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Dimensionamento profissional na
Fonoaudiologia: desafios e perspectivas no
contexto do SUS

Professional staffing in Speech-Language
Pathology: challenges and perspectives within
the SUS context

RESUMO

Objetivo: O estudo visa desenvolver uma proposta de metodologia para o dimensionamento profissional na
Fonoaudiologia no Sistema Unico de Satide (SUS), considerando as necessidades especificas da populagio
e as diretrizes do Ministério da Satude. Método: Foi realizada uma revisdo bibliografica abrangente sobre o
dimensionamento de profissionais de saude, com especial foco na 4rea. A partir dos dados coletados, foram definidos
critérios preliminares para os parametros de dimensionamento, incluindo demanda, oferta e politicas publicas
vigentes. Foi formulada uma equacao preliminar para o dimensionamento na Fonoaudiologia. Resultados: Foram
identificadas variaveis para o dimensionamento profissional. A demanda foi determinada pela populagdo com
necessidades especificas e pelos tipos de atendimento requeridos. A oferta foi avaliada com base na carga horaria
média dos profissionais e sua produtividade. A proposta de calculo do dimensionamento baseou-se na relacao
entre a demanda e a oferta de profissionais e considerou cinco variaveis - i) populagdo atendida, ii) populagio
com necessidades de satide relacionadas a Fonoaudiologia, iii) distribui¢@o de natureza dos procedimentos, iv)
frequéncia média do acompanhamento fonoaudiolégico, v) duragdo média de um atendimento. Ja o céalculo da
oferta considera trés variaveis - i) fonoaudidlogos, ii) carga horaria média, iii) dedicagio ao atendimento direto.
Conclusiao: O aprofundamento das discussoes sobre o dimensionamento profissional ¢ essencial para garantir
uma oferta de servigos adequada as necessidades da populagdo, melhorando a organizagéo das linhas de cuidado
e a efetividade dos servigos prestados.

ABSTRACT

Purpose: The study aims to develop a proposed methodology for workforce planning in Speech-Language
Pathology within the Unified Health System (SUS), considering the specific needs of the population and the
guidelines from the Ministry of Health. Methods: An extensive literature review on workforce planning for
healthcare professionals was conducted, with a particular focus on Speech-Language Pathology. Based on the
collected data, preliminary criteria for staffing parameters were defined, including demand, supply, and current
public policies. A flowchart and a preliminary equation for workforce planning were formulated. Results:
Variables essential for workforce planning were identified. Demand was determined by the population with
specific needs and the types of services required. Supply was evaluated based on the average working hours of
professionals and their productivity. The proposed calculation for workforce planning was based on the demand
and supply of professionals and considering five variables: i) population served, ii) population with speech-
language pathology-related health needs, iii) distribution of the nature of procedures, iv) average frequency of
speech-language pathology follow-ups, and v) average duration of a session. The calculation of supply considers
three variables: i) speech-language pathologists, ii) average working hours, iii) dedication to direct patient care.
Conclusion: The discussions on workforce planning is essential to ensure an adequate supply of services to meet
the population’s needs, improving the organization of care lines and the effectiveness of the services provided.
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INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS), maior sistema de satide ptiblico
e universal do mundo, enfrenta desafios importantes de gestdo e de
planejamento, considerando as complexidades e especificidades do
territorio nacional brasileiro que exige, de todas as areas da saude,
o dimensionamento adequado da for¢a de trabalho.

O dimensionamento profissional precisa garantir a quantidade
e as competéncias adequadas dos profissionais para cada contexto
¢ para o modelo de atengdo a saide embutido na organizagdo
do sistema. Sendo assim, critérios técnicos das necessidades de
saude da populagdo e das diferentes profissdes da area precisam
ser consideradas, além da organizagao dos diferentes servicos que
compdem a rede de atencao a satde (RAS)®.

O tema do dimensionamento profissional vem sendo discutido na
area da saude, em diferentes categorias e com diferentes objetivos, mas
ainda carece de aprofundamento na Fonoaudiologia, especialmente
no que tange ao servigo publico. Para que seja possivel a construgao
de uma proposta de dimensionamento profissional interdisciplinar
¢ adequada as demandas especificas das populagdes, ¢ importante
que inicialmente haja uma proposta voltada para a Fonoaudiologia
que possa ser utilizada pelos gestores em saude.

Adistribuigo atual dos servigos e profissionais de Fonoaudiologia
no SUS apresenta evidentes defasagens frente a demanda da
populacdo, especialmente no comparativo entre regides e portes
dos municipios®?.

Segundo levantamento realizado® ha uma maior concentragdo
de vinculos profissionais de fonoaudidélogos no setor privado
(59%) no Brasil, especialmente nos locais onde ha mais cursos de
graduacdo em Fonoaudiologia. Dados do Conselho Regional de
Fonoaudiologia da 2a regido (Sao Paulo) de 2018 evidenciaram
uma concentragdo de vinculos profissionais em servigos de aten¢ao
secundaria e terciaria (96,5%) .

Os dados apontam para problemas de dimensionamento nos
servigos publicos de satide e reforgam a importancia da discussao
do tema, uma vez que as inadequagdes no dimensionamento
profissional na Fonoaudiologia podem gerar impacto limitante nas
possibilidades de agdo dos profissionais, levando a fragmentacao
do cuidado em satde e o enfraquecimento das agdes preventivas
e de promocao da satde.

Além disso, ama distribuigdo e insuficiéncia de for¢a de trabalho
na drea geram impacto negativo no cuidado da populacdo, que ndo
tem acesso as vastas possibilidades ofertadas pelo profissional
da Fonoaudiologia, que pode cuidar do recém-nascido ao idoso,
oportunizando o uso da comunica¢do em suas diversas formas.
Comunicagdo que ¢ instrumento essencial para a condigao de sujeito
com lugar reconhecido na sociedade e consequente possibilidade
de participagio social.

Com o objetivo de contribuir com essa construcdo, foi
estruturada uma proposta preliminar de calculo de dimensionamento
considerando estudos sobre dimensionamento profissional em satide,
diretrizes do Ministério da Satide (MS) e propostas anteriores na
area da Fonoaudiologia®®. A proposta de uma equagio aplicavel
no dia a dia dos gestores de saude visa evoluir o primeiro passo
rumo a um dimensionamento adequado de fonoaudidlogos e de
toda a equipe de saude, considerando a organizagao dos servigos
de saude no SUS.

METODO

O presente artigo ¢ um recorte da pesquisa aprovada sob o parecer
3.116.659 pelo Comité de Etica em Pesquisa.

Foi realizada uma revisao bibliografica narrativa com levantamento
de informacdes disponiveis sobre dimensionamento profissional
em diferentes profissdes da satde, sem restricao de periodo, com o
objetivo de identificar as metodologias aplicadas ao dimensionamento
de profissionais na rea. Os materiais foram lidos em profundidade na
busca por orientagdes explicitas para o calculo de dimensionamento.

A partir do que foi observado nos materiais e com o objetivo de
trazer uma proposta concreta que pudesse ser aplicada nos servigos de
saude de forma simples, foi proposta uma equagao, elaborada pelas
autoras e foram definidos critérios preliminares para os parametros
de dimensionamento no contexto da Fonoaudiologia: (a) demanda
—traduzida pela proje¢do da necessidade de satide da populagao; (b)
oferta — traduzida pela produtividade dos profissionais; (c) politicas
publicas vigentes.

Durante a elaboragéo da proposta de célculo, a escassez de dados
epidemioldgicos e o entendimento de que cada servigo e territdrio
tem necessidades especificas levaram a constru¢do de uma equagao
que fosse simples e flexivel. Dessa forma, a relagdo entre oferta e
demanda foi escolhida como estrutura.

Nao foi realizado teste em situagao real, sendo este o proximo
passo para o desenvolvimento deste trabalho. Além disso, considera-
se, a partir do entendimento de que essa ¢ a primeira etapa, que
seja possivel evoluir para uma proposta envolvendo estudos
epidemiologicos dos territorios e suas reais demandas, além de
diretrizes de dimensionamento apresentadas nas politicas publicas
vigentes que envolvem a profissdo.

RESULTADOS

Sao apresentados agora o detalhamento dos critérios preliminares
definidos, que se tornaram as variaveis utilizadas, e o detalhamento
da construgdo da equagdo. (Quadro 1)

Variaveis
Demanda (a)

A demanda ¢ determinada pelo tamanho da populagdo com
necessidades de saude relacionadas a Fonoaudiologia e pelo
tipo de atendimento necessario, considerando a natureza do
procedimento e os parimetros assistenciais. E essencial que
sejam realizados estudos epidemioldgicos e investigadas as
condigdes de vida nos territorios para que se compreenda as
reais necessidades da populagéo.

Os parametros assistenciais para a categoria sdo determinados
pela resolug@o n° 488, de 18 de fevereiro de 2016 do Conselho
Federal de Fonoaudiologia (CFFa)®, baseados na defini¢do
de tempos e quantidade de procedimentos por periodo para
um profissional garantindo a oferta do servigo com qualidade.

Oferta (b)

A oferta de servigos fonoaudiologicos deve considerar a carga
horaria média de trabalho do profissional ¢ sua dedicag@o ao
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atendimento direto a populagao, descontando o tempo dedicado a
planejamento e atividades administrativas, além das folgas previstas
endo previstas. Para a avaliagdo da necessidade de recursos humanos
¢ imprescindivel conhecer o numero atual de profissionais inseridos
nos servigos de satide e sua produgao (nimero de usudrios atendidos
e de procedimentos realizados). Assim, ¢ de suma importancia que
os bancos de dados publicos oficiais do sistema publico de satde
sejam alimentados com informacdes atualizadas e confiaveis.

Politicas Publicas (c)

As atuais politicas do SUS que consideram a atuagdo do
fonoaudidlogo, em sua maioria, estimam a necessidade de
profissionais para cada tipo de servigo, assim € possivel aplicar
essas estimativas para o dimensionamento dos fonoaudidlogos.
Alguns exemplos importantes sdo: a composigdo das equipes
Multiprofissionais - eMulti, a Atengdo Domiciliar - AD, a Politica
Nacional de Cuidados Paliativos (Brasil, 2016/2023/2024)

As politicas compdem a variavel de oferta de servigo, aplicadas
de acordo com o nivel de servigo e o tipo de atuag@o preconizada.
Por exemplo, o fonoaudidélogo na equipe eMulti atua de forma
ampliada, ndo limitada ao atendimento clinico, trazendo, assim,
uma necessidade diferenciada de calculo de oferta de servico. O
profissional na Aten¢do Domiciliar, pode fazer parte da equipe
multiprofissional de apoio (EMAP), em que acompanhado de
mais dois profissionais de nivel superior, o fonoaudidlogo, fara no
minimo 20 horas. Na composi¢do da equipe matricial de cuidados

Demanda por servigos
de Fonoaudiologia

|
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paliativos (EMCP), a jornada de trabalho dos profissionais devera ser
organizada para a retaguarda aos servigos e os profissionais de nivel
superior serdo alocados conforme necessidade e disponibilidade local.
Apesar da sua importancia, na proposta preliminar apresentada a
seguir, nao foram utilizadas as diretrizes das politicas que envolvem
o profissional de Fonoaudiologia, com o objetivo de simplificar
a primeira versdo de uma proposta de dimensionamento para a
categoria profissional, facilitando assim a utilizagao pelos gestores.
A partir dos insumos gerados pela utilizacao dessa proposta, sera
possivel evoluir para a elaboracdo de uma proposta que também
contemple as politicas atuais e a interprofissionalidade.

A proposta de calculo do dimensionamento profissional

A proposta de metodologia de dimensionamento profissional
para a Fonoaudiologia foi organizada e proposta pelas autoras
do texto, ¢ ¢ baseada no documento da Organizag¢do Mundial de
Saude (WISN — Workload Indicators of Staffing Need) '*'V que
indica a necessidade de igualdade entre os critérios da demanda
de saude ¢ os critérios da oferta de profissionais, com o objetivo
de garantir o acesso da populagdo a servigos que atendam as
suas necessidades. Assim, o calculo da demanda compreende:

Arelagdo destes critérios ¢ ilustrada na equacao detalhada na
Figura 1 e ¢ baseada na necessidade de igualdade entre os critérios
da demanda de satde ¢ os critérios da oferta de profissionais,
com o objetivo de garantir o acesso da populagado a servigos que
atendam as suas necessidades. A partir dos critérios apresentados

Oferta de servigos
de Fonoaudiologia
[

|
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Figura 1. Equacao ilustrativa da relagao entre os critérios de oferta e demanda da metodologia proposta de dimensionamento profissional para a Fonoaudiologia

Quadro 1. Proposta de dimensionamento profissional para a Fonoaudiologia

Variavel Unidade Granularidade
Demanda (P.o) Populagéo atendida # habitantes Por territério e por faixas etarias
(horas/més) (N Populag&o com necessidades de satde % Por faixas etarias
relacionadas a Fonoaudiologia
(DFE,I) Distribui¢cdo de natureza dos procedimentos % Por faixas etéarias e por natureza do procedimento
(f) Frequéncia média do acompanhamento Atendimentos/ més Por natureza do procedimento
fonoaudiolégico
(t) Durag@o média de um atendimento horas/ atendimento Por natureza do procedimento
Oferta (F) Fonoaudioélogos # de profissionais
(horas/més) (C) Carga horaria média horas/més/ profissional ~ Somente horas Uteis (j& descontados feriados,
férias e licencgas)
(D) Dedicagéo ao atendimento direto % Percentual da carga horéria dedicado ao
atendimento
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e darelacdo proposta entre eles, € possivel determinar o niimero
de profissionais fonoaudidlogos necessarios em um servigo de
satde com a aplicag@o da equacgao.

DISCUSSAO

Os resultados preliminares deste estudo mostram que a partir
das variaveis e da relagdo proposta entre elas, € possivel determinar
o numero de profissionais em um servi¢o de saude com a aplicac@o
de uma equacao, trazendo assim mais concretude para os gestores
trabalharem com o dimensionamento profissional para servigos e
redes de atengdo a satide. Com o intuito de simplificar a proposta,
as variaveis consideradas englobam os critérios de oferta e demanda
- a relagdo entre necessidades fonoaudiologicas da populagio e
o contingente profissional -, mas ja ¢ afirmada a necessidade da
inclusdo de aspectos que se aproximam do real contexto local de
saude do territorio e da populagao.

Para que estas variaveis sejam de fato conhecidas, a
democratizagdo dos dados e das informagdes em satide tem
um papel fundamental. No ambito da Fonoaudiologia, observa-
se um caminho ainda a se percorrer a fim de alcancar ampla
disseminagao e sistematizagdo de informagdes sobre a capacidade
profissional ¢ demandas populacionais!'?.

O maior desafio é a produg@o de métricas que considerem a
singularidade de cada local, a diversidade de a¢des e as multiplas
profissdes, além da ndo padronizacdo dessas medidas"'®. Além
da analise da carga de trabalho, outros fatores precisam ser
considerados no processo de decisdo, como limitagdes estruturais,
especificidades do territorio e tamanho da demanda reprimida'¥,

Nesse sentido, estudos sobre a mesma tematica>'> mostram
que, embora seja mais frequente nas propostas de dimensionamento
profissional a utilizacdo de medidas de carga de trabalho
relacionadas as demandas assistenciais, classificando usuarios de
acordo com suas condigdes clinicas e seu grau de dependéncia
de cuidados, ¢ necessario incluir varidveis mais abrangentes
sobre a equipe, o territdrio, a rede de servigos ¢ a populagdo.

Outro ponto a ser discutido ¢ a necessidade de equilibrar
uma formula de facil aplicabilidade pelos gestores, mas que
contemple as especificidades da atuagao interprofissional, como
a atuacdo ndo nuclear dos profissionais. A maioria dos estudos
sobre dimensionamento focam em apenas uma profissao, quase
exclusivamente em formagdes de nivel superior, transparecendo
assim a lacuna que ha quanto a integra¢do multiprofissional
nos Servigos.

Essa dificuldade pode estar atrelada ao sistema de ateng@o a
saude vigente no Brasil, marcado pela fragmentagdo das acdes e
dos servigos de satde, com foco nas ac¢des curativas’, e que tem
sido insuficiente para dar conta das reais necessidades da populagdo.

Realizar o dimensionamento profissional indica atuar em
padrdes técnicos, tecnologicos, cientificos e éticos, que requerem
uma sistematizacao da assisténcia a ser prestada. Dessa forma,
pode contribuir ainda para o alcance da autonomia e do status
profissional, que enfrenta desafios referentes ao trabalho,
a distribuicdo de profissionais ¢ ao entendimento de que o
protagonismo profissional é proporcional a compreensdo que
a comunidade fonoaudiologica tem a respeito do seu proprio
valor",

Com esse contexto, fica também evidente a importancia da
formagao profissional em satde e da formagdo em gestdo, uma
vez que os tomadores de decisdo precisam de instrumentos e
compreensdo ampliada das necessidades a serem enderegadas,
na reorganizagdo da RAS e na elaboragdo das linhas de cuidado.

CONCLUSAO

As discussdes sobre o dimensionamento dos profissionais da
saude devem ser aprofundadas para que sejam debatidas e ofertadas
ferramentas que propiciem uma oferta de servigos que seja adequada
as necessidades da nossa populag@o, seja pela assisténcia direta,
seja pela organizacao mais eficaz das linhas de cuidado.

Assim, a proposta apresentada ¢ um primeiro passo rumo ao
real calculo de dimensionamento profissional para Fonoaudiologia.
Para que possa ser formulada uma proposta robusta espera-se
que os proximos passos envolvam o teste da utiliza¢ao formula
apresentada por gestores de unidades de satde, com a finalidade
de observar como o calculo se comporta, grau de dificuldade do
uso e possiveis barreiras. Além disso, acredita-se que ¢ de suma
importancia a inclusdo de variaveis que contemplem as politicas
publicas em satide vigentes, de acordo com o determinado servigo
da RAS que o dimensionamento for aplicado, como por exemplo
a contemplagdo das politicas que envolvem a implementagao
da eMulti no caso do dimensionamento de servigos da atencao
primaria a saude.

O estudo aponta ainda a importancia de se evoluir para uma
proposta de dimensionamento interprofissional contemplando
as diferentes categorias profissionais, incluindo nivel superior,
técnico e médio, para organizacao dos servigos dentro do SUS.

A aplicag@o da equagdo para calculo do dimensionamento
compreende limitagdes, como a escassez de estudos epidemiologicos
em fonoaudiologia, impactando o conhecimento das demandas
e necessidades especificas da populagao residente nos territorios
onde a equagao sera aplicada. Além disso, ¢ essencial considerar
o0 quantitativo atual de profissionais disponiveis e sua distribui¢ao
por niveis de atencao e geograficamente, podendo comprometer
aeficiéncia e 0 acesso aos servigos de saude ¢ fonoaudioldgicos.
O uso da ferramenta exige uma adequagdo aos cendrios de
aplicagdo, uma vez que todas as especificidades dos territorios
e servicos devem ser levadas em consideracdo. A atualizacdo
constante ¢ outra necessidade, uma vez que deve acompanhar
as politicas publicas vigentes, garantindo alinhamento com
as diretrizes e prioridades mais recentes do sistema de satude.

A ferramenta sozinha ndo endereca a questao do dimensionamento
profissional na Fonoaudiologia, mas se posiciona como um
ponto de partida e direcionamento necessario para que sejam
enderecadas demandas importantes de saude.

A proposta apresentada nasce como um primeiro passo
importante para auxiliar o processo decisorio na organizagao
dos servicos de saude, trazendo beneficios para os profissionais
de saude no que diz respeito aos quesitos de trabalho digno
proporcionado pelo dimensionamento profissional, quanto
para a populagdo que se beneficia com atendimentos de maior
qualidade e com acesso qualificado. Por fim, o dimensionamento
profissional apresenta-se como um instrumento potente para a
amplia¢do da Fonoaudiologia dentro do SUS.
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