P ) ArducAde  Jr oz oy |
| . COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE | ‘
. CTB  SECRETARIA DE ESTADO DA  RESOLUGAO |
' ‘ ‘ SAUDE DE RORAIMA BN 0707 |
RORAIMA | gpCRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE |

O PRESIDENTE DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE, no uso

de suas atribui¢des legais,

RESOLVE:
—_—.
Art. 1° — Aprovar o Projeto de Inclusdo de Trinta Equipes de Saude Bucal no
Programa de Saude da Familia, da Secretaria Municipal de Boa Vista, analisado, discutido e
aprovado na Primeira Reunido Ordinaria da CIB/RR, ocorrida em 12 de fevereiro de 2007.
Art. 2° - Esta Resolugdo entrard em vigor na data de sua aprovagao.
Boa Vista, 13 de fevereiro de 2007.
-~
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EUGENIA GLLAUCY MOURA FERREIRA ALVARO TULYO FORTES
President¢ da CIB - RR Presidente do COSEMS




SITUACAO DE QUALIFICAGAO DAS EQUIPES DE SAUDE BUCAL

UF CcOD. M. MUNICIPIO MOD.1 | MOD.2 | TOTAL
RR 1400100 Boa Vista 30 0 30
Total da UF: 30 30

Aprovado na 12 Reunido Ordinéria CIB/RR em 12/02/07.




9/

FREFEITURA DE

Boa VYista

CADA DIA MELHOR

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA ~ RR
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COORDENACAO MUNICIPAL DA ATENGAO BASICA

PROJETO DE AMPLI’-\CAO DAS EQUIPES D& SAUDE BUCAL
NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA




=

PROJETO DE AMPLIAGAO DE EQUIPES DE SAUDE BUCAL NA £t

INTRODUCAO

A satde como direito tem sido uma conquista social do estado brasileiro,
principalmente a partir da constituicdo de 1988. A saude bucal, como integrante do
contexto saude, cada dia mais disponta como uma preocupacdo. tanto no enfoque da
promogdo ¢ prevengdo, quanto assistencial.

A universalidade do acesso, a integralidade da atengdo a equidade,
descentralizagdo e hierarquizagdo dos servigos e controle social sdio principios €
diretrizes do SUS, que regulamenta as bases legais para a consolidagdo das a¢des da
Satide Bucal e, para seu cumprimento, requer a reordenagdo das praticas sanitdrias e,
por via de conseqiiéncia, a transformagao do médulo de atengdo prevalente.

A Estratégia Saide da Familia (ESF) envolve um conjunto de agdes individuais
e coletivas que tem se mostrado eficazes para a reorganizagdo da Atengdo Bdsica, o que
possibilita, por conseguinte, 0 reordenamento dos demais niveis de atengdo do sistema
local de saude.

A necessidads de melhorar os indices epidemiolégicos de saude bucal e de
ampliar o acesso da populagdo do municipio de Boa Vista s agdes a ela recomendadas,
quer em termos de promogao, quer de protegdo e recuperagdo, impulsionam a decis@o
de reorientar as praticas de intervengdo nesse contexto, valer do-se, para tanto, da
ampliagio das equipes de saude bucal na Estratégia Satide da Familia.

OBJETIVOS GERAIS

» Ampliar a cobertura por agoes de saude bucal através da ESF e ESB a populagao
de Boa Vista;

OBJETIVOS ESPECIFICOS

s Melhorar as condi¢des de satide bucal da populag@o de Bea Vista,

> Orientar as priticas de atencdo a saude bucal, consoante a0 preconizado pela
ESF;

» Assegurar o acesso de todas as fafifflias residentes nas arcas cobertas pelas ESF
s acdes de promogdo e de prevengao, bem como aquelas de carater
curativo/restauradoras de satde bucal;

» Capacitar, formar e educar, permanentemente, 0s profissionais de satide bucal
necessarios as ESF, por intermédio da articulago entre institui¢des de ensino
superior e os servigos do SUS;

o Avaliar os padroes de qualidade e o impacto das agles de saude bucal
desenvolvidas de acordo com os principios da ESF. -
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na Estratégia Satde da Familia (ESF), a oportunidade de contribuir psra a consolidagio
do Sistema Unico de Satde (SUS) e para a melhoria da qualidade de vida da populagéo,
através do atendimento integral e de qualidade prestados a familia.

Os agentes comunitarios de saude (ACS) s8o os principais atores dentro da ESF,
uma vez que fazem parte da comunidade assistida ¢ conhecem sua realidade, os
problemas e desafios a serem superados na obten¢do de uma melhoer qualidade de vide.
Também o cirurgido dentista (CD) representa um importante slemento na equipe de
saude da familia (ESF), podendo contribuir de forma significativa na obtencdo de
melhores niveis de sande para a populagdo. Para tanto, € preciso que se busque uma
pratica integrada a ESF, em especial no que diz respeito a atuagdo junto ao ACS e que
lute para tentar mudar para melhor a realidade que o cerca. Tendo como principal
objetivo dar elementos para o trabalho do CD na ESF, especialmente através das agdes
preventivas e atividades de capacitagio realizadas com os ACS. Hoje o municipio
possui 53 ESF, o que representa um percentual de cobertura de 7675 da populagdo, e
apenas 3 ESB.

Visando melhorar o acesso da populagdo as agdes de satde bucal, a ampliagdo
das ESB ¢ de vital importancia para o desenvolvimento das agdes que garantam uma
melhoria na qualidade da saude.

BASES PARA REORIENTAGAO DAS AQOES DE SAUDE BUCAL

e Cardter substitutivo das a¢des de satde bucal;
e Adstri¢3o da populagdo sob sua responsabilidade;
o Integralidade da assisténcia prestada a populagéo adstrita;

e Articulagdo da referéncia e contra-referéncia prestada aos servigos de maior
complexidade do sistema de satdz;

e Defini¢do da familia como nucleo central de abordagem;

e Humanizag¢do do atendimento:

e Abordagem multiprofissional;

e Estimulo as agdes de promogdo da satde, & articulagio intersetorial, a
participag¢do e #0 controle social;

e Educagio permarnente dos profissiopais;

¢ Acompanhamento e avaliagfo permanente das agdss realizadas,

ESTRATEGIA PARA INCORPORACAO DAS ACOES DE SAUDE BUCAL NA
ESF

1 - Inclusdo dos profissionais de satde bucal nas ESF dar-se-4 através da modalidade 1.
que compreende:

e Cirurgido dentista (CD) ¢ um atendenie de consultorio dentario (ACD).
2 - A carga horéria desses profissionais sera de 40 horas semanais;
3 — A relagdo de ESB por ESF basear-s2-a no seguinte parimetro:

e (Cada ESB dever4 se responsabilizar por no maximg 4000 habitanies;




4 - a adequagdo do espago para a estruturagio Jos servi;0s 0GONIOLOLICUS levald <lii
conta as instalagdes e squipamentos ja existenies.

ATRIBUICOES DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE BUCAL

| — Atribuicdes Comuns aos Profissionais de Saude Bucal na ESF

e Participar do processc de planejamento, acompanharento e avaliagio das agfes
desenvolvidas no territdrio de abrangéncia das unidadss basicas de satde da familia;

o Identificar as necessidades e expectativas da populagio em relagdo a saiide bucal;

e Estimular e executar medidas de promogio da satde, atividades educativas e
preventivas em saude bucal;

o Executar agdes basicas de vigilancia epidemiolégica em sua drea de abrangéncia;

e Organizar o processo de trabalho, de acordo com as diretrizes da ESF ¢ do Plano de
Saude Municipal:

e Sensibilizar as familias para a importdncia da saide bucal na manutengo da saiidz;

e Programar e realizar visitas domiciliares, de acordo com as necessidadss

identificadas;
e Desenvolver agdes intersetoriais para a promogdo da saiide bucal.

2 - Atribuicdes do Cirurgific Dentista

’

o Realizar diagnéstico, obter o perfil epidemiolégicc para o plancjamento ¢ a
programagao em satde bucal;

e Realizar os procedimentos clinicos da atengdio basica em saude bucal, incluindo o
atendimento das exigéncias de pequenas cirurgias ambulatoriais;

e Realizar atencdo integrzl em saude bucal (promogio ¢ proteg@o da satde, prevengio
de agravos, diagnostico, tratamento, reabilitagiio ¢ marutengdo da satde), individual
e coletivo a todas as femilias, a individuos ¢ a grupos especificos, de acordo com os
planejzmentos local e com resolubilidade;

e FEncaminhar e orientar usudrios, quando necessdrio, 2 outros niveis de assisténcia,
mantendo a sua responsabilizagio pelo acompanhamento do usudrio e o seguimento
do tratamento;

o Coordenar e participar das agdes coletivas voltadas & promoglo da salde ¢ a

prevencio de doengas bucais; i
o Acompanhar, apoiar ¢ desenvolver atividades referentes a satde bucal com os
demais membros da satide da familia, buscando aproximar e integrar agdes de salide

de forma multidisciplinar;

e Contribuir e participar das atividades de educagfio permanente do ACD ¢ ESF;

¢ Realizar supervisdo técnica do ACD; e

e Participar do gerenciamento de insumos necessirios para adequado funcionamento
da Unidade de Saude de Familia. ‘

3 — Atribuicdes do Auxiliar de Consultério Dentdrio (ACD)

e Realizar a¢des de promogdo e prevengdo de safids bucal para as familias, grupos e g
individuos, mediante planejamento local e protocolos de atengdo a safde; Qf

e« Proceder & desinfeccdo e a esterilizagio de materipis ¢ instrumentos utilizados|
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1aateriais necessarios;

» Instrumentalizar ¢ auxiliar o cirurgido dentista nos procedimentos ‘mrc 0s;
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Com a ampliacdo de 30 equipes de saide bucal, atenderemos cerca de120.000
habitantes, utilizando o critério da paridade de uma equipe de saude bucal para uma
equipe de satde da familia.

ABRANGENCIA GEOGRAFICA

Area geografica de Boa Vista, com estimativa populacional de 249.654

habitantes.

TECNOLOGIA A SER UTILIZADA

Estrutura Fisica

Unidades Bisicas de Satide do municipio a ser disponibilizada para acolhimento
dos usudrios, onde atuarfio as equipes de satde bucal.

UBS N N°, ESF N°. ESB

B o Concultérios

Carand 02 02 01

Silvio Botelho 02 - 02 2 =

31 de Marco - 01 B 02 02 ]

Sdo Pedro or 01 01
| Olenka 02 03 03

Buritis 02 04 | 04 -

Asa Branca o1 04 04

Pricuma 01 01 01

13 de Setembro 01 01 01
| Sao Vicente 01 02 02 |
| Centendrio ol 01 01 |
| Pintolandia 01 02 02

Délio Tupinamba 01 01 01 .
| Sen. Hélio Campos | ol 02 01 I
| Jardim Carani - 01 - 01 _
 Unido 01 02 01

o\/&“ﬁ



Jardim Floresta 0l 1 01 i 01
Raiardo Sol 01 | 02 i 01
| | TOTAL : | 30

PROPOSTA DE FLUXO

O paciente sera atendido pelo CD nas ESB e, caso necessdrio, deverd ser
encaminhado aoc CEO.

IMPACTO ESPERADO

» Vincular a populagio adstrita compreendendo o individuo ¢ a familia,
ndo com seu 6rgdo a ser tratado, mas sim com suas necessidades;

o Identificar fatores como stress, nutri¢do, habitos, costumes, crengas além
de acreditar que aqueles individuos sdo plenamente capazes de mudarem
seus hébitos e aprendersm atitudes saudéveis;

» Estabelecimento de uma perspectiva frente aos problemas de sat:de bucal
que s6 acontece com o acomparhamento as familias, com a relagdo de
confianga conquistada e com a in‘erdisciplinaridade de toda a equipe;

* Redugio dos niveis de cdric e docnga periodontal.

RECURSOS NECESSARIOS
| - Recursos Humanos

Composigdo de 14 ESB de acordo corn a modalidade I, conforme quadro abaixo:

Categoriz Profissional Quantidade
| Cirurgido Dentista 30
ACD ) 30

2 — Recrutamento

Sera realizade a selegdo e contratitio dos profissionais das ESB através de
andlise curricular com carga hordria de 40 horas semanais. de acordo com as =xigéncias
do MS.

J — Monitoramento

O monitoramento das a¢des de satide bucal sera realizado pclas Coordenz¢des de
Macrodrea e Coordenag@o Municipal de Satde Bucal.

4 - Avaliacdo

A avali"‘i,““u das agdes de saide bucal serd realifiada através da andlise dos
indicadores de salide bucal e do impacto esperado. ] N (N Lﬂ’
" / P A ] i 3 "' e
\ () |
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Conselho Municipal de Saiide de Boa Vista

COMISSAO PERMANENTE DE ACOMPANHAMENTO DA GESTAO/CPAGS/CMS

PARECER N.° 006/2007.

A Comissao Permanente de Acompanhamento da Gestido da Saude do

Conselho Municipal de Satde de Boa Vista, reunida em 06 de fevereiro de 2007,

analisou e discutiu o Projeto de Ampliacdo das Equipes de Saude Bucal na Estratégia

Saude da Familia da Secretaria Municipal de Saude de Boa Vista, em anexo.

1- ' que o referido projeto visa garantir o acesso da
populacdo as acBes de Salude Bucal atraves da Estratégia Salude da Familia (ESF) e
Equipe de Saude Bucal, com os objetivos de melhorar as condicdes de salide bucal
da populagdo de Boa Vista, orientar as praticas de atencdo a sadde bucal, conforme
O que preconiza a Estratégia Salude da Familia, assegurar o acesso de todas as
familias residentes nas &reas cobertas pelas ESF as acBes de promogao e de
prevencdo, bem como, aquelas de carater curativo/restauradoras de salide bucal,
Capacitar, formar e educar, permanentemente, os profissionais de saude bucal,
necessario as ESF, por intermédio da articulacdo entre instituicdes de ensino superior

€ 0s servigos do Sistema Unico de Saude - SUS,

2- (POST( acima, esta Comissdo Permanente de
Acompanhamento da Gest3o da Saude, cumprindo com o seu papel em garantir um
fiel cumprimento dos preceitos constitucionais no que se re/f?a prevencao,

/

protecdo, promogdo e assisténcia & satde. < - @j&
N

C

Muni I de Saod
Email: r‘msbvrr@hotma l.com \ L |

\
AV: Getllio Vargas, 678 - Centro \ '{’I-A"\U
Fone: (095) 3623-0817/9113-2686/811-4311 Fax: (095) 3623-2005/3623-0817 - CEP 69301-120 - Boa Vista - RR \ \
&



Conselho Municipal de Saiide de Boa Vista

3- - O PROJETO DE AMPLIACAO DAS EQUIPES DE SAUDE BUCAL
NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA - SMSA/BV, com a seguinte
recomendacao abaixo:

** Que seja revisto o numero de cirurgides dentistas do Centro de Saude Silvio
Botelho, bem como a possilibidade dos mesmos serem remanejados para

outros Centros de Salde que atendem populagdes mais carentes.

Atenciosamente,

Boa Vista - RR, 06 de fevereiro de 2007.

Adriana Vian
Coord. da Comissdo - Repre. do COREN/RR

/1/ 2 ’[‘z, -~ s
Mérgf":%t%é—bsﬁﬁ/ Negfﬁ‘ﬁ’é omes

Membro Repre. do SINTRAS/RR Membro Repre. da ACB/Calunga

Marf} Clodovil
Membro Repre. da Ass. ESTAMOSQUI

C ITho M ‘-r-de..- ad
Email: cmsbvrr@hotmail.com

AV: Getllio Vargas, 678 - Centro

Fone: (095) 3623-0817/9113-2686/811-4311 Fax: (095) 3623-2005/3623-0817 - CEP 69301-120 - Boa Vista - RR
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PROJETO DE AMPLIACAO DE EQUIPES DE SAUDE BUCAL NA ESF
INTRODUCAO

A saude como direito tem sido uma conquista social do estado brasileiro,
principalmente a partir da constituigio de 1988. A satide bucal, como integrante do
contexto saude, cada dia mais disponta como uma preocupagio, tanto no enfoque da
promogdo e prevengdo, quanto assistencial.

A universalidade do acesso, a integralidade da atencio a equidade,
descentralizagdo e hierarquizagio dos servicos e controle social sdo principios e
diretrizes do SUS, que regulamenta as bases legais para a consolidagdo das agdes da
Saide Bucal e, para seu cumprimento, requer a reordenacgdo das praticas sanitarias e,
por via de consequéncia, a transformagdo do médulo de atengdo prevalente.

A Estratégia Satide da Familia (ESF) envolve um conjunto de agdes individuais
e coletivas que tem se mostrado eficazes para a reorganizagio da Atengdo Basica, o que
possibilita, por conseguinte, o reordenamento dos demais niveis de atencdo do sistema
local de saade.

A necessidade de melhorar os indices epidemioldgicos de saude bucal e de
ampliar o acesso da populagdo do municipio de Boa Vista &s acdes a ela recomendadas,
quer em termos de promogao, quer de protecdo e recuperacdo, impulsionam a decisio
de reorientar as praticas de intervengdio nesse contexto, valendo-se, para tanto, da
ampliagdo das equipes de satide bucal na Estratégia Satide da Familia.

OBJETIVOS GERAIS

* Garantir o acesso da populagdo as agdes de Sauide bucal através da ESF e ESB.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

® Melhorar as condi¢des de saude bucal da populagdo de Boa Vista:

e Orientar as praticas de atengdo & satide bucal, consoante ao preconizado pela
ESF;

2

* Assegurar o acesso de todas as familias residentes nas areas cobertas pelas ESF
as acdes de promogdo e de prevengdo, bem como aquelas de carater
curativo/restauradoras de satde bucal;

e Capacitar, formar e educar, permanentemente, os profissionais de satde bucal
necessarios as ESF, por intermédio da articulagfo entre instituigdes de ensino
superior e os servigos do SUS;:

* Avaliar os padroes de qualidade e o impacto das acdes de saude bucal
desenvolvidas de acordo com os principios da ESF.

JUSTIFICATIVA

A odontologia tem a sua frente, a partir da inclusdo das equipes de satde bucal
na Estrategia Satide da Familia (ESF), a oportunidade de contribuir para a consolhidacao

T ot oty Inteo de Qafida QT I nara a melbhoria da malidade dAe vida Ao el oms s
do Sistema Unico de Saude (SUS) ¢ pDdra a mcinoria da qualiuau\. G Vidd da popuiacaon,
através do atendimento integral e de qualidade prestados a familia.

Os agentes comunitarios de saude { ACS) sdo os principais atores dentro da ESF,

uma vez que fazem parte da comunidade assistida e conhecem sua realidade. os
probieinas e desatios a serein superados na obtengao de uma melhor qualidade de vida.



Também o cirurgido dentista (CD) representa um importante elemento na equipe de
saude da familia (ESF), podendo contribuir de forma significativa na obtengdo de
melhores niveis de satde para a populagdo. Para tanto, é preciso que se busque uma
pratica integrada a ESF, em especial no que diz respeito a atuagdo junto ao ACS e que
lute para tentar mudar para melhor a realidade que o cerca. Tendo como principal
objetivo dar elementos para o trabalho do CD na ESF, especialmente através das acoes
preventivas e atividades de capacitagdo realizadas com os ACS. Hoje o municipio
possui 53 ESF, o que representa um percentual de cobertura de 76% da populagdo, e
apenas 3 ESB.

Visando melhorar o acesso da popula¢do as agdes de saude bucal, a ampliagao
das ESB é de vital importancia para o desenvolvimento das agbes que garantam uma
melhoria na qualidade da saude.

BASES PARA REORIENTACAO DAS ACOES DE SAUDE BUCAL

Carater substitutivo das a¢des de satde bucal;

Adstrigdo da populagdo sob sua responsabilidade;

Integralidade da assisténcia prestada a populagdo adstrita;

Articulagdo da referéncia e contra-referéncia prestada aos servigos de maior
complexidade do sistema de saude;

Defini¢io da familia como nucleo central de abordagem;

Humanizagdo do atendimento;

Abordagem multiprofissional;

Estimulo as acdes de promogdo da saide, a articulagao intersetorial, a
participagdo e ao controle social;

Educagdo permanente dos profissionais;

Acompanhamento e avaliacdo permanente das agoes realizadas.

ESTRATEGIA PARA INCORPORACAO DAS ACOES DE SAUDE BUCAL NA
ESF

1 — Inclusdo dos profissionais de saude bucal nas ESF dar-se-a através da modalidade I,
que compreende:
e Cirurgido dentista (CD) e um atendente de consultério dentario (ACD).
2 — A carga horaria desses profissionais sera de 40 horas semanais;
3 — A relagio de ESB por ESF basear-se-a no seguinte parametro:

e Cada ESB devera se responsabilizar por no maximo 4000 habitantes;
4 — a adequagido do espago para a estruturagdo dos servicos odontologicos levara em
conta as instalagdes e equipamentos ja existentes.

ATRIBUICOES DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE BUCAL
1 — Atribuicdes Comuns aos Profissionais de Saide Bucal na ESF
e Participar do processo de planejamento, acompanhamento e avaliagdo das agdes

desenvolvidas no territorio de abrangéncia das unidades basicas de saide da familia;
e Identificar as necessidades e expectativas da populagdo em relagdo a satde bucal;



Estimular e executar medidas de promog¢do da saude, atividades educativas e
preventivas em satide bucal;

* Executar agdes basicas de vigilancia epidemiolégica em sua area de abrangéncia;
Organizar o processo de trabalho, de acordo com as diretrizes da ESF e do Plano de
Satide Municipal:

Sensibilizar as familias para a importéncia da saude bucal na manutenc¢do da saude;

Programar e realizar visitas domiciliares, de acordo com as necessidades
identificadas;

Desenvolver agGes intersetoriais para a promocao da satide bucal.

2 - Atribuigdes do Cirurgido Dentista

* Realizar diagnostico, obter o perfil epidemiolégico para o planejamento e a
programag¢do em saude bucal:

* Realizar os procedimentos clinicos da atencio bésica em satide bucal, incluindo o
atendimento das exigéncias de pequenas cirurgias ambulatoriais:

* Realizar atencdo integral em satde bucal (promogao e proteco da satde, prevencao
de agravos, diagndstico, tratamento, reabilitacio e manutencio da saude), individual
e coletivo a todas as familias, a individuos e a grupos especificos, de acordo com os
planejamentos local e com resolubilidade:

* Encaminhar e orientar usuérios, quando necessario, a outros niveis de assisténcia,
mantendo a sua responsabilizagdo pelo acompanhamento do usuario e o seguimento
do tratamento;

* Coordenar e participar das agdes coletivas voltadas a promogdo da saude e a
prevencdo de doengas bucais:

® Acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a satiide bucal com os
demais membros da saiide da familia, buscando aproximar e integrar a¢des de saude
de forma multidisciplinar;

* Contribuir e participar das atividades de educagdo permanente do ACD e ESF:

e Realizar supervisdo técnica do ACD: e

* Participar do gerenciamento de insumos necessarios para adequado funcionamento
da Unidade de Saunde da Familia.

3 — Atribui¢des do Auxiliar de Consultério Dentario (ACD)

* Realizar a¢des de promogio e prevengdo de satde bucal para as familias, grupos e
individuos, mediante planejamento local e protocolos de atencdo a satide:

® Proceder a desinfeccdo ¢ a esterilizagdo de materiais e instrumentos utilizados:

¢ Preparar e organizar instrumental e materiais necessarios:

¢ Instrumentalizar e auxiliar o cirurgido dentista nos procedimentos clinicos:;

» Cuidar da manutencio e conservagdo dos equipamentos odontolégicos:

e Organizar a agenda clinica;

® Acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a saide bucal. com os

demais membros da equipe de saide da familia, buscando aproximar e integrar
agdes de saude de forma multidisciplinar; e

e Participar do gerenciamento dos insumos necessirios para o adequado
funcionamento da USF.



PUBLICO ALVO

Com a ampliagdo

30 equipes de saude bucal, atenderemos cerca de 120.000
habitantes, utilizando o critério da paridade de uma equipe de saude bucal para uma
equipe de saude da familia.

ABRANGENCIA GEOGRAFICA

Area geografica de Boa Vista, com estimativa populacional de 249654

habitantes.

TECNOLOGIA A SER UTILIZADA

Estrutura Fisica

Unidades Basicas de Saude do municipio a ser disponibilizada para acolhimento
dos usuarios, onde atuarao as equipes de saude bucal.

; UBS | N°Coms. | N°ESB* | N'ESB# | N°ESB& N°CD | Areade |
! ! | abrangéncia
- Carana 02 - 01(1.3) 01 (1.2) 00 03 *Carand
# Aeroporto
Siivio Botelho 02 U0 02 (6.1.6.2) 06 (6 B. dos Estados |
e o . . — = Paraviana |
31 de Margo 01 00 | 01 (6.5) o 02 31 de Margo }
Sdo Pedro 01 00 [ 01(63) 00 02 Sdo Pedro |
! | i Centro(parte) ‘
Olenka ; 02 L0135y 1 01(18) 01(1.9) | 03 *Calmbé |
| | | | 3 o fi'lanc. Neves |
| Buritis ’.- 02 [ 012.6) | 01 | 0228 | 04 Liberdade |
i. | | | | | | Buits |
{ Asa Branca ‘- 01 -' 00 0153y | 02(54356) | 02 |  AsaBranca |
]: ! | ! ‘ E: [ Joquei Clibe |
| Pricuma i 01 | 00 1 01 3.1y | 00 | 02 B . Pricumd i
13 de Sctembro 01 | 00 lr 01 (2.1) 1| 00 ] 02 | 13 e setembro |
Sdo Vicente 01 | (0 | 01 (2.2) | 01(23) | 02 | Sio Vicente
. | | | | | Calunga
| Centenario 01 00 | 0i(6.6) 00 ' 00 Centendrio
Pintolandia 01 00 01 (4.4) 01 (4.3) 00 Pintolandia
Délio 11 00 01(58) (0 02 Nova Cidade
Sy 7 Operario
_Tu?mdmbd | . D Industrial
| Senador Heélio | 01 f 00 00 [ 01(48) 00 8. Heho
Lo ! ! -' l Campos
| Campos |1 i e M| | { e — : | = f
| Jardim Carand 01 ‘ 00 J 00 : 01 (1.10) ! 00 : Tardim Carandi :
Unifio 01 i 00 | 00 | ot(an | 00 | Uniio |
Jardim Floresta 01 06 00 I 01 (1.1) 00 Jd Tloresta |
Raiar do Sol 01 00 00 01 (5.10) 00 Raiar do Sol
Total 22 3 14 13 30




* ESB Existentes.

# ESB a serem implantadas no primeiro semestre de 2007.

& ESB a serem implantadas de acordo com a estrutura fisica.
@ Consultérios em fase de instalagdo ou construgio.

PROPOSTA DE FLUXO

O paciente sera atendido pelo CD nas ESB e, caso necessario, devera ser
encaminhado ao CEO.

IMPACTO ESPERADO

e Vincular a populagdo adstrita compreendendo o individuo e a familia,
ndo com seu Orgdo a ser tratado, mas sim com suas necessidades;

e Identificar fatores como stress, nutrigdo, habitos, costumes, crencas além
de acreditar que aqueles individuos sdo plenamente capazes de mudarem
seus habitos e aprenderem atitudes saudaveis;

e Estabelecimento de uma perspectiva frente aos problemas de saude bucal
que s6 acontece com o acompanhamento as familias, com a relagdo de
confianga conquistada e com a interdisciplinaridade de toda a equipe;

e Redugio dos niveis de carie e doenga periodontal.

RECURSOS NECESSARIOS

1 - Recursos Humanos

Composi¢do das 14 ESB iniciais, de acordo com a modalidade 1, conforme quadro
abaixo:

i Categoria Profissional | Quantidade
Cirurgiao Dentista - . i4

| ACD 14

2 — Recursos Financeiros:

Custo de uma Equipe de Satide Bucal Modalidade I:

: P - T |
Cirurgiio Dentista | ACD |

| 4.000,00 [ 600,00




3 — Repasse do Ministério da Saude:

A Portaria 650 de 28 de margo de 2006 define o financiamento para a Politica
Nacional de Atenc@o Basica — Estratégia Saude da Familia.

Incentivo para a implantagdo: 7 000,00 reais para cada equipe.

ESB modalidade I: 1.700,00 reais ao més por Equipe.
4 — Recrutamento

Sera realizada a sele¢do e contratagdo dos profissionais das ESB através de
analise curricular com carga horaria de 40 horas semanais, de acordo com as exigéncias
do MS. A prioridade sera dada para os profissionais que ja se encontram inseridos na
Rede Municipal de Saude.

5 — Monitoramento

O monitoramento das a¢des de satide bucal sera realizado pelas Coordenagdes de
Macroarea e Coordenagdo Municipal de Saude Bucal.

6 — Avaliagdo

A avaliacdo das a¢des de saide bucal sera realizada através da analise dos
indicadores de satide bucal e do impacto esperado.

RESPONSAVEIS PELA ELABORACAO:

C ’ﬂz/ocz’ ,/{/ o i(Sé

CINTHIA OTIVEIRABR
Coordenadora Geral da Atencdo Basica
SMSA/BV

S OLIV 'm/,( DE OLIVARES
Coor enadora Mu _1c'if3a1 de Saude Bucal
SMSA/BV
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PROJETO DE AMPLIACAO DE EQUIPES DE SAUDE BUCAL NA ESF
INTRODUCAO

A saude como direito tem sido uma conquista social do estado brasileiro,
principalmente a partir da constituicao de 1988. A saude bucal, como integrante do
contexto saude, cada dia mais disponta como uma preocupagdo, tanto no enfoque da
promog@o e prevengdo, quanto assistencial.

A universalidade do acesso, a integralidade da atencdo a equidade,
descentralizacdo e hierarquizagio dos servigos e controle social sio principios e
diretrizes do SUS, que regulamenta as bases legais para a consolidagdo das a¢des da
Saude Bucal e, para seu cumprimento, requer a reordenagdo das préticas sanitarias e,
por via de conseqiiéncia, a transformagdo do modulo de aten¢do prevalente,

A Estratégia Saude da Familia (ESF) envolve um conjunto de agles individuais
e coletivas que tem se mostrado eficazes para a reorganizagao da Atengio Basica, o que
possibilita, por conseguinte, o reordenamento dos demais niveis de atengdo do sistema
local de saude.

A necessidade de melhorar os indices epidemioldgicos de satde bucal ¢ de
ampliar o acesso da populagio do municipio de Boa Vista as agdes a ela recomendadas,
quer em termos de promogdo, quer de protecdo e recuperagdo, impulsionam a decisdo
de reorientar as praticas de intervengdo nesse contexto, valendo-se, para tanto, da
ampliacdo das equipes de satide bucal na Estratégia Satide da Familia,

OBJETIVOS GERAIS

® Garantir 0 acesso da populagio as agdes de Satde bucal através da ESF e ESB.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Melhorar as condi¢es de saude bucal da populagio de Boa Vista,
Orientar as praticas de atencdo a saude bucal, consoante ao preconizado pela
ESF;

* Assegurar o acesso de todas as familias residentes nas areas cobertas pelas ESF
as agdes de promog¢do e de prevencio, bem como aquelas de carater
curativo/restauradoras de saude bucal;

* Capacitar, formar e educar, permanentemente, os profissionais de satde bucal
necessarios as ESF, por intermédio da articulagao entre instituicdes de ensino
superior e os servigos do SUS:

® Avaliar os padrdes de qualidade e o impacto das agdes de satide bucal
desenvolvidas de acordo com os principios da ESF.

JUSTIFICATIVA

A odontologia tem a sua frente, a partir da inclusdo das equipes de saude bucal
na Estratégia Saude da Familia (ESF), a oportunidade de contribuir para a consolidagio
do Sistema Unico de Saude (SUS) e para a melhoria da qualidade de vida da populagio,
através do atendimento integral e de qualidade prestados a familia.

Os agentes comunitérios de saude (ACS) sdo os principais atores dentro da ESF,
uma vez que fazem parte da comunidade assistida e conhecem sua realidade, os
problemas e desafios a serem superados na obtengio de uma melhor qualidade de vida.



Também o cirurgido dentista (CD) representa um importante elemento na equipe de
saide da familia (ESF), podendo contribuir de forma significativa na obtengido de
melhores niveis de satide para a populagdo. Para tanto, é preciso que se busque uma
pratica integrada a ESF, em especial no que diz respeito a atuagdo junto ao ACS e que

preventivas e atividades de capacitagdo realizadas com os ACS. Hoje o municipio

possui 53 ESF, o que representa um percentual de cobertura de 76% da populagio, e
apenas 3 ESB.

Visando melhorar o acesso da populagdo as agdes de saude bucal, a ampliagio
das ESB ¢ de vital importéncia para o desenvolvimento das acdes que garantam uma
melhoria na qualidade da satide.

BASES PARA REORIENTACAO DAS ACOES DE SAUDE BUCAL

Carater substitutivo das agdes de saude bucal:

Adstri¢3o da populagio sob sua responsabilidade;

Integralidade da assisténcia prestada a populagdo adstrita;

Articulagdo da referéncia e contra-referéncia prestada aos servicos de maior
complexidade do sistema de saude;

Defini¢io da familia como nucleo central de abordagem;

Humanizacio do atendimento;

Abordagem multiprofissional;

Estimulo as agdes de promogdo da saide, i articulagdo intersetorial, a
participagdo e ao controle social;

Educagio permanente dos profissionais;

Acompanhamento e avaliagdo permanente das agoes realizadas.

ESTRATEGIA PARA INCORPORACAO DAS ACOES DE SAUDE BUCAL NA
ESF

I - Inclusdo dos profissionais de satude bucal nas ESF dar-se-4 através da modalidade I,
que compreende:
* Cirurgido dentista (CD) e um atendente de consultorio dentario (ACD).
2 — A carga horaria desses profissionais sera de 40 horas semanais;
3 — A relagdo de ESB por ESF basear-se-a no seguinte parametro:

* Cada ESB devers se responsabilizar por no maximo 4000 habitantes;
4 — a adequacido do €Spaco para a estruturagdo dos servigos odontoldgicos levara em
conta as instalagdes e equipamentos Ja existentes.

ATRIBUICOES DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE BUCAL
1 - Atribui¢des Comuns aos Profissionais de Saide Bucal na ESF
® Participar do processo de planejamento, acompanhamento e avaliacdo das agoes

desenvolvidas no territorio de abrangéncia das unidades basicas de saude da familia;
® Identificar as necessidades e expectativas da populagdo em relagdo a satde bucal:




(o8]

(9]

Estimular e executar medidas de promogio da saude, atividades educativas e
preventivas em satide bucal;

Organizar o processo de trabalho, de acordo com as diretrizes da ESF e do Plano de
Saude Municipal:

Sensibilizar as familias para a importancia da satde bucal Nha manutencio da saude:
Programar e realizar visitas domiciliares, de acordo com as necessidades
identificadas:

Desenvolver a¢ges intersetoriais para a promogdo da satde bucal.

- Atribuigdes do Cirurgisio Dentista

Realizar diagnostico, obter o perfil epidemioldgico para o planejamento e g
Programagao em saide bucal:

Realizar os procedimentos clinicos da atengio basica em saude bucal, incluindo o
atendimento das exigéncias de pequenas cirurgias ambulatoriais;

Realizar atencio integral em saude bucal (promog@o e protegio da saude, prevengio

Coordenar e participar das agdes coletivas voltadas a promog¢do da saude e 3
prevencio de doengas bucais:

Acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a saude bucal com 0s
demais membros da satde da familia, buscando aproximar e integrar agdes de saide
de forma multidisciplinar;

Contribuir e participar das atividades de educagdo permanente do ACD ¢ ESF;
Realizar supervisao técnica do ACD; e

Participar do gerenciamento de insumos necessarios para adequado funcionamento
da Unidade de Satde da Familia.

— Atribui¢des do Auxiliar de Consultério Dentario (ACD)

Realizar a¢des de Promogéo e prevengido de saude bucal para as familias, grupos e
individuos, mediante planejamento local e protocolos de atengao a saide;

Proceder a desinfeccio e a esterilizagdo de materiais e instrumentos utilizados;
Preparar e organizar instrumenta] € materiais necessarios;

Instrumentalizar e auxiliar o cirurgido dentista nos procedimentos clinicos:

Cuidar da manutencio e conservagao dos equipamentos odontoldgicos:

Organizar a agenda clinica;

Acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a satde bucal, com os
demais membros da equipe de saude da familia, buscando aproximar e integrar
acdes de saude de forma multidisciplinar; e

Participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento da USF.



PUBLICO ALVO

ABRANGENCIA GEOGRAFICA

Area geografica de Boa Vista, com estimativa populacional de 249654
habitantes.

TECNOLOGIA A SER UTILIZADA
Estrutura Fisica

Unidades Basicas de Saude do municipio a ser disponibilizada para acolhimento
dos usuérios, onde atuardo as equipes de saude bucal.

Area de
abrangéncia

UBS i N° Cons. N° ESB * N° ESB # N° ESB & ( N° CD

a 02 01 (1.3) 01(1.2) 00

Silvio Botelho

B. dos Estados
Paraviana

02 00 02 (6.1, 6.2) r 00

31 de Margo 01 00 | _01(635) | 01
01 " 00 J 01 (6.3) ‘ 00
02 01 (5.5) ! 01 (1.8) I 01(1.9) 03 *Caimbé
#Tanc. Neves
02 01(2.6) 01 J 02 (2.8) 04 Liberdade
Buritis
01 00 01 (5.3) 02 (5.4,5.6) ‘ 02 Asa Branca
Joquei Clube
01 00 01 (5.1) 00 ! 02 Pricuma
13 de Setembro | 0] 00 01 (2.1) 00 y 02 | 13 de setembro
S3o Vicente J 01 00 01 (2.2) 01 (2.3) 02 [ So Vicente
Calunga
Centenario )] 00 01 (6.6) 00 00 Centenario
Pintolandia ‘ 00 01 (4.4) 01 (4.3) 00 Pintolandia
Délio 01 00 01 (5.8) 00 02 Nova Cidade
Senador Hélio I 00 00 01 (4.8) 00 S. Hélio
Campos 1 Campos
Jardim Caranj 00 00 01 (1.10) 00 Jardim Carana
Unido 0] 00 00 01 (1.7) 00 Unido
Jardim Floresta 0 00 00 01 (1.1) 00 Jd. Floresta
Raiar do Sol | : 00 00 01 (5.10) 00 Raiar do Sol

Total ! 22 3 14 ] 13 30




* ESB Existentes.

# ESB a serem implantadas no primeiro semestre de 2007.

& ESB a serem implantadas de acordo com a estrutura fisica
© Consultorios em fase de instalacdo ou construgio.

PROPOSTA DE FLUXO

O paciente sera atendido pelo CD nas ESB €, Caso necessario, devera ser
encaminhado ao CEOQ.

IMPACTO ESPERADO

* Vincular a populagdo adstrita compreendendo o individuo e a familia,
n3o com seu 6rgdo a ser tratado, mas sim com suas necessidades;

® Identificar fatores como stress, nutrigdo, habitos, costumes, crengas além
de acreditar que aqueles individuos sio plenamente capazes de mudarem
seus habitos e aprenderem atitudes saudaveis;

* Estabelecimento de uma perspectiva frente aos problemas de saude bucal
que sO acontece com o acompanhamento as familias, com a relagdo de
confianga conquistada e com a interdisciplinaridade de toda a equipe;

® Redugdo dos niveis de carie e doenga periodontal.

RECURSOS NECESSARIOS
1 - Recursos Humanos

Composigdo das 14 ESB iniciais, de acordo com a modalidade I, conforme quadro
abaixo:

i Categoria Profissional Quantidade :l
Cirurgido Dentista 14

ACD 14 J

2 — Recursos Financeiros:

Custo de uma Equipe de Saude Bucal Modalidade I:

Cirurgiio Dentista l ACD
4.000,00 600,00
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3 - Repasse do Ministério da Saude:

A Portaria 650 de 28 de marg¢o de 2006 define o financiamento para a Politica
Nacional de Atengio Basica — Estratégia Saude da Familia.

Incentivo para a implantagao: 7.000,00 reajs para cada equipe.

ESB modalidade I: 1.700,00 reais ao mes por Equipe.

4 — Recrutamento

Sera realizada a selecdo e contratagdo dos profissionais das ESB atraveés de
analise curricular com carga horaria de 40 horas semanais, de acordo com as exigéncias
do MS. A prioridade sera dada para os profissionais que ja se encontram inseridos na
Rede Municipal de Saude.

5 — Monitoramento

O monitoramento das agdes de saude bucal sera realizado pelas Coordenagdes de
Macroarea e Coordenacgio Municipal de Satide Bucal

6 — Avaliagio

A avaliagdo das a¢des de saude bucal sera realizada através da analise dos
indicadores de saude bucal e do impacto esperado.

RESPONSAVEIS PELA ELAB ORACAO:

sl Bts Dl K
“CINTHIA GLIVEIRA BRASH. o

Coordenadora Geral da Atengdo Bésica
SMSA/BV

A

r\! g IJo \ YUOLG l
MARIA LIVONI B DE OLIVEIRA DE OLIVARES
Coordenadora Municipal de Satide Bucal
SMSA/BV




