. Perfil Epidemiolégico das pessoas com deficiéncia em Sergipe

&Livia Santos Cisneiros de Oliveira,
®-Rosana Apolonio Reis Andrade,
¢lgnez Aurora dos Anjos Hora,

4 Regiane Cristina do Amaral

Resumo

Introdugao: No Brasil, em 2010, aproximadamente 24% da populagao apresentava algum tipo
de deficiéncia e 25% da populacéo no estado de Sergipe. Devido a tal demanda, em 2004, foi
criada a Politica Nacional de Saude Bucal que, entre outras, foi instituida o atendimento em
nivel secundario em saude para as Pessoas com Deficiéncia (PD). Objetivo: Verificar o perfil
das PD atendidas no Centro de Especialidades Odontologicos (CEQO) de S&o Cristovao/SE e
os procedimentos odontolégicos mais realizados. Materiais e métodos: Para tal, foram
analisados os prontuarios dos PD atendidos no periodo de janeiro de 2019 até setembro de
2022. Resultados: Foi verificado que houve atendimento em 2019 de 101 pacientes, 2020 de
71 pacientes, 2021 em 33 pacientes e, em 2022, 87 pacientes. Acidade de origem dos PD é em
68,7 % do municipio sede do CEO (S&o Cristovao). Sobre o diagndstico dos pacientes, os mais
prevalecentes foram autismo (10%), seguido de sindrome de Down (4%) e paralisia cerebral
(4%). Do total de procedimentos realizados, 160 ATF (Aplicagao Tépica de Fluor), seguido por
148 profilaxias, 116 adequacdes do meio bucal, 138 exodontias, 98 restauragbées com resina,
58 restauragcbes com amalgama, 111 atendimentos de periodontia (raspagem e alisamento
radicular) e 45 orientacdes de higiene oral. Conclusées: Diante dos dados, observou-se que o
CEO de Sao Cristovao se comporta com predominio de atendimentos de seus municipes e
ainda ha alta prevaléncia de atendimento de exodontias.
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. Epidemiological Profile of people with disabilities in Sergipe

Abstract

Introduction: In Brazil, in 2010, approximately 24% of the population had some type of
disability and 25% of the population the State of Sergipe . Due to this demand, in 2004 the
National Oral Health Policy was created, which, among others, established secondary level oral
health care for People with Disabilities (PD). Objective: verify the profile of the PD assisted at
the Dental Specialties Center (CEO) of Sdo Cristovao/SE and the most performed dental
procedures. Materials and methods: For this purpose, the medical records of the PD attended
from January 2019 to September 2022 were analyzed. Results: It was verified that there was
assistance in 2019 of 101 patients, 2020 of 71 patients, 2021 of 33 patients and in 2022 of 87
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patients. The city of origin of the PDs is 68.7% of the municipality where the CEQ is located (S&o
Cristbvao). Regarding the diagnosis of patients, the most prevalent were autism (10%),
followed by Down syndrome (4%) and cerebral palsy (4%). Of the total number of procedures
performed, 160 ATF (Topical Application of Fluoride), followed by 148 prophylaxis, 116
adequacy of the oral environment, 138 extractions, 98 resin restorations, 58 amalgam
restorations, 111 periodontics care (scaling and root planing) and 45 oral hygiene guidelines.
Conclusions: In view of the data, it was observed that the CEO of Sdo Cristbvao behaves with
a predominance of attendances from their municipalities and there is still a high prevalence of

towards attendance of tooth extractions.

Keywords: access; dentistry; disabled people; public health.

INTRODUGCAO

Segundo o Caderno de Atencgéo
Basica n.° 17 (BRASIL, 2008), paciente com
necessidades especiais (PD) em odontologia
€ todo usuario que apresente uma ou mais
limitacbes, temporarias ou permanentes, de
ordem mental, fisica, sensorial, emocional,
de crescimento ou médica, que dificultem
uma situagédo odontolégica convencional. As
razdes das necessidades especiais sao
inumeras e abarcam desde doencgas heredi-
tarias, deficiéncias congénitas, até as
alteragbes que ocorrem ao longo da vida,
como moléstias sistémicas, alteracdes
comportamentais, envelhecimento, entre
outros.

No Brasil, segundo o IBGE (2010),
45.606.048 milhdes de pessoas declararam
ter, pelo menos, uma das deficiéncias (visual,
auditiva e motora, de acordo com o seu grau
de severidade mental ou intelectual), corres-
pondendo a 23,9 % da populagao brasileira.

Os PD s&o um grupo de alto risco as
doencas periodontais e a carie dentaria. Isso
porque a higiene oral é prejudicada devido as
condigdes fisicas e mentais decorrentes das
patologias que possuem. Associa-se a iSso 0
uso de diversos medicamentos que contribu-

em para areduc¢ao do fluxo salivar e a procura
tardia por atendimento odontoldgico
(SHARDOSIM et al. 2015; (ANDRADE; et al.,
2022; DIAS; etal., 2022).

Além disso, esses pacientes tém
maior risco de desenvolverem ma-oclusoes,
em decorréncia de fatores como respiragao
bucal, succao digital e interposic&o lingual.
Isso pode ocasionar, entre outras alteracgdes,
o0 apinhamento dental, que é também um
agente dificultador da higienizacéo oral e que
favorece o surgimento de lesdes de carie
(DIAS etal., 2022).

Diante disso, em 2004, foi criada a
Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB),
cujas diretrizes tém o atendimento odontolo-
gico ao PD em nivel secundario de atencéo
por meio dos Centros de Especialidades
Odontologicas (CEO) (BARROS; et al., 2002;
RODRIGUES; et al., 2005; MOREIRA et al.,
2005; BRASIL, 2006), a fim de garantir um
atendimento integral a este paciente, o que
inclui a saude bucal.

O Estado de Sergipe conta com 12
CEOs, sendo 07 CEOs de administragao
estadual, localizados nos municipios de
Boquim, Capela, Laranjeiras, Nossa Senhora
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da Gléria, Propria, Tobias Barreto e Séao
Cristovao (Secretaria de Saude de Sergipe) e
5 municipais localizados em Aracaju, Canin-
dé de Sao Francisco, Estancia, Lagarto e
Nossa Senhora do Socorro. O CEO, como faz
parte do servico especializado, necessita que
0 paciente seja atendido, primeiramente, na
atencéo basica, nao funcionando como porta
de entrada ao servigco de saude (MORAIS
JUNIOR et al.,, 2018; CONDESSA et al.,
2014). Afinal, pela Portaria n.° 793, de 24 de
abril de 2012, a Atencéo Basica de Saude
deve realizar agcdes de apoio matricial com os
demais niveis de atencdo ou Rede de Aten-
¢éo ao PD (BRASIL, 2012a; CALDAS et al.
2013).

Segundo o ultimo censo do IBGE
2010, o Estado de Sergipe contou com
518.568 pessoas que declararam ter alguma
deficiéncia (auditiva, mental, visual, motora),
de um total de 2.068.017, ou seja, 25% da
populagao. Um retrato de uma alta demanda,
visto que a prevaléncia se mostra mais alta
que a nacional, o que pode sobrecarregar o
sistema de saude publica, necessitando
otimizacdo e verificagcdo de possiveis
gargalos do mesmo (BRASIL, 2007; BRASIL,
2020).

Desta forma, o objetivo do presente
estudo foi verificar o perfil dos Pacientes com
Necessidades Especias (PD) atendidos no
Centro de Especialidades Odontolégicos
(CEO) de Séao Cristbvao/SE e os procedi-
mentos odontoldgicos mais realizados.

MATERIAIS E METODOS

Esse estudo foi submetido ao comité

de ética em Pesquisa da Universidade Fede-
ral de Sergipe, de acordo com a Resolugao
n.° 466/2012, do Conselho Nacional de
Saude, e aprovado segundo CAAE
91726818.8.0000.5546. Trata-se de um
estudo epidemioldgico observacional em que
foram coletados dados dos prontuarios dos
pacientes (PD) atendidos no CEO de Séao
Cristovao, no periodo de janeiro de 2019 até
agostode 2022.

O CEO de Séo Cristovao é tipo lll, com
07 equipes odontolégicos, e atende aos
municipios de Areia Branca, Barra dos
Coqueiros, Frei Paulo, Itabaiana, Itaporanga
D’Ajuda, Malhador, Moita Bonita e Ribeirépo-
lis. O CEO iniciou suas atividades no ano de
2010, contudo, no ano de 2020, durante a
pandemia, teve suas atividades suspensas
de margo até junho, retornando em julho
apenas com atendimento de urgéncias. Em
agosto de 2020, retornou com os atendimen-
tos eletivos sem produgao de aerossois, em
setembro deram continuidade com procedi-
mentos eletivos com produgao de aerossois
em pacientes que ja eram atendidos pelo
CEO e em outubro abriram novas vagas para
atendimento e realizag&o de todos os proce-
dimentos anteriormente citados. De 09 de
abril até 29 de setembro de 2021, a unidade
passou por uma reforma, ficando com as
atividades suspensas nesse intervalo de
tempo. A unidade ainda ndo conta com
prontuarios eletrbnicos, apenas com o0s
fisicos, e conta com uma dentista especialista
em PD que trabalha 16 horas semanais
(CNES, 2022).

Os dados coletados foram: idade,
género, local de origem, procedimentos
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realizados, diagndstico e tempo de atendi-
mento.

Foram realizadas analises descritivas
dos dados, sendo para tal utilizado o pacote
da Microsoft Excel®.

RESULTADOS

Foi verificado que houve atendimento
em 2019 de 101 pacientes, 2020 de 71
pacientes, 2021 em 33 pacientes e em 2022
em 87 pacientes, sendo alguns pacientes (8)
que tiveram sua primeira consulta em 2008.
Foram avaliados 292 prontuarios, sendo 124
prontuarios pertencentes ao sexo feminino e
168 do sexo masculino e média de idade de
32(£21).

A cidade de origem dos PD sdo em
68,7 % do municipio sede do CEO (Séo
Cristovao), como mostrado no grafico 1.

Sobre o diagnéstico dos pacientes, o
mais prevalente foi de autismo (10%), segui-
do de sindrome de Down (4%) e paralisia

cerebral (4%). Sobre o encaminhamento,
60% foram realizados pelo profissional
cirurgido dentista e 36% por nenhum profissi-
onal, constatou-se que 36% dos prontuarios
nao estavam preenchidos com encaminha-
mento. Verificou-se no periodo analisado um
abandono de 30 % por parte do paciente ao
tratamento.

Do total de procedimentos realizados,
foram realizadas 160 Aplicagdes Topicas de
Fldor (ATF), seguido por 148 profilaxias, 116
adequagao do meio bucal (que envolvem
restauracdes provisorias, como por exemplo
com ionébmero de vidro), 138 exodontias, 98
restauracbes com resina, 58 restauracdes
com amalgama, 111 atendimentos de perio-
dontia (raspagem e alisamento radicular) e
45 orientagdes de higiene oral.

Ao se comparar o quantitativo de
procedimentos registrados no Departamento
de Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS), no periodo de janeiro de 2019 a
setembro de 2022 para o CBO 223288

Grafico 1 - Numero de pacientes atendidos segundo municipio de origem. Centro de
Especialidades Odontolégicas de Sao Cristovao-SE.
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Fonte: Centro de Especialidades Odontolégicas de Sdo Cristévao/SE (2023).
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(Pacientes com Necessidades Especiais),
verifica-se que os valores apresentados nos
prontuarios de forma manual s&o superiores
aos registrados no DATASUS. No DATASUS,
foram registrados no ano de 2019, 53 atendi-
mentos, e, em 2020, 36 atendimentos. Nos
demais anos este item aparece sem produ-
céo.

DISCUSSAO

O CEO de Séo Cristovao faz parte do
Estado de Sergipe como CEO de administra-
¢ao estadual, € um CEO de nivel lll, contando
com 07 equipes odontolégicos e atende os
PD durante 16 horas semanais, como 01
profissional especializado.

Apesar de ser um CEO do tipo estadu-
al, no presente estudo, encontrou-se que a
grande maioria dos atendidos pertencerem
ao municipio sede ao CEO, como o estudo de
Andrade, Fonseca e Amaral (2022), que
analisou outros CEOs Estaduais do Estado
de Sergipe. Este fato se deve, provavelmen-
te, devido a dificuldade de transporte destes
pacientes.

Para serem atendidos nos CEOs, os
PD devem passar, primeiramente, pela
Unidade Basica de Saude e, em caso de
necessidade, serem encaminhados a aten-
¢do especializada (JUNIOR et al. 2018).
Como a demanda de PDs advindos dos
outros municipios que sédo da cobertura do
CEO de Sao Cristévao € baixa, espera-se
que os cirurgides-dentistas das UBS (Unida-
de Basica de Saude) dessas cidades estejam
responsaveis pelo atendimento odontologico
aos PD dessa regido. No entanto, a literatura

mostra que a maioria dos clinicos gerais n&o
se sente preparada para atender esse publi-
co (BARROS et al. 2013; CONDESSA et al.
2014; SCHARDOSIM et al. 2015; DASILVA et
al.,2021;).

Em relagdo aos procedimentos reali-
zados, nota-se que os tratamentos curativos
sado predominantes. Isso pode ser justificado
pela procura tardia por atendimento odonto-
l6gico devido a falta de informagao por parte
dos responsaveis dos PD (SCHARDOSIM et
al., 2015). Somado a isso, esta a deficiente
interagado multiprofissional entre os profissio-
nais responsaveis pelo tratamento do PD que
nao orientam os cuidadores sobre a impor-
tancia do tratamento odontolégico precoce
(OLIVEIRA et al., 2011). Justifica-se essa
informacédo através do presente estudo, que
mostra baixo percentual de encaminhamen-
tos do PD ao CEO por parte de profissionais
deoutras areas.

Verifica-se que 30% dos PD abando-
naram o tratamento no periodo analisado,
muito provavelmente devido a pandemia por
COVID-19 (Coronavirus Disease), em que 0s
servicos de saude ficaram fechados ou
passaram por adequacgdes para se enqua-
drarem a novas regras de vigilancia em
saude. Isso pode favorecer o abandono do
paciente as consultas ou a procura por outros
servigos, publicos ou privados (SANTOS et
al. 2014). No ano de 2020, os atendimentos
no CEO de Séo Cristdévao ficaram suspensos
de margo a junho devido a pandemia pela
COVID-19. No ano de 2021, também houve
uma pausa nos atendimentos no periodo de
09 de abril até 29 de setembro para a realiza-
¢éo de reforma na unidade. Por isso, a menor
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quantidade de atendimentos aos PD durante
esses anos.

Ao fazer um diagnéstico do acesso
dos usuarios dos CEOs Estaduais de Sergi-
pe, Andrade et al. (2021) encontraram que a
cobertura de saude bucal (Atencao Primaria
em Saude) foi estatisticamente associada ao
percentual de pobreza, ou seja, pessoas que
recebem bolsa familia ttm menor acesso aos
servigos de saude bucal. Os autores encon-
traram ainda que a maior parte dos atendi-
mentos nos CEOs acontecia por parte dos
usuarios residentes nos municipios-sede do
CEO, assim como falhas de referenciagédo do
mesmo, o que pode dificultar o acesso dos
usuarios.

Foi verificado ainda que os procedi-
mentos indicados nos prontuarios dos PD
estao além do registrado no DATASUS.
Resultados semelhantes foram encontrados
no estudo de Couto et al. (2021) em que os
profissionais registravam seus procedimen-
tos no BPA C (Boletim de Produgéo Ambula-
torial Coletivo). Entretanto, de acordo com a
Portaria n.° 911, de 29 de agosto de 2012
(BRASIL, 2012b), fica estabelecido que os
procedimentos odontoldgicos realizados no
PD devem ser carregados exclusivamente
por meio de cadastro na BPA-I (Boletim de
Produgdo Ambulatorial Individual). Portanto,
registros desses procedimentos comunica-
dos de forma diversa do que estabelece a
referida Portaria podem interferir no desem-
penho do Centro de Especialidade, bem
como no repasse de recursos financeiros
destinados ao custeio mensal (ANDRADE; et
al., 2020).

CONCLUSAO

Verifica-se, pelos dados do presente
estudo, que a maioria dos usuarios do CEO
sao moradores de Sao Cristbvdo. Como
também, que ainda ha predominio de usuari-
os com algum tipo de deficiéncia ocasionan-
do dificuldade de atendimento na Atencédo
Basica, como autismo (10%), seguido de
sindrome de Down (4%) e paralisia cerebral
(4%). Também ha, ainda, prontuarios que nao
tém informacédo dos pacientes de forma
completa, como de onde e por quem estes
foram encaminhados.

Foi encontrada alta prevaléncia de
tratamento como exodontia, o que demonstra
a demora na procura por atendimento e,
ainda, abandono de 30% por parte do pacien-
te ao tratamento.
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