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Dentista em Casa: Atendimento Odontoldgico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis

A acdo de salde bucal na atencdo basica é essencial para a promocgdo e a
manutencdo da saude da populagdao, especialmente através de
atividades preventivas e educativas, realizadas em Unidades Basicas de
Saude (UBS) e em equipamentos de satde vinculados ao Sistema Unico
de Saude (SUS).

Nos equipamentos de salde, como as UBS, os profissionais contam com
consultérios odontoldgicos adequados para realizar atendimentos
basicos e servicos preventivos. Em Abreu e Lima — Pernambuco, essa
infraestrutura é complementada por um equipamento portatil
odontoldgico, que leva a saude bucal até a comunidade, abrangendo
areas de dificil acesso ou populagcdes que possuem limitacdes de
mobilidade.
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Dentista em Casa: Atendimento Odontoldgico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis

v OBJETIVO:

O objetivo deste trabalho € descrever a implementacao da acdo de saude bucal nos domicilios do
municipio de Abreu e Lima, Pernambuco, com o uso de equipamento movel odontolégico,
abordando sua importancia para o fortalecimento da atencao basica em salde e sua contribuicao
para 0 acesso equitativo e a promocao da saude bucal da populacao.
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Dentista em Casa: Atendimento Odontoldgico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis

v Metodologia :

Este estudo trata-se de um relato de experiéncia, caracterizado como um estudo descritivo, de abordagem
qualitativa.

O foco do estudo é o relato da vivéncia e realizacdo do atendimento odontoldgico domiciliar no municipio de Abreu
e Lima.
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Dentista em Casa: Atendimento Odontolégico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis

v" Resultados

Desde o inicio do projeto "Dentista em Casa" em junho, foram
realizados 169 atendimentos, que incluiram uma variedade
de procedimentos para melhorar a saude bucal dos
participantes. Entre os servicos prestados estao limpezas,
profilaxias, restauracdes, exodontia e orientacdes sobre
cuidados com a saude bucal , remocdo de tartaro e placas

supra e subgengival com uso de ultrassom , aplicacdo de fluor.




Dentista em Casa: Atendimento Odontoldgico Domiciliar para Pacientes com
Mobilidade Reduzida e Populacoes Vulneraveis
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Dentista em Casa: Atendimento Odontolégico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis
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Dentista em Casa: Atendimento Odontoldgico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade Reduzida e
Populag¢oes Vulneraveis
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Dentista em Casa: Atendimento Odontoldgico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis
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Dentista em Casa: Atendimento Odontolégico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis

v Resultados:

I — "_w&b COSEMS-PE

CONSELHO DE SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE DE PERNAMBUCO



Dentista em Casa: Atendimento Odontoldgico Domiciliar para Pacientes com Mobilidade
Reduzida e Populag¢des Vulneraveis

v’ Conclusdo : A andlise quantitativa e qualitativa dos atendimentos realizados permite um
entendimento mais profundo sobre as condicdes bucais da populacao atendida, auxiliando na
identificacao de problemas prevalentes e na implementacao de acdes corretivas. O projeto "Dentista
em Casa" representa um avanco na politica de saude publica de Abreu e Lima, sendo um modelo
potencial para outras localidades. Ao levar o atendimento odontoldgico a pacientes com dificuldades
de deslocamento, o projeto reforca o compromisso com a equidade e a acessibilidade na saude,

promovendo uma melhoria significativa na qualidade de vida dos cidadaos.
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INTRODUCAO

e De acordo com o Ministério da Saude a Atencdo Primaria a Saude (APS) é o
primeiro nivel de atencao em saude e se caracteriza por um conjunto de acoes
de saude (promocao, prevencao, diagndstico, tratamento e reabilitacao).

«  Trata-se da principal porta de entrada do Sistema Unico de Saude (SUS) e do
centro de comunicag¢ao com toda a Rede de Atenc¢ao do SUS, isso significa dizer
gue a APS funciona como um filtro capaz de organizar o fluxo dos servicos nas
redes de saude, dos mais simples aos mais complexos.

. Desse modo, o presente projeto mostra o controle, modelo, execucao e
analise de dados dos Indicadores de Desempenho da APS (Previne Brasil —2022),
fortalecendo a assisténcia e garantindo resultados para o municipio.
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OBJETIVOS

v Organizacdo da Rede de Atencdo a Saude (RAS) visando garantia da qualidade
dos servicos desde o nivel de atencao basico até a alta complexidade;

v Reducio de custos com nivel secundério e terciario;
v’ Fortalecimento da Atenc3o Primaria;
v’ Captacdo de recursos;

v Maior investimento.
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METODOLOGIA

Reestruturacao do
organograma (pecas
chaves)

Fortalecimento das
politicas da APS

Investimento em Criacao de estratégias
educacao e monitoramento (de

permanente e acordo com a
continuada realidade)

Recursos Humanos
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METODOLOGIA

Organizacao territorial:

Territorio | Territorio ll

Gerente de Territorio Gerente de Territdrio

7 Equipes de Saude da Familia 7 Equipes de Saude da Familia

SAO LOURENGO DA
MATA - PE

Territorio Territorio IV
Gerente de Territorio Gerente de Territdrio
7 Equipes de Saude da Familia 7 Equipes de Saude da Familia

Elaboracdo de Notas Técnicas com metas internas, definicao das atribuicdes,
acompanhamento e monitoramento diario:

Indicadores | a Il Pré- Indicador IV (cobertura Indicadores Vi e VII

citopatoldgica)

Natal (consultas, Indicador V (vacinagdo)

testagem e saude bucal) (HIPERDIA)

eSaude da Mulher eSaude da Mulher *PNI eeMulti

eSaude Bucal eGerencia eSaude da Crianca eSaude do ldoso
*Regulagao *CAF *PSE *CAF

eGeréncia de territdrio eGeréncia de Territorio eGeréncia de territorio

*CAF *Regulagio m
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ACOMPANHAMENTO E MONITORAMENTO

Indicadores

Municipio selecionado: S50 Lourengo da Mata

Filtre o= dados por ano =/ou por quadrimestre

Ano
2024
Pré-natal
(2]
94,12%

Equipes
Ranking INE
1@ 0002214226
20 0000158267
E 0000158305
a0 0002324725
E 0000158572

Cuuadrimestre

98,27% 97,92%
Equipe

PSF VILA DO REINADO

ESF AVENIDA DOIS

ESF CHA DA TABUA

USF CAPIBARIBE

ESF ROSINA LABANCA ||

Unidade de sadde

Satide da Mulher

83,53%

Propergao de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a 1% até a 122 semana de gestagio

Escolha o tipe de filragem temporal

G0 Geral

Total de Gestantes
289

Consultas

Pacientes

Status

Nome

Cuadrimestre

Gestantes com consultas

realizadas
272
94.1%
Reslizadss @ Nio Reslizadss
Microsres

N° Documento

Unidade de saide

Gestantes com consultas ndo
realizadas

17

Pesquisa

quise pelo nos

u documento

13/11/2023

Uit Mestruagio

Gestantes inelegiveis

Saude da crianga
=3
Vacinagéo

97,36%

12

Percentual ndo alcangado

Previsio de Parto

02/09/2024

Gestantes faltando consulta

Idade gestacional

Gestac3o finalizads

Identificador de equipes (INE)

Doengas Crénicas

it

81,95%

Identificader de equipes [INE)

5 finalizada

224

20.4%

@ Inzlegivel

Faltando consulta

Semana 17 consulta

9 semanas

Gestantes com gestagio

Total

619,45

696.54

696.00

634.64

661.50

of

82,06%

10.00
10.00
10.00
10.00

10.00

Gestantes com gestagdo ativa

65

Exportar pdf | | Exportar planilha

Consultas

Status



RESULTADOS

Gréfico Indicador Sintético Final - SAO LOURENGO DA MATA - PE @0 ™M Aa=

10.00
- o 51 = 0.00

9.00 3.00

8.27
8.00
7.00

600 (5,00

5.00

4.00

Indicador Sintético Final

0.00
Q1/2018 Q2/2018 Q3/2018 Q1/2019 Q2/2019 Q3/2012 Q1/2020 Q2/2020 Q3/2020 Q1/2021 Q2/2021 Q3/2021 Q1/2022 Q2/2022 Q3/2022 Q1/2023 Q2/2023 Q3/202

Quadrimestres




RESULTADOS

25 ITAIBA - PE 74% 97% 86% 49% 98% 51% 44% 9.88
26 CACHOEIRINHA - PE 59% 94% 80% 55% 89% 51% 51% 9.87
27 TUPARETAMA - PE 76% 100% 97% 36% 93% 62% 52% 9.86
28 TACARATU - PE 76% 97% 83% 40% 90% 51% 48% 9.85
29 ARAGOIABA - PE 65% 98% 96% 36% 99% 50% 47% 9.84
30 MACHADOS - PE 84% 100% 92% 46% 90% 50% 47% 9.83
31 ARCOVERDE - PE 64% 87% 87% 37% 90% 53% 60% 9.82
32 SAO LOURENGCO DA MATA - PE 75% 96% 87% 65% 86% 55% 57% 9.81
33 INGAZEIRA - PE 88% 97% 97% 60% 81% 61% 59% 9.71
34 SAO JOAO - PE 82% 90% 80% 49% 97% 45% 45% 9.7

35 TRIUNFO - PE 69% 90% 94% 41% 98% 46% 43% 9.7

36 CARNAIBA - PE 58% 66% 66% 55% 100% 48% 39% 9.7

37 QUIXABA - PE 63% 97% 90% 45% 93% 49% 38% 9.68
38 SAO JOAQUIM DO MONTE - PE 56% 87% 98% 57% 96% 43% 47% 9.66
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RESULTADOS

TEM REGIONAL MUNICiPIO 3] 2 13 14 = 16 7 ISF DESEMPENHO QUADRIMESTRE
("5"’ Recife :;Asao_ :‘;URENCO oo 62 71 69 70 93 s9 60 2.96 702.03 2024 Q1
é;‘" Recife 2° ARACOIABA - PE 64 o4 94 a1 96 48 a9 2.90 716.76 2024 Q1
és‘"‘ Recife mgg'_“:eoe SN0 4s 69 69 39 86 38 a4 9.19 535.52 2024 Q1
'é“" l Recife 4° POMBOS - PE 63 77 69 91 8.21 467.73 2024 Q1

v 2 5° CABO DE SANTO
32) Recife RBOETINEIO - PE 34 60 61 31 79 8.11 406.50 2024 Q1

== ) 6° FERNANDO DE
'&’9 l Recife NORONMA - PE 72 80 84 31 39 7.77 429.01 2024 Q1
é‘-’ Recife 7° MORENO - PE a4 67 s3 a1 14 7.57 370.18 2024 Q1
é“"‘ Recife 8° CHA DE ALEGRIA - PE 69 66 91 7.55 381.82 2024 Q1
e;s‘“ Recife S° IPOJUCA - PE s9 86 77 91 i8 16 7.53 418.71 2024 Q1
é;“’ Recife 10° ABREU E LIMA - PE 8s - 50 s8 35 16 7.48 375.68 2024 Q1
és‘" Recife 11° IGARASSU - PE 49 80 86 83 15 7.42 404.52 2024 Q1
é;‘" Recife 12° GLORIA DO GOITA - PE 80 88 67 81 18 14 7.13 378.62 2024 Q1
é“" Recife 1S ITAPISSUMA - PE 51 =k 8s 33 12 11 6.85 348.05 2024 Q1
é‘"‘"’ Recife 147 RECIFE - PE 33 52 83 17 6.35 258.97 2024 Q1
és"" Recife G: mq l:gs 51 a6 14 75 6.25 250.72 2024 Q1
é‘"‘ Recife 147 CHA GRANDE - PE a4 s3 3 88 6.20 244.43 2024 Q1
é““ Recife 1 7° CAMARAGIBE - PE 36 55 67 14 6.19 23834 2024 Q1




CONCLUSAO

Torna-se evidente, portanto, a importancia de planejar, executar e
monitorar de forma sistémica e organizada a Rede de Atencao a Saude (RAS),
visando a obtencao de resultados satisfatorios que reflitam em uma assisténcia
de qualidade, garantindo a melhoria continua dos processos e da experiéncia
do paciente.
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REFERENCIAS

* Sistema de Informacdo em Saude para Atencao Basica (SISAB), Disponivel
em: SISAB (saude.gov.br);

* Politica Nacional de Atencdo Primaria, Disponivel em: MinistBlrio da Sallde
(saude.gov.br)

* Nota Técnica Explicativa do Relatério de Indicadores de Desempenho da APS
(Previne Brasil-2022), Disponivel em:
nota tecnica indicadores de desempenho 230309.pdf
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https://sisab.saude.gov.br/
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0002_03_10_2017.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0002_03_10_2017.html
https://sisab.saude.gov.br/resource/file/nota_tecnica_indicadores_de_desempenho_230309.pdf
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