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Politica Nacional de Saude de
Bucal: panorama atual

Brasilia, setembro de 2017




Satide Bucal no setor
publico

1929- Servico Dentario
Escolar: Insercao inicial
em ambientes escolares,
mas com abordagem
individual, sem base
epidemiologica.

1952-Servigo Especial de Satade
Publica: primeiros programas de
odontologia sanitaria

eFluoretagao das aguas: 1974-Lei
6.050

Hist

Modelos de atencao

#1952- Sistema incremental:
publico-alvo a populacdo em
idade escolar, através de
técnicas de planejamento e
programacao. Planejamento e
programacao + intervengao
curativista+ prevencgao.

eSaude previdencidria:
persisténcia do modelo
“mutilador”

Orico

Satide Bucal e o SUS

21986 1¢ Conferéncia Nacional de Satude
Bucal e compromisso de inserir a saide
bucal no SUS

#1988: Programa Nacional de Controle
da Carie Dental e Departamento de
Odontologia no INAMPS

¢1989-Primeira Politica Nacional de
Satde Bucal e Programa Nacional e
Prevencgao da Carie Dental

¢1990- Plano Quinquenal com metas da
saude bucal

*Logica de financiamento por
procedimentos

©1991-Procedimentos Coletivos

Satide Bucal e o SUS

©1992- 22 Conferéncia Nacional de
Satde: direito de cidadania, novo
modelo de aten¢do em saude bucal e
pleito para que as resolugdes se
tornassem diretrizes politicas

©2000- Satide Bucal no PSF

©2003- Diretrizes da Politica Nacional

de Saude Bucal: reversao da logica
mutiladora, integralidade da
atencdo, educagao permanente,
inclusao de procedimentos mais
complexos na atengao basica

eInfluéncia da 32 Conferéncia
Nacional de Satude Bucal




Historico

o1t Conferéncia
Nacional de Saude
Bucal

s evantamento
epidemiologico-CPO-D
6,65

ePolitica Nacional de
Satude Bucal

*PNAB
*Regulamentagao TSB e ASB
*UOM e equipamentos

¢ [evantamento
epidemiolégico-CPO-D 2,07

¢ Procedimentos
coletivos

¢22 Conferéncia
Nacional de Saude
Bucal

e[ evantamento CPO-
D 3,06

eSatide Bucal no PSF

eLevantamento CPO-D
278

*32 Conferéncia
Nacional de Satide
Bucal

*PNSB
*CEO e LPRD

PNAB
RCPD
Saude Indigena
PMAQ CEO
Gradua CEO



Situacao de Saude Bucal no Brasil

d Resultados Levantamento Epidemiologico SB Brasil 2010 (37.519
examinados e entrevistados)

CPO aos 12 anos- 2,07: Brasil sai de uma condicao de média prevaléncia de carie em 2003 (CPO entre 2,7 e 4,4) para uma condicao de
baixa prevaléncia em 2010 (CPO entre 1,2 e 2,6). Ressalta-se a reducao de 26,2% em 7 anos

CPO dos 15 a 19- 4,25,.Comparando-se com 2003, a redu¢ao no componente “cariado” foi de 35% (de 2,60 dentes em 2003 para 1,70
em 2010).

CPO 35 a 44 anos-16,7. Em relacao a 2003, queda de 17%, mais acentuada nos componentes cariados e perdidos.

e 98,2% nos idosos de 65 a 74 anos

Para os adultos, a necessidade de algum tipo de prétese ocorre em 68,8% dos casos, e na faixa entre 65 a 74 anos, apenas 7,3%
nao necessitava de protese dentaria

‘ Problema periodontal: 37% para a idade de 12 anos; 49,1% para a faixa de 15 a 19 anos; 82,2% para os adultos de 35 a 44 anos

Aos 12 anos de idade, 60,8% dos individuos relataram necessidade de tratamento dentario e 24,6% declarou ter sentido dor de
dente nos 6 meses anteriores ; entre jovens de 15 e 19 anos, 65,1% relatam precisar do tratamento e 24,7% teve dor de dente.

Para as faixas etarias de 35 a 44 e 65 a 74 anos de idade , foram observadas prevaléncias de necessidade de tratamento dentario para o
Brasil igual a 75,2% e 46,6%,



Situacao de Saude Bucal
no Brasil

COBERTURA PARA PROTESE

Faixa Etaria Parametro para o Brasil
Parametro para o Brasil o
_ 15 a 29 anos 11,2% a 16,9% da populagao na faixa etaria
0 a 14 anos 51,1% a 58,5%

15 a 29 anos 61,0% a 69,9% 30 a 59 anos 64,6% a 71,2% da populagao na faixa etdria

30 a 59 anos 78,5% a 82,3%
60 anos ou
34,5% a 41,8% mais 63,6% a 73,4% da populacao na faixa etaria

COBERTURA PARA PROCEDIMENTOS OQONTOL()GICOS
INDIVIDUAIS DA ATEN

COBERTURA PARA ENDODONTIA

Parametro para o Brasil

5,2% a 7,7% da populagao na faixa etdria
5,7% a 9,7% da populagao na faixa etdria
6,9% a 10,1% da populagao na faixa etdria
0,9% a 2,0% da populagao na faixa etdria



Diretrizes da PNSB

Compromisso de qualificacdo da atencdo bdsica, garantindo qualidade e resolutividade, e sua
articulacdo com toda a rede de atencdo ¢ salvde;

Integralidade nas acdes de saude bucal, articulando o individual com o coletivo, a promocdo e
a prevencdo com o tratamento e a recuperacdo da saude da populacdo, ndo descuidando
da necessdria atencdo a qualquer cidaddo em situacdo de urgéncia;

Utilizacdo da epidemiologia e das informacdes sobre o territdrio para subsidiar o planejamento;
Acompanhamento do impacto das acdes de saude bucal por meio de indicadores;

Adocdo de prdticas continuas de avaliacdo e acompanhamento dos danos, riscos e
determinantes do processo saude doenca, atuacdo intersetorial e acoes sobre o territorio;

Politica de educacdo permanente para os frabalhadores em saude bucal;

Financiamento para o desenvolvimento de acdes visando a reorientacdo do modelo de
atencdo;

Agenda de pesquisa cientifica para identificar os principais problemas relativos a salde bucal, e
desenvolver novos produtos e tecnologias necessarios A expansdo das acdes dos servicos
publicos de saude bucal, em todos os niveis de atencado.



Diretrizes da PNSB
Principios

« Gestdo Participativa

. FEtica

 ACESSO

« Acolhimento

* Vinculo

« Responsabilidade profissional
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Estrategias da Politica Nacional de Saude
Bucal
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Equipes de Saude Bucal

25.206 ESB, cobrindo
40% da populacao.
Sao o primeiro ponto de
contato, coordenam o
cuidado e ordenam a atencgao,

atuando de modo integrado
as equipes de AB.

O que realizam?

Acgdes de promocgao,
prevencao, diagnostico,
tratamento, reabilitacao e
manutencao da saude,
orientadas pela premissa da
resolutividade.

@6

Unidades
Odontoldgicas
Moveis
309 entregues/112
custeadas

Viabilizam o acesso a
atencao em saude bucal
para dreas socialmente
vulneraveis, de grande
dispersao populacional

e/ou que possuam
equipes de AB com
atuacao itinerante.

O que realizam?

Atuam como equipes de
saude bucal da AB, mas

de modo itinerante.

‘CEOP
BRASIL

Centros de
Especialidades
Odontoldgicas

1100 CEOs e 953 no
PMAQ CEO
Servicos de atencao
especializada em satde bucal
que visam a garantia da
integralidade da atengao.

O qgue realizam?

Minimamente, o diagndstico
bucal, periodontia
especializada, cirurgia oral,
endodontia e atendimentos a
pacientes com necessidades
especiais. Podem ainda
ofertar procedimentos de
ortodontia e implante
dentario.

Laboratdrios Regionais
de Proteses Dentarias

1840 LRPD
Servigo de apoio laboratorial
aos pontos de atencao da RAS
para a viabilizagao da
reabilitacao em satude bucal .

O que realizam?
Etapa laboratorial da
confeccao de proteses

removiveis e fixas.




Rede de Cuidado as Pessoas
com Deficiéncia, da qual os
CEO e hospitais podem fazer
parte, mediante solicitagao
dos gestores.

Finalidade
CEO- Disponibilizar 40h
semanais de atendimento
ambulatorial para pessoas
com deficiéncia, ampliando o
acesso potencial ao cuidado
em satude bucal.

539 CEOs
Hospitais
Viabilizar o atendimento
odontoldgico em ambiente
hospitalar
81 centros cirurgicos.

~

BRASIL
SORRIDENTE

A SAODE BUCAL LEVADA A SERID

GRADUA CEO

Programa Federal que
viabiliza a insergao e custeio
de clinicas odontologicas de

cursos de graduacao em
odontologia na rede de satide
bucal.

Finalidade
Ampliar o acesso a atengao
odontoldgica através da
insercao das clinicas

odontoldgicas de instituicoes
de ensino na rede, bem como

qualificar a formacao de
graduandos em odontologia

para o SUS.

FLUORETACAO

Adigao de fluior nas estacoes

de tratamento das aguas de

abastecimento publico, bem
como seu heterocontrole.

Finalidade
Prevencgao e redugao dos
indices atuais de carie dental.

SAUDE INDIGENA

No que consiste:
Atencao odontologica
ofertada a populagao

indigena no ambito dos DSEI,
em consonancia com o
Subsistema de Saude
Indigena e SUS.

Finalidade
Ampliar o acesso ao
atendimento odontoldgico
nas aldeias, estruturando e
qualificando os servicos de
saude bucal nos DSEISs.

Consulta publica de inquérito
de saude bucal até o dia 30/09



BRASIL
SORRIDENTE

A SAODE BUCAL LEVADA A SERID

Centro de
Especialidades
Odontologicas

~~

Hospital

Servicos de
Diagnostico

Vad Equip(::' de

Saude Bucal

N
Domiciliar \ t o1
Laboratorio de Protese

Dentaria

Farmacias
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Cob. Pop. Estimada SB na AB

B Cob. Pop. Estimada SB na AB
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Evolucao do Financiamento
das Acoes de Saude Bucal
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Atendimentos realizados

105 milhoes de bra51le1ros Cobertos pela AB eb,9 mllhoes de
atendimentos realizados por equipes de saude bucal no 1°
quadrlmestre de 2017.

55.027.994 milhoes de procedimentos produzidos na rede de
SB no 1° quadrimestre de 2017




Perspectivas

* Ampliar a cobertura e resolutividade das ESB, equiparando-as as ESF

*Garantia de infraestrutura minima para o funcionamento das esb- equipamento odontologico completo para as ESB, e aquisigao de
UOMs

eFortalecer a agenda do 2° ciclo do PMAQ CEO e ampliar seu valor de uso pelos gestores

* Ampliacao da cobertura e resolutividade dos CEO'’s

*Qualificar a regulagao do acesso aos CEO a partir da AB

* Ampliar a Cobertura da produgao do LRPD para atender a necessidade (maior demanda de implantagao)

*Elaborar diretrizes para a odontologia hospitalar e aprimorar a linha de cuidado ao cancer bucal
[HOSP/CA boca

eImplantar o Gradua CEO

eFortalecer a agenda de promocao e prevencao de satude, através da retomada de parcerias que viabilizem maior acesso a dgua
... fluoretada, e outras iniciativas

€€

. o .



Obrigada

Setor de Administracao Federal Sul Quadra 02
Lotes 5/6 Edificio Premium — Torre Il sala 06
Brasilia — DF
CEP: 70.070-600
Tel.: (61) 3315-9145/9058/9055/9064



