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RESUMO

O estado do Ceara possui um dos maiores indices de Pessoas com Deficiéncia (PcD) que além
de possuirem maiores fatores de risco referindo-se a afec¢Bes orais comparadas a populacao
em geral, esse grupo de individuos e seus responsaveis podem ter dificuldades no acesso aos
servigos odontologicos e ainda falta de informacdao a respeito. A presente pesquisa teve como
objetivo analisar o perfil dos Pacientes com Necessidades Especiais (PNE), e 0 seu acesso no
Centro de Especialidades Odontoldgicas Regional da cidade de Brejo Santo — Ceara. Trata-se
de um estudo epidemioldgico, transversal, realizado através da aplicacdo de um questionario
com os PNE’s ou seus responsaveis, onde respondiam perguntas extraidas do caderno de
avaliacdo do Programa de Melhoria de Acesso e Qualidade- PMAQ CEO de 2013, adotando-
se 0S seguintes critérios: usuarios que estavam presentes na sala de espera no momento da
coleta dos dados com aptiddo fisica, emocional, cognitiva e judicial ou seus responsaveis
legais. Para analise dos dados foi utilizado o Programa Excel 7.0. A amostra de conveniéncia
foi composta por 52 individuos, 51,9% eram do sexo masculino, a maioria dos pacientes com
idades entre 20 a 30 anos. Sobre o nivel de escolaridade, foi constatado que 34,6% dos
pacientes possuiam o ensino fundamental incompleto e 23,1% néo sdo alfabetizados. A maior
parcela dos entrevistados residem na cidade de Brejo Santo, onde se localiza o CEO. Dentre
0s usudrios, 42,3% vivem com menos de 1 salario minimo. A deficiéncia mental foi a mais
prevalente, seguida por hipertensdo, o meio de deslocamento mais comum entre 0S USUArios
do CEO sédo os transportes publicos disponibilizados pela secretaria de saude da cidade.
76,9% nunca faltaram o atendimento e 69,2% foram encaminhados através das ESF. De
acordo com o perfil epidemiologico dos pacientes com necessidades especiais, houve
predominancia de atendimento a pessoas do sexo masculino, com baixo grau de escolaridade
e renda, a maioria se encontrava na segunda década de vida e muitos pacientes dependem de

auxilio financeiro governamental.

Palavras-chave: Atencdo secundéaria. Servigos de Salde para Pessoas com Deficiéncia.

Saude bucal.

ABSTRACT



The state of Ceara has one of the highest indexes of People with Disabilities (PKD), besides
having higher risk factors for oral diseases compared to the general population, this group of
individuals and their caregivers may have difficulties accessing the dental services and still
lack of information about it. The present study had as objective to analyze the
sociodemographic conditions of patients with special needs, as well as access to dental care of
patients treated in a secondary care unit in the interior of Ceara. This is a cross-sectional
epidemiological study carried out through the application of a questionnaire with the patients
or its responsible with questions extracted from the evaluation of the Programa de Melhoria
de Acesso e Qualidade- PMAQ CEO de 2013. adopting the following standard: user who
were present in the waiting room at the time of data collection that had physical, emotional,
cognitive and judicial (over 18 years) ability or their legal guardians. To analyze the data was
used the Program Excel 7.0. The convenience sample was composed by 52 individuals,
51.9% were male, the majority of patients between the ages of 20 and 30 years. The level of
schooling showed that 34.6% of the patients had incomplete primary education. The largest
parcel of respondents reside in the city of Brejo Santo, where the CEO is located. Mental
deficiency was the most prevalent, followed by hypertension and 76.9% never missed the
attendance and 69,2% were sent from the ESF. According to the epidemiological profile of
patients with special needs, where there was a care predominance for males with low
schooling and income, most were in the second decade of life and many patients depend on

government financial assistance.

Keywords: Secondary care. Health Services for Persons with Disabilities. Oral Health.
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1. INTRODUCAO

A Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia, pelo
decreto n°® 3.298/99, caracteriza a pessoa com deficiéncia aquela que de forma permanente
apresenta perdas, anomalias de sua estrutura ou de suas funcdes psicoldgica, fisioldgica e
anatdmicas, que resultem na incapacidade de desempenhar atividades dentro dos padrdes
considerados normais para o ser humano. Os pacientes com necessidades especiais (PNE),
para a Academia Americana de Odontologia, sdo aqueles usuarios que possuem uma ou mais
limitacGes, temporarias ou permanentes, de origem mental, fisica, sensorial, emocional, de
crescimento ou médica, que os restringem do atendimento odontoldgico convencional
(MENEZES, 2016).

Segundo dados do IBGE, o Brasil tem aproximadamente 208 milhdes de habitantes,
desse nimero, estima-se que 23,9% possui algum tipo de deficiéncia (QUEIROZ et al., 2016).
Considerando o envelhecimento populacional, a quantidade de pacientes com necessidades
especiais tende a crescer também, uma vez que doencas crénicas e deficiéncias aparecam
com o avanco da idade (ARAUJO et al., 2011). Mediante esse fato, aumenta a necessidade de
adequacdo dos servicos de salde voltados ao atendimento dessa eminente demanda,
principalmente no ambito odontolégico, ja que esses individuos apresentam maior
predisposicdo para desenvolvimento de patologias bucais, tais como: céarie, doenca
periodontal, Cancer bucal, edentulismo, etc (SANTOS et al., 2014 ).

A Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, criada através da portaria GM/MS
n°793 de 24/04/2012, garante a todos os portadores de deficiéncia, perante a lei, o
atendimento odontologico especializado. Esse atendimento deve comecar pela atencéo basica,
gue por sua vez, ao identificar casos de necessidades especiais para o atendimento, devera
referenciar para a atencao secundaria (CEO) ou terciaria (Atendimento hospitalar).

Os Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEOs), s@o estabelecimentos
desenvolvidos para fornecer a populagdo, minimamente: periodontia especializada,
diagndstico bucal e detecgdo do céncer bucal, endodontia, cirurgia oral menor de tecidos
moles e duros e atendimento a pacientes portadores de necessidades especiais (PIRES et al.,
2015).

No Sistema Unico de Saude- SUS, o atendimento odontoldgico a esses pacientes se
restringe mediante baixas condi¢Oes socioecondmicas e dificuldade de deslocamento para 0s
centros de referéncia, além do tempo investido aos demais tratamentos que ocorrem paralelos

ao atendimento odontologico. Associados a incompreensdo, pouco interesse dos seus



responsaveis sobre os cuidados bucais e acrescido a predisposi¢cdo que esses individuos
possuem de adoecer, o resultado implica na impossibilidade de concluir o tratamento
odontoldgico ou até mesmo no controle preventivo (SAMPAIO et al., 2004)

Diante de certas condic¢des sistémicas ou limitacGes fisicas apresentadas pelo PNE, o
atendimento odontoldgico a esse grupo possui caracteristicas especificas para cada caso. No
entanto, alguns grupos podem, e devem ser tratados ainda na atencdo primaria
(SCHARDOSIM et al., 2015). O cirurgido-dentista desempenha um papel fundamental para
melhoria da salude dos PNE’s, participando da promocéo, prevencdo e reabilitacdo desses
pacientes, trabalhar em uma equipe multidisciplinar € fundamental para o sucesso do
tratamento ou para minimizar as deficiéncias (OLIVEIRA E GIRO., 2011).

De acordo com Jacomine et al., (2017) foi observado que em grande parte dos
graduandos ndo ha convivio com nenhuma pessoa portadora de deficiéncia, tal fato pode
acarretar em situacOes negativas na vida profissional, somando com a escassez de informacéo,
a situacdo se torna ainda mais critica. Dessa forma, vale salientar a importancia das
universidades desenvolverem uma atencao voltada para o atendimento ao PNE, uma vez que a
procura por aperfeicoamento € minima, além da caréncia de cursos nessa area da satde bucal.

O objetivo do estudo foi tracar o perfil epidemiolégico dos pacientes com
necessidades especiais atendidos no Centro de Especialidades Odontol6gicas da cidade de
Brejo Santo, no estado do Ceara.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, transversal, realizado no Centro de
Especialidades Odontoldgicas Regional na Cidade de Brejo Santo-Ceara. A cidade de Brejo
Santo, localiza-se na regido Sul Cearense. Sua populagédo, conforme estimativas do IBGE de
2018, era de 49.109 habitantes. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Pesquisa Etica do
Centro Universitario Dr Ledo Sampaio sob CAAE.

A pesquisa foi realizada entres os meses de janeiro e mar¢o de 2019, através da
aplicacdo de um questionario com perguntas extraidas do caderno de avaliacdo do Programa
de Melhoria de Acesso e Qualidade- PMAQ CEO de 2013, como avaliagdo do servigo pelo
Ministério da Salde, o questionario foi aplicado para uma amostra de conveniéncia,
constituida pelos pacientes com necessidades especiais ou seus responsaveis que estiveram de
acordo com os critérios de inclusdo da pesquisa.

Para a selecdo da amostra para responder ao questionario, foram adotados os seguintes
critérios: usuarios que estavam presentes na sala de espera no momento da coleta dos dados;
aptiddo fisica, emocional, cognitiva e judicial (maior de 18 anos) do usuario e nos casos de
impossibilidade do proprio paciente em participar da pesquisa foram aplicados ao
responsaveis legal que os acompanham e pacientes que ja tinham iniciado o tratamento no
CEO. Com a aplicacdo do questionario, foram coletados dados sociodemogréaficos (sexo,
idade, renda, tipo de deficiéncia, transporte e local da residéncia) dos usuarios, assim como
informacBes sobre o sistema de referenciamento, agendamento e tempo de espera para as
consultas e o acesso ao CEO.

Para analise dos dados foi utilizado o Programa Excel 7.0, a apresentacdo dos

resultados ocorreu por meios de tabelas e graficos, objetivando sua melhor compreenséo.
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3 RESULTADOS

A amostra de conveniéncia foi composta de 52 individuos, desses 51,9% eram do sexo
masculino e 48,1% do sexo feminino, que variaram numa faixa etaria entre 3 a 64 anos de
idade, sendo a maioria dos pacientes com idades entre 20 e 30 anos. Sobre o nivel de
escolaridade, foi constatado que 34,6% dos pacientes possuiam o ensino fundamental
incompleto e 23,1% nao sdo alfabetizados. A maior parcela de entrevistados, residem na
cidade de Brejo Santo, onde se localiza 0 CEO. Os demais entrevistados sdo de municipios
vizinhos, a cidade de Milagres foi a que demonstrou o maior percentual de usuarios entre as
cidades vizinhas, seguida por Mauriti. No geral, 76% afirmaram ter cobertura da Estratégia
Saude da Familia na regido onde moram, o restante precisa se deslocar para ESF de regides
vizinhas para conseguir atendimento.

Dos entrevistados, metade residem na zona urbana e a outra metade na zona rural,
convivendo geralmente entre 4 a 5 pessoas na mesma casa. A maioria (46,2%) vive com uma
renda equivalente de um até dois salarios minimos, enquanto 42,3% vivem com menos de 1
salario minimo, uma grande parte relatou receber auxilio doenca do governo e chegaram a
participar do bolsa familia. Com relacdo ao estado civil, 62,7% dos participantes estdo
solteiros.

O tempo médio de uma hora para os usuarios chegarem ao centro de especialidades
odontoldgicas representou 18% dos entrevistados, seguido por 30 minutos que demonstrou
14%. Periodos de tempo mais curtos mostraram um pequeno percentual. O meio de
deslocamento mais comum entre os usuarios do CEO sdo os transportes publicos
disponibilizados pela secretaria de saude da cidade (29,4%) e transportes privados (vans ou

onibus ) (23,5%). Dos usuarios apenas 9,8% vao a pé ao CEO.
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GRAFICO 1 — Prevaléncia das necessidades especiais encontradas.

-
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Fonte: Autoria Propria.

A maioria dos agendamentos dos pacientes (69.2%) foram marcados através das ESF,
onde receberam guias de encaminhamento e foram direcionados para a Secretaria de Saude
para agendar o atendimento no CEO.

A grande maioria dos entrevistados (78,8%) ainda ndo tinham sido encaminhados de
volta ao dentista da ESF, pois estavam em pleno tratamento odontologico no CEO. Uma
pequena parcela (7,7%) afirmou ter voltado ao dentista do ESF para remover suturas e
finalizar estapas restauradoras, tendo que retornar em seguida para dar continuidade a outros
procedimentos.

O maior numero de pacientes alegam ndo ter faltado nenhuma vez ao atendimento
(76,9%), em contrapartida, os que relataram ja ter faltado alguma vez, justificaram o motivo
por estarem com problemas de salde, alguns tiveram dificuldade em relacdo ao transporte ou

tinham consultas médicas agendadas no mesmo dia (grafico 2).



GRAFICO 2 - Relagdo do motivo das faltas dos entrevistados.
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Quanto a resolucdo dos problemas pelos quais foram a procura do CEO, 30,8%

demonstraram como nao resolvido ou em andamento, ja os que afirmaram ter seu problema

resolvido e estavam ali presentes para reavaliacdo, foram 17,3%. Dos pacientes especiais

86,5% sao atendidos por ordem de chegada e 92,3% estdo satisfeitos com o horario de

atendimento marcado. Entretanto, os pacientes com deficiéncias mais severas, que nao tinham

condicgdes de permanecer em fila de espera, tinham seu atendimento priorizado independente

da hora de chegada.
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4 DISCUSSAO

Conhecer o perfil epidemiolégico dos pacientes com necessidades especiais em um
Centro de Especialidade Odontologicas Regional, que tem como caracteristica atender
diversos municipios pertencentes a 192 Coordenadoria Regional de Saude - Brejo Santo no sul
do estado do Ceard, permite uma visdo sobre os servicos prestados no Centro e as principais
dificuldades encontradas pelos PNE’s em busca de atendimento odontoldgico.

De acordo com os dados da pesquisa, 51,9% dos participantes eram do género
masculino e 48,1% do género feminino, resultado semelhante a pesquisa de Santos et al.,
(2014) que analisou o perfil epidemioldgico dos PNE atendidos em um CEOQO no interior
baiano. A maioria dos participantes da pesquisa estavam na segunda década de vida (23,07%).
Na pesquisa realizada na clinica de PNE da faculdade de Odontologia de Araquara-UNESP, a
minoria dos pacientes se encontravam na primeira década de vida, mostrando uma procura
tardia por atendimentos odontolégicos (DOMINGUES et al., 2015).

O atendimento tardio com o cirurgido-dentista aumenta o risco de desenvolver
problemas bucais, visto que nessa fase a crianca e 0 seu responsavel estdo mais adeptos a
adquirir conhecimentos para manter uma saude bucal mais saudavel, diminuindo os riscos de
urgéncias e atendimentos curativos ou mutiladores, para Moretto et al., (2014) a demora no
encaminhamento para o atendimento odontoldgico é um problema que pode ser considerado
com esse grupo de pacientes, porque em diversos casos a familia busca apenas o atendimento
médico, devido ao quadro de salde geral e acabam negligenciando o atendimento
odontoldgico.

O IBGE estima que de 10% das pessoas com necessidades especiais, apenas 3%,
recebem atendimento odontolégico na primeira infancia. A respeito das principais
informagdes sociodemogréaficas, 34,6% dos pacientes possuiam o ensino fundamental
incompleto, o baixo nivel de escolaridade pode refletir na falta de conhecimento sobre a satde
bucal e a sua associa¢do com as condicdes sistémicas, Cardoso, (2015) destacou que 0s niveis
de escolaridade em sua pesquisa também foram baixos, pouco menos da metade (42%) possuli
ensino fundamental incompleto, gerando impacto direto na satde bucal dos individuos.

Com relacdo a renda familiar, observou-se que 43,9% viviam com até um salario
minimo, dados que se assemelham ao estudo de Queiroz et al., (2014) que obteve a maioria
das familias com até um salario minimo. Previtali et al.,(2012) afirma que o fator
socioecondémico e as dificuldades financeiras podem influenciar diretamente na situacdo da

salde bucal desses pacientes, a promocao e a prevencao de salde devem estar presentes nesse
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grupo de pacientes precocemente, tendo atencdo bésica como um importante meio para
promover esses conhecimentos.

A maior parcela de entrevistados, residem na cidade de Brejo Santo, onde se localiza o
CEO, isso pode demonstrar que mesmo sendo referéncia da regido no atendimento de
pacientes especiais, pacientes das regides proximas tem um namero menor de
encaminhamentos para o Centro, isso pode ser refletido pela distancia e custo financeiro para
0 deslocamento.

Das necessidades especiais registradas na presente pesquisa, a maioria possui
deficiéncia mental, seguidos por hipertensdo e deficiéncia fisica. Resultado semelhante da
pesquisa de Cardoso, (2015) onde 31% dos pacientes com necessidades especiais
apresentavam deficiéncia mental. Comparado a pesquisa de Santos et al., (2014) onde foram
analisados prontuarios de pacientes atendidos no CEO em Feira de Santana, pode-se notar que
a hipertensdo (31%) foi a alteracdo mais prevalente, seguida de deficiéncia mental (29,3%).

Segundo o Ministério da Salde no Brasil, cerca de 23 milhfes de pessoas que
corresponde uma média de 12% da populacdo necessitam de algum atendimento em salde
mental. Desse total, pelo menos 5 milhdes (3% da popula¢do) sofrem com transtornos mentais
graves e persistentes. A Associacao Brasileira de Psiquiatria afirma que apesar da politica de
salde mental priorizar as doengas mais graves, como esquizofrenia e transtorno bipolar, as
mais prevalentes estdo ligadas a depressdo, ansiedade e a transtornos de ajustamento. Segundo
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), os problemas com saude mental ocupam cinco
posicBes no ranking das principais causas de incapacidade.

A OMS estima que 600 milhdes de pessoas tenham hipertensdo arterial sistémica
(HAS) e ocorram 7,1 milhGes de mortes anuais decorrentes dessa doenga. Estudos indicam
crescimento mundial de 60% para o0 ano de 2025. Oliveira et al., (2008) cita diversas
manifestacdes bucais presentes em individuos com sindrome de Down, doencas sistémicas e
pacientes que fazem uso de terapéutica medicamentosa, reforcando a importancia da
integralidade no atendimento e o conhecimento necessario para o atendimento desse grupo
prioritario. Macedo et al., (2018) afirma que é de suma importancia conhecer as condigdes
dos pacientes para avaliar de forma abrangente o atendimento de pessoas com necessidades
especiais no servico publico.

Considerando uma dificuldade o tempo de espera para iniciar o atendimento apos
marcar a consulta na pesquisa feita no CEO regional de Brejo Santo-CE, 53,8% dos usuarios
aguardaram entre uma semana a um més pra conseguirem atendimento, 34,6% aguardaram

até uma semana e 11,5% esperaram mais de dois meses para para serem atendidos,



16

presumindo assim, que os usudrios ndo enfrentam grandes dificuldades com o tempo de
espera. Fato semelhante foi visto na trabalho de Souza et al., (2009), apds a marcacdo da
consulta, os usuarios aguardaram em media 25 dias até surgir uma vaga para atendimento,
podendo o tempo de espera variar de acordo com a especialidade.

De acordo com Albuquerque et al., (2014) a acessibilidade aos servigos de saude
influenciam diretamente na permanéncia e continuacdo do tratamento dos pacientes no
servico publico, mostrando que fatores adversos como tempo de espera podem interferir
significativamente no tratamento, muitas vezes devido a demora no agendamento pode
ocasionar desisténcia por parte dos usuarios, principalmente em casos que ndo seja de
urgéncia.

Dos participantes 98,1% alegaram que o horario de funcionamento do CEO atendia a
suas necessidades e 92,3% ndo relataram nenhuma objecdo quanto a facilidade de conseguir
atendimento. De acordo com as palavras de Cardoso, (2015), metade dos usuarios PNE’s
entrevistados na sua pesquisa alegaram ndo ter dificuldade para encontrar atendimento
odontoldgico, demonstrando um percentual animador relacionado a esse quesito. Albuquerque
et al.,, (2014) relatou que a acessibilidade das pessoas com necessidades especiais se
relacionam diretamente com a qualidade das unidades de saldes e seus profissionais
envolvidos.

A maioria dos pacientes (76,9%) alegam ndo ter faltado as consultas odontoldgicas,
em contrapartida os demais relataram ja ter faltado uma vez, com as principais justificativas
de estarem com problemas de salde, alguns tiveram dificuldade em relag¢do ao transporte ou
tinham consultas médicas agendadas no mesmo dia.

Os usuarios do CEO de Brejo Santo possuem diversas alternativas para seu
deslocamento, sendo o mais comum os transportes publicos disponibilizados pela secretaria
de saude da cidade (29,4%), carro préprio ou da familia (23,5%), moto (15,7%) e carro de
linha (15,7%). Em sua pesquisa, Cardoso, (2015) afirma que 85% da amostra do estudo
depende do transporte publico para se deslocar até o CEO, mostrando o quanto € importante a
parceria dos Orgdos publicos no deslocamento dos usuarios para essas consultas

especializadas.
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5 CONCLUSAO

De acordo com o perfil epidemioldgico dos pacientes com necessidades especiais,
onde houve predominancia de atendimento a pessoas do sexo masculino, com baixo grau de
escolaridade e renda, a maioria se encontrava na segunda década de vida e muitos pacientes
dependem de auxilio financeiro governamental. Dentre as condi¢des clinicas, a deficiéncia
mental foi a mais prevalente, seguido de hipertenséo arterial. A maioria dos pacientes nao
faltaram as consultas odontoldgicas, e quando faltaram relacionaram a motivos de salde que
impossibilitaram a ida ao atendimento e dificuldade com transporte intermunicipais, a maioria
dos PNE estdo satisfeitos com os horarios de atendimento.

A atencdo em saude bucal ao paciente com necessidades especiais encontra um grande
avanco no Sistema Unico de Saude (SUS) com o CEO; todavia um fluxo de encaminhamento
correto entre a atengdo basica torna-se necessario, pois dependendo da condicdo de saude dos
PNE, seu atendimento poderia ser na ESF, evitando deslocamento para outra cidade.
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APENDICE

01.Género?

( )Masculino

( )Feminino

( )Prefiro ndo dizer
Outro:

02.1dade?

Sua resposta

03.Qual a necessidade especial?

Sua resposta

04.Qual o seu estado civil?

( )Solteiro(a)

( )Casado(a)

( )Divorciado(a), desquitado(a) ou separado judicialmente
( )Viavo

separado(a) judicialmente

Outro:

05.Entre as opcdes que vou ler, qual a sua cor ou raga?
( )Branco

( )Pardo

( )Negro

( YAmarelo

( )indigena

( )lgnorada

Outro:

06.0(a) senhor(a) mora nesse municipio?
( )Sim
( )Néo

07.Qual o municipio?

Sua resposta

08.A sua casa localiza-se na:
( )Zona Urbana

( )Zona Rural

Outro:

09.Sua casa € coberta (acompanhada) pela Estratégia Saude da Familia?

( )Sim
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( )Néo
( )N&o seli

10.Quantas pessoas vivem na sua casa,incluindo o(a) senhor(a)?
( )1-3 Pessoas

( )4-6 Pessoas

( )7-10 Pessoas

( )Mais de 10

Outro:

11.Até quando o(a) senhor(a) estudou?
( )Né&o é alfabetizado (ndo sabe ler e escrever)
( )E alfabetizado (sabe ler e escrever)

( )Ensino fundamental incompleto

( )Ensino fundamental completo

( )Ensino médio incompleto

( )Ensino médio completo

( )Ensino superior incompleto

( )Ensino superior completo

( )P6s-graduado

Outro:

12.0(a) senhor(a) é aposentado(a)?
( )sim
( )Né&o

13.Seu filho recebe auxilio-doenga?
( )Sim
( )Néo

14.0(a) senhor(a) tem trabalho remunerado atualmente?
( )Sim
( )Néo

15.Qual a renda familiar?

( )Sem rendimento

( )Menos de 1 salario minimo
( )De 1 a 2 salarios minimos

( )De 2 a 3 salarios minimos

( )De 3 a 5 salarios minimos

( )6 De 5 a 10 salarios minimo
( )mais de 10 salarios minimos
Outro:

16. Em relagéo ao programa Bolsa Familia, sua familia:
( )Participa do programa

( )N&o participa do programa

( )Ja participou

( )Né&o sabe/néo respondeu
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17. Em média, quanto tempo o(a) sr(a) leva para chegar aoc CEO?

Sua resposta

18. Como chega ao Ceo?

( )Carro proprio ou da familia
( )Onibus

( )Moto

( )Taxi/Mototaxi

( )Bicicleta

( )Cavalo

()Apeé

( )Barco

( )Transporte do municipio
Outro:

19. O horario de funcionamento deste CEO atende as suas necessidades?
( )Sim

( )Né&o

( )Talvez

20. Para facilitar oseuatendimento,o(a) senhor(a)gostaria queeste CEO atendesse:
( )Mais cedo pela manha

( )Até as 18 horas

( )A noite

( )Aos sabados

( JAos domingo

( )No horério de almogo

( )Nenhuma das anteriores

21. Como o(a) senhor(a) faz para marcar consulta neste CEO? (Essencial se ""a Unidade

Béasica marca e avisa' e ''faz contato ou vai até a central de regulacéo de consultas)
( )Liga parao CEO

( )A Unidade Bésica marca e avisa

( )Faz contato ou vai até a Secretaria de Saude para marcar

( )Faz contato ou vai até a central de regulacdo de consultas

( )Recebe a guia na UBS e faz a marcagéo

direto no CEO

( )Outro

22.Quanto tempo o senhor(a) esperou parainiciar o tratamento neste CEO?
( )Até uma semana

( )De uma semana a um més

( )Entre trés e seis meses

( )Entre seis e doze meses

( )Mais de doze meses

23.Quanto a marcacao da consulta, foi:(Estratégico se ""‘com hora marcada')
( )Com hora marcada

( )Em horarios ou turnos definidos do dia

( )Por ordem de chegada
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( )Encaixe
( )Outro

24.0(a) senhor(a) foi consultado sobre o melhor horario e dia para agendar o seu

atendimento?
( )Sim
( )Né&o
Outro:

25.0(a) senhor(a) ja concluiu algum tratamento neste CEO?

( )Sim
( )Néo

26.A0 concluir o tratamento no CEO, o(a)senhor(a) foi encaminhado(a) para a Unidade

Bésica de Saude para continuar o tratamento/acompanhamento?
( )Sim

( )Né&o

( )N&o se aplica

Outro:

27.0 dentista Ihe entregou algum documento por escrito para o(a) senhor(a) entregar ao

dentista da Unidade Basica de Salde?
( )Sim

( )Néo

( )N&o se aplica

Outro:

28.Quanto ao problema que levou o(a)senhor(a) a ser atendido nesse CEO,classificaria

como:
( )Resolvido

( )N&o resolvido
Outro:

29.Se jéa faltou alguma vez ao tratamento?
( )Sim
( )Néo

30.0 motivo da falta?
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Trata-se de um estudo epidemiolégico, observacional, transversal, com fonte de dados secundarios
extraidos de prontuarios de pacientes com necessidades especiais no Centro de Especialidades
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Objetivo da Pesquisa:
Analisar as condicdes sociodemograficas e de salde bucal das pessoas com necessidade especiais, e do
seu acesso ao centro de especialidades odontolégicas na regiao do Cariri, sul do estado do Ceara.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

A pesquisa possui riscos minimos devido ser utilizados dados secundarios e dados do prontuario, porém o
pesquisador garante o sigilo de todos os dados, cuidado na busca das informacdes nos prontuarios
eletrénicos.De acordo com a pesquisa de satisfacao, a coleta sera feita em um lugar reservado antes dos
atendimentos,para minimizar os riscos sera preservado o sigilo de todas as informacdes e caso tenha
alguma pergunta que cause constrangimento, o pesquisador sera responsavel por encaminhar ao Centro de
Atencao Psicosocial- CAPS do Juazeiro do Norte que prestara assisténcia com a equipe de psquiatras e
psicolégos.

O desenvolvimento desse tipo de analise sera relevante para a discussao da abordagem Entendimento dos
fatores que modulam o acesso do

individuo ao servico odontolégico publico e, como consequéncia, obter os subsidios necessarios para
melhorar o planejamento em salude bucal, no

ambito do SUS: Possibilidade de maior das publicagoes na area de salde bucal coletiva.

Comentérios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

Sem comentarios adicionais.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:

Apresentados adequadamente.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

O projeto nao apresenta pendéncias ético-cientificas.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

O pesquisador deve atentar que o projeto de pesquisa aprovado por este CEP refere-se ao protocolo
submetido para avaliacao, ficando este isento de co-responsabilidade mediante pesquisas ja realizadas.
Portanto, conforme a Resolucao CNS n. 466/12, o pesquisador é responsavel por “desenvolver o projeto
conforme delineado”, e, se caso houver alteracao nesse projeto, este CEP devera ser comunicado em
emenda via Plataforma Brasil, para nova avaliacao.
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