, sendo que,
nos ultimos 15 anos, as agéncias internacionais
de desenvolvimento comecaram a usar EA?°.

estudo foi publicada em 2003, concentrando
maior numero de publicaces nos tltimos cinco
anos, o que corrobora Leviton et al.4.

No presente estudo, no que se refere a qua-
lidade dos periddicos, verificou-se que apenas
7 artigos foram publicados em revista JCR
maior de um, o que pode indicar pouca acei-
tacio desse tipo de estudo por ser um método
recente e ainda pouco utilizado na area, ou a
necessidade de melhoria dos estudos para sua
divulgacdo no meio cientifico.

Observou-se ainda que os estudos se con-
centram no Brasil e por meio de demanda
académica, supondo-se que os servicos ainda
nfo consolidaram a cultura sistematica da
avaliacilo, ou, se avaliam, néo divulgam seu
trabalho no meio cientifico3.
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Sobre a analise das questdes de revisio,
pode-se identificar que os estudos possuem
fortalezas e fraquezas, as quais precisam ser
discutidas para melhorar a qualidade dos EA,
ampliando assim seu uso e divulgacdo, o que
também contribui para qualificar o conheci-
mento sobre o tema.

Na primeira categoria de andlise, ‘modelo
de EA’, a maioria utilizou um referencial
tedrico e seguiu as etapas adequadas para
um EA, o que se constitui em um elemento
essencial de qualquer EA. Seguir um modelo
com rigorosidade na execucfo das etapas
mostra a compreensio do papel da teoria
de programas no EA e apoia a precisio das
conclusdes da avaliacdo?.

Apesar de ser a minoria, cinco estudos ndo
trouxeram o EA na introducio ou reviséo de
literatura, ndo deixando claro qual conceito de
EA esta sendo utilizado pelos autores, o que
dificulta a analise da coeréncia entre propdsito
de estudo, resultados e recomendacgdes.

Todos os estudos realizaram a modelagem
do programa, o que se constitui como uma
etapa essencial paraum EA. Entretanto, quatro
estudos nfo apresentaram o modelo, o que
fragiliza a analise e discussio dos achados,
conferindo assim menor validade e confiabi-
lidade aos referidos estudos. O modelo lgico
é util para definir os insumos, esclarecer os
objetivos do programa, definir as atividades
planejadas, garantir que os objetivos sejam
realistas, explorar possiveis abordagens de
avaliacdo e detalhar alogica implicita ou expli-
cita de producdo para o resultado desejado32.
Além disso, o modelo 16gico também pode
direcionar melhorias na teoria e implemen-
tacdo de programas™.

Na categoria ‘proposito do EA’, observou-se
como potencialidade o fato de os estudos, em
geral, estarem superando o conceito tradicio-
nal de pré-avaliacdo. Apesar de mais da metade
dos estudos terem como proposta verificar se
o programa é avaliavel, apenas quatro tiveram
esse como proposito exclusivo, sendo incor-
poradas outras questdes, como orientar/via-
bilizar uma avaliacio, compreender, planejar,
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melhorar e atualizar um programa, além de
verificar se ele é util.

O EA é usado na saude publica como uma
pré-avaliacdo para determinar se um progra-
ma esta pronto para uma avaliacio comple-
ta, auxiliar os planejadores dos programas
na identificacdo das melhorias necessarias
do programa e garantir que uma avaliacdo
produza informacdes uteis#32. Faz parte do
processo de avalia¢io', podendo ser usado
em qualquer fase de um programa, seja no
planejamento, implementacéo, ou longo do
ciclo de vida do programal, a fim de obter co-
nhecimento aprofundado sobre o objeto de
pesquisa e apreciacdo prévia das possibilidades
de avaliacido20:33,

O proposito do EA precisa estar alinhado
com procedimentos, resultados e recomen-
dacdes, além de haver objetivos e questio de
pesquisa adequados para um EA. Sobre esse
quesito, os estudos apresentaram fragilidade,
com resposta satisfatoria para apenas 61,9%
destes. Em geral, fragilizaram ao apresentar os
objetivos, os quais ndo focaram no propdsito
derealizacdo do EA, com caréncia na justifica-
tiva para a necessidade de realizar um EA em
determinado programa. Além disso, a questio
de pesquisa nio foi apresentada de forma clara.

Os achados do presente estudo sio se-
melhantes ao estudo de revisido de teses e
dissertacdes de Walser e Trevisan?, os quais
recomendaram que os objetivos do estudo
e as questdes devem ser consistentes com
0s propositos e os usos previstos do EA. O
alinhamento entre proposito, procedimen-
tos, resultados e recomendacdes demonstra
bom planejamento do EA, sua qualidade
metodoldgica e favorece com que este seja
utilizado tanto por stakeholders (para o
programa em questio) como por especia-
listas em avaliacdo (ampliando o campo de
conhecimento sobre o tema).

Ap6s a definicdo de objetivos e questio de
pesquisa, faz-se necessario escolher os proce-
dimentos adequados para atingir o proposto.
Evidenciou-se que todos os estudos usaram
dois ou mais procedimentos de coleta de dados,



aspecto este positivo para aumentar a validade
e confiabilidade dos dados.

Estudos de revisio encontraram dados se-
melhantes quanto aos tipos de procedimentos,
sendo entrevista e revisdo de documentos os
mais comumente utilizados?34, o que indica
um consenso dos pesquisadores em relacéo
a execucdo do EA, fortalecendo o estabeleci-
mento desse método no processo avaliativo.

Outro aspecto fragil da maioria dos
estudos foi a falta de descri¢do do envolvi-
mento dos autores com o local de pesquisa e
do processo de aprovaciio/concordancia da
equipe do programa. Por se tratar de um pro-
cesso avaliativo no universo de um programa
que envolve diversos atores, é fundamental
tomar o cuidado metodologico de esclarecer
o papel e envolvimento dos stakeholders e
pesquisadores, a fim de identificar possiveis
conflitos de interesse e vieses na execucéo
do estudo, viabilizando esclarecer as limita-
coes e formas de minimiza-las, o que confere
maior qualidade ao estudo.

O presente estudo evidenciou que os EA tém
envolvido pouco os stakeholders, utilizando-os
somente como fonte de evidéncias. Uma pos-
sivel explicacdo para esse fendmeno é que os
estudos, em sua maioria, foram por demanda
académica, em que muitas vezes ndo ha um
envolvimento e interesse por parte dos envol-
vidos com o programa.

Os stakeholders sdo pessoas com interes-
se em um programa, cujas decisdes podem
afetar o futuro do programa de maneiras muito
importantes, e que devem ser envolvidos em
todos os componentes do EA%35, O envolvi-
mento destes é fundamental para o sucesso do
processo avaliativo, pois contribuem para que
o EA seja executado plenamente, para que haja
melhoria no uso dos recursos do programa,
concordéncia com os critérios de avaliacdo,
garantia de maior confiabilidade dos dados,
aumento do uso da avaliacio e do potencial
de aprimoramento do programa®?24:36,

Quanto a descricdo dos procedimentos de
analise dos dados, os estudos também apresen-
taram fragilidades, com auséncia ou descricéo
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realizada de forma sucinta, nfo possibilitan-
do a compreensio desse item do método.
Ressalta-se que um EA ¢, por definicdo, ex-
ploratério, e sua metodologia é semelhante a
de qualquer outra pesquisa, devendo seguir o
rigor metodologico?2.

Na categoria ‘resultados do EA’, estes foram
apresentados por meio de narrativa e figuras,
com foco nos resultados, o que corrobora
estudos ja realizados sobre o tema734.

Nessa categoria, merece destaque o fato de
os artigos nfo apresentarem de forma satis-
fatoria estratégias para garantir a validade e
confiabilidade dos dados. Um estudo de qua-
lidade requer informacées suficientemente
validas e confiaveis, coleta, revisio sistematica
e verificacio de informacdes, raciocinio de
avaliacdo explicita, e transparéncia e divul-
gacio em relacdo as limitacdes do estudo”.
Além disso, a realizacio da pactuacéo/acordo/
consenso entre as partes interessadas é uma
estratégia comum utilizada no EA pararealizar
um feedback do programa, viabilizando com-
parar a realidade com o modelo do programa
elaborado, e realizar ajustes necessarios%24,
o que leva a formulacdio de um modelo mais
fidedigno para a realidade investigada.

Entre as questdes de revisio do presente
estudo, os autores optaram por investigar se
os artigos apresentaram matriz de analise e/
ou pergunta avaliativa, o que foi pouco fre-
quente. Considerando que todos os estudos
verificaram que os programas estavam aptos a
avaliacdo apos realizacdo do EA, considera-se
que, minimamente, a apresentacio da pergunta
avaliativa seria um aspecto importante para
direcionar a continuidade do processo avalia-
tivo, além de fundamentar o uso da avaliacdo.

O uso da avaliaciio é essencial para uma
avaliacdo de qualidade e reflete a qualida-
de do EA, considerando sua finalidade4.
Assim, a categoria ‘uso do EA’ evidenciou
que os estudos, em sua maioria, apresentaram
estratégias coerentes para viabilizar o uso.
Dentre os artigos analisados, vale destacar
a boa qualidade do estudo de Sanou et al.’s,
que apresentou um topico especifico sobre o
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uso dos resultados, os quais foram discutidos
com stakeholders. E valido enfatizar também
o estudo de Honeycutt et al.23, que apresen-
tou diversas estratégias de disseminacio dos
resultados, o que se constitui em importante
recurso para fomentar o uso do EA.

Todos os estudos tiveram contribuicio para
o conhecimento de profissionais, e revelaram
que o EA é util para o programa de satde, o que
¢é de extrema importéancia, ja que a realizagio
de um EA, prioritariamente, deve contribuir
para que os profissionais possam fazer uso
dela e impactar positivamente no programa
avaliado. Contudo, especialmente pelo fato
de a maioria dos estudos ser por demanda
académica, poderiam ter maior contribuicéo
para aumentar o conhecimento académico
sobre avaliacdo e/ou EA, a fim de fortalecer
o0 tema e aprimorar o método.

Um EA de qualidade auxilia naidentificacfo
de areas de programa que precisam de me-
lhorias e garante que uma avaliacdo completa
produza informacdes tteis?4, assim, todo EA
deve ser aplicavel a pratica dos profissionais
de satide. Em muitos casos, o EA revela resul-
tados e ideias que nio teriam sido pensadas
de outra forma&?37,

Considera-se que um estudo de EA de-
monstra contribuir para o conhecimento
académico na area do objeto de estudo
quando faz recomendacdes e contribuicdes
potenciais quanto ao uso académico do EA
e/ou da avaliacdo em saude’.

Como qualquer tipo de estudo, a revisio
integrativa apresenta vantagens e limitacdes
do proprio método, devendo haver cuidado
no que tange as conclusdes relacionadas com
os achados. Entretanto, os autores destacam
a potencialidade do método empregado,
visto que ele tem validade entre experts
na area de revisdo. Além disso, o estudo
apresentou como limitacéo o fato de alguns
itens do questionario serem de dificil analise
por sua subjetividade, porém tal limitacdo
foi minimizada por meio de discusséo e
consenso entre os revisores, e consulta a
especialistas da area ante as divergéncias.
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Conclusoes

O estudo evidenciou que a aplicabilidade do
EA em programas de saude é recente, com
crescimento nos ultimos cinco anos, apresen-
tando-se como uma importante estratégia para
melhorar o processo avaliativo.

Foram identificadas muitas fragilidades,
sendo elas insuficiéncias quanto a: objetivo
e questio de pesquisa apropriados para EA;
coeréncia entre propoésito, procedimentos,
resultados e recomendacdes; descricdo do en-
volvimentos dos autores com local de pesquisa;
informacéo acerca da autorizacéo do local de
pesquisa; envolvimento dos stakeholders em
todas as etapas do EA; descricdo dos procedi-
mentos de analise dos dados; estratégias para
garantir validade e confiabilidade dos dados;
pergunta avaliativa, e pouca contribui¢io para
conhecimento académico, considerando a falta
de abordagem das contribuicdes potenciais do
EA e da avaliacio em satde.

Como potencialidades, verificaram-se o
uso de um referencial teérico de EA, adoc¢io
de um conceito de EA, propdsitos de EA di-
versificados, superando conceito unico de
pré-avaliacdo, fonte de evidéncias coerentes
com EA e uso de mais de uma fonte, estraté-
gias coerentes para viabilizar o uso do EA, e
contribuicfio para conhecimento profissional.

Aumentar a qualidade dos EA é de suma im-
portincia para melhorar a base teérica sobre o
tema e, consequentemente, sobre o seu uso. Além
disso, verificou-se que poucos estudos foram
publicados em periddicos de alto impacto, sendo
assim, a melhoria dos estudos também viabiliza
a ampliacdo do campo de publicacéo cientifi-
ca, 0 que contribui para aumentar o acesso ao
conhecimento sobre o EA por pesquisadores e
profissionais, potencializando o uso do EA em
programas de saude.
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