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RESUMO: O objetivo desse estudo foi descrever o comportamento do indicador de
propor¢do de gestantes com atendimento odontolégico realizado em todos os estados
brasileiros antes e ap6s a implantacdo do Programa Previne Brasil e correlacionando os
achados com variaveis. Trata-se de um estudo ecolégico, analitico, com dados
secundarios, cujas unidades de anélise sdo 26 as unidades federativas do Brasil e o Distrito
Federal. As variaveis proporcao de gestantes com atendimento odontoldgico realizado
entre os anos de 2018 e 2022 (por quadrimestre), nimero de equipes de Estratégia de
Saude da Familia, cobertura de eSF e cobertura da Atencdo Basica (AB) no ano de 2020,
numero de equipes da saide da familia de satde bucal (eSB) no ano de 2021, tamanho
populacional estimado para 2021 e indice de Desenvolvimento Humano para o ano de
2010, foram coletadas do Sistema de Informacédo da Salde da Atencdo Basica (SISAB),
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e do Sistema e-Gestor do
Ministério da Saude. Os resultados obtidos mostram que durante os anos analisados o
indicador teve crescimento em todas as unidades federativas e no Distrito Federal, no
entanto alguns estados tiveram crescimento do indicador acima da média nacional:
Amazonas, Tocantins, Alagoas, Ceard, Paraiba, Pernambuco, Rio Grande do Norte,
Sergipe, Mato Grosso do Sul Parand e Santa Catarina. O indicador teve correlacdo
negativa com IDH e positiva com as coberturas de equipes de satde da familia e de saude
bucal. Houve um aumento na proporcao de atendimentos odontoldgicos a gestantes na
APS entre os anos estudados, no entanto, esse indicador ndo permite a avaliacdo da
qualidade desse atendimento e nem o impacto na morbimortalidade materna e infantil.
PALAVRAS-CHAVE: Financiamento dos Sistemas de Salde; Indicadores Basicos de
Saude; Inquéritos de Satde Bucal; Sistema Unico de Sadde.
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THE PROPORTION OF PREGNANT WOMEN WITH DENTAL
CARE PERFORMED FROM 2018 TO 2022: REAL CHANGES OR
FOCUS OF CARE?

ABSTRACT: The aim of this study was to describe the behavior of the indicator of the
proportion of pregnant women with dental care performed in all Brazilian states before
and after the implementation of the Prevent Brazil Program and correlate the findings
with variables. This is an ecological, analytical study with secondary data, whose units of
analysis are 26 of the federative units of Brazil and the Federal District. The variables
proportion of pregnant women with dental care performed between the years 2018 and
2022 (per four months), number of Family Health Strategy teams, FHS coverage and
Primary Care (PHC) coverage in 2020, number of oral health family health teams (eSB)
in 2021, estimated population size for 2021 and Human Development Index for 2010,
were collected from the Primary Care Health Information System (SISAB), the Brazilian
Institute of Geography and Statistics (IBGE) and the e-Manager System of the Ministry
of Health. The results obtained show that during the years analyzed the indicator had
growth in all federative units and in the Federal District, however, some states had growth
of the indicator above the national average: Amazonas, Tocantins, Alagoas, Ceara,
Paraiba, Pernambuco, Rio Grande do Norte, Sergipe, Mato Grosso do Sul Parana and
Santa Catarina. The indicator had a negative correlation with HDI and a positive
correlation with the coverage of family health and oral health teams. There was an
increase in the proportion of dental care to pregnant women in PHC between the years
studied, however, this indicator does not allow the evaluation of the quality of this care
nor the impact on maternal and infant morbidity and mortality.

KEYWORDS: Dental Health Surveys; Health System Financing; Health Status
Indicators; Unified Health System.

PROPORCION DE MUJERES EMBARAZADAS CON ATENCION
DENTAL REALIZADA DE 2018 A 2022: ;CAMBIOS REALES O
ENFOQUE DE ATENCION?

RESUMEN: El objetivo de este estudio fue describir el comportamiento del indicador
de proporcién de gestantes con atencién odontolédgica realizada en todos los estados
brasilefios antes y después de la implementacion del Programa Prevent Brazil y
correlacionar los hallazgos con variables. Se trata de un estudio ecoldgico, analitico, con
datos secundarios, cuyas unidades de analisis son 26 unidades federativas de Brasil y del
Distrito Federal. Las variables proporcion de gestantes con atencion odontolégica
realizadas entre los afios 2018 y 2022 (por cuatro meses), numero de equipos de la
Estrategia Salud de la Familia, cobertura de la ESF y cobertura de Atencion Primaria
(APS) en 2020, numero de equipos de salud familiar de salud bucal (eSB) en 2021,
tamario estimado de la poblacion para 2021 e indice de Desarrollo Humano para 2010,
fueron recolectados del Sistema de Informacién en Salud de Atencion Primaria (SISAB),
del Instituto Brasilefio de Geografia y Estadistica (IBGE) y del Sistema e-Manager del
Ministerio de Salud. Los resultados obtenidos muestran que durante los afios analizados
el indicador tuvo crecimiento en todas las unidades federativas y en el Distrito Federal,
sin embargo algunos estados tuvieron crecimiento del indicador por encima del promedio
nacional: Amazonas, Tocantins, Alagoas, Ceard, Paraiba, Pernambuco, Rio Grande do
Norte, Sergipe, Mato Grosso do Sul Parand y Santa Catarina. El indicador tuvo una
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correlacion negativa con el IDH y una correlacion positiva con la cobertura de los equipos
de salud de la familia y salud bucal. Hubo un aumento en la proporcion de atencion
odontoldgica a gestantes en APS entre los afios estudiados, sin embargo, este indicador
no permite evaluar la calidad de esta atencion ni el impacto en la morbilidad y mortalidad
materna e infantil.

PALABRAS CLAVE: Financiacion de los sistemas de salud; Indicadores béasicos de
salud; Encuestas de salud oral; Sistema Unico de Salud.

1. INTRODUCAO

Desde a criacdo da Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB), Brasil Sorridente,
em 2004, algumas acGes nessa area foram implementadas ao longo dos anos com o intuito
de melhorar 0 acesso das gestantes ao atendimento odontoldgico, dentre elas: a Rede
Cegonha (BRASIL, 2011), a incluséo do indicador de cobertura de primeira consulta
odontoldgica em gestante no Programa de Melhoria do Acesso e Qualidade da Atencédo
Basica (PMAQ-AB) (BRASIL, 2013) e mais recentemente, o Previne Brasil (BRASIL,
2019).

O Previne Brasil € um modelo de financiamento da Atencdo Primaria, instituido
em 2019 pelo Ministério da Salde através da Portaria n® 2.979 de 12 de novembro de
2019, e busca fortalecer a Atencdo Priméria a Saude (APS) prevenindo doencas e
promovendo a salde da populagdo. O programa tem como foco principal a atuacdo dos
profissionais de saude da Estratégia Satde da Familia, que atuam em unidades basicas de
salde em todo o pais (BRASIL, 2019).

Dentre os indicadores do Previne que compdem a lista de indicadores de
pagamento por desempenho das equipes de APS, destaca-se a proporcédo de gestantes com
atendimento odontolégico realizado. Segundo a nota técnica N° 5/2020-DESF/SAPS/MS,
a meta minima de gestantes a serem atendidas, e que foi considerado o ponto de partida
para a mensuracdo da qualidade da APS no contexto do incentivo de pagamento por
desempenho e validas para o ano de 2020, foi de 60% das gestantes cadastradas (BRASIL,
2020a).

No entanto, no mesmo ano, apenas 19% dessas gestantes realizaram o
acompanhamento odontol6égico no Brasil (BRASIL, 2021), sugerindo que apesar da
implementacdo desse indicador, a proporgéo de gestantes com atendimento odontologico
ainda foi baixa.

Ressalta-se que em 2020 o contexto de emergéncia em saude publica de

importancia internacional decorrente do novo coronavirus (COVID-19) teve seu impacto
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sobre os indicadores de saude (BUENO; SOUTO; MATTA, 2021). E com relagédo aos
servicos odontolégicos houve uma reducdo na busca e na oferta (DE SOUSA et al., 2023).

Sendo assim, o Previne Brasil enfrentou obstaculos para que seus objetivos fossem
iniciados, um estudo mostra alguns resultados iniciais que ndo fogem do que ja seria
esperado pela caracteristica do modelo de financiamento, como: incremento de mais de
50 milhdes de pessoas com cadastro qualificado e Unico, associado ao numero recorde de
mais de 52 mil equipes de Saude da Familia/Equipe de Atengdo Primaria (EAP)
financiadas pelo Ministério da Saude, sendo mais de 35 mil (67%) com uso de prontuario
eletronico (HARZHEIM et al., 2022).

De fato a necessidade de reforma para o financimento da atencdo primaéria se faz
necessaria, mas dever ser acompanhada de mudangas nas préaticas de cuidado uma vez
que essas mudancas poderdo resultar em um acompanhamento inadequado e
descontinuado do cuidado do usuario (GOROLL; SCHOENBAUM, 2012; JEGERS et
al., 2002).

O monitoramento e a avaliacdo dos indicadores se transformam em ferramentas
de transparéncia a fim de prestar contas a populacdo sobre o investimento na area da
salde. Eles também auxiliam na analise do acesso e a qualidade dos servigos prestados
pelos municipios, viabilizando, assim, a implementacdo de medidas de correcdo e/ou
aprimoramento das acdes e servicos ofertados no ambito da Atengdo Primaria a Salde
(BRASIL, 2022).

Essa alteracdo no modelo de financiamento trard impactos sobre o SUS e sobre a
salde da populacdo, que precisam ser identificados e monitorados, principalmente diante
da manutencdo por longo prazo das medidas de austeridade fiscal que devera agravar o
subfinanciamento publico da satde no pais (MASSUDA, 2020).

Um fato importante de ser apresentado € que até os anos 2000 as politicas publicas
voltadas para a satde bucal ndo tiveram grande impacto populacional, sempre assumindo
uma postura assistencialista, curativa e com agdes mutiladoras. O Brasil Sorridente,
enquanto politica passa a induzir um modelo de atencdo mais inclusivo, fazendo com que
houvesse ampliagdo de diversos servicos de satde bucal incluindo a¢6es de vigilancia em
salde através do monitoramento de diversos indicadores (THAMIRES DE OLIVEIRA
etal., 2021).

Desse modo ressalta-se a importancia da discussdo da mudanca adotada no

monitoramento de indicadores, objetivando fazer uma descri¢do da temporalidade desses

Arquivos de Ciéncias da Salde da UNIPAR, Umuarama, v. 28, n. 2, p. 118-132, 2024. ISSN 1982-114X 121



https://revistas.unipar.br/index.php/saude
https://portal.issn.org/resource/ISSN/1982-114X
https://www.unipar.br/

|| % UNIPAR

UNIVERSIDADE PARANAENSE

dados. Assim o0 objetivo deste estudo foi fazer uma descricdo do comportamento do
indicador de proporcdo de gestantes com atendimento odontoldgico, por quadrimestre,
realizado em todos os estados brasileiros entre os anos de 2018 a 2022 e correlacionando

0s achados com variaveis de cobertura da estratégia Saude da Familia.

2. MATERIAL E METODOS

Este é um estudo ecoldgico, analitico, com dados secundarios, cujas unidades de
andlise sdo 26 as unidades federativas do Brasil e o Distrito Federal.

As variadveis proporcdo de gestantes com atendimento odontoldgico realizado
entre os anos de 2018 e 2022 (por quadrimestre), numero de equipes de Estratégia de
Saude da Familia, cobertura de eSF e cobertura da Atencdo Bésica (AB) no ano de 2020,
numero de equipes da saude da familia de satde bucal (eSB) no ano de 2021, tamanho
populacional estimado para 2021 e indice de Desenvolvimento Humano para o ano de
2010, foram coletadas do Sistema de Informag&o da Saude da Atencéo Bésica (SISAB),
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e do Sistema e-Gestor do
Ministério da Saude.

Todos os dados coletados foram digitados e organizados no software Microsoft
Excel® versdo 2304. E importante salientar que até o0 momento de finalizago da coleta
(maio de 2023) estavam disponiveis dados relativos as varidveis acima citadas somente
até os anos que foram mencionados anteriormente.

Foi realizado o calculo da média dos quadrimestres da varidvel proporcdo de
gestantes com atendimento odontolégico realizado para construcdo dos graficos de
tendéncia temporal.

O teste de correlacdo de Pearson foi realizado por meio do software Stata® 14.0
para analisar as variaveis: proporcdo de atendimento odontoldgico de gestantes com o
ndmero de eSF, cobertura de eSF, Cobertura de AB, numero de eSB, tamanho
populacional e IDH.

Foi realizado analise da tendéncia temporal para o0 comportamento da variavel no
contexto nacional. A avaliagdo da tendéncia (porcentagem de modificacdo por
quadrimestre) foi baseada em modelos de regressédo de Prais-Winsten.

Esse estudo € parte do projeto de pesquisa intitulado “Assisténcia a satde bucal

NAY

da gestante no estado do Maranhao: Desafios da gestdao” que foi aprovado pelo Comité
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de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Maranhdo/HU-UFMA sob o parecer
4.853.299 e CAAE: 47920421.9.0000.5086.

3. RESULTADOS
Os resultados sdo apresentados conforme as regides brasileiras, e mostram a

evolucéo do indicador entre os anos 2018 e 2022, por quadrimestre.
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Figura 1: Proporc¢do de gestantes com atendimento odontoldgico realizado, por

quadrimestre, entre os anos de 2018 e 2022 na regido Norte. Brasil. 2022.
Fonte: Elaborado pelos autores (2023).
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Figura 2: Proporcdo de gestantes com atendimento odontoldgico realizado, por

quadrimestre, entre os anos de 2018 e 2022 na regido Nordeste. Brasil. 2022,
Fonte: Elaborado pelos autores (2023).
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Figura 3: Proporcao de gestantes com atendimento odontoldgico realizado, por
quadrimestre, entre os anos de 2018 e 2022 na regido Centro Oeste. Brasil. 2022.

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).
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Figura 4: Propor¢éo de gestantes com atendimento odontoldgico realizado, por

quadrimestre, entre os anos de 2018 e 2022 na regido Sudeste. Brasil. 2022.
Fonte: Elaborado pelos autores (2023).
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Figura 5: Proporcao de gestantes com atendimento odontolégico realizado, por

quadrimestre, entre os anos de 2018 e 2022 nos estados da regido Sul. Brasil. 2022.
Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Na figura 6 apresentamos as médias de todos os quadrimestres entre 0s anos
analisados e a média nacional, é interessante observar que temos uma grande variacdo
entre os estados quando os comparamos com o valor de média nacional, na tabela 1
podemos observar a analise de correlacdo de Pearson entre as medias e as variaveis

sociodemogréaficas coletadas.
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Figura 6: Comparacdo da média da proporcao de gestantes com atendimento
odontolégico realizado, por quadrimestre, entre os anos de 2018 e 2022 nos estados e no

pais. Brasil. 2022.
Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

A variacdo por quadrimestre (VQ) para o Brasil, durante o periodo foi de 11,12
(IC: 7,41 — 14,96, P-valor <0,0001) com tendéncia crescente.

Tabela 1: Correlacdo de Pearson entre as médias dos quadrimestres analisados e
varidveis socio demogréficas.

Varaveis R p-valor
IDH? -0,422 0,02
Cobertura de SB-AB? 0,632 0,004
Cobertura ESFSB?® 0,662 0,002
Ndmero de eSB* 0,204 0,307
Cobertura de eSF-AB® 0,502 0,007
Cobertura de eSF® 0,532 0,004
NUmero de eSF’ 0,078 0,696
Populacio® -0,067 0,737

- Indice de desenvolvimento humano dos estados
2 - Cobertura SB-APS: cobertura populacional estimada pela Satde Bucal na Atencdo Primaria, dada
pelo percentual da populagdo coberta por equipes de Satde Bucal vinculadas as Equipes de Saide da
Familia e por equipes de Saude Bucal equivalentes e parametrizadas na Atencéo Bésica tradicional em
relagdo a estimativa populacional.
3 - Cobertura ESFSB: cobertura populacional estimada por equipes de Saude Bucal vinculadas as Equi-
pes de Saude da Familia, dada pelo percentual da populagdo coberta por essas equipes em relacéo a
estimativa populacional.
4 - NUmero de eSB: NUmero de equipes de Salde Bucal da Estratégia Salde da Familia, vinculadas a
uma equipe da Estratégia Saude da Familia ou a uma equipe de Agentes Comunitarios de Salde.
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5 — Cobertura de eSF-APS: cobertura populacional estimada pela Satde da Familia na Atencédo Primaria,
dada pelo percentual da populagdo coberta por equipes de Equipes de Salde da Familia

6 — Cobertura de eSF: Cobertura populacional estimada por Equipes de Salde da Familia, dada pelo
percentual da populagdo coberta por essas equipes em relagdo a estimativa populacional.

7 - NUmero de eSF: Nimero de equipes de Estratégia Satde da Familia

8 - Populacéo: estimativa populacional, para o ano de 2021.

Fonte: Nota Técnica n° 13/2021-CGSB/DESF/SAPS/MS e Portaria 60/2020 SAPS/MS (BRASIL,
20213, 2021b)

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

4. DISCUSSAO

Em todos estados analisados observa-se uma evolugéo do indicador proporcéo de
gestantes com atendimento odontolégico realizado a partir do ano de 2020. Possivelmente
essa evolucao foi impulsionada pelo programa Previne Brasil instituido pela portaria
2979/ 2019(BRASIL, 2019). Esse resultado pode inferir no impacto que o incentivo
financeiro pode causar no atendimento dos usuarios no SUS.

No entanto, é preocupante o fato de termos um Unico indicador para as a¢@es de
salde bucal, uma vez que o modelo de financiamento adotado pelo programa Previne
Brasil € apontado como um focalizador de acbes especificas (MASSUDA, 2020;
MOROSINI; FONSECA; BAPTISTA, 2020; SETA; OCKE-REIS; RAMOS, 2021).

Ao analisar a temporalidade do comportamento do indicador esse é um ponto que
chama bastante atencdo, uma vez que ha um comportamento semelhante em todos os
estados, uma tendéncia de estagnacao até 2020 e um aumento subito a partir desse ano, o
que sugere que ha um foco no atendimento dessas usuarias.

Um ponto importante que reforca a hip6tese da focalizacdo dos servigos de satde
bucal na APS € que a crise econdbmica que o pais vem atravessando, somada a uma politica
de austeridade com limita¢6es orcamentarias com a publicacdo da Emenda Constitucional
95, tem trazido consequéncias nos indicadores de salde bucal j& que a limitagdo
orcamentaria gera dificuldades para atender a demanda local, implicando em
desassisténcia e na formulagdo de politicas (PROBST et al., 2019). O que contrapde 0
resultado encontrado nesse estudo.

Face a isso, tem-se ainda a crise sanitaria que o pais atravessou, iniciando em
2020, com a COVID-19. Nesse periodo houve orientacdes de suspensédo de atendimentos
odontoldgicos eletivos na rede pablica, mantendo somente as urgéncias odontoldgicas
por parte da ANVISA(BRASIL, 2020b), Ministério da Salde(BRASIL, 2020c) e
Conselho Federal de Odontologia(SANTOS et al., 2021) . Esse se torna mais um fator
que nos leva a questionar se 0 aumento no indicador analisado ndo € uma acdo focalizada
de atencdo a saude bucal.
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Essa crise sanitaria também demonstra uma “descoordenacao’ nacional no que se
refere a salide bucal. Durante a gestdo referente aos anos de 2019 a 2022 a Coordenacao
Geral de Saude Bucal (CGSB) do Ministério da Saude ficou sem representante algum a
frente dessas acdes por 4 meses, depois houve algumas trocas de coordenadores incluindo
um empresario sem ligacdo com a saude bucal. 1sso pode ser reflexo do fato pelo qual os
servicos odontoldgicos ndo obedeceram a critérios de atendimentos durante a pandemia,
ficando a cargo das secretarias de salde estabelecer mecanismos de seguranca para esses
atendimentos(SANTOS et al., 2021).

Um estudo que analisou a politica de saude bucal entre os anos de 2018 -2021
evidencia que entre esse mesmo periodo a propor¢do de primeira consulta odontoldgica
programética passou de 4,9% para 1,8% e cobertura da agdo coletiva de escovacéao dental
supervisionada teve uma reducdo de 80%(SANTOS et al., 2023). O que nédo é observado
no indicador analisado nesse estudo.

Nos chama atencdo o fato de alguns estados apresentarem resultados muito
superiores a média nacional dentre os anos pesquisados, a analise estatistica mostrou que
h& uma correlacéo inversa ao IDH. Ao se relacionar indicadores de acesso com O IDH,
essa correlacdo € negativa; indicadores de utilizacdo apresentam correlacdo positiva
(FERNANDES et al., 2016; REIS et al., 2021; SANTOS et al., 2020). Nesse estudo, o
indicador analisado é um indicador de acesso e essas diferencas entre os estados também
podem estar relacionadas as diversas formas de implantacao das equipes.

Por outro lado, houve forte correlacdo positiva, entre a propor¢do de gestantes
com atendimento odontolégico e a cobertura de equipes de saude bucal e correlagdo
moderada com a cobertura de equipes de estratégia de satde da familia. Relagcdo também
encontrada em um estudo realizado na Bahia e em Séo Paulo, mesmo que os indicadores
avaliados tenham sido diversos, acredita-se que a cobertura das equipes e o IDH se
relacionam dessa foram devido ao fato de que as cidades de maior porte populacional
encontram maiores dificuldades na efetivacdo das acbes da APS (REIS et al., 2021;
SANTOS et al., 2020).

Ainda gque tenhamos avangos nos servicos odontologicos no campo da APS, a
organizacdo da oferta do atendimento ainda ndo é capaz de superar por completo a
heranca do modelo assistencial centrado na figura do dentista. O acesso aos servicos de

saude bucal no pais reflete as desigualdades socioecondmicas das regides, é diretamente
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afetado pelo processo de trabalho das eSB apresentando melhores resultados onde a ESF
é adotada (PEZZINI; RIZZOTTO, 2023). O que corrobora o resultado desse estudo.

Esse estudo apresentou uma consolidacdo de informacgdes de resultados dos
municipios agregada em seus estados e desse modo ndo usamos o IDH-M e optou-se por
uma analise da média dos anos, desse modo essa pode ser uma limitagdo, j& que essa
medida de tendéncia central é influenciada por valores extremos.

Por outro lado, hd uma grande caréncia de estudos que analisem o indicador 3 do
Previne Brasil e isso € um valioso instrumento para analise, monitoramento e avaliacdo
do programa. Sugere-se uma analise temporal de outros indicadores de saude bucal para
que possa discutir uma tendéncia de focalizacdo das a¢Ges assistenciais e é extremamente
urgente a incorporacao de outros indicadores por parte da CGSB para monitorar e avaliar

a assisténcia em saude bucal na APS.

5. CONCLUSAO

Houve um aumento na propor¢do de atendimentos odontoldgicos a gestantes na
APS entre os anos estudados, com uma tendéncia de crescimento a partir do terceiro
quadrimestre do ano de 2020. O que pode estar diretamente relacionado as acdes de
estimulo ao financiamento atrelado a essa acéo.

O presente estudo constatou que o indicador propor¢do de gestantes com
atendimento odontoldgico realizado tem uma correlacdo forte com o percentual de
cobertura de equipes de satde bucal e correlacdo moderada da cobertura de equipes de
estratégia de saude da familia. De forma que quanto maior a cobertura, mais préximo do
alcance da meta estipulada esta o indicador. Quanto ao IDH, notou-se que este ndo tem
influéncia significativa no alcance da meta pelo indicador.

Por fim, sugere-se que sejam realizados mais estudos que analisem o impacto
deste indicador, como também se sugere a incorporacdo de outros indicadores para
monitorar e avaliar o servigo odontoldgico na APS, perspectiva de evitar a focalizagdo do
cuidado em saude bucal.

Uma limitacdo dessa analise € que o indicador ndo permite a avaliacdo da
qualidade desse atendimento e nem o impacto na morbimortalidade materna e infantil,

uma vez que ele mede somente 0 acesso ao servigo de saude.
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