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APRESENTACAO

O edentulismo € uma condicdo discutida e considerada como Indicador de Saude
para jovens e adultos, a tematica apresenta relevancia em diferentes niveis, desde
Mundial a Municipal, os impactados encontrados na condicdo de edentulismo s&o
percebiveis de diversas maneiras segundo os estudos, como: fala, degluticdo,
nutricdo, autoestima entre outros, mas o intrigante sobre a tematica se torna conhecer

a perspectiva do usuario que vivencia ou vivenciou a condi¢ao referida.

Atuo como Cirurgid Dentista (CD) na Atencdo Basica (AB) desde meu primeiro ano
de formacao, e na minha trajetéria profissional em Unidade Béasica de Saude (UBS)
tenho a oportunidade de exercer praticas como: prevencdo, promocao, diagnostico,
tratamento e reabilitacdo. O atendimento em areas de vulnerabilidade me proporciona
reflexdes diarias sobre a sociedade, sobre meu papel como profissional de salde e

ser humano pertence a esta.

Atuo na UBS de estudo h& aproximadamente 3 anos e, desta forma, ndo pude
acompanhar neste servico o processo de descentralizacdo da reabilitacdo protética
dentaria, mas acompanhei esse processo em outra UBS, tendo a oportunidade de
estagiar brevemente no Centro de Especialidade Odontolégica (CEO) da regido. A
descentralizacéo ressignificou a pratica odontoldgica, favorecendo ndo somente a
equipe de Saude Bucal (eSB), mas também o usuario em sua integralidade. Os
relatos obtidos diariamente através das consultas estimularam o meu interesse por
estudar um pouco mais sobre essa fase da Sautde Bucal no Sistema Unico de Salide
(SUS).

A condicéo de edentulismo requer algum tipo de reabilitacdo dentaria para mudanca
dessa condicéo ocorrer, assim o Estado de Sao Paulo oferta no SUS a reabilitacado
protética dentaria, e por anos direcionou este servigo para o CEO, centralizando o
acesso dessa especialidade. Ao longo do tempo a procura se tornou grande e morosa
para 0s usuarios, pois as vagas se tornavam dificultosas pela alta demanda. A
percepcao da problematica impulsionou mudancas para o Municipio de S&o Paulo, e

desde 2020, o servico de reabilitacdo protética dentaria com Protese Total (PT) e



Prétese Parcial Removivel (PPR) passaram a ser realizados também nas UBS’s,
ampliando o acesso para a populacéo que necessita.

Como Cirurgid Dentista atuante na UBS, iniciar esse processo reabilitador foi
desafiador, pois ndo era pratica comum a realizacdo de prétese no servigo.
Compreendendo que quando a magnitude do desafio € extensa, o preparo para
“‘enfrenta-lo” devera ser de igual modo, a Prefeitura de Sdo Paulo disponibilizou
treinamentos e capacitacdes para as equipes eSB, buscando efetivar um servico de
gualidade pelos profissionais.

Atualmente, em 2024, a pratica de reabilitacdo protética dentaria faz parte do dia a
dia da eSB atuante na UBS, o0 que proporciona inUmeras experiéncias memoraveis
na prética profissional. O usuério hoje tem a opc¢éo de concluir seu tratamento bucal
e reabilitacdo protética dentaria no mesmo espaco, oportunizando um percurso
menos exaustivo para obter sua almejada prétese dentaria. As etapas para confec¢cao
da protese sao realizadas por meio de seis consultas na sua grande maioria, sendo
essas realizadas na UBS pela eSB e os trabalhos sdo destinados ao servico do
Laboratério Regional de Protese Dentaria (LRPD), sendo que esse planejamento
reabilitador proporciona muitos encontros do usuario com o profissional, permitindo o

desenvolvimento de vinculo e a continuidade da promocéao de saude bucal.

A finalidade da reabilitacdo protética dentaria excede a “substituicdo de dentes”.
Aspectos sociais circundam esse processo a todo momento e o vinculo desenvolvido
ao longo da reabilitacdo abriu meus olhos para a complexidade do real significado
que é reabilitar um individuo. O vinculo obtido a partir das consultas propicia
afetividade nos diadlogos, concedendo ao profissional e ao usuario reflexées sobre a
contextualizacdo real da condicédo de edentulismo. O usuério pode carregar consigo
insegurancas, historico de excluséo social e perda de autonomia quando se trata de
edentulismo. Ao longo do processo reabilitador, o usuario passa a reescrever sua

historia dentro da sociedade, se mostrando energizado para recomecos.

A pesquisa tem conduzido a sociedade para reflexdes e fortalecimento em prol de
melhorias. Considero que a odontologia desempenha um papel fundamental na
pesquisa em saude, pois pode contribuir com a acessibilidade e impulsionar o avancgo

no cuidado integral.



Este trabalho apresentara relatos de usuarios que participaram deste processo
reabilitador de protese dentaria em uma UBS, exemplificando em seus dizeres as

diversas camadas e transcendentalidade da tematica.



RESUMO

Introducao: A condicdo de edentulismo apresenta impactos diversos na qualidade de vida
do individuo, dessa forma a reabilitacao protética dentaria desempenha um papel crucial ndo
apenas na restauracao das func¢des bucais, mas também na saulde psicoldgica e social. No
SUS a reabilitacdo protética dentaria por anos foi direcionada para os servicos de atencao
secundaria, porém devido a alta demanda, se promoveu a descentralizacao do servigco das
clinicas especializadas para as UBS, a fim de reduzir as filas de espera promovendo a
integralidade no sistema, através da ampliagdo do acesso. Objetivo: Conhecer as
perspectivas dos usuarios sobre a descentralizacdo do servico de prétese dentaria para as
UBS, reconhecendo aspectos sociais atrelados ao processo em uma UBS na Zona sul do
Municipio de Sao Paulo. Métodos: Trata-se de um estudo de caso descritivo, com
abordagem qualitativa. Foram realizadas entrevistas semi-estruturadas, apoiadas em um
roteiro de perguntas previamente estruturado. Foi realizada a analise de contetdo tematica,
sendo as entrevistas realizadas por carater de conveniéncia e disponibilidade do entrevistado
no periodo de agosto/2024 e setembro/2024. Resultados: Esta pesquisa avaliou o perfil dos
entrevistados, considerando aspectos pessoais, demograficos e histérico de salde. A maioria
dos entrevistados apresentaram idade >50 anos e se identificaram como preto/pardo,
refletindo desigualdades sociais que impactam na salde bucal. Embora muitos usuarios
dependam da UBS ha anos, 0 acesso odontolégico ainda é limitado, dessa forma a Prefeitura
de Sao Paulo propbs ampliar o atendimento de proteses para melhorar a inclusao. Ao analisar
0 acesso a saude bucal desde a infancia, barreiras regionais e socioeconémicas foram
destacadas, principalmente para a populacdo do Nordeste brasileiro, onde a perda dentaria
€ mais frequente devido a fatores como cérie e baixa renda. A saude bucal na AB visa
promover inclusdo e romper com a ideia de prétese como “luxo”. Contudo, 0 processo
protético é demorado e enfrenta desafios logisticos, necessitando de uma gestao eficaz para
atender a demanda. Os entrevistados destacaram o impacto do edentulismo na autoestima,
empregabilidade e socializagdo. A reabilitagdo com préteses € vista como um meio de
melhorar ndo sé a saude bucal, mas também aspectos emocionais e sociais. A falta de
acesso continuo e a espera nas consultas publicas afetam a satisfagdo com o tratamento,
levando muitos a preferirem o servigco particular, se pudessem custea-lo. O vinculo entre
usuarios e profissionais se torna essencial para a identificacdo de barreiras ao cuidado
integral. Conclusao: A pesquisa permite comparar teoria e pratica, aprofundando o tema por
meio do vinculo na Atengdo Bésica. Conhecer os aspectos sociais relacionados ao
edentulismo evidencia a importancia do SUS e da criag&do de politicas publicas para garantir
um cuidado continuo e duradouro a populacao.

Palavras chaves: Arcada Edéntula; Atencdo Basica; Planejamento de Protese Dentaria;
Qualidade de vida.



ABSTRACT

Introduction: The condition of edentulism has impacts on people’s quality of life, thus dental
prosthetic rehabilitation plays a crucial role not only in restoring oral functions, but also in
psychological and social well-being. For years, dental prosthetic rehabilitation received
secondary-level attention in SUS (Brazilian Unified Healthy System). However, due to high
demand, the service was decentralized from specialized clinics to UBS (Basic Healthy Units),
in order to reduce waiting lists, thereby promoting system comprehensiveness through
expanded access. Objective: To understand users' perspectives on the decentralization of
the dental prosthesis service to UBS, emphasizing social aspects associated with the process
in a UBS in southern S&o Paulo. Methods: This is a descriptive case study with a qualitative
approach. Semi-structured interviews were conducted, guided by a pre-designed set of
guestions. Thematic content analysis was performed, and the interviews were carried out
based on the convenience and availability of the interviewees during the period of August
2024 and September 2024. Results: This study assessed the profile of interviewees,
considering personal, demographic, and health history aspects. Most participants were over
50 years old and identified as Black or Brown, reflecting social inequalities that affect oral
health. Although many have relied on the UBS for years, dental care access remains limited,
prompting the S&o Paulo City to propose expanding prosthetic services to improve inclusion.
An analysis of oral health access since childhood highlighted regional and socioeconomic
barriers, particularly for Brazil's Northeastern population, where tooth loss is more frequent
due to factors like cavities and low income. Oral health in Primary Care aims to promote
inclusion and challenge the perception of prostheses as a "luxury." However, the prosthetic
process is time-consuming and faces logistical challenges, requiring efficient management to
meet demand. Interviewees noted the impact of edentulism on self-esteem, employability, and
socialization. Prosthetic rehabilitation is seen as a way to improve not only oral health but also
emotional and social well-being. The lack of continuous access and the wait times for public
consultations affect treatment satisfaction, leading many to prefer private services if they could
afford it. The bond between users and professionals is essential for identifying barriers to
comprehensive care. Conclusion: The research enables a comparison between theory and
practice, deepening the topic through the connection within Primary Helth Care.
Understanding the social aspects related to edentulism highlights the importance of the SUS
and the creation of public policies to ensure continuous and lasting care for the population.

Keywords: Jaw, Edentulous; Primary Health Care; Dental Prosthesis Design; Quality of Life.



1. INTRODUCAO

1.1 SAUDE BUCAL E A CONDICAO DE EDENTULISMO

1.1.1 Edentulismo e qualidade de vida

Segundo o dicionario, o edentulismo se define como auséncia parcial ou total de
dentes, congénita ou adquirida.(1) De etiologia multifatorial, o edentulismo se
caracteriza por influéncias fisicas, econémicas, sociais e genéticas. A perda dentaria
pode ser atribuida a interacdo da saude sistémica e bucal, bem como sua interacao

com fatores ambientais. (2)

Historicamente a perda dentéria ou mutilacdo dentéaria faz parte da pratica do cirurgiao
dentista, e por anos essa pratica se encontrava como o procedimento mais realizado,
recebendo o setor publico maior destaque na efetivagdo da mutilacdo. (3) A realizacao
da mutilacdo dentaria se torna cada vez mais uma decisdo complexa para o cirurgiao
dentista, pois essa envolve as necessidades individuais imediatas do individuo e

conduzem para diversas consequéncias futuras. (4)

As consequéncias da perda dentaria estao relacionadas ao sistema estomatognético,
gue reflete na fala, deglutichio e mastigacdo, comunicacdo e autoestima,
comprometendo o inicio do processo digestivo, a ingestao de nutrientes, o apetite, a

comunicacédo e a autoestima, ndo se limitando as questdes estéticas.(5)

1.1.2 Edentulismo e perspectivas dessa condicao

A Saude Bucal (SB) é compreendida como constituidor da saude geral do individuo,
na 12 Conferéncia Nacional de Saude Bucal ja se discutia esses aspectos,
relacionando a saude bucal com aspectos sociais relevantes como moradia, trabalho,

renda, acesso aos servicos de saude e a informacéo, entre outros.(6)

O Brasil se destaca pela sua diversidade e exuberancias, porém se torna de grande
relevancia considerar seu contraste social, tendo uma parcela da populacéo exclusao

principalmente de acesso ao que é considerado “basico” frente aos direitos sociais.



Dentes e gengivas sdo marcadores da condicdo de vida de milhdes de pessoas, pois

refletem as imensas dificuldades encontradas para se conseguir 0 acesso. (7)

A populacdo adulta com mais de 30 anos cresceu nos ultimos anos, assim como a
populacdo idosa no pais, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) a populacdo brasileira esta se tornando mais velha, essa
informacéo agregada significativas reflexdes sobre o edentulismo.(8) A realidade da
condigéo do edentulismo é vivenciada em sua grande maioria na populagdo que esta
em alto crescimento. As fases adulta e idosa tém sido marcadas com sérios disturbios
funcionais, psicoldgicos e sociais, dessa forma a realidade principalmente na perda
total de dentes, tem levado a problemas funcionais e patolégicos de natureza grave,

constituindo-se como um problema de Saude Publica. (9)

Conhecer a perspectiva envolve obter dados descritivos, compreendendo o0s
fenbmenos a partir da interacdo do pesquisador e do sujeito que apresentou a
situacao estudada, dessa forma a perspectiva promovera dar voz aqueles que

vivenciaram essa longa e ardua trajetéria conhecida como edentulismo. (10)

1.1.3 Visao Macro do edentulismo

Grandes conquistas na saude bucal séo observadas nos estudos globalmente, porém
importa-se considerar que muitas outras condi¢cdes permanecem, principalmente em

grupos desprivilegiados.(11)

O estudo realizado pela Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS), em 2023,
sobre Situacdo da salde bucal de pessoas idosas nas Américas, apresentou que, de
maneira geral, a estimativa de edentulismo entre os paises estd em torno de 20% da
populacdo. Estudos que ocorreram entre 2009-2016 revelam a prevaléncia de
edentulismo em idosos nos paises como Canada 22%, Chile 20% e Estados Unidos
17%.(4)

No BarOmetro da saude oral realizado em 2022 em Portugal, mostraram que o
edentulismo total esta presente em 6,4% da populacdo portuguesa. As diferencas
frente aos paises citados sdo relevantes no edentulismo total (perda total dos dentes
em uma arcada ou ambas), mas neste mesmo estudo realizado em Portugal mostrou

que o edentulismo parcial (perda de um ou mais dentes) se faz presente em 70% da



populacdo, apresentando que a problemética de edentulismo persiste no pais. (12)
Portugal apresenta em sua Constituicdo no artigo 64° a oferta de um servigo nacional
de saude universal e geral, tendencialmente gratuito, tendo similaridade com o
Sistema de Saude do Brasil ndo apenas na universalidade, mas também similaridade

na discusséo edentulismo. (13)

A perda dentaria ao longo da historia foi vista como uma tendéncia universal, quando
na verdade os efeitos acumulativos de ma condicdo de saude bucal causada por

inUmeros fatores associado a mutilagdo dentéaria, conduzem para esse quadro.(14)

1.1.3 Projeto SB Brasil 2003

No ano de 2003 foi realizado pela Ministério da Saude (MS), um projeto de
levantamento epidemiolégico de SB no Brasil, este apresentou dados sobre o perfil
de saude bucal da populacdo brasileira frente diferentes doencas ou condicdes

bucais.

Dentre as condi¢cdes estudadas no projeto € relatado os percentuais de individuos
gue apresentaram a necessidade de prétese segundo tipo de protese dentaria (1
Prétese Fixa (PF) ou PPR de 1 elemento/ 1 PF ou PPR de + de 1 elemento/
Combinacao de préteses/ PT), grupo etario (15-19 anos/ 35-44 anos/ 65-74 anos) e
macrorregido (Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e Centro- Oeste) do pais. A populacdo
de 35 anos a 44 anos se destaca na totalidade de necessidade protética do pais, 0s
dados apresentados nesta faixa etaria, apresenta que 36% dos individuos
participantes do projeto necessitam de prétese na arcada superior e 71% necessitam
de prétese na arcada inferior. A faixa etaria de 65 anos a 74 anos, apresentou que
32% dos participantes precisavam de prétese na arcada superior e 56% precisavam

na arcada inferior. (15)



1.1.5 Projeto SB Brasil 2010

O MS realizou um novo levantamento de dados epidemiolégicos relevantes sobre o
edentulismo no pais, sendo denominado como: projeto SB Brasil 2010. Apresentando
a necessidade de prétese dentaria, segundo o tipo (PPR 1 maxilar/ PPR 2 maxilar/
PT 1 maxilar/ PPR + PT/ Total 2 maxilar), a idade (15-19 anos/ 35-44 anos/ 65-74
anos), e a regiao (Norte/ Nordeste/ Sudeste/ Sul/ Centro-Oeste). Os dados mostraram
destaque na faixa etaria de 65 anos a 74 anos, apresentando que 93% dos
participantes necessitavam de algum tipo de prétese, estando a faixa etaria de 35
anos a 44 anos em destaque secundario, apresentando que 68% dos participantes
necessitavam de algum tipo de protese dentéria. (16)

1.1.6 Projeto SB Brasil 2020

Este projeto sofreu impactos para sua publicacao final devido a Pandemia COVID-19,
porém dados preliminares do Projeto SB 2020 indicaram a necessidade de proteses
dentarias nos grupos etarios de 35 a 44 anos e 65 a 74 anos, apresentando que a
problemética sobre o uso e a necessidade de prétese da populacdo permanecem
identificados como agravo no pais. (17) Os levantamentos de dados epidemiolégicos
sobre relevantes temas da saude bucal continuam sendo realizados, pois dessa forma

subsidiam acdes de planejamento em prol das necessidades mapeadas. (18)

1.1.7 SB Sao Paulo 2015

A Secretaria do Estado de Saude de Sao Paulo, em 2015, realizou o projeto SB Séo
Paulo apresentando dados sobre as condi¢des orais no Estado. Os dados revelaram
a necessidade de prétese dentaria segundo tipo de prétese (Protese 1 elemento/
Prétese 2 ou + elementos/ combinacao de proteses/ PT), faixa etaria (15-19 anos/ 35-
64 anos/ 65 +), Macros e Departamento Regional de Saude. Os resultados

apresentaram que nos adultos a necessidade de protese dentéria recebeu destaque,
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assim como no SB do pais; em Sdo Paulo verificou-se que dos individuos
participantes, 35% necessitavam de protese superior e 49% necessitavam de prétese
inferior, sendo que a maioria necessitava de préteses com mais de 2 elementos

dentarios e ou combinacao de proteses (23% superior e 37% inferior). (19)

1.2 ATENCAO BASICA E A REABILITACAO

A AB possui caracteristicas singulares, por realizar atendimento de moradores da
regido pelas equipes Estratégia Saude da Familia (ESF), sendo a eSB parte desta,
envolvidas por relagBes solidarias e complementares, buscando gerar uma atencao
integral dos usuarios, familias e comunidades considerando a longitudinalidade do

cuidado, incluindo a reabilitacdo e sua insercdo social. (20)

Dentre as diferentes praticas realizadas na AB, a reabilitacdo pode ser direcionada
ao cuidado do sujeito, sua familia e comunidade, considerando o grau de
complexidade dos cuidados exigidos, assim como as necessidades e possibilidades
identificadas no territorio. (21) Dessa forma, a AB contempla a compreensdo de
reabilitacdo apresentada pela MS, como sendo um processo que diz respeito ao
desenvolvimento humano e as capacidades adaptativas nas diferentes fases da vida,

incluindo insercao social, profissional, funcional, dentre outros. (22)

As acdes desenvolvidas pela eSB na ESF devem se orientar pelos principios e
diretrizes do SUS que buscam como uma de suas principais caracteristicas a
ampliacao do acesso da populacéo. (23) Compreendendo essas caracteristicas o MS
considera a realizacdo de prétese dentaria como um processo reabilitador, que
transcende a oferta de PT ou PPR na AB, mas promove a reducdo das sequelas

desenvolvidas pela préatica odontolégica mutiladora.(24)

1.3 CENTRO DE ESPECIALIDADE ODONTOLOGICA (CEO)

No intuito de qualificar a oferta de servicos odontoldgicos, a portaria n°® 599 de 23 de
marco de 2006 define a implantacdo de CEO e de LRPD. Os CEOs séao

estabelecimentos de salde participantes do Cadastro Nacional de Estabelecimentos
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de Saude (CNES), classificados como Clinica Especializada ou Ambulatério de
Especialidade. Nesses estabelecimentos sdo oferecidas as seguintes especialidades
odontologicas: Endodontia, Periodontia, Ortodontia Preventiva e Ortopedia funcional
dos Maxilares, Cirurgia Oral Menor, Semiologia, atendimento aos Pacientes com
Necessidade Especiais e Prétese dentaria. (25) A diferenciacdo dos servigos se da
pela absorcdo de demanda, conforme sua capacidade fisica, considerando a
guantidade de cadeiras odontoldgicas no estabelecimento, sendo caracterizado da
seguinte forma: CEO tipo | com 3 cadeiras odontologicas, CEO tipo Il de 4 a 6 cadeiras
odontoldgicas e CEO tipo Il acima de 7 cadeiras odontologicas. Tendo em vista a
demanda pelo servico reabilitador protético e na perspectiva da assisténcia integral
em saude bucal, os LRPDs ofertam o servico de protese dentaria total, prétese
dentaria parcial removivel e/ou prétese coronaria/intrarradiculares e fixas/adesivas, e
viabiliza que qualquer municipio; independente da base populacional, pode ter o
LRPD, n&do havendo restri¢gdes juridicas. A verba é disponibilizada pelo MS de forma
mensal, tendo repasse para 0s estados e municipios credenciados, considerando a
producédo local de confeccdo de prétese dentaria, acompanhada pelo Sistema de
Informacdo Ambulatorial do SUS (SIA/SUS) e CNES. Os recursos sao mantidos pelo
Governo Federal, com a finalidade de manter a realizacdo da oferta de prétese

dentaria, nestes servicos para a populacao. (26)

O Brasil possui mais de 1.000 CEOs, segundo o CNES, e o estado de S&o Paulo
possui mais de 400 estabelecimentos LRPDs registrados no site; possui 75
estabelecimentos CEOs tipo |, 105 CEOs tipo Il e 20 CEOs tipo lll, em diferentes
municipios. O municipio de Sdo Paulo possui atualmente 31 CEOs, abrangendo

inUmeras especialidades, dentre elas a Prétese dentaria. (27)

O Sistema de Localizacdo de Estabelecimentos de Saude da Rede SUS do Municipio
de S&o Paulo, conhecido como Busca Saude, € um endereco eletrbnico que
disponibiliza o0 mapeamento do municipio de Sao Paulo, permitindo a busca por
enderecos e informacdes sobre os servigos de saude, sendo filtrado por diferentes
tipos de estabelecimentos. Ao filtrar na busca por Unidades Especialidades, se
encontra os enderecos dos CEOs do municipio, atualmente sdo: 11 CEOs na Zona
Sul, 11 CEOs na Zona Leste, 5 CEOs na Zona Norte, 2 CEOs na Zona OESTE, 1
CEO na Zona Central e 1 CEO na Zona Centro-Sul, em comparacao ao filtrar por UBS

ou AMA/UBS, o municipio apresenta mais de 490 estabelecimentos mapeados e
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distribuidos por todas as zonas pertencentes, o que aponta para uma reflexdo sobre
a demanda do edentulismo e a oferta existente para essa especialidade. (28)

1.4 DESCENTRALIZACAO DA REABILITACAO PROTETICA

Compreende-se que mesmo com o0s avancgos alcangados com a Politica Nacional de
Saude Bucal — Brasil Sorridente, os dados e a relevancia da atuacdo da eSB na
condicdo de edentulismo exigem uma continua atencdo para melhorias neste
aspecto. (29) A Odontologia permaneceu por muito tempo a margem das politicas
publicas de saude no Brasil, dificultando o acesso da populacéo a cuidados bucais. A
falta de servigcos odontoldgicos adequados na rede publica fez da extracao dentaria o
principal tratamento oferecido, reforcando uma visdo mutiladora e limitada da

profissédo. (30)

Considerando a atuacdo da eSB na AB e o conceito de integralidade do SUS, a
compreensao do individuo como um todo, significa buscar atendé-lo em todas as suas
necessidades, sendo a reabilitacdo um processo efetivo neste principio. As UBS’ sao
caracterizadas como a porta de entrada do individuo ao SUS, sendo esse servico
indispensavel para a alcancar a acessibilidade, considerando a proximidade de sua

moradia com o posto de atendimento. (31)

A Prefeitura de Sao Paulo explica que para iniciar o tratamento odontolégico rotineiro
o paciente deve buscar pelo servico na UBS mais proxima de sua residéncia e passar
pela triagem de risco odontoldgico, que verifica a presenca de carie, problemas
periodontais, ma oclusédo, alteracdes em tecidos moles e necessidade de prétese
dentéria. Apds tratamento bucal concluido, os atendimentos de prétese dentaria, com
PT e PPR, poderéo ser realizados pelas eSB nas UBS’s ou CEO'’s. (32) A ampliacdo
do numero de atendimento de prétese dentaria ja estava prevista no Plano Municipal
de Saude e, devido as lacunas assistenciais existentes, essa ampliagdo preza pelo

fortalecimento do atendimento. (33)

A Prefeitura de S&o Paulo, desde outubro de 2020, realiza o atendimento de prétese
dentaria, com PT e Parciais Removiveis PPR, que passou a ser realizado pelas eSB

nas UBS’s, além do atendimento antes ja realizado nos CEOs e pelas eSB que
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compdem as equipes de Consultdrio na Rua (eCnR) e das Unidades Odontoldgicas
Méveis (UOM). O CCO - Centro de Cuidados Odontolégicos também realiza

atendimentos em proétese dentaria. (32)

A implantagéo de oferta de PT e PPR na AB tem favorecido a redugéo das filas dos
CEOQO’s regionais de todo o municipio, reduzindo consequentemente o tempo de
espera do usuario. Experiéncias exitosas refletem sobre a importancia desta iniciativa

frente a capacitacéo dos profissionais e a pactuacéo da oferta. (20)

Para a capacitacdo dos profissionais da AB, foram ofertados cursos para os CD e
atualizacdo em procedimentos protéticos para os profissionais Auxiliares de Saude
Bucal (ASB) /Técnico de Saude Bucal (TSB), pactuados pela EMS via COAPES, em
parceria com a UNICID, qualificando um total de 503 CD’s e 1.057 ASB’s/TSB’s entre
2021 e 2022. O objetivo dos cursos néo se limita a qualificacdo da eSB, pois também
a proposta € proporcionar uma reabilitacdo protética de qualidade para os usuarios
gue precisam. Dados j& apontam que houve uma reducao de 55% da fila de espera
dos CEOs em relacdo a dezembro de 2020 com a inclusdo das UBSs na realizacao

destes procedimentos, de acordo com dados do Bl SIGA-SP.(34)

As politicas publicas sdo medidas que garantem e propiciam o bem-estar da
populacdo, dessa forma a oferta de préteses totais e parciais tem como objetivo
construir uma politica de inclusao social de edéntulos totais e parciais, minimizando

as sequelas da pratica odontolégica mutiladora. (20)

A Prefeitura de Sao Paulo apresenta que, atualmente, 46.379 pacientes aguardam
pela reabilitacdo protética dentaria. Esse indice, no entanto, era muito maior em abril
de 2020, periodo critico da pandemia de Covid-19, quando havia 81.869 pessoas na

fila de espera. (35)

O tempo de espera na fila reduziu e a oportunizacdo foi ampliada, a reabilitacado
protética dentaria nas UBS’s possibilita colocar em pratica a integralidade de forma
efetiva, pois a integralidade enquanto principio do SUS, busca garantir ao individuo
uma assisténcia a saude que transcenda a pratica curativa, contemplando o individuo
em todos os niveis de atencdo e considerando o sujeito inserido em um contexto

social, familiar e cultural. (36)
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2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Conhecer as perspectivas dos usuarios com indicacdo de reabilitacdo protética
dentaria sobre a descentralizacdo do servico para as UBS, reconhecendo aspectos

sociais atrelados ao processo em uma UBS na Zona sul do Municipio de S&o Paulo.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Reconhecer os principais aspectos sociais percebidos pelos usuarios em processo

de reabilitacdo protética dentaria.
Identificar as vivéncias e sensac¢des dos usudrios entrevistados nesse processo.

Analisar as conquistas e os dilemas quanto a descentralizacdo do servico de

reabilitacao.
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3. METODOLOGIA

Trata-se de um Estudo de Caso Descritivo - Unico, com abordagem qualitativa. Seréo
realizadas entrevistas semi-estrutaradas, apoiadas em um roteiro de perguntas
estruturado, permitindo a interacdo entre o participante da pesquisa e o0

entrevistador.

A pesquisa bibliografica preliminar utilizou o Edentulismo como descritor, permitindo
um dimensionamento do problema de pesquisa, utilizando utilizar fontes oficiais como
OMS, OPAS, MS e Prefeitura de S&o Paulo para a apresentacdo de dados pertinentes
e consideracoes de base fundamental.

A pesquisa de campo apresentard a perspectiva a partir do participante da pesquisa
gue vivencia o processo de reabilitacdo protética dentéria na sua UBS de referéncia.

O estudo foi realizado na UBS Jd. das Palmas, localizada na Zona Sul do Municipio
de Sao Paulo - Supervisdo Técnica de Saude (STS) - Campo Limpo, local onde atuo
como cirurgia dentista, com mais dois colegas de profisséo, totalizando trés eSB no
servico. O Estudo de Caso Descritivo - Unico é uma investigacdo empirica, que
permite que o pesquisador compreenda o objeto de estudo, no seu contexto real,
possibilitando a descricdo, dimensionamento e aprofundamento do tema, sendo
nesse projeto a descentralizacdo do processo reabilitador protético dentario nesta
UBS. (37)

Foram considerados elegiveis os pacientes que estiveram em tratamento reabilitador
protético dentario concluido ou em andamento, no periodo de julho/2023 até
agosto/2024, considerando possiveis imprevistos. O tratamento reabilitador protético
dentario tem duracdo média de 4-6 meses, considerando a terceirizacao do servico
do laboratorio protético; dessa forma, este periodo permitird abranger os usuarios em
diferentes fases, viabilizando também o convite de participacdo, sendo este convite

realizado presencialmente e tendo caracteristicas de amostragem por conveniéncia.

O prazo previamente estipulado buscou promover a longitudinalidade, considerando
a qualidade do servico e possiveis imprevistos que poderiam acontecer no decorrer

do processo.
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3.1 LOCAL DO ESTUDO

A UBS Jd. das Palmas foi inaugurada no ano de 2009 e desde entdo vem atuando no
bairro, sendo localizada na STS Campo Limpo na Zona sul do municipio de Sao
Paulo. (38) A sua gestéo é realizada pela Sociedade Beneficente Israelita Brasileira
Albert Einstein (SBIBAE) que possui parceria com a Prefeitura de S&o Paulo por meio
da Secretaria Municipal de Saude (SMS). (39)

Em junho/2024 ocorreu a inauguracdo de um novo prédio desta UBS que completou
15 anos no bairro, com uma estrutura consideravelmente maior que a anterior,
visando um local adequado para trabalhadores e usuarios. (40) Atualmente o servigo
possui mais de 20.000 cadastros, mantendo cinco equipes ESF e trés eSB desde a

sua primeira inauguracao. (41)

A UBS possui trés profissionais da categoria CD, sendo atuantes conforme a sua
modalidade, destes, dois fazem parte da eSB modalidade Il, sendo composta por
ASB, TSB e CD e o outro faz parte da eSB Modalidade |, composta por ASB e CD.
Considerando a populacdo cadastrada da UBS de estudo de aproximadamente
20.000 mil e a eSB existente, a organizagdo das eSB’s atuantes de 40h semanais

acontece da seguinte forma:

1° eSB mod | responsavel por uma equipe ESF = aprox. 4.000 usuarios cadastrados
2° eSB mod Il responsavel por duas equipes ESF = aprox. 8.000 usuérios cadastrados
3°eSB mod Il responsavel por duas equipes ESF = aprox. 8.000 usuarios cadastrados

As metas dos indicadores de producdo da Prefeitura de Sado Paulo apresentam que
a meta mensal de consultas programadas por eSB modalidade | é de 192 e de eSB
modalidade Il € de 220, destas consultas nove sdo destinadas para o Tratamento

Inicial (TI) de Prétese em ambas as modalidades. (42)

Os participantes elegiveis que estiveram em tratamento reabilitador protético dentario
concluido ou em andamento, no periodo de julho/2023 até agosto/2024, transitaram
pelo periodo de mudanga predial da UBS Jd. das Palmas, com a paralizagdo de

grande parte das atividades da eSB, o que afetou significativamente o setor
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odontoldgico, incluindo os atendimentos de protese dentéria, delongando com o

tratamento reabilitador no servigo.

Para compreender um pouco da regido estudada, dados atuais do Mapa da
Desigualdade apresentam que o Distrito de Campo Limpo de desempenho geral,
considerando os indicadores: populacéo, habitacédo, mobilidade, infraestrutura digital,
trabalho e renda, saude, educacao, cultura, esporte, direitos humanos, seguranca
publica, meio ambiente, estd em 87° posi¢cdo dentre os 96 distritos existentes no
municipio de S&o Paulo. Para a realizagdo deste raking, foi somado todas as
pontuacdes, dividindo-as pelo nimero de indicadores que o distrito possui informacao
sendo a métrica final para considerar o desempenho geral de cada um,dessa forma

guanto maior a posi¢cao no ranking pior desempenho. (43)
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Figura 1 — Localizacéao da UBS Jd. das Palmas no distrito do Campo Limpo

Fonte: Site Prefeitura de Sao Paulo, junho/2021

A Superviséo Técnica de Saude (STS) Campo Limpo possui dois CEO’s e 26 UBSs,
sendo e pela SBIBAE responsavel pela gestdo de 13 UBS1s, incluindo a UBS Jd. das
Palmas escolhida para a realizacao deste projeto. (44) A notavel diferenca entre a
guantidade de estabelecimentos e a ampliacdo do acesso para a reabilitagéo protética
dentaria promove reflexdes importantes que foram introduzidas inicialmente nesta

pesquisa.
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3.2 CRITERIOS DE INCLUSAO

Participantes que estiveram em reabilitacdo protética dentdria ou reabilitacdo
protética dentaria concluida na UBS de estudo, entre o periodo de julho/2023 a
agosto/2024 na Zona sul do Municipio de Sao Paulo, na faixa etaria de 35 anos a 74
anos e que apresentaram a necessidade clinica de protese com mais de 2 elementos
dentarios e/ou combinacgdo de préteses, a participacdo se deu mediante o aceite no

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Anexo A).

3.3 CRITERIOS DE EXCLUSAO

Participantes que possuiam idade abaixo ou acima da faixa etaria previamente
estipulada ou que ndo se enquadra na condicao clinica estudada. Sendo excluidos
os usuarios que foram atendidos pela pesquisadora principal, como também os que

iniciaram o processo reabilitador em outro servigo de salude no periodo de pesquisa.

3.4 COLETA DE DADOS

Ter como técnica de investigacdo a entrevista para obter informacdes € permitir a
compreensao por meio do “olhar” — e fala - do individuo e seu depoimento, momento

e vivéncia. (45)

O convite ao participante para este estudo ocorreu presencialmente, o tipo de
amostragem é por conveniéncia permitindo o desenvolvimento desta pesquisa
segundo a disponibilidade e viabilidade do usuario. Os dados dos participantes foram
preservados e a confiabilidade garantida, tendo as respostas sido analisadas em seu

conjunto.

As entrevistas foram realizadas em um ambiente familiarizado pelos participantes,
sendo em um consultério odontolégico da UBS de estudo. Buscando oportunizar os

encontros, as entrevistas foram presenciais sendo realizadas antes ou apos a
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consulta odontolégica realizadas pelas colegas de profissdo ou consulta com outro
profissional de saude do servico, prezando pela seguranca, discricao e confiabilidade

entre o pesquisador e o participante desta pesquisa.

Primordialmente foi realizado a apresentacao e objetivo breve deste estudo para os
participantes que atenderam aos critérios de inclusdo, mediante o aceite verbal e
escrito através do TCLE, sendo fornecido uma copia do documento. As respostas
foram gravadas em 4udio, mediante ao aceite prévio do Termo de uso da Voz (Anexo
B) e transcritas para melhor analise dos dados obtidos, sendo utilizada a ferramenta
de Transcricdo do Word, obtendo caracteristicas literais, e posteriormente foram
revisadas individualmente pela pesquisadora, a fim de obter as particularidades de

cada participante.

A entrevista foi conduzida pelo roteiro previamente estruturado (Anexo C), buscando
almejar o cumprimento dos objetivos previamente estabelecidos nesta pesquisa que
em sua totalidade busca conhecer as perspectivas de como a reabilitacao protética
dentéria na UBS é vivenciada pelos participantes.

Ao decorrer do planejamento do projeto o periodo de coleta de dados foi modificado,
devido intercorréncias frente a mudanca de endereco da UBS Jd. Das Palmas,
regularizacdo da documentacdo na Plataforma Brasil e mudancas na equipe e
assisténcia, a coleta de dados iniciou-se efetivamente no més de agosto/2024, com

término em setembro/2024.

O ponto de saturacéo foi o medidor utilizado para a concluséo da coleta de dados,
esse tipo de avaliacdo é comumente utilizado em pesquisa com entrevistas semi-
estruturadas, onde nas entrevistas o pesquisador identifica os tipos de resposta e
anota as repeticdes e semelhancas, quando ndo ha mais nenhuma informacéo ou

nenhum tema novo registrado considera-se ter alcancado o ponto de saturacéo. (46)

20



3.5 ANALISE DOS DADOS

Essa pesquisa contou com a participacdo de 15 entrevistados, na andlise serdo
denominados sequencialmente como: “E1, E2, E3 ...”. A duragao da entrevista variou

entre 05:48 min. e 23:20 min., tendo como tempo média de 11:29 min.

No roteiro foram utilizadas as seguintes informacoes: pessoal (apenas idade e RG no
termo de uso da voz), demograficas e historico de saude bucal. Essas foram obtidas
através do questionario previamente estruturado para as entrevistas, mediante aceite
do TCLE, conforme dito anteriormente. Realizou-se uma analise de conteldo
tematica, proporcionando o estudo dos elementos de significacéo apresentadas pelos

participantes desta pesquisa.

Assim, o roteiro orientou a categorizacdo preliminar em trés blocos teméticos, da

seguinte forma:

1. Perguntas iniciais: conhecendo o entrevistado a partir de informagdes pessoais
e demograficas.

2. Sobre o historico odontologico: compreender 0 acesso a saude bucal e suas

perspectivas sobre a tematica, obtendo informacdes de saude.

3. Abordando perspectivas sociais: compreender as implicacdes do edentulismo
na vida do entrevistado e as expectativas frente a reabilitacdo protética na
UBS.

A patrtir dai, a analise foi organizada em 3 passos:

1. Pré-andlise: organizacdo de todo material obtido, a partir da transcricdo das
gravacoes e reformulacfes se indicado das hipoteses iniciais e objetivos pré-

estabelecidos.

2. Exploracdo do material, categorizacdo ou codificacdo: estudo individual das
entrevistas, com posteriores agrupamentos que sugeriram reproducgdes similares dos

participantes bem como as particularidades.

3. Tratamento dos resultados, inferéncias e interpretacdo: categorizacao analitica e

significacdo do material explorado conjuntamente.(47)
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3.6 ASPECTOS ETICOS

Esta pesquisa teve aprovacao inicialmente da STS - Campo Limpo (STSCL),
Coordenadoria Regional de Saude Sul (CRS-Sul), sendo submetido e aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade de Ciéncias Médicas Santa Casa
de S&o Paulo, do CEP da Secretaria Municipal de Saude de Sao Paulo — SMS/SP e
CEP da SBIBAE.

O TCLE foi aplicado rigorosamente em todas as entrevistas realizadas, estando o
participante ciente que sua desisténcia poderia ocorrer em qualqguer momento, como

descrito anteriormente.

3.7 RISCOS

A partir da Resolucdo n® 510 de 7 de abril de 2016 Art. 21 0s riscos previstos no
protocolo sdo classificados com nivel minimo de riscos, considerando a proposta

desta pesquisa.

Os riscos previstos foram relacionados a exposi¢cao dos participantes e a perda de
confidencialidade. Com intuito de minimizar riscos previstos, os procedimentos éticos

foram realizados cuidadosamente.

3.8 BENEFICIOS

A pesquisa buscou oportunizar a constru¢ao de um “olhar” do participante sobre a
descentralizagdo do servigo protética para a UBS, elucidando aspectos sociais
atrelados, permitindo a contribuicdo para projecdes sobre o cuidado em saude,
podendo identificar contribuicbes e barreiras reais em prol do desenvolvimento de

reducdo dos danos e integralidade da saude.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 PERGUNTAS INICIAIS

Para melhor compreender e contextualizar os perfis dos entrevistados a analise de
dados iniciou-se com a pré-analise, que resultou na organizacdo do material a partir
das transcricbes obtidas. A construcdo da Tabela 1 possibilita ter uma visdo
sistematica dos principais dados que busca conhecer o entrevistado e sua insercéo

na temética do projeto.

Tabela 1. Perfil dos entrevistados desta pesquisa.

ENTREVISTADOS IDADE GENERO TEMPO NO TEMPO QUE TEMPO QUE UTILIZA
BAIRRO UTILIZA A UBS O DENTISTA DA UBS
E1 44 anos feminino 18 anos 11 anos 10 anos
E2 64 anos feminino 32 anos 15anos 15anos
E3 63anos  |masculino 43 anos 15anos 10 anos
E4 49 anos feminino 6 anos 6 anos 1lano
E5 37anos |masculino 4 anos 4 anos lano
E6 60 anos feminino 20 anos 15anos 15anos
E7 67 anos feminino 22 anos 15anos 5meses
E8 54 anos feminino 8 anos 8 anos 8anos
ES 45 anos feminino 40 anos 10 anos 4 anos
E10 61 anos feminino 20 anos 15anos lano
El11 67 anos feminino 50 anos 15anos lano
E12 56 anos feminino 9 anos 9anos lano
E13 72 anos feminino 13 anos 13 anos 13 anos
E14 74 anos feminino 50 anos 15anos 2 anos
E15 56 anos feminino 25 anos 15anos lano

Fonte: Pesquisa, 2024

A idade dos entrevistados converge com os dados apresentados nos Projetos de SB
Brasil e SB Séo Paulo relatados neste trabalho. (16,19) Dos entrevistados 47%
apresentam idade inferior a 60 anos e 53% apresentam idade superior a 60 anos,
apresentando predominancia de idosos nessa pesquisa. A tendéncia ao edentulismo
muitas vezes € discutida e aceita pelos adultos e idosos, a evolugdo natural da
denticdo humana esboca e retrata essa ideia de naturalizar a perda dental, resultando
em sequelas prevalentemente em idosos, vale ressaltar que a pratica mutiladora
realizada pelo CD corroborou nesse pensamento. (48) A condi¢cdo de saude bucal

pode ser interpretada como um espelho que apresenta a realidade das pessoas,
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podendo refletir cuidado ou a auséncia de cuidado, possibilidade de acesso ou falta
dele, podendo esse reflexo mais uma vez estar associado a resignacao culturalmente

presente no Brasil. (49)

Os dados do SB Brasil e S&o Paulo, ndo apresentaram distingdo no aspecto género
em seus resultados, no entanto existem particularidades no processo de
envelhecimento, assim como a evolugdo da doenca bucal que devem ser
considerados entre diferentes géneros, a pluralidade observada no género feminino
nesta pesquisa espelha a necessidade dessa reflexdo. (50) Um estudo realizado no
Estado de Santa Catarina em 2017 mostrou que mulheres tendem a associar a
prétese como um simbolo de ostentacao, influenciado pela expresséao cultural da

moda em suas diferentes épocas. (51)

Diferentemente do aspecto tratado acima, a vulnerabilidade social apresenta
iniquidades raciais, correlacionando pessoas pretas/pardas como uma parcela da
populacdo com piores condi¢cdes em diferentes aspectos, como empregabilidade,
moradia, menor poder aquisitivo, tendo um impacto diretamente no aspecto da saude.
(52) A populacdo negra representa 80% da populacdo SUS dependente, nesta
pesquisa 80% dos entrevistados também se identificaram como preto ou pardo, tendo

um espelhamento com a discusséo apresentada. (53)

Considerando que a UBS Jd. das Palmas estd no territorio ha 15 anos, os
entrevistados apresentaram uma particularidade de viver no territério e serem
usuarios dependentes do servico desde sua inauguracao ou desde sua chegada do
bairro maioritariamente, revelando a relevancia do servico para os entrevistados.
Neste modelo de atencao, o vinculo € compreendido como o estabelecimento de
confianca e os profissionais da AB tém a responsabilidade de compreender seu
territério observando de forma estreita as reais necessidades para realizacao de uma
saude integral com aspectos de longitudinalidade do cuidado. (20)

Em contrapartida, o servico odontologico existente também h& 15 anos no servico
nao apresenta essa mesma dependéncia por parte dos usuarios, considerando que
60% dos entrevistados utilizam os servigos odontologicos ha menos de 4 anos. A
Prefeitura de S&o Paulo, informa por meio dos indicadores de dados abertos que no
ano de 2023 a Cobertura populacional por equipes de Atencdo Basica (por 100

habitantes) é de 70,09, enquanto a Cobertura populacional estimada pela Saude
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Bucal na Atencédo Basica € de 29,5%. (54) Esse dado revela que ainda que a eSB
faca parte da UBS por muitos anos, realizando diversos tipos de atendimentos, ainda
assim os usuarios encontraram em sua trajetoéria dificuldades para obter esse acesso,
independente da virtude ou razdo. O programa de metas 2021-2024 da Prefeitura de
Sao Paulo prop6e contemplar 100% do servigo de prétese na UBS, com o intuito de
aproximar essa populacéo invisibilizada destacada através dos dados de cobertura,
dessa forma essa programacéo tende a promover inclusdo através da ampliacao do

acesso. (55)

A Pesquisa Nacional de Saude (PNS) 2019 apontou essa problematica de acesso
também ao atendimento odontolégico privado e publico, revelando que os
atendimentos em clinica privada ou particular representa mais de 70%, enquanto 0s
atendimentos nas UBS sao responsaveis apenas por 19%. (56) Esses dados
apresentam que a populacéo preferencialmente tende a utilizar o servigo odontologico
particular em comparac¢ao ao setor publico, revelando mais uma perspectiva frente ao

acesso da saude bucal.

O acesso na AB possui dois componentes, sendo 0 acesso geografico que envolve a
locomocéao do usuario até o servico e 0 acesso socio-organizacional que implica na
organizacdo de recursos e horarios que possibilitem ou impossibilitem os cuidados.
(20) Considerando os diferentes componentes deste aspecto atrelada a
autopercepcdo do individuo para a sua saude bucal, resultam no retrato de

possibilidade ou impossibilidade de acesso. (51)

Os atendimentos no CEO séo realizados ha 8 anos em S&o Paulo, definidos como
atencdo secundaria, sendo a AB prioritariamente demandante para o servico. O
desconhecimento sobre o servico reabilitador protético, refletem mais uma vez na
discusséo sobre o0 acesso. (20) Apenas 13% dos entrevistados conheciam o servi¢o
do CEO, resultado de diversos e complexos determinantes que serdo discutidos e

explanados conforme a apropriacdo do contetudo analisado.
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4.2 SOBRE O HISTORICO ODONTOLOGICO

Partindo da Constituicdo de 1988, a saude deve ser por direito garantida pelo Estado
para a populacdo. Pensar na histéria da SB € considerar os avan¢os conquistados ao
longo dessa trajetdria, ja citados anteriormente, que ndo permite apagar as marcas

desenvolvidas pelos percalgos. (57)

A pergunta norteadora para essa fase da analise é “Vocé foi ao dentista na infancia?
Como foi?”. O significado de acesso, segundo o MS, é a auséncia de barreiras do
usuario para adentrar no sistema de saude, assim como a continuidade e
resolutividade da sua motivacdo pela procura. (58) Dos entrevistados, 10
responderam positivamente a este questionamento, e essas respostas em sua

maioria sdo acompanhadas por adendos como por exemplo:

“E que nem eu falo, minha mae é do Rio Grande do Norte, meu pai também,
eles tinham um caminhao de bdia fria, ai eu falo vai tirando e nao vai dando

importancia, agora os meus filhos eu fiz questédo, né?.” E2
“Muito raro... Disse meu pai, que eu me lembre eu so fui uma vez.” E5

“Tive muito pouco, né? Uma cidadezinha do interior de Pernambuco era bem

restrito o acesso ao dentista.”’E8
“Bom, né? A crianca chora com dedo, mas o resto foi necessério.” E9
“Eu ia no dentista obturava e arrancava os dentes.” E11

“Sim. Nés é do interior da Paraiba, né. La o dentista tinha de ir més em més
na cidade onde eu morava, nés ia toda vez no dentista, teve uma vez que eu

fui no dentista e passei muito mal com dor de dente.” E13

“Pra te falar a verdade, arranquei meus dentes muito novo, la na Bahia, porque

eu morava la, né? Mas as coisas antigamente eram diferentes.” E15

O histdrico inicial apontado pelos entrevistados é carregado de acesso limitado e/ou
dificultoso. O MS j& apontou essas barreiras no acesso a saude bucal e

complementou que esse tipo de acesso acentua a pratica mutiladora como
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intervencdo odontologica. (31) Importa ressaltar que, mesmo ndo havendo uma
pergunta direcionada para a naturalidade dos entrevistados, nesta pergunta
disparadora os que verbalizam a sua naturalidade, ressaltaram sobre as dificuldades
de acesso em sua regido. Dos Estados citados, a semelhanca esta em todos
pertencerem a regido Nordeste do Brasil e os dados obtidos em diferentes anos do
Projeto SB Brasil revelam que o indice de céarie é elevado na regido Nordeste,
apresentando desigualdades em comparacdo com as demais regifes na pratica de

intervencao odontoldgica. (15,16)

Os outros 5 entrevistados que responderam negativamente sobre a dificuldade ou
inexisténcia de acesso e corroboram com 0s comentarios dos demais entrevistados.

Relataram que:

“N&o, nunca fui. E que a minha mae, a gente morava no Nordeste, na Bahia, e

a minha mae néo levava a gente no dentista, né?”E1

2

“Que é nada mesmo. Eu morava na roga, a gente nem sabia que existia isso.’
E6

Fatores como carie dental e doenca periodontal estdo fortemente associados a perda
dentéaria, no entanto vale salientar que a prevencao na fase infantil é indispensavel.
(5) A auséncia da odontologia preventiva reflete na perda dentaria, a Tabela 2
apresenta que a maioria dos entrevistados teve a 12 perda dentaria com idade < 20

anos, conforme representado a seguir:
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Tabela 2 — Perda dentaria, segundo os entrevistados.

ENTREVISTADOS Com quantos anos Com qu’ar!tos anos perdeu
perdeu o 1° dente? o dltimo dente?
El 18 anos 20 anos
E2 18 anos 64 anos
E3 18 anos 61 anos
E4 14 anos 29 anos
E5 12 anos 33 anos
EG 45 anos 60 anos
E7 38 anos 52 anos
E8 21 anos 34 anos
ES 42 anos 44 anos
E10 nao lembra +-50 anos
Ell 20 anos 66 anos
E12 28 anos 39 anos
E13 20 anos 40 anos
E14 16 anos nao lembra
E1l5 15 anos 30 anos

Fonte: Pesquisa, 2024

O estudo realizado em Sao Leopoldo — RS, em 2020, apresenta em sua discussao
diferentes aspectos psicossociais, como estresse, resiliéncia e apoio social
relacionando-os com a saude bucal; esses aspectos podem ser desenvolvidos por
decorréncia de enfrentamento de situacdes emocionais que carregam memaorias ao
longo da vida do individuo, podendo desenvolver impacto negativo na condicao bucal.
(59) Os entrevistados se recordaram quando perderam o 1° dente, mesmo tendo se
passado >20 anos em sua maioria, 0 que sugere que ha relevancia na recordacao
desse evento. A memaria de uma pessoa nao revela apenas aspectos pessoais, mas

implica em aspectos sociais, considerando sua insercéo na sociedade. (60)

O questionamento que se segue apos a idade da perda dental é: “Como se sentiu por
ter perdido esse dente”? As respostas revelam diferentes sentimentos, expressoes e

percepc¢des, conforme apresentado abaixo:

“Entdo aquilo é naquele tempo tirar os dentes, era de graca, tinha o vereador

la e eles davam e a gente conseguia tirar de graga.” E1
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“E que nem a gente fala, a gente que é da classe daqui da base, nem tem muito
que fazer, né? Vocé ainda tem os outros dentes e ai vai comendo, entéo vocé
nao da muita importancia. Talvez hoje eu teria dado muito mais importancia,
né? Lagico, isso faz uma falta na minha boca, talvez se eu tivesse a minha
dedicacgéo, ndo estava assim. Por isso eu fiz questéo de fazer isso com meus
filhos.” E2

“Como eu queria ter cuidado dos meus dentes para néo ter que usar dentadura,

foi muito dificultoso naquele tempo.” E4

“Eu ja estava sentindo que eu ia perder meus outros dentes, mas eu estava

feliz porque eu ia ganhar a prétese.” E6

“As vezes a dificuldade financeira faz vocé tomar umas atitudes que néo sabe
se é certo ou errado, vocé quer tirar a dor, mas dentro de vocé vai ter outra dor
gue vai doer o resto de sua vida. A auséncia de um dente s6 sabe quem perde.”
ES8

“Eu precisava de tirar também. Entdo nada, simples.” E11

“Eu ndo me senti bem, o ultimo me deu hemorragia”. E15

O Metrépoles, portal de noticia, divulgou informacdes sobre a préatica de barganha de
votos pela prétese ainda presente no Brasil, citando casos na Regido do Nordeste no
ano de 2022. (61) Os individuos expostos a baixa renda sugerem uma suscetibilidade
a perda dentéria e, desta forma, os relatos dos entrevistados confirmam essa

associacao e triste realidade. (62)

Cada participante apresenta uma autopercepcdo sobre a perda dentaria, uns
associam ao arrependimento, aprendizado, aceitacdo da situacdo, trauma
psicoldgico, entre outros também citados, revelando que existem questdes que estao

atreladas a sociabilidade e a condi¢cao edentulismo. (63)

A descentralizagdo da realizacdo da reabilitacéo protética dentéria na AB tem o intuito
de trazer inclusdo, minimizando assim sequelas desenvolvidas na trajetéria do
individuo edéntulo. (20) O servico de protese dentaria passou a ser ofertado no SUS
no ano de 2006 pelo CEO e considerando esse periodo e o tempo informado de uso
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de protese dos entrevistados, observa-se que sete deles utilizam prétese ha mais
tempo que a existéncia da iniciativa publica, conduzindo para uma reflexdo que
mesmo com a existéncia das dificuldades econdbmicas citadas acima, esses
entrevistados tiveram que recorrer ao setor privado ou outros meios para obtencéo
da protese. Importa salientar que dentre todos os entrevistados, nenhum teve
continuidade de acesso ao CEO. A Tabela 3 mapeia esses dados, buscando conduzir

para uma melhor compreensao dos relatos.

Tabela 3 — Historico de protese dentaria e tempo de uso, segundo 0sS

entrevistados.

Vocé j4 teve prétese
ENTREVISTADOS |antes da UBS comegar
afazer?

E1 SIM
E2 NAO
E3 NAO
E4 SIM
E5 NAO
E6 NAO
E7 SIM
E8 NAO
E9 SIM
E10 SIM
E11 SIM
E12 SIM
E13 SIM
E14 SIM
E15 SIM

Fonte: Pesquisa, 2024

Ter acesso ao dentista na AB pode trazer algum significado para a vida dos

entrevistados? Este questionamento foi feito no intuito de compreender a relevancia
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ou ndo da presenca da eSB no servico. Os dizeres apontam para uma relevancia

significativa e reafirmam outras situacgdes ja citadas:

‘E porque, as vezes as vezes a gente precisava do dentista, mas n&o tinha
condicdes de pagar. E agora a gente consegue pelo posto, ndo €? Demora um

pouquinho mais consegue”. E1

“Nossa, € muito, principalmente para a pessoa daqui do base, até do médio

para cima, né? Pelo menos pra mim.” E2

“Tem, tem sim. Porque € eu ja tratei, fiz obturacao, tirou os estragados e ela

consertou.” E4

“Porque eles ajudam a gente em muitas coisas. Sei la, vocé esta com dor e

chega aqui, ela Ihe recebe com o maior carinho. Sabe?” E6

“‘E muda, porque assim, eu ndo sabia muita coisa, mesmo depois da idade, eu
nao sabia o negocio da lingua, que tem que escovar mais a lingua. Eu
escovava, mas nao sabia que tinha que escovar mais, vocé sabe né? Entéo eu

escovo mais do que antes.” E7

“Em geral, falar a verdade. E. Importante, acho que n&o é s6 para mim. Para

todo o mundo!” E15

No histérico da sociedade, a prétese dentéria foi compreendida como artigo de luxo,
assim como o acesso a saude bucal como todo. (63) Obter o acesso a saude bucal
na AB é ter a oportunidade de construir uma reformulacdo dessas compreensoes,

promovendo uma cultura de promocéao e direitos na vida da populacao.

A AB se configura como um processo progressivo e singular e dessa forma a
morosidade citada pelos entrevistados reafirma a necessidade de compreender a
dinamicidade do territorio, buscando aplicabilidade e aprimoramento a nivel local,
municipal e nacional quando se trata de uma politica publica com tamanha

complexidade. (9)

Buscando compreender as necessidades da UBS designada como estudo,
perguntou-se aos entrevistados sobre sugestdes para melhorias do servigco local,

obtendo as seguintes sugestdes:
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“Se atendesse um pouco mais rapido, ndo demorasse tanto assim.” E1

“Rapaz, se o processo fosse mais rapido e agilizasse o material, de forma mais

ligeira a pessoa e ter a prétese.” E2
“Agilizando, sendo mais rapido...” E8
“Problema é que é que estd demorando muito.” E10

(...) “as vezes demora mesmo né, as vezes ndo da certo tem que fazer de
novo.” E11

(...) “agora ndo ta mais demorando, pensei que ia demorar mais.” E14

A UBS de estudo passou por um periodo de mudanca de endereco que impactou na
evolucao dos trabalhos protéticos; associado a essa situacao, o processo protético
em si apresenta no minimo 5-6 etapas para a sua efetiva entrega e posteriores
ajustes. Essas fases sao realizadas inicialmente no consultério da eSB,
compartilhando cada fase com o LRPD; esse processo ocorre dessa forma na
auséncia de imprevistos. (64) Os imprevistos podem estar associados ao
absenteismo, transporte do material, manuseio clinico das pecas, adaptacao, entre

outros.

O processo reabilitador protético dentario na UBS de estudo tem aproximadamente 3
anos de existéncia, dessa forma conhecer a populacéo e suas necessidades se torna
um elemento basico para o bom gerenciamento do processo entre a oferta e a
demanda existente, buscando ndo fragmentar um elemento essencial para os

usuarios.

4.3 ABORDANDO PERPECTIVAS SOCIAIS

Os entrevistados possuem uma variabilidade quanto a ter uma protese, tempo de uso
e conscientizagdo da reabilitacdo. Dos entrevistados, 5 concluiram seu tratamento
reabilitador protético na UBS de estudo e os demais estdo em processo de concluséao,

conforme a Tabela 4.
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Tabela 4 — Histérico de uso da protese, interesse em utiliza-la, concluséo do

tratamento e sentimento de ter uma nova protese na UBS, segundo o0s

entrevistados.

Vocéficousem | Quandovocdteve | J&concluiuoseu U(’:‘ l'_’a'a“a tq"e
ENTREVISTADOS | prétesealgum |interesse em colocara| tratamento da St
recebido a prétese
tempo na boca? protese? prétese na UBS?
_ _ na UBS?
El NAO Imediato NAO
E2 SITUACAO ATUAL Tardio NAO
E3 SITUACAO ATUAL Tardio NAO
E4 SIM Imediato SIM "Sair sorrindo”
E5 SITUACAO ATUAL Tardio SIM "Otimo"
E6 SITUACAO ATUAL Tardio SIM "Felicidade"
E7 SIM Imediato NAO
ES SITUACAO ATUAL Imediato SIM "Confianca"
ES NAO Imediato SIM "Gratidao"
E10 SIM Imediato NAO
E11 SIM Imediato NAO
E12 SIM Imediato NAO
E13 SIM Imediato NAO
E14 SIM Imediato NAO
El5 SIM Imediato NAO

Fonte: pesquisa, 2024

Dos 10 entrevistados que ja utilizavam protese feitas nos servicos particulares, 8

referiram nunca terem ficado sem a protese, o que pode sugerir uma “dependéncia

ruim” no seu uso. A dependéncia do uso da prétese associada as limitagbes de

acesso resultam na suscetibilidade de outras condi¢Bes de saude bucal, como por

exemplo a candidiase, ainda que o intuito ndo seja abordar essa doenca, vale

ressaltar que a condicdo do edentulismo e uso de prétese estédo fortemente atrelados

a este tipo de infeccéo, pois sua associacao esta no uso da mesma prétese por tempo

prolongado, protese mau adaptada, falha na higienizacao da protese e cavidade oral

entre outros, sucedendo mais uma vez em reflexdes sobre o acesso e condi¢des de

saude. (65)

“Quando eu faco uma nova, eu guardo aquelas antigas.

Ai, quando quebra eu pego a outra (...)
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Assim, eu vou colando e usando a outra, ai eu vou usando a outra até fazer

uma nova. Eu vou colar naguela mais velha e vou usar. Eu n&o fico sem.
E muito complicado ficar sem.” E1
“Estava feia, né? Sem nenhum dente na boca, ficava feia.” E4

“Muito, foi muito ruim. N&o podia sair, ndo podia, tinha que colocar a mao na

boca, pra mastigar entdo... bem... Vocé sabe estranho.” E7

“Porque a gente tinha aquela coisa da adolescéncia, vaidade, o sorriso. Ai
como comecei a ver a falha, a gente vai percebendo. E até para mastigar
melhor. Depois que colocou o dentinho ficou 6timo, né? Pra ter mais sustancia.”
E9

“Nao, eu nédo fico sem, mesmo que ela me machuque. Eu, eu ndo fico sem nao.
(...) Eu trabalhava ainda numa clinica, né, porque foi caindo os dentes né, e eu
tinha que dar um jeito né, estar trabalhando é precisar estar apresentavel e eu

ainda atendia publico.”(...) E10

“Ahh eu coloquei a protese por necessidade, eu tinha uns dentes estragados,
com carie, quebrado, entendeu? Eu praticamente fui obrigada a tirar por
necessidade, eu precisei tirar, meus dentes ndo eram saudaveis, e os Ultimos
na verdade eu tirei, nem porque estavam estragados, € porque tinham poucos

ai ja optei por tirar também.” E14

“Pra alimentar € muito ruim. E eu ndo podia comer uma carne.’(...) E15

Os aspectos sociais atrelados ao edentulismo refletem nas consequéncias ja

discutidas e os entrevistados confirmam a interacdo do edentulismo com fatores

estéticos, autoestima, dificuldade mastigatéria, empregabilidade e sociabilidade. O

favorecimento da perda dentaria no Brasil esta associado a historia das limitagoes de

acesso a saude bucal, sendo que a boca retrata claramente as desigualdades

existentes no pais. (48)

Os entrevistados complementam que néo ter uma protese, conduzem para situacoes
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“Todo mundo vai fazer bullyng comigo e eu vou sentir vergonha”(...) E1

“Como eu sou falante, eu acho que eu ficava muito incomodada de falar, né?

E medo de ser rejeitada.” E2
(...) “‘quando eu saio eu fico calado.” E4

“Eu tinha vergonha. Ai deixei de cantar na igreja porque eu tinha vergonha.”
E6

“Por exemplo, vamos a uma churrascaria? Me desculpa, mas hoje eu néo

posso. Sim, mentira, porque na hora de mastigar € um incébmodo grande.” E8

“Olha, eu acho que impede no sentido da nossa autoestima, porque faz parte

da vida da gente, né? A dignidade!” E9
“la sair normal mesmo assim”(...) E13

“Ah, ai fica horrivel, viu?” E15

O tratamento reabilitador protético € capaz de minimizar as exposicdes citadas,

contribuindo para a qualidade de vida do desdentado. Refletir sobre essas citacdes

de vergonha, auséncia de dignidade e bullying direcionam para a relevancia do

cuidado da saude mental e social desses individuos. (48)

Os entrevistados compartilham que ter a protese conduz para uma reabilitacdo que

excede a cavidade bucal, apresentando uma reabilitacdo emocional e social. Quando

guestionados de como se sentiam ou se sentiriam utilizando a prétese, os relatos

foram:

“Ai vou conseguir sair um pouco mais, eu gosto de ir no parque no museu, eu
gosto de viver a vida.” E2

“‘Me sinto bem.” E4

“Muito bem, ja pensou passar o batom naquela boca murcha (risos).” E7
“Cuidar da boca nao é vaidade, € uma necessidade.” E8
“A nossa autoestima fica bem nossa, mais feliz”. E9

“Muda esteticamente eu me sentir melhor, viu? Vou me sentir mais
apresentavel, vou poder me sentir melhor, comer melhor, né?”E10
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Assim como todo processo, a reabilitacdo dentaria na UBS tem varios “atores”
envolvidos, tendo como objetivo final o processo de cuidado integral. A escuta
gualificada entre o usuario e profissional é fundamental para identificacdo das
possiveis barreiras que dificultam o alcance deste objetivo. (20) Dessa forma as
perguntas finais da entrevista: “Vocé tem alguma pergunta? E/ou Gostaria de
acrescentar algo?” possibilitou obter relatos e sugestbes em prol da qualificacdo do
servico. Os entrevistados relatam:

“E porque demora muito. E porque ndo é muita gente, vai marcar e nunca tem

vaga, tem muita gente.

Muita gente, entdo fica mais dificil, né?

A populacao aqui é grande. E sdo 3 dentistas, né? Aqui no posto.

Nao é? Se tivesse mais dentista, seria muito melhor.” E1

“A Unica coisa que eu podia pedir assim é para vocé acrescentar porque eles

nao liberam mais para arrumar meu dente” E6
“Por favor, agilizasse as préteses”

“Nao é assim de queixa, mas eu achava que aqui era mais rapido, achei que
era igual no dentista particular, quando ela falou 6 vezes, eu ndo sabia que era

6 meses.” E10

“Néao, € um meio, da gente brasileiro acrescentar as coisas, era bom para todo
mundo. Quando eu trabalhava como diarista ai a minha patroa pois o implante
e disse: “Leda é caro”, mas ela tinha condigbes e o pobre nunca vai ter eu ndo

tenho e ai vocé nunca vai ter, porque se tivesse um meio de financiar” E12

Nessa fase final da entrevista o tempo de espera entre uma consulta e outra foi
novamente pontuado, ainda que seja do conhecimento dos usuarios a alta demanda
existente para esse tratamento, a espera se torna um propulsor para o0
desencadeamento das consequéncias relacionadas aos aspectos sociais atrelados
ao edentulismo, discutidos anteriormente. Na percepcao dos entrevistados o servico
odontologico particular ainda € visto como superior ao servi¢o publico, sugerindo que

estar realizando o tratamento no servigo publico € uma boa possibilidade, porém se
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o fator socioecondémico nao fosse um indicador relevante a escolha pelo servigco

reabilitador seria diferente.
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5. CONCLUSAO

Embora seja ressaltada muitas vezes ao longo desta pesquisa a relevancia da
reabilitacéo protética dentaria, € fundamental a promocéo e prevencédo da reducao da
efetiva mutilacdo. As praticas em prol do tratamento e /ou reabilitacdo odontologica
sdo relevantes tendo em vista os dados discutidos, porém h& necessidade de
descontinuidade nesse ciclo de naturalizagédo da perda dental.

A realizacdo da protese dentaria na UBS contribui para o acesso de uma parcela da
populacdo edéntula invisibilizada independentemente de sua razéo. As perspectivas
dos participantes apontam para o cumprimento dos principais atributos da AB por
meio da SB e a realizacdo da reabilitacdo protética dentaria no servico. O vinculo
construido entre o territorio e profissionais corroboram com o fortalecimento deste
servigo impulsionando na ressignificacdo da saude bucal. Os dados obtidos nesta
pesquisa contribuirdo para o desenvolvimento de a¢fes na UBS de estudo,

oportunizando a melhoria continua do processo.

Esta pesquisa possibilita a visualizacdo e comparagdo entre situacdes tedricas e
praticas do cotidiano, garantindo o aprofundamento sobre a temética. Vale ressaltar
gue este estudo apresenta limitacdes, sendo necessarios diferentes metodologias
para complementar a compreensdo deste processo de descentralizacao,

considerando sua complexidade.

Conclui-se que a obtencdo do conhecimento dos principais aspectos sociais atrelados
ao edentulismo conduzem para reflexdo da necessidade continua da atuacao do SUS
nessa tematica, o desenvolvimento de Politicas publicas direcionadas proporcionardo
ganhos que perpetuardo em prol da longitudinalidade do cuidado da populacéo.
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ANEXO A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Participantes com idade > 18 anos

Introducéo

Vocé esta sendo convidado para participar voluntariamente do estudo intitulado “A REABILITACAO
PROTETICA DENTARIA NA ATENGAO BASICA DE SAUDE: PERSPECTIVAS DO USUARIO FRENTE A
DESCENTRALIZACAO DO SERVICO E ASPECTOS SOCIAIS ATRELADOS AO PROCESSO EM UMA UNIDADE
BASICA DE SAUDE NA ZONA SUL DO MUNICIPIO DE SAO PAULO”, porque vocé esta fazendo a prétese
dentéria nesta Unidade Basica de Saude (UBS). Para vocé decidir fazer parte dela, precisara saber no
que consiste sua participacdo, bem como das possibilidades de riscos e beneficios e confirmar sua

participacdo através da assinatura desse termo de consentimento livre e esclarecido.

Se vocé tiver qualquer pergunta, apds ou durante a leitura desse termo, por favor, sinta-se a vontade
para entrar em contato com a pesquisadora responsavel pela condugdo do estudo para que possa

esclarecer suas dividas.

A decisdo de fazer parte do estudo € voluntaria e vocé pode recusar-se a participar ou retirar-se do
estudo a qualquer momento sem nenhum tipo de consequéncia para 0 seu tratamento/relacdo

profissional com a instituicéo.

O objetivo desta pesquisa é analisar por meio de uma entrevista/conversa, o seu olhar para a

realizagdo da prétese dentdria na UBS, considerando o ponto de vista social.

Procedimentos realizados neste protocolo

Apds realizado o convite e aceite presencialmente para a participagdo nesta pesquisa. No consultdrio
odontoldgico, ocorrerd em uma Unica vez a entrevista voluntaria sobre o tema deste projeto. Antes
de iniciar, importa saber que este estudo perguntara sobre seu tratamento de protése dentaria/
“dentatura” realizado na UBS Jd. das Palmas, sendo importante conhecer suas caracteristicas
pessoais, histéria e aproximagdo com a saude bucal. Sera realizada a gravacdo de dudio, contribuindo
assim na melhor andlise das respostas. Sera necessario preencher o Termo de uso de audio para a

gravacgao acontecer, tendo qualquer duvida, se sinta a vontade para perguntar. A pesquisa serd
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realizada em trés etapas, a leitura do TCLE, aceite do TCLE, Leitura do Termo de uso de dudio, aceite
do Termo e apds término das assinaturas, sera realizado as perguntas no momento da entrevista, cuja
duracdo total sera de até 40 minutos, sendo liberado apés o término ou desisténcia, se assim preferir.
A partir das entrevistas a pesquisadora realizard o estudo detalhado do conteludo obtido, sendo os
resultados utilizados para fins académicos-cientificos e sua identificagcdao sera mantida em sigilo, tendo
acesso aos dados apenas a pesquisadora e orientadora. Reforco que nenhuma das informacdes

impactara de forma negativa no seu tratamento.

No que consiste a sua participa¢ao

Se dedicar cerca de 40 minutos do seu tempo para responder as questdes das entrevistas, sendo este
momento Unico, ndo havendo dessa forma outros encontros para responder novos questionarios frente
a esta pesquisa. Refor¢o que os dados levantados serdo sobre seu tratamento de protése dentaria/
“dentatura” realizado na UBS Jd. das Palmas, sendo importante conhecer suas caracteristicas

pessoais, histdria e aproximacdo com a saude bucal.

Riscos e inconveniéncias

Algumas perguntas do roteiro poderdo gerar desconforto ao respondé-las, dessa forma o local da
entrevista (consultério odontolégico) contribuird para um ambiente privado e confortavel. A sua
participacdo implicard em danos minimos relacionados a confiabilidade, e com o intuito de minimizar
os riscos de exposicdo, sera limitado o nimero de entrevistadores e acesso aos dados. O sigilo sera
mantido, e as respostas serdo trabalhadas cuidadosamente pela pesquisadora responsavel e

orientadora.

Beneficio do estudo

N3do ha beneficios diretos na sua participacdo. Os beneficios indiretos estdo em contribuir com os
dados para uso em meios cientificos, podendo colaborar com estudos de demais pesquisadores que

apresentarem interesse similares ao deste tema.

Alternativa (s) a participagdo no estudo

Vocé pode participar ou decidir ndo participar, ou ainda, desistir de participar.
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Direitos do participante

Sua participacdo é voluntaria e vocé pode retirar seu consentimento ou ainda descontinuar sua
participacdo em qualquer momento, se assim o preferir, sem penalizacdo e/ou prejuizo de qualquer

natureza.

Né&o haverd nenhum custo a vocé proveniente deste estudo, assim como ndo havera qualquer tipo de
remuneracdo pela sua participagéo. Entretanto, se ocorrer qualquer gasto ndo previsto nesse termo, vocé
sera ressarcido. VVocé serd informado sobre os achados desse estudo, assim que as analises estiverem

terminadas.

Danos

Caso ocorra algum problema ou dano com vocé, como prejuizos ou rotulagdes a partir do pensamento
ou sentimentos, nunca revelado, resultante desta pesquisa, vocé recebera todo o suporte necessdrio,

sem nenhum custo pessoal.

Confidencialidade

A responsavel pelo estudo tera acesso a seus dados, no entanto, seu anonimato € garantido e possiveis
publicaces cientificas resultantes deste estudo ndo o () identificardo em nenhuma circunstancia como

participante. Os dados obtidos serdo tratados sob estritas condigdes de confidencialidade.

Etica

Este estudo foi aprovado com o Parecer N°01/2024 pela Comissdo Cientifica do Departamento de Saude
Coletiva da Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de S&o Paulo, Comité de Etica em Pesquisa
em Seres Humanos da Secretaria Municipal de Satde de S3o Paulo e Comité de Etica em Pesquisa do
Hospital Albert Einstein, tendo aprovacio pelos Comités de Etica em Pesquisa (CEP), um grupo de

pessoas que zela pela prote¢do dos participantes de pesquisas e avalia os estudos envolvendo seres

humanos em nossa instituicao.

A pesquisadora principal é Najila da Rocha Santos, que poderd ser encontrada na Rua Francisco Sales
10, Telefone: (11) 5844-4558, no Setor Odontoldgico da UBS Jd. das Palmas — Jd. das Palmas- Cep:
57492-80 — E-mail: najila.rochaa@live.com. Para qualquer duvida ética e/ou relacionada a direitos do
participante de pesquisa, podera entrar em contato também com o Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
da Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de S3o Paulo — Rua: Dr. Cesario Mota Junior, 112
Enfermaria de apoio, 12 andar, Sala 1, Hospital Central - CEP: 01221-010, Fone: 2176-7000 ramal 7711
— E-mail: cepsc@santacasasp.org.br ou com o CEP - Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
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da Secretaria Municipal de Saude de Sdo Paulo, Rua Dr. Siqueira Campos, 176, 62 andar, Liberdade /
CEP - 01509-020, e-mail: cep.smsgabinete@prefeitura.sp.gov.br / Telefone: (11) 5465-9257 ou
também com o CEP — Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Albert Einstein pelo telefone (11) 2151-
3729 , ou pelo e-mail cep@einstein.br. O Comité funciona de segunda a sexta, das 7h as 17h e esta
localizado no Centro de Ensino e Pesquisa Albert Einstein — Campus Cecilia e Abram Szajman, Rua
Comendador Elias Jafet, 755, Piso L4, Sala 407-G /407-F - Morumbi, S&o Paulo / SP - CEP:05653-000
0u, para duvidas e denuncias quanto as questdes éticas - Rua Gomes de Carvalho, 250 — Sala 15 — Vila
Olimpia — CEP 04547-001 — Telefone: 3846 1134 — R 228 - smscep@gmail.com).

Assinaturas de Consentimento
Fui informado de todos os detalhes relacionados ao estudo em que participarei.

Receberei uma via assinada, datada e rubricada deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
ficando o pesquisador com outra via assinada, datada e rubricada.

Nome Completo do participante da pesquisa

Data:. /| [

Assinatura do participante da pesquisa

Nome completo e legivel do pesquisador responsavel

Data. [/ |

Assinatura do pesquisador responsavel
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ANEXO B - TERMO DE USO DA VOzZ

ALBERT EINSTEIM
E '\.II '\II:. [3 p." -.Iul.: |-\.I.6.

S piabilitacde proletica don b o uma Unidads Basica o Badda: parspectivas 9 usidos Trenk a
disciniralizache do S ernvien & aseacios socials sirdados & FOcEES0 N Dona Sul do Municipss de Bdo Paulo.”
Pasquissdora principal: Hajila da Rocha Santos

Pagina 1 de 1

TERMO DE USO DA VOZ
Eu, , porlador (a) da cédula de
identidade, RG n® , AUTORIZO a pesquisadora Majila da

Rocha Sanfos, alravés da Sociedade Beneficente Israslita Brasileira Hospital Albert
Einstein (SBIBAE), sediada nesla capital, na Avenida Albert Einstein, nimero 627,
Marumbi, inscrita no CHNPJ sob o n® 680765 823/0001-30, a capturar e ulilizar a minha Vaz
am audio para confribuicdo da analise para o Projelo: “A reabiilagdo protélica denidna am
uma Unidade Basica de Salde: perspectivas de usudrios frente a descentralizagdo do
servipo & aspectos sociais afrelados ao processa na Zona Swl do Municipio de S50 Pawo.”,
desde que observada a protecio das minhas informacdes pessoais, e garantida a
confidencialidade das informacgdes, da privacidade e protecSo de minha identidade, e qua
minhas imagens (efou voZ) sejam ulilizadas exclusivamente para fins cientificos em
rewislas, jormais ou perigdicos cienlificos ou am congrassos médicos a eveanlos acadamicos
afins, tais como: encontros, semindrios, simpdsios, conferéncias, faruns, jomadas e cursos
no formato de banner, painel, apresantagio am slides ou em vrelos, quer sejam na midia
imprassa ou internat, conforme a descricio Projelo de pesquisa cilado acima, apds
anuéncia do Comité de Elica em Pesquisa do Hospital Israelita Albert Einstein.

Mome Complelo do Participante da Pesquisa

Assinalura do Participante da Pesguisa Cala

A aulonzacio dews ST assnada & dalaca & uma Wa dewns ser fornecida ao individuo que preenche o fomuldrio.
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ANEXO C- ROTEIRO DE ENTREVISTA

12 ETAPA

Apresentacdo geral do projeto e seu objetivo, explicacdo e assinaturas do TCLE e
Termo de Uso de Voz (enfatizando sobre a gravacdo em audio do contetudo da

entrevista e desisténcia a qualquer momento).

22 ETAPA - entrevista

Perguntas iniciais — Conhecendo o participante:

- Quantos anos vocé tem?

- Qual é a sua raca-cor?

- Qual é o0 seu Género?

- Quanto tempo vocé esta no bairro?

- Quanto tempo vocé utiliza esse posto de saude?

- Vocé passa no dentista do posto?

- Ha quanto tempo passa no dentista do posto?

- Vocé ja foi encaminhado pelo dentista do posto para o especialista de protese?
- Se sim, como foi?

- Vocé sabe me explicar como funcionava para ter a protese gratuita pelo SUS?
- O que achava desse processo?

- Vocé ja fez a prétese gratuita pelo SUS em outro lugar?

- Esperou por quanto tempo na fila?

- Como se sentiu fazendo a protese com o especialista?

- Eraféacil chegar 14?

- Demorava quanto tempo?

- Como vocé ia até a consulta?

- Vocé sente alguma diferenca de fazer a protese no especialista e no posto?

Perguntas intermediarias — Conhecendo o histérico odontologico:
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- Vocé foi ao dentista na infancia? Como foi?

- Vocé foi ao dentista na fase adulta? Como foi?

- Com quantos anos vocé fez a primeira extragdo/arrancou o dente no dentista?
- Como se sentiu em ter perdido esse dente?

- Com quantos anos arrancou o Ultimo dente?

- Como se sentiu em ter perdido esse dente?

- Vocé ja teve protese/dentadura antes da UBS comecar a fazer?

- Se sim, vocé usou essa prétese por quanto tempo?

- Ter dentista no “posto” / UBS mudou algo na sua saude bucal?

- Como esta sendo esse processo da prétese na UBS?

- Como esse processo pode melhorar?

Perguntas finais — Abordando perspectivas sociais:

- Vocé ficou algum tempo sem prétese na boca? Se sim, como foi?
- Quando vocé teve interesse em colocar a prétese?
- Qual foi o principal motivo para vocé querer uma protese?

- Como se sentiu ao descobrir que a dentista da UBS faria a sua protese?

- Vocé acredita que ndo ter protese na boca pode distanciar vocé da sociedade
(familiares, amigos, colegas de trabalho)?

- Como se sente usando a protese nessas situacfes?

- Fale uma palavra que explique ter uma prétese hoje?

- Fale uma palavra que explique o sentimento de ter recebido a protese na UBS?
- Vocé tem alguma pergunta?

- Gostaria de acrescentar algo?
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32 ETAPA

Agradecimento pela participacdo e entrega da copia do TCLE, conforme descrito no

projeto.
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ANEXO D — CARTA DE AUTORIZAGCAO DA CRS SUL E STS — CAMPO LIMPO

-

PREFEITURA DA CIDADE DE SAO PAULO
PREFEITURA DE SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
SAO PAULO COORDENADORIA REGIONAL DE SAUDE SUL

SFCRETARIA DA SAUDS

Sao Paulo, 05 de dezembro de 2023.

Ao
Comité de Etica de Pesquisa

A Coordenadoria Regional de Saide Sul (CRS Sul) ratifica a patente

pesquisa "A REABILTAGAO PROTETICA DENTARIA EM UMA UNIDADE BASICA DE SAUDE:
PERSPECTIVAS DE USUARIOS FRENTE A DESCENTRALIZACAO DO SERVICO E ASPECTOS SOCIAIS

ATRELADOS AO PROCESSO NA ZONA SUL DO MUNICIPIO DE SAO PAULO" ¢ Orienta o presente
pesquisador, que tem por responsabilidade atender aos requisitos
necessarios para este instrumento, devendo ter continuidade, respeitando o
artigo 1° da Portaria SMS-G de N® 2427/2013 de 12 de dezembro de 2013que
diz:

“Todo projeto de pesquisa envolvendo seres humanos a se realizar no ambito da
Secretaria Municipal da Saiide de Sao Paulo, deve ser enviado ao CEP/SMS,
devidamente instruido, de acordo com as normas vigentes e deve aguardar o
parecer aprovado do CEP/SMS, para que sejam iniciados os procedimentos de
pesquisa. Assim, o projeto deve ser entregue ao CEP para ser analisado.”

Fica o pesquisador responsavel por encaminhar ao CGP-Desenvolvimento
da CRS-SUL, scaneado, o parecer do CEP de SMS.

0 pesquisador tem o compromisso de redigir relatério final e apresentar o
resultado de sua pesquisa em Reunido do Nucleo de Educagao Permanente -
NEP da CRS- Sul (segundo agendamento do servico de Desenvolvimento-
Gestao de Pessoas) e, assim avaliado, em conformidade com a sua qualidade e
finalidade e posteriormente indexado na Biblioteca Virtual de Saide da
Secretaria Municipal de Sao Paulo - BVS/SMS

Atenciosamente

9
Ve[t o Rechs G Moﬁuf

Najila da Rocha Santos Nadia Reglfa Ragm\l'curgel
Pesquisador Coordenadorla Regional de Satide Sul




FICHA DE AV. DE PROJETOS DE PESQUISA

Titulo A RUABILITACAO PROTITICA DENTARIA EM UMA UNIDADE BASICA DE sM‘.lm-:-J

PERSPLCTIVAS DE USUARIOS FRENTE A DESCENTRALIZACAO DO SERVICO E ASPECTOS
SOCIAIS ATRELADOS AO PROCESSO NA ZONA SUL DO MUNICIPIO DE SAOPAULO

Autores | Najila da Rocha Santos TSR
Contato E-mail [ najila santosia einstein br Jret [(11)5845 8340 |
Oricatadora | ProP. Dra. Patricia Martins Montanari J
Universidade | Faculdade de Ciéncras Médicas da Santa Casa de Sdo Paulo | Recebido em | 23/10/2023 3]

Autorizacio Local
As Unidades abaixo discriminadas foran consultadas ¢ itiram a coleta de dados em suas dependéncias: T

[UBS STS-CL

Parecer Arca Téenica [X] Favorivel [] pesfavorivel
Parcceristy
l
Parccer Desemvohvimento [ X | Favordvel [ | Desfavorivel Daa_ [ 28/1172023 |
Parccerista Assinatura ¢ Carimbo ~=1

A pesquisa ¢ relevante para o SUS ¢ apresenta por objetivo, conhecer
as perspectivas dos usuinos sobre a descentralizagio do servigo de

prolese dentdria para as UBS. reconhecendo aspectos —sociais ”#,J ’AA'\
atrelados a0 processo em uma UBS na Zona Sul do Municipio de S3o \/%’w g3

Paulo. Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualitativa. o /)@
Serdo realizadas entrevistas semiestruturndas, apoiadas em um ${
roteiro de perguntas previamente estruturado.

Parecer Supervisor [X7] Favordvel D Desfavoravel

Parecensa
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ANEXO E - PARECER - COMITES DE ETICA E PESQUISA

SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE SAQ W
PAULO - SCMSP

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADDSE DA EMENDA

Tiulo da Pesguisa: & reabilitagio probéica dentiria em wna Unidade Basica de Sabde: parspectivas de
usLidnios frefle a desceniralizagho do servico & aspecios sociais alrelados &0 processa
na Zana Sul do Municipio de B30 Paulo.

Pasquisador: NAJLA D& ROCHA SANTOS

Areas Tematica:

Versio: 4

CAAF: T7SD7T24.4.0000.54709

Instituicdo Proponente: FUNMDACAD ARNALDOD VIEIRA DE CARVALHD
Patrocinadar Principal: FUNDACAD ARNALDD VIEIRA DE CARVALHD

DaADOS DD PARECER
Mirmere do Parecar: 8737313

Apresentacie do Projets:
Emenda para Realizo nova ameanda, por Bﬂlitui[E;-h dao CEP da Secrelaria HI.I'I'!."..ipﬂl da Sadde de Sdo
Paula. Inclus

dados de contald aobre asbe Comibd, asles a3 alualirados & conslam nd documens TCLE & anexs B da
Prajets de Pesguisa. Sem mais.

Oibjetive da Pesguisa:
0% MESMOS Gue o projelo incal
Avaliagio dos Riscos & Beneficios:
0% MESMoS Que o prajels incal

Comentarios & Consideraches sobre a Pesquisa:
Tenrmas ok, Dados d& conlals sobre esle Comild & alualiFados.

Consideracies sobre os Tarmos de apresentacio obrigaloria
Temmos ok, Dados de conlalo sobre esle Comild $30 alualizados.

Conclusbes ou Pendéncias @ Lista de Inadequagoes:
aprovado

Enderags:  Rua Or Cemdrio Mola Junor, 112 - Enfermaria o apodo, 12 andar, Eala 1 - Hospilal Cediral - CEP D1221-

Baira: VLA BUAROLE CEF 04224020
UF: 3F Municipss: 340 PALILD
Talefong: [11129176-1817 Esmal cipscfiSariacasacg. oy b

Prbgaas 0 e BO
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5]
i
L F:

Ny

SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE SAO
PAULO - SCM3P

Connoscia do Parsce B 73T 302

Consideracbes Finais a critério do CEP:

Qe ™

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixs relacionados:

Tipo Diocurmenbs | Arguiva Poslagenm Auitor Siluatho
Infior magias EaaimlF-‘H_lHFEIFlHIH; ES_BASICAS 231153 26/0372024 Acedlo
do Projelo 8 EZ pdl 20:-24:00
Prejela Delakhada /| |PROJETODEPESOUIS A, pdl 2EMI24 |NAJILA DA ROCHA Acedlo
Brochura 20104 JSANTOS
TCLE J Tesmoas de | TCLEPROJETODEPESQUNISA pdl 2EMIN24 |NAJILA DA ROCHA Acedlo
Agganlimanta | 2000341 |SANTOS
Jusiilicativa de
Ausincia
Duras TERMODEANUENCIAGESTORESDEA | 150372024 |MAJILA DA ROCHA Apesio

m T frm CraTars
Ouiros [HAJICA DA ROCHA | Acesio
E._pedl O7:Z3:37 | SANTOS
Duras DECLARACADOINSTITLNICADCOR 150324 |NAJILA DA ROCHA Apesls
ICIPANTE. el 07:21:53 |SANTOS
Cranograma CRONOGRAMAPROIETO. pdl 150324 |NAJILA DA ROCHA Apeilo
OF-2k52  JSANTOS
Dudras TERMODEAMUENCIADOCOPARTICIF | 04032024 |NAJILA DA ROCHA Acedlo
ANTE pdl 1205051  JSANTOS
Dudnas PARECERDACOMISSADCIENTIFICA p| 15M2r2024 |NAJILA DA ROCHA Acedlo
dr 20:18:23  ISANTOS
Declaracho de DEmmDECﬂMDﬂRDEHEI&pﬂ 11mz2razd |NAJILA DA ROCHA Acedlo
ooncord ncia 11:14:38  ISANTOS
Orgarmenlo FORMULARIODEORCAMENTO. pdf 1102Az4 |NAJILA DA ROCHA Acesio
11:12:40 | SANTOS
Ouiros FORMULARIODEALT RIEACAD pdl | 1102028 [NAJILA DA ROGHA | Aceio
11:11:55 | SANTOS
Falha de Rosla FOLHADEROSTO pdl 11/02rAz4 |NAJILA DA ROCHA Apeilo
11:08:01  JSANTOS
Declaracio de TERMOAMNUENCIADOSEPARTICIFANT | 2681252023 |MAJILA DA ROCHA Apeilo
Pesouisadores ES. pdl 1B:3004 JSANTOS
Paracar Anberion APROVACADSTICAMPOLIMPO, pdl 2822023 |NAJILA DA ROCHA Acedlo
162310 ISANTOS
Orgamenio ORCAMENTOPROJETO. pdf 28122023 |NAJILA DA ROCHA Acedlo
11310 ISANTOS
Paracar Anbarior APRONVACADCRESUL. pdl 281 2rZ3 |MAJILA DA ROCHA Apesls
1E:16:40 | SANTOS
Endereps: Rua Or. Cemdein Moln Junior, 112 - Enfermaria oe apeio, 7 andar, Eala 1 - Hospital Ceviral - CEP 01221-
Bakrn: VILA BUARDLE CEP: 04 3210010
UF: 3F Municipis: 340 PALILD
Talefone: [§112178-1817 E-mall cipsciSsantacasasy. g b
Frigres & e BJ
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v @ SANTA CASA DE
oA [st=

~— PAULO - SCMSP

Contresgiio do Parecer: 6 737 313

Situagio do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
N3o

SAD PAULO, 01 de Abril de 2024

Assinado por:
Guilherme do Val Sella
{Coordenador(a))

Enderego: Rua Dr. Ceadrio Mota Junior, 112 - Enflermania de apoio, 1° andar, Sala 1 - Hospltal Central - CEP 01221-

Bairro: VILA BUAROQLE

UF: 5F Municigia: SAD PAULO
Tolefone: (11)2176-1817

CEP: 01221020

E-mait cepacf@sanacasasp. ong b

MISERICORDIADE SA0  “GRErAF >™

Figalle B
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@ ALBEET (INSTEIN
Bromwn e reisens HOSPITAL ISRAELITA ALBERT
EINSTEIN-SP w

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
Elaborado pela Instituicin Coparticipants
DADCS DO PROJETO DE PESQUISA

Titubs da Pesguisa: A reabilitacio probética dentaria em uma Unidade Basica de Saide: perspectivas de
usudrios frenle a descenbralizagdo do servigo & aspecios sociais alrelades a0 processa
na Zona Sul do Municipio de 530 Paulo.

Pesquisador: MNAJNLA DA ROCHA SANTOS

Area Tematics:

Versdo: 2

CAAF: T7507724.4.3001.0071

Instituicio Proponants: SOCIEDADE BENEF ISRAELITABRAS HOSPITAL ALEERT EINSTEIM
Patrocinador Principal: FUNDACAD ARNALDD VIEIRA DE CARVALHD

DADOS 0 PARECER
Nirmero do Parecar: §930 737

Apresentacie do Projeto:
As infarmagBes elencadas nos campos "Agresentacio do Projele”, "Objelive da Pesguiss” e "Avakaciio dos
Rigcos & Beneficios™ Taram reliradas do arqui\'n- Inrmma;ﬁes Baszicas da Ff.-squi:a
{PB_INFORMACOES_BASICAS DO_PROJETO_Z20A506 pdl, de 16/05/2024) aiou do Prejets Detalhado!
Brochura de Invesigader (PROJETODEPESOQUISAATUALIZADD. pdl, de 18/05/2024).

RESUMO:

Introducia: A condiglio de edeniulisma apressnta impacios diversos na gualidade de vida do individus,
dessa forma a reabiilscdo prolélica dentaria dessmpenha um papel crucial ndo apenas na resiasracis das
fungies bucais, mas lambém na sadde psicelogica & social. Mo SUS a reabilitacdo protélica dentiria por
anos foi direcionada para o sarvigos de aleniio secundinia pordm devido A alta demanda, & promoveu a
desceniralizacdo do servigo das cdinieas especializadas para as UBS, a fim de reduzic as fas de espera
promaovends & inlegralidade no sislema, alravés da ampliaglo do acesso. Objelive: Conhecer as
perspeclivas dos usudrios sobre a descenlralizacio do servigo de protese denldria para as UBS,
reconhecends aspecios sociais alrelados ao processo am uma UBS na Zona sul do Municipio de Sdo
Pauls. Mélodos: Trala-se de um esiude descrilive, com abardagem gualilativa. Serdo

Enderwts: Rua Comendador Elas Jafet. n® 755 - Pao L4, Sala 4070 407-F

Bara: Monimsd CEP: 05 e55-.004
UF: SF Mumicipla: A0 PALLD
Taledong:  [11)2151-3720 Fam: [11)2151-0273 Emadt copfeinsiinte

Fgas 0 da 13
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ALBIET DINSTEN

Ersmo e rieiss HOSPITAL ISRAELITA ALBERT
EINSTEIN-SP wm

Contnescin do Parscee: B 000737

realizadas entrevisias semi-esiruiuradas, apoiadas am um roleiro de perguntas previamente sstrdurade. O
lipo de estudo escohido fol o Estudo de Caso especifico. Por meio de uma planilha desenvalvida no local de
esludo, usudrios atendidos no sendco prolélico foram inseridos no banco de dadas, Taverecendo a
caracterizacdo entre o plblics-alve, sendo entrevisiade oz individuos por cardler de conveniéncia e
dispanibiidade entre o perioda de marcsi2024 a jun2024, Apds as enirevistas as dades sero analisados
por meio da andlise de eontedds [Bardin, 2010).

HIPOTESE:
A deseeniralizacdo do servigo de reabilitagde pralélica dantaria amplia o acesse 4 sadde & impacta
direlamenie & siluagho sacial dos pacienles atendidos.

METODOLOGIA PROPOSTA:

Trata-ge de um Estudo de Caso especilico, com abordagesn gualitativa. Sero realizadas enlrevistas
sefmieslisluradas, apoiadas em um roleing de perguntas estruurade, permitindo a interacdo entié o
participarits da pasquisa & o enbrevisiadar. A pesquisa biblisgrafica preliminar ullizou o Edentulisme como
deseriler, permitinds um dimensionaments do problema S pesquisa, buscands ulilizar fante relerdneiss
camo OMS, OPAS, MS e Prefeilura de Sdo Pauls para a apreseniaclo de dados periinentes e
consideraghes de bass fundamental, A pasquisa de campo apiesenlard a perspectiva & panii do usudria
fuse vivenesa o processa de reabiflscie prolélica demina na sua UBS Se referdneia, possibililanss mduir a
ndTaliva par pane de quen molivey & construgdo desta pesguisa O esludo seid realizade na UBS Jd das
Palrmas, localizada na Zora Sul do Munscipio Se SS6 Pauls - Supervisdio Téenica de Sadde [STS) - Campa
Limipss, local ende alus come cinegid denlista, com mais 2 colegas de profizse, lolalizands 3 equipes de
Sadde Bueal (eSB) no senvico. Por s ralar de pacienles alendidos em uma mesma UBS, perlencente a
STS 4, Campo Limpo, o Esluds de Caso especilica permilisd o dimensionamants & apralundanmernts do casa
("IN, 2001). Estd sendo desenvalvida uma plandha de conbrobe conlendo informagbes bisicas oblidas
alravés da ficha e anamness (Abexs A) j& ullizada no Servigo; a proposta & desenvolves um banco de
dados que registie os usulnos slendidos no seivigs prolébos. Os dades poderdo impulsionar projetos
fuluras para & 5B da UBS, & conlribuifd para a realizagho deste projeto. A planitha faclitard a
earacienizachs do alendiments de reabiitacdo prolélica dos demais alendimenlos reslizados no servien, pois
conlin dades gue parmilem & caracterizacle dos indvidues & a partic dela serd possivel

End Rua Comendador Elias Jalet, n® 755 - Piso L4, Sala 407-0 407-F

Bairo: Morimi CEP: (5 E53.000

UF: 5F Municigie: SA0 PALLD

Talafone: [11)2151-3720 Fax: (11)2151-0273 Emal  Copdfuinsien by

Frgis O e 13
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Confinescio do Peecer: 6800737

visualizar a diversidade na consbruglo de dades, considerando as seguintes varidveis factiveis a parir da
ficha atual ullizada: Nome/ SUS! Data de nascimenio! Doenga ou Condigio de saddel Mome do profissional
respansdvel palo atendimentsl GEnaral Tipo de prdbess | Arcada. Os dadoes estio sendo coletados desde
Juoi2023 & ind inicialmente abé junhof2024; o tratamento reabililador prolético dendio tem duragho média
de 4-6 meses, considerando a lerceirizacho do senvigo do laboraldrio probélico, dessa Tarma, este prazo
permilich abranger o8 usudrios em processo de reabililacho e com reabililacho concluida recentemente,
viabilizando o convite de participacio, seja por meio de conlalo lelefdnico ou presencialments. Esle prazo
buses profmaver lambdm a lengitudinalidsde, considerando a quakdade do sarvigo & possiveis impravisios
que podem aconlecer no decommer do processs.

CRITERIO DE INCLUSACD:

Usudrios am reabililache probéica dentdnia ou reabililaglo probélica dentdnia concluida na UBS de esluda,
enlre o pariodo de julho/2023 a junha/2024 na Fona sul do Municipio de S0 Paulo, na laika eldria de 35
ands & 74 &has L+ T apuurua & necessidade cinica da prﬂau- G fdls de 2 semenios dentnios alau
combinagio de proleses, a parlicipacio se dard medianle o aceite no Termo de Consentimento Livie &
Esclarecido [TCLE).

CRITERID DE EXCLUSAD:

Usishifios que possuam idade sbaive ou acima da faika elaria previamente estipulada ou gue ndo se
enquadra na condicio dinica esludada. Serdo excluidos os usudiios que sio atendidas pela pesquisadora
principal, como lambém os que iniciaram o processo reabililador em oulio sarviga de salde no periodo de
pesguisa oU que il possanm compafecer presencialments para & enlrevista.

Objetive da Pesquisa:

OBJETIVD PRIMARID:

Canhecar as perspeclivas dos usudrios com indicaglio de reabililaglo protética dentdria sobre a
descaniralizacio do servigo para as UBE, reconhecendo aspeclos sociais alrelados a0 processs em uma
UBS na Zona sul do Municipio de 380 Paulo.

OBJETIVD SECUNDARID:
Reconhecer quais sho os principais aspectos sociais percebidos pelos usuAhios em processs de

Enderoegs: Rua Comendador Elas Jakel, n® 755 - Pieo L4, Sala 4070 WOT-F

Bairo: Mo CEP: (15 653-000
UF: 3F Municigis: JA0 PALLD
Talefone: [11)2151-3720 Fam: (11)2154.0273 E-mail  oipsfin s e

Prgi 3 de 12
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reabiitacis prabélica dentdria,
Ideniificar as vivéncias & sensagies dos usudrios enevistades nesse processs.
Analisar as conquistas e os dilemas quanio 4 descaniralizaghs do senvigo de reabililagle.

Avalistio dos Riscos & Benefichos:

RISCOS:

A partir da Resaliuglo n® 510 de 7 de abril da 2018 ArL 21 o8 fiscos previslos no probocalo sdo dassificados
cafm Alvel minimo de fscos, considerants a proposta desta pasquisa.

O figond previslos estdo relaconados & exposicio dos paricipantes & a perda de confidencialidade. Cam
inluilo de minimiZar o mecos previstos, serd imitado o ndmers de entreyisladores & acessp aos dados.

BEMEFICIOS:

A pesquisa opertunizass a eonsiruclio de um allar de usudsio sabre a desceniraizacio do servico protética
para & UBS, elucidands aspectos socisis ateladas, permiindo a contribui¢lo para projegbes sobre o
cuidado em sabde, podendo idenlilicar contribuigbes & bareiras reais em prol do desenvalvimeants de
reducdo dos danas e mlegralidade da sadde.

Comentarios e ConsideracBes sobre a Pesquisa:
Trata-se de um esluds de cass especiico, de abordagem gualitaliva, sendo que a coleta de dados foi
realizada par meio de enbrevislas semiesiruluradas com os usudnios em reabililagio prolélica denldria ou
reabilitacio protélica denlaria concluida na UBS Jd das Pabmas, localizada na Zona Sul do Mumicipio de
=30 Pauls - Supervisio Técrica de Salde [STS) - Campo Limpo. Previamenls 35 enlrevislas, serd
desenvalvida uma planikha de conlrole conlende informagdes bisicas oblidas por meio da ficha de
anamnese j& ulilizada no servigo, oom vistas ao desenvalvimanio de wm banco de dados com nformagies
des usudrios alendides no servigo prolética.

Desfecho Primdrio: Conhecer a perspecliva do usudnio sobre o tema de esluda a parlir do seu olhar &
wivBncia.

Tamanha da amosira: 10

Cenlros Copanicipanies: 60.TE3AZ3/0001-30 - SDCIEDADE BENEF IZRAELITABRAS HOSPITAL ALBERT
EINSTEIN

ORCAMENTD: RS 4.564,00

End : Rua dador Elias Jaket, n* 755 - Pieo L4, Sala 407-0 MO07-F
Bakro: Wormbd CEP: 5 653000

UF: 5F Munigipis: A0 PALLD

Talelone: [11)2151-3720 Fax: (11)2151.0273 E-mait  cepsoinsiminte
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FINAMNCIAMENTO: FUNDACAD ARMAL DD VIEIRA DE CARVALHD

Consideragies sobre os Termos de apresentacio obrigaldria:
O documentd apreserntado: EINSTEINRCARTADERESPOSTA pdl, de 168/05/2024, ndo pamilia o wso commelo

dos recursos “copiar & "ookar,

Ressalia-se gue & cana resposla deve permilir o uso Correlo 08 recursos "copsar & "colar™ em qualguer
palavra ou recho do lexlo, 5o & a palavra &/ou recho & ser "colado™ ndo deve solrer alleracio.

Recomendaciies:
Recomenda-s« gue seja explictade no prajelo come serd definido o tamanhe da amoskra, uma vez gue na
sislerna da Plalalorma Brasd o tamanho amostral & de 10 pamicipantes. Cabe justilicar par meio do critério
de saluragds, considerands que s irala de pesguisa quakitativa.

Conclusbes ou Pendiéncias e Lista de Inadeqgeagoes:

Resposta an parecer ndmens: §.822 866, de 14 de maio de 2024, apreseniada no documenio:
EINSTEINCARTADERESFOSTA.pdl, de 16/05/2024

1- Considerands que a Seerelaria Municipal g2 Saise & nsliliche co-paricpants nesle esluds, solicila-se
adequacie ineluinds Ao sistema da Plataforra Brasil

RESPOSTA: Infarme que a Secrelaria Municipal da Sadde de S30 Paulo SMSISP, fal melulda eoma
eoparticipants nessa pesguisa, sends reguiarizads a inclusds no CEF da Secretaria Municipal éa Saide de
S8o Paule SMS/SP no sisterna da Plataforma Brasi. Informe que inclul sitagies dessa coparlicipacso na

Melodolagia, ilem Aspectes Elices | pg. 23 nests Prajels de pesdguisa.
AMALISE: PEMDEMCIA ATEMDIDA

Erni relagde ao prajels:
2. Mo projels do estuds, [&.4e | Esls sendo dessnvolvida uma plandha de conlrale contends informaghes
bdsicas, ablidas alravés da ficha de anamnese (Anexo A) j ullizada no servigo; a praposta desemvelver um
banco de dades que regisire os usudnios alendidos no servigo probélics,, e, mais adianle, sho discriminadas
as informaghes oblidas a parli da ficha em guestio: jMome! SUS/ Data de nasciments/ Doenga ou
Condiple de saidel Mome do profissional respensdved pelo stendimental Ganers! Tips de prébess | Areada)
{p.19). Erilende-
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88 que essa etapa também s constiui em wma das elagas de coleta de dados para o esbudo, emvalvendao
informagtes de prontuario do paricipante. Para lano, loma-se necassdrio solicitar sua aulorizacio para
acess0 a0 pronbudiio, gue deve constar no TCLE, esplicilando quais dados serdo ullizades (Resolicio CNS
P 466 de 2012, ilem V.30, Solicits-se adequacso,

RESPOSTA: Mo infuilo de esdarecer esse treche, reformulo a desaiclo na planilha que sera ulilizada, &
planilla citada, ndo foi estrulurada para esse projeta. Mo intuite de viabilizar a distingiio dos pacientes que
reakizam a reablilacdo prolélica dentdria na UBS dos demais tralamenios ofertados, estd sendo ullizada
uma phanilha j existenle no servico como noresdora desse ratamento. Essa planiha ulilizada no cotidiana
da eS8, permilird compreender: a fase que o usudnio estd, gual ratamento reabiliador estd sendo real zado,
assim como & lemporalidade gue se enconira, Serdo uliizadas as seguintes nformaches: pessoal (apenas
idade & RIG 4 lemme de uso de vez), demogrificas e de salide. Essas serio oblidas alravés do guesbondrio
previamente estrulrads para as enfrevistas, medianie sceite no TCLE.

s trechos comigidos s enconlram no: Reswno ¢ pag 5, Melodologia & pag 19 & Andlise de dados ; pag
22,

ANALISE: FENDENCIA ATENDHDA

3- Considerando que o desenvolvimento do baneo de dados sabre informacdes dos participantes da
pesquisa constili-ge em uma das etapas do estudo, solicila-se sdepuacke em relacio ao lamanho amoastral
qQue, Nesse Caso, ndo sea Apenas dez, como descsils no sisbema da Platalonma Brasal.

RESPDSTA: Esclarecs que me equivogued com o deserilive da planiiha, Informa que ndo sard desanvabida
bancn de dadas prévios nests pesquisa, uilizarei apenas uma planilha j& existene para norlear & dstinguir
& reabilitacio prabébcs dos demais tratamentos olerades no servipn, Ressalls que a pesquisa serd feila
[y )| Mﬂlgl‘.'l'l'l quulll:allﬂ. Juﬂlﬂmndn o lamanho amaosiral. Os trechos -:n:-rrl-gldc-: S8 SNCONITam na:

Resuma ¢ pag 5. Melodalogia ;. pag 19 & Andlise de dados | phg 22
AMAL ISE: FENDEMCLA ATEMDIDA

4- No projeto, B-se |0 convile a0 usudrio sard realizado via contalo lelefnico ou presencalmernts, se

oporiung, . Solicila-se esclarecimenio como serd oblido o conlalo lelefdnico para fazer o recrulamento,
considerando que para acesso ao prontuano & necessarno
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aiber aulonzachn prévia de parlicipante.
RESPOSTA: Realizo corecie desle esha. O convile serd feite de forma exclusivaments pressncial, Os

rechos cormigidos & enconlram no: Metodalogia ; pag 19 & Colela de dadas j pag 22
AMALISE: PENDEMCLA ATEMNDHDW

5. No pmjnhn. g .:_ﬂ ramntarlza;iu dos B:Lil‘.'iﬂﬂ: enlrevistados serd realizada meadianle aos dados
quanlitaives oblidos & partic 8o banco de dados desenvolido com informactes demograflicas & e sadde
{p.23). Enlende-se gue a terminslegia adatada pala Reschucle CNS n° 468 de 2012, dem 110 ,panicipanle
di pesquisa deva ser empregada em lodos os documentos do profocolo de pesquisa, inclundo o TCLE. em
subsliluicao & valunlre, pacsnts, sujeilo, ale.; Solicita-se sdeguacio.

RESPOSTA: Ralormulo &% Fethos Som a larmlhnlngla adaqum. C-Mft';-lﬁ entonirada nos Fechos:
Metodalogia | pagiB, Crilénios de Inclusio & Exclusdo | pag 21, Andlise de dados § pag 23, Riscos & pag
24 & TCLE pég 8.

ANALISE: PENDEMNCLA ATENDIDA

8- Considerands que &% anlrevisias sarfo gravaedss, solicla-se esclarecimentos sobne o lips de regesin gue
ward Taite, incluinds & gravaclo am dudic aloy video. Diante digse, solicila-se ambém a elaboracss do
Tarmo de auharlza;in- para usg de woz elod vides destinados aos pﬂ'llt'qﬂhl!!:.

RESPOSTA: Indud as devidas consderagies realizadas frerls a gravacio, messallo que essa serd Teila am
dudio com o inluil de confribuir com a andlise de dadas. Trechos com essa inclusdio; Colela de dados
pig 22, Terms S use da waz ; pag 33 & Roleiro | pag 34,

ANALISE: PENDEMCIA ATENDIDA

A respeils da TCLE:
T- Mo item infrodusds (pag. 1/5), B-se ; Se vocd liver quakjuer pargunta, apos ou durante a lelura desse
termo, por favor, sinta-se & vontade para enlrar em conlalo com o médico responsdvel pela condugdo do
exluds ou com algumn profissional que paricipa do esiuds & que possa esclarecer suas dividas, . Solicita-se
adequachn, subsiluings o Lenmms § medica;, por peaquisader. Segunda a Resslucls J66M2, ilam 1123, além
de explicar os delalbes da pesquisa (justificativa, sbjstives, procedimentos, desconlonos, riscas, beneficios,

grupos de slocacio,
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enlfe oulros aspectos), o TCLE tambérm deve infofmar & assequiar ciaraments of difeilos dos participanies.
RESPOSTA: Realizo subsilugss oo termo médico para pesquisadora, conlorme ponliado. As alleractes
podem se anconiradas no TCLE J pdg 28,

ANALISE: PENDENCIA ATENDIDA

B Mo ilemn ; Procedimentos realizados neste protocoloy, (pag 1/5), explicitar orde serd realizada a enievista,
come sard o sel agendaments, o conleddo & ser abordado mas pergunlas & como Serd a sua gravagao
{Sudin elea videa), salicitands sua suleizacie Solcita-ae dessrevers no TOLE, de foma clara & abjetiva,
ados o prnudlmahm anvalvidos na pas-qulu, com o delalkaments dos mdiodss a serem ulilizados.
Apregentands os procedimentos que serdo realizades desde a entrada do paricipante no estudo abé sua
finalizagao (Resclugio CHS i 466 de 2012, item IV.3.a).

RESPOSTA: Realizo de forma detalhada no item Procedimento realizados nesie protocolo , TCLE as
descrichbes soliciladas. Inchio a seguinte foama:

Apds realizado o convite & aceile presencialmente para a participagdo nesta pesquisa. No cansulldnio
edanicligicn, oeamerd am uma (nica veZ a enbevisla velunbiria sobse o tema deste projela. Anbes de iniciar,
imparta saber que este eslude pergunlard sobie seu ralamenis de probése denlirial; denlabura; reskizade
na UBS Jd. das Palmas, sends importante conhecer suas caracierslicas pessoais, histdria e aproximacio
com & sadde bucal. Serd realizada a grangaﬂ de dudio, conlribuindo assim na mahor andlise das
respaatas. Serd necessanc presnches o Temms de use de Audio para a gravachs aconlecer, lendo gualguer
dirvida, =& sinla 4 ventade para pergunias. A pesquiss serd realizada em irds slapas, a leilwa do TCLE.
aceile do TCLE, Leitura do Tesme 2 uso de dudia, sceile do Terme & apis ibmmna das assinaluras, serd
realizade as perguntas no memenls da enrevista, cuja Surscio tobal serd de alé 40 minulos, sendo [Berado
lpﬁ#ﬂ pErmind ou desisiéncia, se assim meurIr. .Aparur das enirevisias a puquludnra regizard o esiudo
detalhada do conleddo oblido, sendo o8 resullados wilizados para fins académicos-cienliftos & sua
identificachs serd manlida am sgilo, ends acesen sos dados apenas a pesquisadora & anentadora. Reforco
que fnenbuma das informacies impaciand de Torma negaliva no seu ratamenls.

Tresha earmigide no TOLE ;, Procedmants realizada neste proloeslo § pdg 28 20

AHALISE: PENDENCIA ATENDIDA
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. Mo fem ; Fiscos), (pag 2/5), ndo & descrilo o possivel descanforls 8o parbcpants gerado ao responder
algumu das pﬁgunlau do rolers de enlrevista. Saolicila-se adaqua;jn, asgim coma incluir oulros
precadimentes que mikguem o msco de perda de confidencialidade (Resalucla CNS a° 466 de 3012, lem
.3k

RESPOSTA: Descreve de forma detalade o item Riscos presenle no TOLE, sendo apresenlado da
saguinte fomma:

Mgumas perguntas de rateine poderdo gerar deseanlario a6 respondédas, dessa farma o local da enfrevista
(consulddo odontelagien) conbribuird para um ambiente privade e conlondvel. A sua pariicipacke implicard
am danos minemos relacionados a confiablidade, & com o inluilo de minimizar os Hﬂl-&tﬂpﬂ!}ﬂﬂ. aard
limitada o mifmero de entrevistadares & acesss aos dadaes. O sigilo serd manbdo, & as resgostas serdo
rabalhadas cusdadosaments pela pesquisadora responsdvel & omnentadora.

Tresha cafmgite na TOLE ; Risces & inconvenineias | pag. 20

AMALISE: PENDEMCIA ATENDIDA

10- Mo item ;Benelicios,, (pag 205), explicitar gue ndo hd beneficios direlos ao pasticipante (Resalugdo
CHES n® 466 de 2012, itam IV.3.b.). Solicila-se adequagho.

RESPOSTA: Descreva de forma esplicila que ndo ha benelicios, adequands conforme solicitacio. Descrila
ne TCLE da sequine Tarma:

Mo ha banelicios direlos na sua paricipasds. O beneficos indrelos eside am conlribuir com os dades
para uso em mens cientifices, podendo colaborar com esivdos de demais pesquisadones gue apresentaram
infefesee similares an deste tema.

Trecho cormgide no TOLE ; Benelicios do esiuds | pag. 25.

ANALISE: PENDEMCIA ATEMDIDA

11- Mo fem g Assinalura de consentimento) (pag 5.5). odos os aspagos destinedos & assinaluras dos
emvolvides devem estar na mesma pagina do documenlo & ndo em pdginas separadas. [Resolugdo CNS n°
468 de 2012, ilem IV 5.d). Solicila-se adeguacio.

RESPOSTA: Realizo devida comecdo de conligurasio da pagina. Correcio enconirada no TOLE | pag. 31.
AMAL ISE: PENDEMNCIA ATENDHDA

Sobre o cronograma do eshuda:
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12- O cronograma apresenisda na Plalafoma Brasl apresenda spenas o perioda relements 4 submissda da
prajeto ao CEP, ndo exphtilands o periodo de realizacio da pesquisa, principalments a colels de dados,
que & explicilado apenas no projelo de peaquisa. Solicila-ge adequacio, acrescentando estas nformagbes
no sistesma da Plataforma Brasil (Morma Operacional CHS n° 001 de 2013, item 3.4.1.8)

RESPOSTA: A colela de dados deste projeta de pesquisa, ndo inidow. Me comprometo a inclir as datas de
I'H:!]f.' em dianle, realizanda o e & p»r.-rmltidt- puln sislama da Plalalosma Brasil. Trecho descrilo na
Metodologia ; Aspectos dlicos § pég. 24

ANALISE: FENDEMNCLA ATEMDIDA

Agds andlise, ndo foram observadas dbices dlicas.

Fessalta-se que & obrigacio do pesquisader enviar relaldnes parciais semeslrais, via nolificagdo na
Plataforma Brasil, para acompanhaments do prajeln de pesquiza pele Comité de Elica.

D& resma I6ma, &0 SnoefTar & pesquisa, o peequisstdor deve anviar relatdro final ao CEP, via nolificacdio
na Plalafarma Brasil, conforme modelo disponibilizads em nosso sie. O prazo para envio & de 30 &as apss
a finalizacho do projels (Resolucho CHS 46812 X1 d).

O pesquissdor responsdvel lem, ainda, o dever de guardar lodas os documentos 8o prajelo [para evenluais
auditorias de pesguisa) pelo prazo de 05 anos & conlar da dala de aprovagle do relalano Tinal do projels
pels CEP [Resolsgls CNS 46612, X1 1)

Consideraches Finais a eritbrio do CEP:
Dianle do exposio, o Comité de Efica am Pesquisa do Hospital lsraefita Albedt Einstein, de acordo com a
Resolugdo CHNS n® 466 de 3012 & Norma Operacional n® 001 de 2013 do CH3, manilesia-se pala aprovacio

do prajelo de pesquisa proposto.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixe relacionsdos:

Tipo Decuments | Arguiva Poslagem [Ty Siluagan
Informagtes Basicas|PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_P | 11/06/2024 ACEND
do Projels ROJETD 2208506 pal 10.48:42
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Duros TCLEPROJETODEFESOUNSAATUALIZ | 11/06/2024 JNAJILA DA ROCHA Acedln
ADD gl 104812 [SANTOS
Projelo Delahado ! | PROJETODEPESOQUISAATUALIZADD. | 11/0672024 |NAJILA DA RDOCHA Acedlo
Brochura pdl 124517 |SANTOS
Inne sl dar
[x T T TEREMODEUSDDANCE pdf 11062024 [NAJILA DA ROCHA Acelo
_ 10:40B  JSANTOS
Infarmagies Basicas | FE_IHFGHMN;EES_HEH:AS_DD_F‘ 180520324 Acedln
i P'mieh:- ROJETD 2208508, pll 12:18:48
Dudros TCLEPROJETODEFESOUISAATUALIZ | 18052024 JNAJILA DA ROCHA Acedlo
A0 pdl 121711 SANTOS _
Dudnas TCLEPROJETODEPESNSAATUALIZ | 16052024 JNAJILA DA RDCHA | Poslads
I T v A Y - | —— . Bl e —
Duros FROJETODEFESOQUISAATUALIZADD. | 1805/2024 JNAJILA DA ROCHA Ao
pdl 121515 | SANTOS
Dudros FROJETODEFPESQUISAATUALIZADD. | 16052024 |NAJILA DA RODCHA | Poslads
pl 121515 ISANTOS
Dudnas TRECHOSCORRIGIDCOEPROJETODEP| 1680872024 NAJILA DA ROCHA Acedlo
ESCOUISA odl 12:11:42 | SANTOS
Oulros mzrnm%'mﬁm [HAJICA DA ROCHA. | Poskoo
ESOUISA gdl 12:11:42 |SANTOS
Dudros EINSTENCARTADERESPOSTA. pdl 180572024 | NAJILA DA ROCHA Acedio
121016 ISANTOS -
Dudnas EINETEINCARTADERESPOSTA. pudl 180572024 |NAJILA DA ROCHA | Poslada
121k16 | SANTOS
Infiormagies Basicas | FE_IHFBHMM;EES_EEPEAS_DD_F‘ 14/05/2024 Acedlo
Dudros DECLARACACDINSTITLICADCOP, 140572024 | NAJILA DA ROCHA Acedlo
ICIPANTE pell 11:41:22 ISANTOS
Duros DECLARACADOIMSTITUICADCOPART| 14052024 |NAJILA DA ROCHA, | Recusad)
ICIPANTE pdl 11:41:22 | SANTOS 4]
Dudros TERMODEANUENCIAGESTORESDEA | 14/05/2024 JNAJILA DA ROCHA Acedln
REA pdl 11:36:58 | SANTOS
Oulros Tmﬁmm [FEJICA DA ROGHA | Fecusad|
REA_pdl 11:35:58  ISANTOS [4]
Dudnas DECLARACACDERESPONSABILIDAD | 140572024 NAJILA DA ROCHA Aceilo
E._pel 11:33:44 | SANTOS
Dudros DECLARACADDERESPONSABILIDAD | 14052024 |NAJILA DA ROCGHA | Feclsad|
E_pef 11:33:44  JSANTOS &
Dudnas TERMODEAMUENCIADOCOPARTICIP | 040372024 |NAJILA DA ROCHA Aceilo
ANTE pl 120551 SANTOS
Projelo Delahade ! | PROJETODEPESOQUISA pdl 01032024 |NAJILA DA ROCHA Ao
Brochura 11946 |SANTOS
Innneslina daor
Oudros TERMUODE CUMPROMISSOSANTALAS| 0105024 |NAJILA DA ROGHA, Acedin
Al 117:32 | SANTOS
TCLE / Tesmos de | TCLEPROJETODEPESCQUNSA pdl 01032024 |NAJILA DA ROCHA Acedlo
Endefapn:  Ria Comandador Elas Jalet, n" 755 - Piso L4, Sala 4070 WO7.F
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Aasanliments | TCLEPROJETODEPESOUISA pal 101556  |SAMTOS AcEin
Justificativa de
Ausineia
Ouios PARECERDACOMISSADCIENTIFICA | 15022024 |NAJILA DA ROCHA | Aceilo
df 20:168:23 | SANTOS
Oiuios FORMOLARIODE ALT ORIZACAD. pdl TNz |WAJILA DA ROCHA | Aceio
| 11:11:55  |SANTOS
Parecer Anberior APROVACADSTSCAMPOLIMPC pdl ZEM2NZ3 [MAJILA DA ROCHA | Aceio
| 1B:25:10 | SANTOS
FParecer Anberior APROVACADCRSSUL pdl ZEM2Mz] |MAJILA DA ROCHA | Aceio
1B:16:48 | SANTOS
Situagio do Parecer:
Apravads
Mecessita Apreciacio da CONEP:
M
SAD PALLD, 04 de Julbe de 3024
Aszinada por:
Ari Stiel Radu Halpem
{Coordenadorn|a))
Endereps: Rua Comendador Elas Jafet, n" 755 - Pieo L4, Sala 4070 $05.F
Bairn:  bodumbd CEP: {15 e53-000
UF: 3P Municipea: 340 PALLD
Taledong: [11]2151-3720 Fax: [11}2151-0273 E-mail  copsfeinsin b
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e SECRETARIA MUNICIPAL DA
‘ tT:-c-r SAUDE DE SAD PAULO - %ﬂm
SMS/SP

PARECER CONSUBSTANGCIADD DO CEP
Elaborads pela Instituicio Coparticipante
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titubo da Pesquiss: A reabililacio probéica denaria em wma Unidade Bisica de Salde: perspeclivas de
usudrias frerle a desceniralizacho do servigo & aspecios sociais alrelados a0 processo
na Zond Sul do Municipio de Sao Paulo.

Peasquisador: MAJILA DA ROCHA SANTOS

Area Tembtica:

Versfo: 2

CaAF: 77507724 4. 3002.0088

In&tituiGdo Proponente: MUNICZIFIC DE SA0 PALLOD

Patracinador Principal: FUNDACAD ARMALDD VIEIRA DE CARVALHO

DADOS O PARECER
Mirmers do Parscar: 8879151

Apresentacio do Projete:
Trala-se de projels para oblengdo do biule de Mesire em saode Coleliva do Cumsso de Pés Graduagde da
Faculdade de Cincias Médicas da Sanla Caza de 380 Paulo, gue realizard Esluds de Caso aspecifios,
com abordagem qualilativa. Serfio reslizadas enlrevislas semi-esirularadas, apoiadas am wmn rolsio de
pergunitas estrslurade, permilinds a inleracio enire o paficipants da pesquisa @ o enlrevislade. A pesquiss
serd realizada na UBS Jd das Palmas, lecalizada na Zona Sul do Municipio de S3o Paulo - Supervisdo
Téenica de Sadde (STS) - Campa Limpa, local ende & peaquisadors alua come drungia denlisla, com mais 2
colegas de profissdo, lotalizands 3 equipes de Saide Bucal (2SE) no sarvipo. Uma planiha e conbrole des
casos, conlendn informacies basicas oblidas da ficha de anamnese A ulilizada no servigo serd ulilizada
para a busca & selecdo dos pacienles enlrevislados, que se enquadrem nos sequinles oiléios: a) Seram
usudnos em reabifitacio protéca denldria ou reabililacio prolética dentaria concluida na UBS de esluda,
enire o periodo de julho/2023, a uha2024; b) com idade entre 35 anos a T4 anos; ©) que apresenls &
necessidade elinica de pribess com mais de 2 elementss denlisios elou combinacio de proteses: d) que
acedlem parlicipar & gue possam sar enlrevislados presencialmente; &) gue ndo lanham sido alendidos pela
pesguisadora principal &; 1) que ndo lenham nicade o processo reabiliador em oulro servico de sadde no

perioda de pesquisa

Enderess:  Rua O Siopesia Campoes 176

Bakro: Libendads CEF: 01 50890210
UF: 5F Munichpes: 3480 PALLD
Taledone: [1)5465-0057 Emall  oi smsgabine Sineledna sp.go br
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Oibjetive da Pesquisa:
Prirsdirin: Conhecer as perspectivas dos usudrios com indcacso de reabililacio prolélica dentiria sobre a
descanlralizacio do servigo para as UES, reconhecendo aspecins sociais arelades a0 procasss em uma
UES na Zona sul ds Municipio de S8 Paula.

Secunddrios: 1) Reconheser quais s8o o8 principais aspeclos sociais percebides pelos usuarios em
processo de reabililaglo prolélica denlaria. 2) ldenlificar as vivéncias e sensagbes dos usudrios
anlrevizladas nesse processs. 3) Analisar as conguislas & os dlemas quanlo 3 descanlralizacho do ssrviga

de reabiditacio,

Avaliscio dos Riscos e Beneficios:

Sequndo a pesquisadora: “A parlir da Resalicho n® 510 de 7 de abril de 2016 Al 21 o fiscos previsios no
protacelo sho cassifcados com nivel minimo de fiscos, considerande a proposta Sesla pesquisa, 08 fscos
previslos estbo relacionados & exposicle dos participantes & a perda de confidencialidade. Com inuilo de
minimiZar of Meoos pl‘l‘."l'l!lﬂd-.

sard limitado o nomers de anlrevigsladores & stesad 308 dados. Banelicios: A p-uqulu n-pnrtunlura A
ennsinegdo de um Jelbar, do ususno ssbre a descentralzacho do servigo probética para a UBS, ehcidando
aspeclos socisns atelados, permilinde a conbribuiglo para projeches sobre o cudado em seide, podendo
identificar conbibugies & barmeiras reais em prol do desenvalviments de reducio dos danos & ntegralidade
da saide.”

Comentarios & Consideraches sobre a Pesquisa:

Consideraches sobre os Termos de apresentacio obrigatoria:
Faram apresenladas adequadamenle: 1) carlas de anuéncia da Coordenadona Regional da Sadde Sul, & da

supervisdo 1echica de Sadde de Campo Limpe; 2) TCLE: 3) Reteire de enlreviata; 4) Folha de Resta; 5)
Projela comglels, com alualizaches, B) Informacdes Basicas do Projelo &, &) carla com as respostas
adequada:. esclaracedaras pmdtn:'n: do paracer anlariar.

Conclusdes ou Pendincias & Lista e Inadequacoes:
A andlise dos documenlos permite concluir que ndo ha aspeclos anléticas no projela, permilindo sua

aprovacio.
Consideragbes Finais a critbrio do CEP:

Endiogs:  Rua O Shueira Campos 178

Bakro: Libsendads CEP: [1.508-020
uF: sF Municipia: 240 PALLO
Talefone: |[11)5465-0257 Esmalt cop smsgabinee el sp.go br
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Este parscer foi elaborade baseado nos docurmentos abaixe relacionados:

Tipo Documenls | Arguiva Poslageim Autor SiluistAo
Infarmagies Basicas| PH_INFORMAGOES_BASICAS DO P | 16052024 ACen
do Projels ROJETO 2308439, pl 16:20: 24
Dulras TRECHOSCORRIGIDNDSPROJETODE 180572024 |NAJILA DA ROCHA | Acedlo
ESQUISA pdl 11517 | SANTOS

Dudros FPROJETODEFESQUISAATUALIZADD. | 16052024 |MAJILA DA ROCHA Aresio

| L — : L SANTOS

Dulnas TCLEPROJETODEFESOUNSAATUALIZ| 18052024 [MAJILA DA ROCHA | Acesio
AN pdl 161712 | SANTOS

Dulras SECRETARIACARTADERESFPOSTA pd| 1680572024 |MAJILA DA RODCHA | Acedilo
I 16:16:30 | SANTOS

Dulros TERMODEANUENCIAGEETORESDEA | 15032024 |MAJILA DA ROCHA Aresio
REA pdl 072825 [SANTOS

Oulias dzﬁmmmm [FEJICA DA ROCHA | Aceio
E.pedl 072337 |SANTOS

Dulras DECLARACADDINSTITUICADCOR 15032024 |NAJILA DA ROCHA | Acedlo
ICIPANTE pdl 07:21:53 |SANTOS

Projelo Delahads ! |FROJETODEPESOQUISA pdl 15032024 |NAJILA DA ROCHA Aealo

Brochura OF2k0o3  |SANTOS

Imesiiaadar

Dulnas TERMODEAMUENCIADOCOPARTICIP | 040372024 |NAJILA DA RDOCHA | Aceslo
ANTE pdl 12:05:31 SANTOS

TCLE / Termos de | TCLEPROJETODEFESGUNSA pdl 1032024 |NAJILA DA ROCHA | Acesio

Asganlimanlo | 11536 | SANTOS

Justiicativa de

LS BNcia

Dulras FPARECERDACOMISSAOCIENTIFICA G| 15022024 |NAJILA DA RDOCHA | Acesio
dr 20:16:23 | SANTOS

Dudros FORMULARICDEAUTORIZACAD pdl 1102024 |NAJILA D ROCHA Aresio

| 11:11:55 | SANTOS

Paracar Anbariar APROVACADSTSCAMPOLIMPO. pdf 22023 |NAJILA DA ROCHA | Acesio

[ Parecar Anteriar APROVACADCRISUL pdf 222023 |NAJILA DA ROCHA | Acesio

1E:16:48 | SANTOS

Siuacho do Parecer:

Apravade

Necessita Apreciagio da CONERP:

M

Enderecs: Rua Or. Sgueira Campos 178

Bairo: Libercads CEP: 01 _s0eu0e1

UF: 3F Municipie:  SA0 PALLD

Talefone: |[11)5465-0357 E-smail  cop smsjabinee Speedeii ra spgo br
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Confinescin do Persos: BETD.H1

A0 PAULOD, 10 de Junho de 2024

Rasinade por:
BREND SOUZA DE AGULAR
{Coardanadar(a))

Enderagn:  Rua Or. Soueia Carmgos 178

Bairo: Libsdaos CEF: [ 080210
UF: 3F Municipis: 340 PALLD
Taledong: [11)5465-0257 E-smail: cep smsgabinets Sprefeium spogoy br
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