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RESUMO

Introducao: A avaliacdo da saude bucal na Atengdo Primaria em Satude (APS) ¢ fundamental,
pois promove saude, previne doencas, reduz custos e garante uma abordagem integral na saude.
Objetivo: Avaliar a qualidade da satde bucal no SUS por meio da presenga e extensdo dos
atributos da APS no municipio de Araguaina, Tocantins, na perspectiva dos cirurgides-dentistas
(CDs), Métodos: Estudo descritivo, transversal e quantitativo que avaliou a APS de outubro a
novembro de 2023, sob a perspectiva dos CDs na APS em Araguaina (TO). Para isso, foi
utilizado o PCATool Brasil Satde Bucal, na sua versdo extensa para profissionais de satde
bucal, para medir a extensao dos atributos da APS, por uma escala tipo /ikert com 1 a 4 valores
e opg¢ao adicional 9 (“ndo sei” / “ndo lembro”), em que seus escores igual ou acima de 6,6
sugerem maior presenga ¢ extensao dos atributos dos valores que variam de 0 a 10. Dois
questionarios estruturados com respostas fechadas foram aplicados a 34 CDs: um para
categorizar o perfil dos participantes e outro para avaliar a APS na perspectiva do CD pelo
PCATool, utilizando WhatsApp e ferramentas do Google. Resultados: Dos 34 CDs voluntarios
de Araguaina, ha uma predominancia de mulheres (73,5%) e idade mediana de 37 anos. A
maioria se autodeclarou branca (52,9%) e casada (50%). Em relagdo ao tempo médio de
profissdao foi de 9,4 anos, sendo que a maioria trabalha principalmente na APS e ndo possui
outro emprego. Metade dos vinculos sdo efetivos e a outra em regime de contrato temporario.
A maioria iniciou uma especializa¢ao, principalmente em areas da odontologia. Quanto a
avaliagcdo da APS pelo PCATool: dos 9 componentes da APS avaliados pelos CDs, trés tiveram
escores abaixo de 6,6: Acessibilidade (média= 5,60), Orientacdo Comunitaria (média= 6,15) e
Competéncia Cultural (média= 5,86). O componente com a maior média foi Integralidade,
avaliado em 8,93. O Escore Essencial foi de 7,43, enquanto o Escore Geral da APS foi de 7,07.
Ambos os escores foram considerados altos. Com os resultados, foi produzido um Relatorio
Técnico de Pesquisa (RTP) que serd apresentado em congressos, publicado em revista cientifica
e disponibilizado para a Secretaria Municipal de Satude de Araguaina. Conclusio: Os CDs
avaliaram a APS com um escore médio de 7,07, indicando uma qualidade geral alta, conforme
os critérios do PCATool Brasil. No entanto, a presenca dos atributos nos componentes
Acessibilidade, Orientagdo Comunitaria e Competéncia Cultural ficaram abaixo e necessitam
de intervencao pela gestdo na perspectiva de adequagdo desses atributos (< 6,6). Nao houve
associagdo estatisticamente significativa entre as caracteristicas individuais dos entrevistados e
a percepcao da qualidade da APS. Este estudo fornece dados sobre a orientagdo na APS pelos

CDs das UBS de Araguaina, destacando os melhores e os que precisam de melhorias. Isso



permite programar acdes mais assertivas, integrando gestores e profissionais para fortalecer a
APS e promover maior participacdo da comunidade nos processos de trabalho. Este TCM ¢
fruto do Programa de Po6s-graduacao stricto sensu Mestrado Profissional em Saude da Familia

(PROFSAUDE)

Palavras-chaves: Avaliacdo em Saude, Atencdo Primaria a Satde, Estratégia Satde da
Familia, Gestao em Saude, Saude Bucal.



ABSTRACT

Introduction: The evaluation of oral health in Primary Health Care (PHC) is fundamental, as
it promotes health, prevents diseases, reduces costs and guarantees a comprehensive approach
to health. Objective: To evaluate the quality of oral health in the SUS through the presence and
extent of PHC attributes in the municipality of Araguaina, Tocantins, from the perspective of
dental surgeons (DS) Methods: A descriptive, cross-sectional and quantitative study that
evaluated PHC from October to November 2023, from the perspective of DSs in PHC in
Araguaina (TO). The PCATool Brazil Oral Health, in its extended version for oral health
professionals, was used to measure the extent of PHC attributes, using a likert scale with 1 to 4
values and an additional option of 9 (“I don't know” / “I don't remember”), in which scores
above 6.6 suggest greater presence and extent of the attributes of values ranging from 0 to 10.
Two structured questionnaires with closed answers were applied to 34 DCs: one to categorize
the profile of the participants and the other to evaluate PHC from the perspective of the DC by
PCATool, using WhatsApp and Google tools. Results: Of the 34 volunteer DCs from
Araguaina, there was a predominance of women (73.5%) and a median age of 37 years. The
majority declared themselves white (52.9%) and married (50%). The average time in the
profession was 9.4 years, with the majority working mainly in PHC and having no other job.
Half were permanent employees and the other on a temporary contract. The majority have
started specializing, mainly in areas of dentistry. Regarding the evaluation of PHC by the
PCATool: of the 9 PHC components evaluated by the DCs, three had scores below 6.6:
Accessibility (mean= 5.60), Community Orientation (mean= 6.15) and Cultural Competence
(mean= 5.86). The component with the highest average was Comprehensiveness, rated at 8.93.
The Essential Score was 7.43, while the General PHC Score was 7.07. Both scores were
considered high. With the results, a Technical Research Report (RTP) was produced which will
be presented at congresses, published in a scientific journal and made available to the Araguaina
Municipal Health Department. Conclusion: The DCs evaluated PHC with an average score of
7.07, indicating high overall quality, according to the PCATool Brazil criteria. However, the
presence of attributes in the Accessibility, Community Orientation and Cultural Competence
components were lower and require intervention by management with a view to adapting these
attributes (< 6.6). There was no statistically significant association between the individual
characteristics of the interviewees and their perception of the quality of PHC. This study
provides data on PHC guidance by the DCs of Araguaina's UBS, highlighting the best and those

in need of improvement. This allows more assertive actions to be planned, integrating managers



and professionals to strengthen PHC and promote greater community participation in work
processes. This TCM is the result of the stricto sensu Professional Master's Degree Program in

Family Health (PROFSAUDE).

Keywords: Health evaluation, Primary Health Care, Family Health Strategy, Health
Management, Oral Health



LISTA DE ILUSTRACOES

Figura 1 - Mapa de localizagdo da cidade de Araguaina no Tocantins e no Brasil 20
Quadro 1 - Comparativo dos principios, diretrizes e conceitos centrais nas edi¢des da PNAB de
2011 e 2017 26
Quadro 2 - Comparativo resumido dos aspectos organizativos e funcionais nas edi¢des das 27
PNAB 2011 e 2017 27
Quadro 3 -Resumo comparativo dos aspectos de gestdo e financiamento nas edicdes das PNAB
2011 e 2017 28
Figura 2 - Atributos avaliados pelo conjunto de Instrumentos do PCATool-Brasil (2020) nas
UBS da APS 36
Quadro 2- PCATool-Brasil: atributos, componentes e itens 37
Figura 3- Itens do instrumento de avaliagdo da atencdo primaria a saude sdo respondidos por
meio da seguinte escala tipo Likert 38
Figura 4 - Distribuicdo espacial do escore do atributo acesso de primeiro contato:
utilizagao/acessibilidade, conforme avaliagdo do PCATool com os CD em Araguaina 43
Figura 5 - Distribuicdo espacial do escore do atributo orientacdo comunitaria, conforme
avaliacdo do PCATool com os CD em Araguaina 44
Figura 6 - Distribui¢ao espacial do escore do atributo competéncia cultural, conforme avaliagao
do PCATool com os CD em Araguaina 45
Figura 7 - Distribuicdo espacial do escore do atributo integralidade: servigos disponiveis,
conforme avaliagdo do PCATool com os CD em 46
Figura 8 - Distribuicdo espacial do escore do atributo integralidade: servigos prestados,
conforme avaliagao do PCATool com os CD em Araguaina 47
Figura 9 - Distribuicdo espacial do escore essencial, conforme avaliagio do PCATool com os
CD em Araguaina 48
Figura 10 - Distribui¢ao espacial do escore geral, conforme avaliagdo do PCATool com os CD
em Araguaina 49
Figura 1 - Distribuicdo espacial do escore do atributo acesso de primeiro contato:
utilizacao/acessibilidade, conforme avaliagdo do PCATool com os CDs em Araguaina 69
Figura 2 - Distribuicdo espacial do atributo longitudinalidade, conforme avaliagdo do PCATool
com os CDs em Araguaina 70
Figura 3 - Distribuig¢do espacial do atributo coordenacdo: integracao de cuidados, conforme

avaliacdo do PCATool com os CDs em Araguaina 71



Figura 4 - Distribuicdo espacial do atributo coordenagdo: sistemas de informagdes, conforme
avaliagdo do PCATool com os CDs em Araguaina 72
Figura 5 - Distribuigdo espacial do atributo integralidade: servigos disponiveis, conforme
avaliacdo do PCATool com os CDs em Araguaina 73
Figura 6 - Distribuicdo espacial do atributo integralidade: servigos prestados, conforme
avaliacdo do PCATool com os CDs em Araguaina 74
Figura 7 - Distribuicdo espacial do atributo orientagdo familiar, conforme avaliacdo do
PCATool com os CDs em Araguaina 75
Figura 8 - Distribui¢do espacial do atributo orientacdo comunitaria, conforme avaliacao do
PCATool com os CDs em Araguaina 76
Figura 9 - Distribui¢do espacial do atributo competéncia cultura, conforme avaliacdo do
PCATool com os CDs em Araguaina 77
Figura 10 - Distribuicao espacial da média dos atributos essenciais, conforme avaliagdo do
PCATool com os CDs em Araguaina 78
Figura 11 - Distribuicdo espacial da média dos atributos escore geral, conforme avaliacdo do

PCATool com os CDs em Araguaina 79



LISTA DE TABELAS

Tabela 1 - Caracteristicas individuais dos profissionais CD entrevistados para a avaliagdo da

APS em Araguaina — TO 40
Tabela 2 - Média dos componentes, Escore Essencial ¢ Geral da APS com Desvio Padrao,
Intervalo de Confianga de 95% e Classificagao 41
Tabela 3 - Comparativo das caracteristicas individuais dos participantes com relacdo a

classificagdo do Escore Geral da APS obtido ao final do questionario com P-Valor, ao nivel de

significancia de 5% 42



LISTA DE FORMULAS

Formula 1 - Calculo da média dos atributos

38



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

APS Atencao Primaria a Saude

ASB Auxiliar em Saude Bucal

CD Cirurgido-dentista

CIR Comissao Intergestores Regional
DSS Determinantes Sociais de Saude
EAP Equipe de Atengao Primaria

EC Emenda Constitucional

eCR Equipe Consultorio na Rua

EqSB Equipe de Satde Bucal

EqSF Equipe Satde da Familia

ESF Estratégia Saude da Familia

HCor Hospital de Coragao

MS Ministério da Satde

OPS Organizacdo Pan Americana da Saude
PMS Plano Municipal de Saude

PNAB Politica Nacional de Atencdo Basica
RTP Relatorio Técnico de Pesquisa

SB Satde Bucal

SS Servicos de Saude

SUPAB Superintendéncia da Atengao Bésica
SUS Sistema Unico de Saude

TCLE Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
TCM Trabalho de Conclusdo de Mestrado
TSB Técnico em Satde Bucal

UBS Unidade Basica de Saude

UnB Universidade de Brasilia



SUMARIO

1 APRESENTAGCAQ ....coeeeieceeeeeeereeeeeeessseeeeeesseeeeesssesesessssssessssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssessssssessns 14
2 INTRODUGCAO . .....ciiiiieeereereeeeeteeeeesssssssreseeessessssssssssessesssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 16
2.1 PROBLEMA DE PESQUISA ..cceeeeerrereeecceceecesssssssssccsessssssssssssssssessssssssssssssesssssssssssssssssssssassasee 18
2.1.1 HIpOtESE da PESQUISA...ccuuvrieiieeriieeeireeeiteeeiteeeiteesteeessteeesnseeenssaeessseeesseesnsseesnnsessnsses 19
2.1.2 JUSTHTICATIVA ..ottt e et e e e e aa e e e e tr e e e e eaabeee e e nnaaeaeas 19
FOBJIETIVOS...ccuiitieeeeeeestesteeeessesssesstessesssesssassesssessasssesssesssessesssesssessssssesssessesssessesssssssesssessanas 21
3. 1 OBJIETIVO GERAL auuveticessnseecssssssscsssssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 21
3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS..cuueiesuiesserssssossessssssssassssssssassssssssasssssssssssssssssasssssssssssssssssasssssssses 21
4 FUNDAMENTAGCAO TEORICA .....uveetietertereisreeteseessesssesseessesssessasssessssssesssesssessssssassssssasssasses 22
4.1 HISTORIA E CONCEITOS FUNDAMENTAIS NA APS ...uuviiinreicncnnicssnicssaniossasscssassssasssssasess 22
4.1.1 Breve historia da saude publica e APS no Brasil..........cccoccieiiiiiiiiiiiiiieeeee, 23
4.2 AS VERSOES DA PNAB (2011-2017): UM PROCESSO HISTORICO COMPARATIVO ....ccee.. 26
4.3 A POLITICA DE SAUDE BUCAL NO BRASIL ...ccuciinuinneissanessansssssssassssssssasosssssssssssssssassssasssns 30
4.3.1 Retrocessos na PNAB de 2017 para a odontologia no SUS ..........ccceeeieiiiniiennnnnen. 31

5 INSTRUMENTOS DE AVALICAO EM SAUDE NA APS E O PRIMARY CARE ASSESSMENT TOOL
(PCATOLL) BRASIL.......cccteeueeeeeeteeseeceesssesseessesssesssessesssessssssesssessssssasssessssssesssesssessasssesssessasssasans 32
6 METODOLOGIA DA PESQUISA ....cccctieuerterernrerrteseesesseesesssesssesssessessssssssssesssessssssessssssssssasses 34
6.1 DESENHO E LOCAL DO ESTUDO . .ccccesuttecssssssecssssssscssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 34
6.2 PARTICIPANTES DO ESTUDO .ccceesnrcssasrcssssscsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 34
6.3 PERIODO, FONTE E COLETA DE DADOS ..cuveeeeeccssaneeccssanseccsssasseccsssnssscssssnsssssssassssssssanssssssss 35
6.4 VARIAVEIS DO ESTUDO ..cuueieessercsssancssssssssasssssasssssasssssasssssasssssasssssasssssssssssssssssssssssssssssssssss 36
6.5 ANALISE DOS DADOS ceveteerseressescsssassssssssssasssssasssssasssssasssssasssssasssssasssssssssssssssssssssssssssssssssss 37
6.0 ASPECTOS ETICOS cccecuvissuressessssssssssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssassssssssssssssssssssssssssasssssssssssssass 39
T RESULTADOS .....oeeteeueeeteeiteeeeeseessesssessesssesseessessessssssesssssssessasssessssssesssesssessesssessssssesssessssssesnes 39
B DISCUSSAOD....cuueieeerreeerreretenseeesseessseasssessssesssesssessssessssesssessssesssessssesssesssassssassssesssessssesssessssens 53
9 PRODUTO TECNICO TECNOLOGICO .....ccoutieuirrieeesrenseesreessesseessessesssessssssesssessssssessssssasssasnes 60
10 CONSIDERACOES FINAIS ...uuuuueiiieeeiiiieriirerreeeeessesssssssssseeesesssssssssssseseessssssssssssssesssssssssssssssenes 85
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ......ccctiitieeinreeteseeseesssessessesssesssessesssessssssesssesssessasssssssessasnes 86

APEINDICES .. eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeteeeeeeeeeasassteesessesseesasseseessasessssnnnsttessssesssesaaseaeessesssssasssaseassssessns 93



