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RESUMO
Introducao: A insercdo das equipes de satide bucal na Estratégia Satide da Familia,
embora tardia, representa um avanco significativo para a ampliacdo da cobertura e
da qualidade dos servigos odontolégicos no Brasil. No entanto, ainda existem muitos
desafios nas praticas do cirurgido-dentista na Estratégia Satide da Familia. A atuagao
majoritariamente clinica prejudica a realizagdo de um trabalho humanistico,
resolutivo, interdisciplinar e multiprofissional. Objetivo: Relatar a experiéncia de
atuacdo de uma cirurgid-dentista residente na Atencdo Priméria em Satde no
municipio de Santo Estévdo, Bahia, Brasil, durante o Programa de Residéncia
Multiprofissional em Satide da Familia da Universidade Estadual de Feira de
Santana. Metodologia: Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo relato de
experiéncia, que visa descrever as atividades desenvolvidas durante o Programa de
Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia, da Universidade Estadual de
Feira de Santana, no municipio de Santo Estévao, Bahia, Brasil, no periodo de marco
de 2022 a novembro de 2023. Resultados: As atividades descritas abrangem as
diferentes possibilidades de trabalho do cirurgido-dentista na Atengdo Primaria,
envolvendo acdes assistenciais através das consultas individuais e levantamento
epidemioldgico, educacdo permanente e em satide com atuagdo nos grupos
operativos e capacitagdes com os profissionais da rede e as acdes de planejamento e
gestdo, através do desenvolvimento de estratégias para fortalecer a rede de atencdo a
satide. Conclusdes: E preciso motivar os profissionais de satide bucal a repensarem
suas praticas, tendo como ponto de partida o investimento e o estimulo a educagao
permanente e continuada. A especializagdo em satde da familia permite que
cirurgides-dentistas que atuam ou tém interesse em trabalhar no servico publico
desenvolvam habilidades e praticas voltadas para uma assisténcia integral e
multiprofissional da satde, contribuindo para a consolidagio do Sistema Unico de
Saude.
Palavras-Chave: Atencdo Primadria a Satude; Equipe de Satde Bucal; Residéncia em
Sadde; Assisténcia odontolégica.

ABSTRACT

Introduction: The oral health team inclusion in the Family Health Strategy
represents a significant advance in expanding the coverage and quality of dental
services in Brazil. However, there are still many challenges in the dental surgeons
practices in the Family Health Strategy. The ppredominantly clinical approach
hinders the achievement of ahumanistic, problem-solving, and interdisciplinary and
multidisciplinary. Objective: To report the experience of a dental surgeon resident in
Primary Health Care in the city of Santo Estévao, Bahia, Brazil, during the
Multidisciplinary Residency Program in Family Health at the Universidade Estadual
de Feira de Santana. Methodology: This is a qualitative study, experience report
type, which aims to describe the activities developed during the Multidisciplinary
Residency Program in Family Health at the Universidade Estadual de Feira de
Santana, in the city of Santo Estévao, Bahia, Brazil, from March 2022 to November
2023. Results: The activities described cover the different work possibilities of dental
surgeons in Primary Care, involving assistance actions through individual
consultations and epidemiological surveys, ongoing health education with work in
operative groups and training with network professionals, and planning and
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management actions through the development of strategies to strengthen the health
care network. Conclusion: It is necessary to motivate oral health professionals to
rethink their practices, with investment and encouragement for permanent and
continuing education as a starting point. Specialization in family health allows dental
surgeons who work or are interested in working in the public service to develop
skills and practices aimed at comprehensive and multidisciplinary health care,
contributing to the consolidation of the Unified Health System.

Keywords: Primary Health Care; Dental Care Team; Internship and Residency;
Dental Care.

RESUMEN

Introduccion: La inclusiéon de los equipos de salud dental en la Estrategia de Salud
Familiar, aunque tardia, representa un avance significativo en la ampliaciéon de la
cobertura y la calidad de los servicios dentales en Brasil. Sin embargo, los cirujanos
dentistas siguen enfrentdndose a muchos retos em la Estrategia de Salud Familiar. El
enfoque mayoritariamente clinico obstacualiza la realizacion de um enfoque
humanista, resolutivo, interdisciplinario y multiprofesional. Objetivo: Reportar la
experiencia de un cirujano dentista residente en Atencién Primaria de Salud en el
ayuntamiento de Santo Estévao, Bahia, Brasil, durante el Programa de Residencia
Multiprofesional en Salud Familiar de la Universidad Estadual de Feira de Santana.
Metodologia: Se trata de un estudio cualitativo, del tipo informe de experiencia, que
tiene como objetivo describir las actividades desarrolladas durante el Programa de
Residencia Multiprofesional en Salud Familiar de la Universidad Estadual de Feira
de Santana, en el ayuntamiento de Santo Estévdo, Bahia, Brasil, de marzo de 2022 a
noviembre de 2023. Resultados: Las actividades descritas abarcan las diferentes
posibilidades de trabajo del cirujano dentista en la Atencién Primaria, implicando
actividades  asistenciales mediante consultas individuales y encuestas
epidemioldgicas, educacién sanitaria continuada con actuacién en los grupos
operativos y capacitaciones con los profesionales de la red y actividades de
planificacion y gestion mediante el desarrollo de estrategias de fortalecimiento de la
red de atencién sanitaria. Conclusiones: Es necesario motivar a los profesionales de
la salud dental a replantear sus practicas, con la inversiéon y el fomento de la
formaciéon permanente y continua como punto de partida. La especializaciéon en
salud familiar permite a los cirujanos dentistas que trabajan o estan interesados en
trabajar en el servicio puablico desarrollar competencias y practicas dirigidas a la
atencion sanitaria integral y multiprofesional, contribuyendo a la consolidacién del
Sistema Unico de Salud.

Palabras clave: Atencién Primaria de Salud; Equipo de Atencion Dental; Residencia
en Salud; Atencién Dental.

Introducao
O Ministério da Satide criou, em 1994, o Programa Satde da Familia (PSF),
hoje denominado Estratégia Satide da Familia (ESF), com vistas a reordenar o

processo de trabalho na Atencdo Priméria a Saude (APS), através das préaticas de
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promogdo da satide e prevencdo de agravos. Seu principal enfoque é o cuidado as

familias e a participagdo comunitaria, na medida em que reafirma e incorpora os
principios do SUS, por meio das a¢des das equipes de Satide da Familia (eSF)!-3.

Entretanto, a inclusdo das equipes de satide bucal (eSB) na ESF ocorreu seis
anos depois, através da Portaria 1.444/GM de 28 de dezembro de 2000, que
estabelece um incentivo financeiro para a reorganizacdo da atencdo a satide bucal
prestada nos municipios, com o intuito de aumentar o acesso da populagdo as acdes
de saade bucal. Até 1998, cerca de 20% da populagao brasileira nunca tinha ido ao
cirurgido-dentista, segundo a Pesquisa Nacional de Amostras por Domicilio (PNAD)
realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)1-245.

Ap6s o Levantamento Nacional das Condi¢des de Satde Bucal da populacao
brasileira - Sadde Bucal Brasil (SBBrasil) realizado em 2003, é criada a Politica
Nacional de Satde Bucal (PNSB), no ano de 2004. Também denominada de Brasil
Sorridente, esta politica tem como objetivo reorganizar a pratica e qualificar as agdes
e servicos em satude bucal oferecidos através da atencdo bésica, com a implantagao
das Equipes de Satde Bucal (eSB) na Estratégia de Satide da Familia, e da atencao
especializada, por meio dos Centros de Especialidades Odontolégicas®.

Mesmo com o avanco da Odontologia na satide ptblica e da compreensao de
que é necessario que todos os profissionais estejam conscientes dos seus papéis e da
grande responsabilidade sobre o processo satide-doenca nos seus territérios de
atuacdo, ainda se observa, em muitos cendrios, um grande desafio nas praticas do
cirurgido-dentista (CD) na ESF. A atuacdo deste profissional segue sendo,
majoritariamente, clinica com a atencdo centrada apenas em tratamentos
individualizados e no diagnéstico de doencas, apresentando assim dificuldades para
executar um trabalho humanistico, resolutivo, interdisciplinar e multiprofissional”-.

Portanto, outras possibilidades de atuagdo, como a pratica de educacdo
permanente, as acOes de matriciamento e a educacdo em sadde, realizadas em
diversos outros espacos da rede de atengdo a satde, sdo pouco exploradas por este
profissional na APS, muitas vezes por causa da alta demanda da populagdo, da

cobranca da gestao publica por produtividade de atendimentos clinicos e até mesmo
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pela falta de interesse do CD em realizar atividades que vao além do consultério

odontol6gicol011.

Nesse sentido, as residéncias profissionais e multiprofissionais em satide da
familia sdo dotadas de potencialidades pedagégicas e politicas para modificacdo do
modelo de atencdo e das praticas de cuidado em satide com a experiéncia no
cotidiano das praticas do SUS, se configurando como um campo promissor para
formacao de profissionais para o trabalho em diferentes espagos na rede de satde.
Além de permitir a interacdo entre os segmentos ntcleo e campo de atuacdo,
entendendo o primeiro como a identidade de uma &rea de saber e de pratica
profissional e o segundo como um espago de limites imprecisos onde cada disciplina
e profissaio buscam, nas demais, apoio para cumprir suas tarefas tedricas e
praticas! /1213,

Observando a literatura, percebe-se uma lacuna existente no tocante a
discussao sobre as possibilidades de atuagdo do CD no contexto da ESF, uma vez que
a falta de visibilidade das agdes do CD para além da rotina da pratica no consultério
¢ uma realidade que precisa ser superada. A partir da trajetéria de possibilidades
apresentadas neste trabalho, espera-se contribuir para a ampliacdo do conhecimento
sobre as potencialidades do Cirurgido-Dentista na ESF, bem como incentivar a
reflexao acerca da importdncia da atuagdo multiprofissional e a necessidade de
valorizagdo e reconhecimento do papel do CD enquanto profissional da satide que
atua nos diferentes niveis de complexidade do SUS.

Portanto, o objetivo deste artigo é relatar a experiéncia de atuacdo de uma
cirurgia-dentista residente na Atencdo Primdaria em Satide no municipio de Santo
Estévao, Bahia, Brasil, durante o Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde

da Familia da Universidade Estadual de Feira de Santana (RESMSF-UEFS).

Metodologia

Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo relato de experiéncia, que visa
descrever as atividades desenvolvidas durante o Programa de Residéncia

Multiprofissional em Satde da Familia, da Universidade Estadual de Feira de

Revista Ciéncia Plural. 2024; 10(2): e35576 5

IS
UZRN | &rresce



Clencid

olura
Santana, no municipio de Santo Estévao, Bahia, Brasil, no periodo de marco de 2022 a
novembro de 2023.

Santo Estévdao é um municipio brasileiro no interior da Bahia, localizado a
aproximadamente 154 km da capital baiana e situado na regido do Vale do
Paraguacu, possuindo cerca de 55.696 habitantes!4. A organizagdo da Atencdo Basica
no municipio estd disposta entre 14 equipes de satde da familia e equipes de satde
bucal na modalidade I, 01 Unidade Bésica de Satide (UBS) com o Programa de
Agentes Comunitarios de Satde (PACS) rural e urbano e 01 Equipe Multiprofissional
composta por 01 psicéloga, 01 nutricionista, 01 assistente social e 01 profissional de
educagdo fisica. O municipio é campo de atuacdo da Residéncia Multiprofissional
em Satde da Familia da Universidade Estadual de Feira de Santana (RESMSF-UEFS)
e conta com duas Unidades de Satide da Familia (USF) como pdlos de referéncia do
programa, sendo elas Tobias Alves dos Santos e Clovis Pires Magalhaes.

A Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia da Universidade
Estadual de Feira de Santana (UEFS) esta vinculada aos Programas de Residéncia
Multiprofissional em Satide e aprovada pela Resolugao CONSEPE n°018/2020.
Oferece 10 vagas anuais que contemplam cinco categorias profissionais, sendo elas:
odontologia, farmécia, enfermagem, psicologia e educacdo fisica. O programa é
caracterizado por ensino em servigo, com carga hordria total de 5.760 horas,
distribuida em 60 (sessenta) horas semanais, com duracdo de dois anos (24 meses)
divididos em assisténcia e gestdo, em regime de dedicacdo exclusiva, de acordo com
o artigo 3° da Resolucdo n° 2, de 13 de abril de 2012, da Comissdao Nacional de
Residéncia Multiprofissional em Satde’®.

Durante o primeiro ano de residéncia os profissionais atuam exclusivamente
na assisténcia, desenvolvendo suas atividades praticas nas unidades de satide da
familia do municipio sede. J& o segundo ano ocorre nos setores de gestdo da
Secretaria Municipal de Satde, Centro de Atencdo Psicossocial, Centro de
Especialidades Odontolégicas, Central de Abastecimento Farmacéutico e Ntcleo
Regional de Satde Centro-leste de Feira de Santana (NRS/CL).

Para a escrita deste relato de experiéncia foi empregado o método de

sistematizacdo de Oscar Jara Holliday, que propde a divisao do relato da experiéncia
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em cinco tépicos, sendo eles: o ponto de partida, as perguntas iniciais, a recuperacao

do processo vivido, a reflexdo de fundo e os pontos de chegada, que serviram de
embasamento para o processo de construcdo e sistematizacdo das acdes
desenvolvidas. Para isso, foram realizados registros que serviram para a
documentagao e o resgate da memoria das experiéncias vividas!®.
Ponto de partida

O ponto de partida deste trabalho se deu a partir dos problemas observados
na realidade do territério como o pouco envolvimento dos cirurgides-dentistas do
municipio em atividades que vao além do consultério odontolégico ou das agdes de
Programa Satdde na Escola (PSE), falta de participacdo em outros espagos de
educacdo em satide como os grupos operativos, auséncia de um levantamento
epidemiolégico em satde bucal recente no municipio e a fragilidade na realizacao de
agles inter e multiprofissionais e de educacdo permanente, demandando assim o
planejamento e o desenvolvimento de ac¢des, com o envolvimento de todos os
profissionais da residéncia para que fossem discutidas coletivamente, com a
participacdo dos residentes de odontologia, psicologia, enfermagem, farmdcia,
educacao fisica e demais trabalhadores da ESF.
Pergunta inicial

A partir da problematica surgiu o seguinte questionamento: Como fortalecer o
papel do cirurgido-dentista na APS diante das possibilidades de atuagdo para além

dos atendimentos clinicos e das agdes pontuais de educagao em satide no PSE?
Recuperacao do processo vivido

O relato das atividades estd organizado por eixo de atuagdo, sendo eles: a¢des
assistenciais; educa¢do permanente e educacdo em satide; acdes de planejamento e
gestdo. Esses eixos abrangem as diferentes possibilidades de trabalho do cirurgiado-
dentista na Atencdo Primaria a Satde, considerando os contextos especificos de cada
espaco onde essas atividades foram realizadas.

Aco0es assistenciais

A partir das atribuicoes do cirurgido-dentista na ESF, a residente desenvolveu

durante o primeiro ano da residéncia atividades assistenciais, como os atendimentos

clinicos individuais realizados de acordo com a agenda de atendimento da unidade e
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também em conjunto com a cirurgia-dentista da USF Tobias Alves dos Santos. Além
disso, alguns atendimentos foram realizados juntamente com outra residente de
odontologia no Centro de Especialidades Odontolégicas do municipio e também nas
unidades polos da residéncia, de acordo com as marcacdes feitas, conforme a
compatibilidade da agenda de cada residente e a disponibilidade de salas para
atendimentos.

Outras atividades assistenciais desenvolvidas pela residente foram as
consultas compartilhadas multi e interprofissional, como alguns atendimentos de
Hiperdia em conjunto com os profissionais de enfermagem, psicologia, farmacia e
educagdo fisica feitos na USF Tobias Alves I, de acordo com a agenda da unidade.
Além disso, também houve participagdo nos atendimentos de pré-natal com as
enfermeiras das unidades, na qual as gestantes foram orientadas sobre a higiene oral
e a importancia da satide bucal na gestagao e do pré-natal com o cirurgido-dentista.
Ocorreram ainda atendimentos de acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento infantil (ACD) com as enfermeiras da USF Tobias Alves I e II, de
acordo com a agenda de atendimento de ambas as unidades, nas quais a residente
realizou orientagdes e esclarecimentos de davidas que as maes possuiam acerca dos

cuidados com a satide bucal das criancas.

Figura 1. Consulta compartilhada multiprofissional realizada durante os
atendimentos de Hiperdia, conforme a agenda de atendimento da USF Tobias Alves
I, no municipio de Santo Estévao/BA, 2022.

Fonte: os autores.
As visitas domiciliares também se tornaram um espago potencial para a
residente desenvolver os atendimentos multiprofissionais, sendo realizadas de forma

programada e de acordo com as necessidades identificadas no territério pelos

Revista Ciéncia Plural. 2024; 10(2): 35576 8

— USRN | &resee



ciencia

OIUra
agentes comunitarios de satide (ACS). As visitas foram desenvolvidas em conjunto
com os ACS, as enfermeiras das unidades polo da residéncia, as residentes de
enfermagem, farmdcia, odontologia e psicologia, bem como a assistente social e a
nutricionista da equipe multi do municipio. Durante as visitas, a residente forneceu
orientacdes sobre a satide bucal, incluindo instru¢des de higiene oral, limpeza da
protese dentaria, quando necessario, e sobre as principais complicagdes relacionadas
a cavidade oral em pacientes com diabetes ou outras comorbidades.

Por fim, ainda no periodo da assisténcia, a residente contribuiu com o
planejamento e a realizacdo de um levantamento epidemiolégico da condigcdo de
satde bucal dos alunos de 5 a 15 anos das escolas vinculadas ao territério de
abrangéncia das unidades polos da residéncia. A principio, as residentes de
odontologia em conjunto com as tutoras do programa propuseram para a avaliacdo
da prevaléncia de cérie e a classificagdo da urgéncia de tratamento identificada na
avaliagao clinica, assim como enviaram aos pais um formulério socioeconémico com
o objetivo de compreender os possiveis determinantes sociais que pudessem estar
associados aos achados epidemiol6égicos. Durante o levantamento, as residentes

também distribuiram kits de higiene bucal.

Figura 2. Levantamento epidemiolégico em satide bucal realizado nas escolas
vinculadas ao territério de abrangéncia da USF polo da residéncia. Santo
Estévao/BA, 2023.
NAER

Fonte: os autores.
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Em seguida, as residentes de odontologia organizaram uma lista de
atendimento dos alunos, de acordo com a urgéncia de tratamento, para serem
referenciados e atendidos pelas profissionais e pela equipe de satde bucal das
unidades. Além disso, foram tragadas outras estratégias para promocao da sadde e
prevencdo de agravos para este publico que participou do levantamento
epidemioldgico, através de oficinas de satide bucal com escovagdo supervisionada
realizada com os alunos de 10 a 15 anos e um momento de educa¢do em satde com

o0s pais, a fim de conscientiza-los sobre o seu papel no cuidado com a satide bucal dos

filhos.

Educacao permanente e educacao em saade

A fim de fortalecer as acdes de promogdo da satde e prevencdo de agravos
foram desenvolvidas pela residente algumas atividades de educacdo permanente e
educacdo em saude durante os dois anos de residéncia.

Neste sentido, pode-se ressaltar as contribuicdes dadas aos momentos de
educagdo permanente e educagdo em satide vinculado ao projeto “Da Cabega ao Pé”,
que teve por objetivo promover o acompanhamento dos pacientes do programa
Hiperdia de forma multiprofissional, visando a integralidade do cuidado, com
destaque para a importancia dos cuidados odontolégicos na atencdo aos pacientes
diabéticos e hipertensos. Deste modo, a residente esteve envolvida na realizagdo de
capacitagdes sobre o tema para enfermeiros(as), médicos(as), técnicos de enfermagem
e cirurgides-dentistas da rede municipal. Além disso, colaborou com as oficinas
oferecidas para os usudrios com o objetivo de estimular o autocuidado e a prevencao
das doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT).

Outro espaco utilizado pela residente para promover educagdo em satide
foram as salas de espera nas quais foram trabalhados temas de satide bucal como: a
importancia do pré-natal odontolégico; cancer de boca e o autoexame; cuidado com a
saide bucal do homem e higiene bucal. Além do apoio e participacdo em outras
tematicas que ndo necessariamente estivessem ligadas a categoria como: a
importancia do acompanhamento de idosos nas consultas; insulinoterapia; uso
racional de medicamentos; primeiros socorros e a importancia do citopatolégico, de

acordo com as demandas do territério, entendendo que o CD faz parte de uma
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equipe multiprofissional que deve trabalhar em conjunto na promocdo da satde,

prevencdo de agravos e no tratamento dos seus usudrios de acordo com as

necessidades locais.

Figura 3. Capacitagdo dos profissionais da rede sobre a importancia do cuidado
odontolégico aos pacientes diabéticos e hipertensos do municipio de Santo
Estévao/BA, 2022.

Fonte: os autores.

A articulagdo intersetorial permitiu que a residente pudesse desenvolver agdes
de educagdo em satde no ambiente escolar, através do Programa Satdde na Escola
(PSE), realizadas conforme o calendario das unidades polos da residéncia, das
escolas e de outras USF que solicitaram apoio, levando em consideracao a
disponibilidade na agenda. No que diz respeito a satide bucal, a residente realizou
orientacdes de escovacdo e uso do fio dental, através da utilizacdo de recursos visuais
como videos educativos, demonstracdes em macromodelos e contacao de historias,
com o intuito de facilitar a compreensao pelos estudantes. A residente também
participou de outras acdes envolvendo os demais temas de satide, como: educagao
sexual, cultura da paz e alimentacdo saudavel.

Em adicdo, os grupos operativos se tornaram ambientes propicios para a
residente desenvolver a promogdo da sadde bucal e do cuidado multidisciplinar,
com abordagem voltada para diversos publicos como gestantes, hipertensos e

diabéticos da area de abrangéncia da USF Tobias Alves dos Santos. Deste modo,
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destaca-se a participacdo da cirurgia-dentista residente no grupo “Mamae coruja”, no

qual a satide bucal esteve presente através de discussdes sobre “A importancia do
Pré-natal com o dentista” e “O papel dos pais no cuidado com a satde bucal dos
tilhos”.

O cuidado com a satide bucal de diabéticos e hipertensos esteve presente no
grupo “Qualidade de vida” da USF Tobias Alves dos Santos, no qual a residente
conseguiu trabalhar tematicas como a relacdo da doenca periodontal e a diabetes, a
higiene da proétese, escovagao e uso do fio dental, assim como a prevengao do cancer
de boca e cancer de pele. Por fim, é importante destacar também a atuacdo
multiprofissional da residente nos encontros sazonais do grupo de satde mental
“Pensar o sentir”, realizados na USF Antonieta Copello, abordando relagdo entre a
saide mental e a disfuncao temporomandibular (DTM), apresentando estratégias de
relaxamento que pudessem amenizar as dores provocadas pela DTM, ressaltando a
importancia do acompanhamento interprofissional com psicélogo e cirurgido-

dentista.

Acodes de planejamento e gestao

O segundo ano da residéncia é marcado pelo rodizio dos residentes nos
setores da gestdo municipal, sendo eles a Vigilancia Epidemiolégica, a Atencao
Basica, o Centro de Atengdo Psicossocial I (CAPS 1) e a Vigilancia Sanitaria. E um
periodo propicio para compreender um pouco as dindmicas dos setores e
desenvolver as habilidades de gestdo e planejamento, contribuindo com o
fortalecimento do processo de trabalho das equipes locais, assim como, possibilita o
fortalecimento do trabalho em equipe, uma vez que os residentes atuam em cada
setor por duplas/trios. Deste modo, a residente pdde desenvolver acdes nos setores
da gestdo em conjunto com a residente de farméacia do segundo ano.

O primeiro setor desse rodizio foi a Vigilancia Epidemiolégica (VIEP), na qual
as residentes trabalharam com a tematica da tuberculose, através do apoio e
realizacao de uma capacitagdo com as enfermeiras das USF durante a reunido mensal
com a coordenacdo da Atencdo Basica (AB), discutindo o fluxo de tratamento-

acompanhamento-monitoramento dos pacientes suspeitos e confirmados de

tuberculose no municipio, para organizar e padronizar entre as equipes esse manejo.
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Essa proposta de capacitacdo surgiu apds a coordenadora da VIEP identificar que as
enfermeiras ainda possuiam muitas davidas nesse fluxo, uma vez que era constante
a busca pelo setor sempre que surgia um novo caso, a fim de saber qual a conduta
necessdria para cada situacao.

Ja no setor da Atencao Basica, as residentes atuaram no fortalecimento do
processo de geréncia das enfermeiras e na aproximagdo da coordenac¢do da AB junto
as equipes, ao observar uma fragilidade nas agdes de gerenciamento destes
profissionais. Nessa perspectiva, as residentes elaboraram uma planilha de
acompanhamento das atividades planejadas pelas equipes das USF, para posterior
discussao na reuniao mensal com a coordenagao da AB, a fim de pontuar os desafios
e potencialidades encontradas nas agdes programadas mensalmente pelas equipes.
Além disso, as residentes criaram um cronograma com a coordenacdo da AB para a
participacdo na reunido de equipe das unidades, a fim de compreender as
dificuldades que as enfermeiras enfrentam nesse processo de gerenciamento e assim
auxilia-las no fortalecimento de suas acoes.

Figura 4. Planilha de acompanhamento das atividades planejadas pelas equipes das
USF no més de maio de 2023 no municipio de Santo Estévao/BA, 2023.

CONTROLE DO CRONOGRAMA DE ATIVIDADES DAS EQUIPES - MAIO 2023

USF AFONSO MIRANDA CABRAL

DATA ATIVIDADE RECTIRSOS PROFISSTIONATS
0405 Peso do bolsa familia material grifico ACS
05105 Peso do bolsa familia material grafico ACS
0805 Peso do bolsa familia material grafico ACS
12/05 Paso do bolsa familia material grafico ACS
15/05 Peso do bolsa familia material grafico ACS
05/05 PSE Atividade Fisica material  educativo EDUCADOR FISICO E EQUIPE
15/05 P5E Saude Bucal matenal educative ODONTOLOGD E ACD
11105 Encontro grupo de conviveéncia (quinzenal) material grafico BESIDENTES E EQUIFE
25105 Encontro grupo dé convivéacia (quinzenal) material grifico RESIDENTE: E EQUIPE
09/05 Vacinacio na drea material srafico EQUIPE
11405 Vacinacio 1a area material srafico EQUIPE
10/05 Varinagiio na drea material grifico EQUIPE
18/05 Vacinagio na area material grafico EQUIFE

Fonte: os autores.

Outro setor de atuacdo durante a vivéncia na gestdo foi o Centro de Atencdo
Psicossocial I (CAPS I), no qual foi possivel desenvolver agdes como a criacdo de um
cronograma de sala de espera para que a equipe pudesse realizar educagao em satde
a medida que os pacientes aguardavam atendimento, com temas como: satide bucal,

uso racional de medicamentos, processo de alta, oficina de alimentacdao saudavel e
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etc., tendo em vista que esse é um espago potencial de promogdo a saude, ainda

pouco explorado pelos profissionais.

Figura 5. Cronograma de sala de espera elaborado para a equipe do CAPS e

execugdo da atividade de educacdo em satde conforme cronograma. Santo
Estévao/BA, 2023.

CAPS1
CRONOGRAMA DE SALA DE ESPERA E OFICINA DO MES DE JUNHO

DATA TEMA PROFISSIONAL MATERIAIS
12/06/2023 Wacina de rotina e COVID-19
(segunda-feira)
Atividade: Enfermeira
13/06/2023 Satde bucal Residente Macromodelo bocio e escova, fio
(terca-feira) . dental, banner
Atividade: Didlogo expositivo e macromodelo (Odontologia)
14/06/2023 Papel cartfio, caneta colorida,
(quarta-feira) Boas praticas em saude mental barbante
Psicologa
Atividade: Roda de conversa £
15/06/2023 Oficina de contagéo de histdria Cartolina, giz de cera, lapis de
(quinta-feira) colorir, papel oficio
Oficineira

Atividade: Dindmica motivacional, roda de conversa e desenho
16/06/2023 Processo de alta
(sexta-feira) | (Porque recebeu alta? Onde serd acompanhado agora? Em caso de surto, a
quem procurar?)
Atividade: Dialogo expositivo

Meédico

Fonte: os autores.

Por fim, a Vigilancia Sanitédria (VISA) foi o dltimo setor de atuagdo na gestao
municipal. Durante essa experiéncia, as residentes puderam perceber uma
fragilidade nas acgdes de educacdo permanente desenvolvidas pela VISA no
municipio. Para contribuir com a melhoria dessa situacao, as residentes estimularam
a realizacdo de uma capacitagdo sobre boas praticas de biosseguranca destinada aos
profissionais de beleza do municipio, sendo essa uma demanda preexistente do
setor. Para isso, foi realizado um levantamento nominal dos profissionais de beleza e
0 apoio na elaboragdo do material de apresentagao a ser utilizado. Apés o periodo da
vivéncia, os profissionais do setor realizaram a capacitagdo como programado,
mesmo sem a presenca das residentes.

Ap0s a passagem pelos setores da gestdo municipal, as residentes iniciaram a
vivéncia no Nucleo Regional de Satide Centro-Leste (NRS-CL), sediada no municipio
de Feira de Santana, durante quarenta e cinco dias. O setor escolhido para atuagao

pelas residentes foi a Vigilancia Sanitaria (VISA), na qual puderam compreender
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como o servico funciona a nivel regional e contribuir com o processo de trabalho

através do desenvolvimento de algumas agdes em resposta a demandas que

surgiram durante a experiéncia ainda a nivel municipal.
Reflexdes de fundo e pontos de chegada

A partir dessa vivéncia, foi possivel constatar que o cirurgido-dentista possui
um amplo campo para atuagdo no contexto da Atengao Primaéria e do trabalho em
equipe na Estratégia Satide da Familia podendo desenvolver a¢des assistenciais, de
educagdo permanente e em satide e de planejamento e gestdo, contribuindo assim
com a consolidacao do SUS.

Portanto, é importante que os profissionais que trabalham na assisténcia a
satde bucal da populacao através do SUS superem o modelo biomédico e assumam
um novo papel na equipe, atuando de forma interdisciplinar e multiprofissional para
além do seu ntcleo do saber, envolvendo uma abordagem a satide de forma integral
e coletiva, contribuindo para a promocao a satide e prevencao de agravos através da
reorganizacao e qualificagdo das praticas odontolégicas!”/18.

Contudo, mesmo com os avangos significativos proporcionados pela
incorporacdo do cirurgido-dentista na ESF, o qual estimula uma inversdao de
assisténcia a satide, priorizando as acdes de promocdo e prevengao, ainda ocorre a
predominancia de atividades com carater curativistas e preventivas individuais,
descaracterizando as agdes de promogao de sadde coletiva, sendo o atendimento
clinico dentro do consultério odontologico responsavel por ocupar a maior parte da
carga horéria de trabalho dos cirurgides-dentistas inseridos na ESF>19.

O estudo de Toledo e Queluz (2011)2° constatou que o tempo dedicado as
acoes preventivas fica comprometido devido a elevada demanda por tratamento
curativo. Nesse cendrio, Elbert e Do Valle (2023)> completam que, em decorréncia
dessa grande demanda espontdnea e de sintomatologia dolorosa que se apresenta
diariamente no consultério, muitas vezes, o profissional ndo consegue se ausentar
para participar de acdes de satide, dando preferéncia para os atendimentos em

cadeira para resolucao direta dos problemas da populagao assistida.
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Como medida preventiva, tendo em vista o futuro e levando em conta a

parcela da populagdo que ainda ndo se enquadra na categoria que requer
procedimentos clinicos imediatos, deve-se pensar em uma melhor gestdo do tempo,
dividindo o processo de trabalho entre momentos de cura ativa em consultério e as
atividades coletivas, considerando que os usudrios que passaram pela educacao em
sadde hoje ndo serdo futuros pacientes que necessitardao de procedimentos clinicos
imediatos>®.

Nesta perspectiva, as agdes relatadas nessa experiéncia denotam a busca pelo
desenvolvimento de atividades que envolvessem a pratica para além da atuagdo
apenas no consultério odontoldégico, através da articulacdo multiprofissional e
intersetorial, perpassando pelos aspectos do planejamento e gestdo em sadde. Esse
fato demonstra uma mudanga no processo de trabalho proporcionada pela residéncia
na atuacdo dentro da ESF, atendendo as recomendacbes da PNSB. Essa
reestruturagdo das praticas também pode ser observada nos trabalhos de Souza,
Souza, Lima (2020)!1 e Oliveira et al. (2022)?!, nos quais os atendimentos sdo
divididos em individuais e coletivos, sendo que a assisténcia individual ocupa 70%
da carga horaria de trabalho da eSB e sdo realizados na clinica, enquanto os
atendimentos coletivos de educacao em satide ocupam 30% desse tempo de trabalho
e sdo realizadas em escolas, creches, grupos de idosos e visitas domiciliares, a fim de
desenvolver acdes de promogao e protecao da satide bucal.

Outro aspecto importante desta experiéncia sdo as acdes de planejamento com
base no perfil epidemiolégico local, através da realizacdo do levantamento
epidemiolégico em satide bucal de escolares adscritos nas unidades polos da
residéncia, a fim de articular acdes de promocdo da satide, da assisténcia
odontolégica a partir da urgéncia de tratamento e da prevencao de agravos conforme
as necessidades do territério. Diferente dos achados de Batista (2021)22, em que,
apesar de 97% das equipes de satde bucal terem declarado realizar atividades no
ambito escolar, uma reducdo proporcional foi observada quando se trata do
levantamento do ntimero de alunos identificados com necessidades de satide bucal e

que precisam de atendimento clinico.
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Segundo o estudo de Pereira et al. (2017)%, os profissionais reconhecem as
acdes no territério como importantes para a realizagdio do planejamento e do
desenvolvimento de a¢des mais resolutivas, contudo, a maioria dos participantes ndo
realizava levantamento epidemiolégico do seu territério e justificaram a auséncia de
tais atividades pela grande demanda populacional e pela cobranca da gestdao e da
populagao pelos atendimentos ambulatoriais.

Gongalves, Ramos (2010)¢ ainda destacam que, apesar da realizacdo de
atividades externas as unidades ser garantida por lei, ainda existe uma pressdao da
coordenacao local para que os cirurgides-dentistas permanecam no consultério
realizando atividades clinicas individuais. Além disso, a inexisténcia de um plano de
cargos, carreiras e salarios para os profissionais da ESF gera um descontentamento
que também poderia justificar o reduzido nimero de ac¢des entre as categorias!®2.

Sendo assim, é imprescindivel que haja o apoio da gestdo aos profissionais,
estimulando o desenvolvimento de a¢des que vao além do consultério odontolégico,
pois ainda é pouco o incentivo as agdes de educagdo permanente e em saudde,
tampouco ao trabalho multiprofissionall®2?4. De acordo com Mattos et al. (2014)18 é
preciso motivar os profissionais de satide bucal a repensarem suas praticas, tendo
como ponto de partida o investimento e o estimulo a educacdo permanente,
monitorando e avaliando suas a¢des desenvolvidas.

Portanto, uma facilidade encontrada durante a vivéncia foi a presenca da
Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia no municipio, que possibilitou
que a residente pudesse ampliar sua atuacdo, perpassando por diversos setores,
desde a assisténcia até a gestdo, podendo desenvolver suas habilidades quanto aos
atendimentos individuais e coletivos, as acdes de educagdo permanente e em satde,
bem como se inserir em espacos de planejamento e gestdo, visto que por muitas
vezes sao campos pouco explorados pelos cirurgides-dentistas no dia a dia, pela alta
demanda e a cobranca por produtividade.

No estudo de Silva (2018)!, que buscou compreender os desafios enfrentados
pelo cirurgido-dentista em seu trabalho no cotidiano da Estratégia de Satde da
Familia, observou-se uma forte tendéncia a especializacdo clinica por partes dos

profissionais e poucas estratégias para formacao em Satde da Familia oferecida pela
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gestdo em satde. O estudo sugere, portanto, um maior investimento em
metodologias de aprendizagem voltadas para o trabalho no SUS, com o propésito de
qualificar os profissionais para atuar no campo da Satde da Familia, permitindo
alcancar o cuidado integral dos usuérios e a satisfagdo dos profissionais.

A partir disso, este trabalho propde que a gestdo local invista e estimule a
formacao continuada e a educagdo permanente dos profissionais que atuam no
municipio, a fim de fortalecer o papel do cirurgido-dentista na Atencdo Primadria a
Satde local, através de uma pratica para além dos atendimentos clinicos e das agdes
pontuais de educacdo em satide no PSE, considerando as possibilidades de atuagao
que podem ser desenvolvidas pelo profissional neste nivel de atencao.

Deste modo, novos cursos de pds-graduacao, residéncia multiprofissional em
satde da familia e ementas com foco no SUS estimulam a consolidacdo dessa nova
fase, uma vez que ha formacdo de novos profissionais que ja sabem seus deveres

para com a sociedade e seu espago por direito dentro da equipe multidisciplinar!®.

Conclusao

Conclui-se que as residéncias profissionais e multiprofissionais tornam-se
uma importante proposta de formagdo para os cirurgides-dentistas que atuam ou
tém interesse em atuar no servigo publico, uma vez que trabalha com o ensino em
servico, contribuindo com a consolidacdo do Sistema Unico de Satde, através do
incentivo ao exercicio de praticas voltadas para uma assisténcia integral e condizente
com os principios da universalidade, integralidade e da equidade.

Por fim, a socializagdo das experiéncias de atuacdo da cirurgia-dentista,
desenvolvidas durante o programa de residéncia, é importante para estimular
profissionais e gestores a investir em acdes de educacdo permanente e formacdo
continuada. Isso contribui para melhorias nas praticas e, consequentemente,

possibilita que os servigos de satde prestados a populacdo sejam desenvolvidos com

maior qualidade.
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