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ANALISE DO CUMPRIMENTO DAS METAS DE PRODUGAO DOS CENTROS DE
ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS NO ESTADO
DE SANTA CATARINA / BRASIL

RESUMO

Os Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO) sdo a atencdo secundaria em salde
bucal e possuem metas mensais de produgdo a serem cumpridas. Objetivo: Analisar o
cumprimento das metas de producdo dos CEO no estado de Santa Catarina, no ano de
2018. Estudo transversal quantitativo, com dados secundarios coletados nos arquivos
disseminaveis para tabulacéo do Sistema de Informag6es Ambulatoriais do Departamento
de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS). Analisou-se 47 Centros de
Especialidades Odontoldgicas de Santa Catarina, sendo 27 CEO tipo I, 17 CEO tipo Il e
3 CEO tipo Ill. Avaliado o cumprimento de metas de acordo com as 4 metas
estabelecidas: procedimentos basicos, periodontais, endoddnticos e cirdrgicos e segundo
macrorregido de salde, segundo o Anexo XL da Portaria de Consolidacdo MS n° 6/ 2017.
Apenas 5 CEO cumpriram as 4 metas, sendo especialidade periodontia a que mais
cumpriu meta no CEO tipo I, procedimentos basicos para os CEO tipo Il e Ill. A
macrorregido de saude com maior numero de metas cumpridas foi Planalto Norte e
Nordeste. A maioria dos CEO né&o alcangou as metas de producdo. O pior desempenho
ocorreu na macrorregido de salde do Meio Oeste e Serra Catarinense, e o melhor
desempenho na macrorregido de saude do Planalto Norte e Nordeste.

Palavras-chaves: Servicos de Saude Bucal; Especialidades Odontoldgicas; Atencdo

Secundaria a Saude.

INTRODUCAO

No ano de 2023, a Politica Nacional de Satde Bucal (PNSB) teve um novo marco
histérico diante da promulgacdo da Lei n° 14.572/ 2023, que consolidou a satide bucal
como um direito garantido pelo Sistema Unico de Satde (SUS) e reforgou a necessidade
de uma rede de atengdo em salde bucal estruturada e qualificada para assegurar
atendimento integral a populagdo. A Lei definiu diretrizes e agdes para a PNSB, ampliou
a perspectiva da atencdo a satde bucal a partir de sua insercdo na rede de atengéo a saude,
com integracdo entre os diferentes niveis de atencdo, e articulagdo com as demais politicas

publicas de satde. O conceito de saude bucal segundo a PNSB é: “conjunto articulado de
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acOes, em todos os niveis de complexidade, que visem a garantir promocao, prevencao,
recuperacdo e reabilitacdo odontoldgica, individual e coletiva, inseridas no contexto da
integralidade da atengdo a satde”.

A rede de atencdo a saude bucal no SUS, tal como as demais redes de atengdo, é
organizada a partir da atencdo basica, porta de entrada e coordenadora do cuidado. A
atencdo secundaria é representada pelos Centros de Especialidades Odontoldgicas, que
oferecem atendimento especializado.

Os Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEQO) ofertam, no minimo, as
especialidades de endodontia, atendimento a pessoas portadoras de necessidades
especiais, cirurgia oral menor dos tecidos moles e duros, periodontia e diagnostico bucal
com énfase no diagndstico e detecgdo do cancer de boca?. Os CEO sdo divididos em trés
tipos de acordo com a sua capacidade: CEO tipo | (com 3 cadeiras odontolégicas), CEO
tipo Il (de 4 a 6 cadeiras odontoldgicas) e CEO tipo Il (acima de 7 cadeiras
odontoldgicas)?. O tipo de CEO define o valor de incentivo financeiro de implantacio
(para construcdo, reforma e aquisicdo de equipamentos) e de custeio mensal que sera
repassado pelo Ministério da Satide®. Para receber o incentivo financeiro, o0 CEO deve
cumprir uma meta de produgdo minima em cada especialidade definida para cada tipo de
CEO pelo Anexo XL da Portaria de Consolidacdo n° 6, de 28 de setembro de 2017. A
transferéncia dos incentivos financeiros mensais pode ser suspensa caso o CEO
permaneca dois meses consecutivos ou trés meses alternados sem atingir a meta de
producdo minima.

Apbs 20 anos desde a primeira publicacdo da PNSB, em 2004, a literatura
demonstra que os CEO ndo atingem a totalidade de metas de producao, principalmente
nas especialidades de endodontia e cirurgia, e tém dificuldade em organizar o fluxo de
referéncia regional e municipal*®. Andrade et al* analisaram a série temporal da producéo
dos CEO nas macrorregides brasileiras no periodo de 2008 a 2018 e identificaram uma
variacdo sazonal no alcance das metas, com menor produgéo nos periodos de final e inicio
do ano. No estudo, a especialidade de endodontia alcangou menor quantidade de metas
no periodo, em contraponto com a producao de procedimentos basicos, que cumpriu mais

vezes a meta. A regido sul apresentou incremento estatisticamente significativo nos dez
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anos quanto ao cumprimento de todas as metas e diminui¢do na proporcdo de CEO com
desempenho ruim*. Rios e Colussi® analisaram o cumprimento de metas nos CEO
brasileiros no ano de 2014 e verificaram que aproximadamente 75% dos CEO alcancaram
a meta para procedimentos basicos, 49,6% alcancaram a meta de procedimentos de
periodontia, e pouco mais de 20% dos CEO cumpriram as metas para as especialidades
de cirurgia (24,2%) e endodontia (22%).

Lopes et al®, analisaram seis CEO em um municipio de grande porte do nordeste
brasileiro, no periodo de janeiro a dezembro de 2017, e reportaram o cumprimento das
metas de procedimentos béasicos e de periodontia. No caso de procedimentos
endodénticos, apenas um CEO, dos seis analisados, cumpriu a meta de endodontia em 4
meses do ano. Os procedimentos de cirurgia também apresentaram menor quantidade de
cumprimento de metas no periodo em todos os CEQ: trés CEO cumpriram as metas
mensais. Freitas et al® analisaram 19 CEO no estado da Paraiba no ano de 2010, onde
63,2% apresentaram apenas uma especialidade cumprindo a meta, e dois CEO
apresentaram o cumprimento de todas as metas.

Considerando o CEO como a principal forma de organizacdo da atencdo
secundaria odontolégica no SUS, a necessidade de cumprimento das metas para o
recebimento do financiamento federal, e a importancia do monitoramento da quantidade
de procedimentos realizados na atencdo secundaria, 0 objetivo deste artigo € analisar o
cumprimento das metas de produgdo dos CEO no estado de Santa Catarina, no ano de
2018.

METODOLOGIA

Este é um estudo transversal quantitativo descritivo realizado no estado de Santa
Catarina, com uso de dados secundarios, no ano de 2018.

O estado de Santa Catarina possui 295 municipios distribuidos em sete
macrorregides de saude, sendo elas: Alto Vale do Itajai, Foz do Itajai, Grande
Florianopolis, Grande Oeste, Meio Oeste e Serra Catarinense, Planalto Norte e Nordeste
e Sul®®. A grande maioria dos municipios do estado sdo de pequeno porte, de até 20.000

habitantes, apenas onze municipios possuem mais de 100.000 habitantes e desses, nove
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estdo na faixa leste do estado. O Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) no estado é
0,774, superior ao do Brasil (0,755) e o indice de Gini no estado é de 0,421, valor menor
que o brasileiro (0,546). As regides do Planalto Norte e Serra Catarinense concentram os
municipios com menor IDH, 50 municipios catarinenses apresentam IDH abaixo da
média estadual®.

A cobertura da Estratégia de Satde da Familia em Santa Catarina é de 89,4%, e a
cobertura de equipes de saude bucal € 58,1%. A cobertura de satde bucal possui valores
abaixo da média do estado nos municipios das macrorregides do Alto Vale do lItajai, Foz
do Itajai, Planalto Norte e Nordeste e Grande Floriandpolis. Em 2018, existiam 48 CEO
em Santa Catarina e 135 Laboratorios Regionais de Proteses Dentariast®.

Todos os CEO existentes no estado foram incluidos no estudo, sendo o critério de
exclusdo ndo estar em funcionamento no ano da andlise. Aplicando o critério de excluséo,
no ano de 2018, um CEO né&o estava em funcionamento e 47 CEO do estado de Santa
Catarina foram analisados. A distribuicdo do CEO incluidos na andlise, segundo

macrorregides esta apresentada na Tabela 1.

Tabela 1- Distribuicdo dos Centros de Especialidades Odontoldgicas incluidos na anlise e

populagdo estimada segundo macrorregido de salde no estado de Santa Catarina, no ano de 2018.

CEO CEO CEO

Macrorregido de salde Populacéo tipo | tipo 11 tipo 111 Total
Alto Vale do Itajaf 1.077.659 3 4 0 7
Foz do Itajai 698.912 2 3 0 5
Grande Florianopolis 1.189.947 5 2* 0 8
Grande Oeste 792.895 5 2 1 8
Meio Oeste e Serra Catarinense 916.252 4 1 1 6
Planalto Norte e Nordeste 1.400.128 2 4 1 7
Sul 999.701 6 1 0 7
Total 7.075.494 27 18 3 47

Fonte: DataSUS, 2018

Os dados referentes a producdo ambulatorial do ano 2018 foram coletados nos

arquivos disseminaveis para tabulagédo do Sistema de Informac6es Ambulatoriais do SUS
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(SIASUS) disponiveis no sitio eletrénico do DATASUS

(https://datasus.saude.gov.br/transferencia-de-arquivos/ acesso em 21 de junho de 2020).

Coletou-se os dados dos procedimentos realizados nos CEO de Santa Catarina nos doze
meses do ano de 2018. Foi utilizado o CNPJ de cada CEO para sua identificacdo. A coleta
realizada por uma das autoras ocorreu no ano de 2020. Os dados foram extraidos com uso
do programa TabWin/ DATASUS.

Os dados extraidos foram incluidos em planilhas eletrénicas Excel® e analisados
utilizando as férmulas para célculo das metas mensais e anual. As metas mensais foram
calculadas segundo o Anexo XL da Portaria de Consolidacdo n° 6, de 28 de setembro de
2017, que determina as metas minimas de producdo mensal por area de especialidade de
acordo com a classificagdo do CEO®. A meta anual foi calculada segundo o indicador
Cumprimento de Metas Global’.

A Portaria determina que 0s nimeros minimos de producdo para receber 0s
incentivos financeiros do CEO tipo I, Il e Ill, respectivamente, sdo 80, 90 e 170
procedimentos de cirurgia; 60, 90 e 150 de periodontia; 35, 60 e 95 de endodontia; e 80,
110 e 190 procedimentos basicos. Além da quantidade absoluta de procedimentos, é
exigido que 50% do total de procedimentos basicos realizados seja de procedimentos
restauradores. Na endodontia, 20% do total de procedimentos deve ser dos seguintes
procedimentos: obturacdo de dente permanente com trés ou mais raizes (codigo
0307020053) e/ou de retratamento endoddntico em dente permanente com trés ou mais
raizes (codigo 0307020096)°. Esses percentuais foram calculados e acrescentados aos
resultados para entdo avaliar o cumprimento das metas.

As metas foram calculadas mensalmente, somando-se 0s procedimentos para cada
grupo de especialidade em cada CEO, e classificados de acordo com Anexo XL da
Portaria de Consolidagdo n° 6, de 28 de setembro de 20173,

Para o calculo da meta anual, foi utilizado o indicador de Cumprimento de Metas
Global’. O indicador ¢ o quociente da média mensal de procedimentos realizados de cada
especialidade odontoldgica e do nimero de procedimentos correspondente a meta da
especialidade, multiplicado por 1007. A média para cada especialidade durante o ano de

2018 foi calculada, o valor foi dividido pelo nimero de meta atribuida a cada
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especialidade e tipo de CEO em 12 meses, e seu resultado multiplicado por 100, obtendo
a porcentagem anual. Sendo a formula do célculo: (média da especialidade no ano/ valor
da meta da especialidade no ano) *100. Foram consideradas metas atingidas, todas
aquelas especialidades que cumpriram o percentual igual ou superior a 100% da meta
atribuida a cada especialidade. Nesse indicador, é desconsiderado o alcance de metas
mensal.

Os dados foram categorizados em cumpridos ou ndo cumpridos por cada CEO, de
acordo com a quantidade de CEO que cumpriram as 4 metas (procedimentos basicos,
periodontais, endodonticos e cirargicos). Considerando 4 metas a serem atingidas
(procedimentos basicos, periodontais, endoddnticos e cirdrgicos), o desempenho dos
servigos foi classificado em: desempenho ruim (CEQO que ndo atingiram nenhuma meta),
desempenho regular (CEO que atingiram 1 ou 2 metas), desempenho bom (CEO que
atingiram 3 metas), desempenho 6timo (CEO que atingiram as 4 metas)’.

Os codigos utilizados para a coleta dos dados seguiram o descrito na Portaria de
Consolidagdo n° 6, de 28 de setembro de 20173, sendo apresentados a seguir:
Procedimentos Basicos: 0101020058; 0101020066; 0101020074; 0101020082;
0101020090; 0307010015; 0307010023; 0307010031; 0307010040; 0307020070;
0307030016; 0307030024; 0414020120; 0414020138. Procedimentos Periodontais:
0307030032; 0414020081; 0414020154; 0414020162; 0414020375. Procedimentos
Endoddnticos: 0307020037; 0307020045; 0307020053; 0307020061; 0307020088;
0307020096; 0307020100; 0307020118. Procedimentos Cirurgicos: 0201010232;
0201010348; 0201010526; 0307010058; 0404020445; 0404020488; 0404020577,
0404020615; 0404020623; 0404020674; 0414010345; 0414010361; 0414010388;
0401010082; 0404010512; 0404020038; 0404020054; 0404020089; 0404020097,
0404020100; 0404020313; 0404020631; 0414010256; 0414020022; 0414020030;
0414020049; 0414020057; 0414020065; 0414020073; 0414020090; 0414020146;
0414020170; 0414020200; 0414020219; 0414020243; 0414020278; 0414020294
0414020359; 0414020367; 0414020383; 0414020405.
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RESULTADOS

Foram estudados 47 CEO, sendo 27 do tipo | (57,44%), 17 do tipo Il (36,17%) e
3 do tipo I (6,38%). Apenas as macrorregifes de salde Grande Oeste, Meio Oeste e
Serra, Planalto Norte e Nordeste, possuiam CEO tipo Ill. Todas as 7 macrorregifes de

salde possuiam CEOQ tipo I e tipo Il. (Tabela 1).

Em 2018, em SC, foram realizados o total de 151.193 (49,17%) procedimentos
bésicos, 72.164 (23,47%) procedimentos periodontais, 22.907 (7,45%) procedimentos
endodénticos e 61.172 (19,89%) procedimentos cirurgicos dentre os trés tipos de CEO.

Somam-se o total de 307.436 procedimentos realizados no ano de 2018. Destes, 0
CEO tipo | realizou 58.881 (45,31%) procedimentos bésicos, 33.184 (25,53%)
procedimentos periodontais, 10.281 (7,91%) procedimentos endodonticos e 27.598
(21,23%) procedimentos cirurgicos, totalizando 129.944 procedimentos realizados. O
CEO tipo Il realizou 59.465 (48,54%) procedimentos basicos, 29.167 (23,81%)
procedimentos periodontais, 9.108 (7,43%) procedimentos endodonticos e 24.742
(20,19%) procedimentos cirdrgicos, totalizando 122.492 procedimentos realizados no
ano de 2018 em SC. O CEO tipo I realizou 32.847 (59,72%) procedimentos basicos,
9.813 (17,84%) procedimentos periodontais, 3.518 (6,39%) procedimentos endoddnticos
e 8.822 (16,04%) procedimentos cirdrgicos, totalizando 55.000 procedimentos realizados
no ano de 2018 em Santa Catarina.

Quanto a distribuicdo dos procedimentos ao longo do periodo de um ano, 0 més
com maior nimero de procedimentos basicos, periodontais e endoddnticos foi o de abril.
Ja 0 més com maior nimero de procedimentos cirargicos foi 0 més de outubro. O més
com o menor nimero de procedimentos, sejam eles basicos, periodontais, endodénticos

ou cirargicos, foi 0 més de janeiro (Gréafico 1).
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Gréfico 1 - Quantidade de procedimentos béasicos, periodontais, endoddnticos e cirlrgicos, por més, 2018,
Santa Catarina.
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Fonte: Sistema de Informacdo Ambulatorial, SIA, 2018.

Considerando que nos procedimentos basicos, 50% devem ser de procedimentos
restauradores, e nos procedimentos endodonticos 20% devem ser obturacdo ou
retratamento de dente permanente com 3 ou mais raizes, a Tabela 2 apresenta os seguintes
resultados de cumprimento mensal de metas para o CEO tipo I: 0 més de fevereiro foi o
més que a quantidade de procedimentos basicos mais atingiu as metas mensais; para a
especialidade de periodontia, 0s meses com mais metas mensais atingidas foram margo,
maio e julho; os meses de abril, maio e agosto tiveram mais metas mensais alcancadas na
especialidade de endodontia; cirurgia obteve mais metas mensais atingidas no més de
outubro.

Para o CEO tipo Il, obteve-se os resultados: os procedimentos basicos alcangaram
mais vezes as metas mensais no més de agosto; periodontia obteve mais alcance de metas
mensais no més de outubro; abril, agosto e outubro foram os meses que a especialidade
de endodontia obteve mais metas mensais atingidas; cirurgia alcancou a meta mensal mais
vezes nos meses de margo e maio (Tabela 2).

Para o CEO tipo Ill, os resultados sdo: ndo houve metas alcancadas para os
procedimentos basicos no ano de 2018; para a especialidade de periodontia, houve mais

alcance de metas mensais dos meses de maio a novembro; os meses de junho e agosto a
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dezembro, obteve mais alcance de metas em endodontia; cirurgia atingiu a meta mensal

mais vezes dos meses de julho a outubro (Tabela 2).

Tabela 2- Nimero de CEO com metas mensais alcangadas por especialidade, més e tipo de CEO, no
estado de Santa Catarina em 2018.

CEO tipo I (n=27)

Proc. Bésicos Periodontia Endodontia (n/%) Cirurgia (n/%)
(n/%) (n/%)
Janeiro 1 3,70 12 44,44 5 18,51 5 18,51
Fevereiro 3 11,11 19 70,37 8 29,62 10 37,03
Marco 2 7,40 23 85,18 15 55,55 16 59,25
Abril 1 3,70 22 81,48 16 59,25 18 66,66
Maio 2 7,40 23 85,18 16 59,25 18 66,66
Junho 1 3,70 22 81,48 14 51,85 15 55,85
Julho 2 7,40 23 85,18 15 55,55 17 62,96
Agosto 2 7,40 21 77,77 16 59,25 17 62,96
Setembro 1 3,70 20 74,07 10 37,03 17 62,96
Outubro 2 7,40 20 74,07 14 51,85 21 77,77
Novembro 2 7,40 17 62,96 9 33,33 18 66,66
Dezembro 1 3,70 15 55,55 8 29,62 10 37,03
CEO TIPO Il (n=17)
Proc. Basicos Periodontia Endodontia (n/%0) Cirurgia (n/%)
(n/%) (n/%)
Janeiro 0 0 8 47,05 2 11,76 4 23,52
Fevereiro 0 0 9 52,94 2 11,76 10 58,82
Marco 1 5,88 12 70,58 6 35,29 14 82,35
Abril 0 0 13 76,47 8 47,05 11 64,70
Maio 0 0 13 76,47 7 41,17 14 82,35
Junho 1 5,88 13 76,47 5 29,41 13 76,47
Julho 1 5,88 12 70,58 5 29,41 12 70,58
Agosto 2 11,76 13 76,47 8 47,05 13 76,47
Setembro 0 0 10 58,82 6 35,29 12 70,58
Outubro 0 0 15 88,23 8 47,05 11 64,70
Novembro 0 0 11 64,70 6 35,29 10 58,82
Dezembro 0 0 7 41,17 4 23,52 10 58,82
CEOQ tipo 111 (n=3)
Proc. Basicos Periodontia Endodontia (n/%0) Cirurgia (n/%)
(n/%) (n/%)
Janeiro 0 0 1 5,88 0 0 0 0
Fevereiro 0 0 2 66,66 1 33,33 1 33,33
Marco 0 0 2 66,66 1 33,33 1 33,33
Abril 0 0 2 66,66 1 33,33 1 33,33
Maio 0 0 3 100 1 33,33 2 66,66
Junho 0 0 3 100 2 66,66 2 66,66
Julho 0 0 3 100 1 33,33 3 100
Agosto 0 0 3 100 2 66,66 3 100
Setembro 0 0 3 100 2 66,66 3 100
Outubro 0 0 3 100 2 66,66 3 100
Novembro 0 0 3 100 2 66,66 2 66,66
Dezembro 0 0 2 66,66 2 66,66 2 66,66

Fonte: Sistema de Informagdo Ambulatorial, SIA, 2018.
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Desconsiderando o alcance de 50% de procedimentos restauradores dentre os
procedimentos basicos, e 20% de procedimentos obturadores ou retratamento de dente
permanente com 3 ou mais raizes dentre os procedimentos endodénticos, e levando em
conta apenas 0 numero de procedimentos minimos apresentados na Portaria de
Consolidagdo n° 6, de 28 de setembro de 20173, tem-se que: a especialidade do CEO tipo
I com maior cumprimento de procedimentos minimos mensais foi periodontia, que
atingiu 237 vezes a meta em 12 meses. E a especialidade que menos cumpriu 0 nimero
de procedimentos minimos mensais foi a de endodontia, atingindo a meta 163 vezes em
12 meses. Ja para o CEO tipo Il, os procedimentos basicos atingiram mais vezes o0 nimero
de procedimentos minimos mensais, sendo 150 vezes em 12 meses. Ja a especialidade de
endodontia, atingiu apenas 67 vezes, em 12 meses. Por fim, no CEO tipo Ill, os
procedimentos basicos e a especialidade de periodontia cumpriram a meta de
procedimentos minimos mensais 30 vezes em 12 meses, e a especialidade de endodontia
foi a que menos cumpriu esse nimero, atingindo apenas 18 vezes a meta em 12 meses.

A analise do Indicador Cumprimento Global de Metas demonstrou que, entre 0s
CEO de todas as macrorregides de saude, 5 (10,63%) obtiveram desempenho 6timo, 19
(40,42%) alcangaram desempenho bom, 14 (29,78%) CEO cumpriram desempenho
regular, 9 atingiram desempenho ruim (19,14%). A macrorregido de saude com maior
quantidade de CEO com desempenho ruim e nenhum desempenho 6timo foi a do Meio
Oeste e Serra Catarinense. J& a macrorregido de salde com maior nimero de CEO com
desempenho 6timo foi a do Planalto Norte e Nordeste (Tabela 3).

Analisando apenas o cumprimento ou nao da meta (CEO com cumprimento das 4
metas do indicador), em 2018, no estado de Santa Catarina, apenas 5 CEO cumpriram a
meta estabelecida, contudo, ndo consecutivamente, e 42 CEO ndo cumpriram a meta

estabelecida.

Revista Contexto & Saude - Editora Unijui — ISSN 2176-7114 — V. 26 — N. 51 — 2026 — 15852



ANALISE DO CUMPRIMENTO DAS METAS DE PRODUGAO DOS CENTROS DE
ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS NO ESTADO

DE SANTA CATARINA / BRASIL

Tabela 3- Nimero de CEO segundo categoria de desempenho, macrorregido de satde e tipo de CEO.

Santa Catarina, 2018.
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Macrorregido de Saude/ Tipo de CEO

Categoria de desempenho

Py
=

Regular

Bom

Otimo

Alto Vale do Itajai (n=7)
CEO tipo | (n=3)

CEO tipo Il (n=4)

CEO tipo Il (n=0)

Foz do Itajai (n=5)
CEO tipo | (n=2)
CEO tipo Il (n=3)
CEO tipo Il (n=0)

Grande Florianopolis (n=7)
CEO tipo I (n=5)

CEO tipo Il (n=2)

CEOQ tipo 11 (n=0)

Grande Oeste (n=8)
CEO tipo I (n=5)
CEO tipo Il (n=2)
CEOQ tipo Il (n=1)

Meio Oeste e Serra Catarinense (n=6)

CEO tipo | (n=4)

CEO tipo Il (n=1)

CEOQ tipo Il (n=1)

Planalto Norte e Nordeste (n=7)
CEO tipo | (n=2)

CEO tipo Il (n=4)

CEO tipo Il (n=1)

Sul (n=7)

CEO tipo | (n=6)
CEO tipo Il (n=1)
CEOQ tipo Il (n=0)

OO OONON OO NNOCONN|[!I PPN OOO|!" PO

TP OITOONON PO OIFRIOFR, PN ONDN|(H POR|[ WO w

T OPFRPRPRPOORPPRFRPI ORI NWORDNW|! PEPDN! FPDNWoOwWw
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Fonte: Sistema de Informacdo Ambulatorial, SIA, 2018.

DISCUSSAO

Este estudo realizou a analise do cumprimento das metas minimas de producéo
pelo CEO de Santa Catarina em 2018. Do total de 47 CEO analisados, 51% alcangaram

desempenho étimo e bom segundo o Indicador Cumprimento Global de Metas. Dentre 0s

estudos que analisaram o Indicador Cumprimento Global de Metas, Cabral et al'!

encontraram maior percentual de CEO com desempenho ruim guando analisou 151 CEO
da regido sudeste do Brasil, sendo 40% dos CEO tipo I e Il e 57% dos CEOQ tipo Il com

desempenho péssimo e ruim. Por outro lado, Figueiredo e Goes'? avaliaram 22 CEO do

estado do Pernambuco, e 40,9% obtiveram desempenho bom, ou seja, cumpriram meta

em trés especialidades, e 31,8% obtiveram desempenho ruim, ou seja, cumpriram apenas
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uma meta, resultado semelhante a este estudo. No estado do Sergipe, dos 11 CEO
analisados, 55% cumpriram a meta de Periodontia e 46% cumpriram a meta de cirurgia,
no entanto nenhum deles cumpriu a meta de endodontia. Todos os CEO cumpriram a
meta de procedimentos de atencdo basica?.

Estudos que avaliaram CEO e o cumprimento de metas por especialidade no Brasil
tem encontrado resultados insatisfatorios em todas as regides brasileiras*®112, com
destaque para o cumprimento de metas nas especialidades de cirurgia e endodontia abaixo
de 25% dos CEO brasileiros®. A analise temporal das metas no periodo de dez anos (2008
a 2018) demonstrou que as regides sul e sudeste conseguiram melhorar seu desempenho,
principalmente na especialidade de cirurgia. A especialidade de endodontia apresentou
tendéncia estacionaria no periodo para as regifes sul e sudeste e tendéncia decrescente
nas demais regides e no Brasil, ou seja, maior nimero de CEO passou a ndo cumprir as
suas metas de producéo para a especialidade®.

Enquanto as especialidades de endodontia e periodontia ndo atingem a meta de
producdo no Brasil ao longo dos anos, a meta de procedimentos basicos é cumprida por
uma maior proporcao de CEO brasileiros’®, neste estudo, os trés tipos de CEO analisados
alcancaram mais vezes as metas de procedimentos basicos. No entanto, esse tipo de
procedimento deve ser restrito ao atendimento dos pacientes portadores de necessidades
especiais com necessidades especiais®, uma vez que as Unidade Basicas de Saude tém
papel bem definido no provimento de servicos de baixa densidade tecnoldgica, como
restauracdes e extracbes ndo complexas e periodontia basica. A realizacdo de
procedimentos de atencdo bdasica em servicos de atencdo secundaria quebra o
ordenamento dos papeis de cada nivel de atencdo e aumenta o custo do servico. Alguns
dos CEQ investigados por Freitas et al® ndo cumpriram as metas para as especialidades e
cumpriram a meta de procedimentos bésicos, inclusive com realizagdo de procedimentos
ndo regulamentados pela Portaria em vigor na época do estudo.

O desempenho do CEO parece estar relacionado com a sua presenga em
municipios de grande porte, acima de 100 mil habitantes, e com maiores IDH"**4, Neste
estudo nao foram analisadas associagdes com essas variaveis, ressalta-se que o estado de

Santa Catarina apresenta apenas oito municipios com popula¢do acima de 100 mil
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habitantes e desses, dois possuem populacdo acima de 500 mil habitantes. Com relagéo
ao IDH, o estado possui caracteristicas homogéneas quanto ao IDH, sendo a maior parte
dos municipios com IDH médio a alto e nenhum municipio com IDH baixo ou muito
baixo. A regido com maior nimero de municipios com IDH medio é a Serra Catarinense,
onde ndo foi encontrado CEO com desempenho 6timo. Outras duas macrorregides sem
presenca de CEO com desempenho 6timo séo: Alto Vale do Itajai e Sul. A macrorregido
com maior propor¢do de CEO com desempenho 6timo é a Norte e Nordeste, onde esta
presente 0 municipio de maior porte do estado, com populacéo aproximada de 600 mil
habitantes.

A sazonalidade percebida no grafico de cumprimento de metas também foi
reportada por Andrade et al* em sua série temporal. A reducdo do numero de
procedimentos durante dezembro e janeiro reflete o periodo de festas de final de ano e
férias escolares, também pode ter relagdo com as férias de verdo dos profissionais de
salde.

Apesar do potencial de alta demanda para a especialidade de endodontia no setor
publico, uma vez que o custo do tratamento no setor privado € elevado, ¢é a especialidade
com maior dificuldade de alcance de metas. Algumas hipéteses sdo levantadas, como a
necessidade de insumos especificos para o tratamento e seu custo, sendo prejudicado
durante periodo de crise econémica e reducdo de financiamento de politicas publicas?, a
longa fila de espera para a consulta, levando ao absenteismo do paciente, seja por
esquecimento ou por resolucdo do caso via servigo privado ou extracdo do elemento
dentario; a desisténcia do tratamento pelo paciente, devido a necessidade de varias
consultas para resolugédo do caso.

A baixa utilizagdo do servico pela populacédo e, consequentemente, a redugéo no
cumprimento de metas, pode ser causada por aspectos organizacionais do servigo, como
a falta de um sistema de lista de espera automatica para substituir 0s pacientes que nédo
comparecem a consulta marcada, a auséncia de protocolos municipais e/ou estaduais de
referéncia e contra referéncia para os servicos de atencdo secundaria, a falta de
padronizacdo nas técnicas operatorias utilizadas pelos cirurgides-dentistas ou a néo

atualizagdo das técnicas operatorias que reduzem o tempo de consulta e de tratamento, e
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0 ndo cumprimento da carga horaria de trabalho pelos profissionais de saide'®. Uma parte
significativa de CEO no Brasil ainda tem dificuldade de operar como um servico
referenciado, cerca de 40% deles ndo possuem acesso por um sistema de referéncia e 25%
ndo possuem termo de referéncia e contrarreferéncia®.

A definicdo de metas nacionais para servigos de salde que apresentam diferentes
tipos de organizacdo, demanda e perfis epidemioldgicos em um pais marcado pela
desigualdade na oferta e no acesso aos servicos de satde é insuficiente para monitorar a
producdo do sistema de salde porque ndo considera fatores como capacidade instalada
ou processos de trabalho, no entanto, as metas de producédo estabelecidas para os CEO
brasileiros sdo viaveis, considerando a presenca de um profissional especializado
trabalhando 40 horas semanais.

Cabe apresentar outros fatores apresentados na literatura e vinculados a gestdo em
salde e gestdo em saude bucal, como a contratagdo por meio de concurso publico e
existéncia de plano de cargos, carreiras e salarios aos profissionais de salde, contratacdo
de numero suficiente de profissionais em consonancia com o ndmero de cadeiras
odontoldgicas disponiveis no CEO, estabelecimento de pactuacao para regionalizacdo da
rede de atencdo em saude bucal, atendimento exclusivo via sistema de regulagdo, garantir
0 acesso equanime baseado em critérios clinicos de maior risco e necessidade de
tratamento, acbes de educacdo permanente dos profissionais com vistas a qualificar o
processo de trabalho e estabelecer protocolos e fluxos de atendimento, e fortalecimento
da atencdo basica como ordenadora da rede poderdo interferir na produtividade do CEO
e consequentemente no cumprimento das metas*81316.,

A limitacdo do estudo refere-se ao uso de dados secundarios para aferir as metas
de producédo. Os dados podem néo refletir a realidade dos CEO por erros de coleta ou
processamento nos sistemas de informacdo. Os resultados do estudo s&o descritivos,
sugere-se que futuros estudos abordem anélises estatisticas para explorar a associa¢éo
entre o cumprimento de metas dos CEO com as caracteristicas demograficas municipais,
com caracteristicas socioeconémicas, e com caracteristicas da rede de atencdo a saude
bucal, tais como regionalizacéo, fluxo de regulacao, quantitativo e forma de contratacao

de profissionais de saude, tipo de gestdo do servico. Também serdo Uteis estudos que
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analisem temporalmente o cumprimento de metas dos CEO, a comparacédo entre CEO de
diferentes regibes brasileiras ou ainda o cumprimento das metas com mudancas nas

politicas publicas de saude e de financiamento publico.

CONSIDERACOES FINAIS

Considerando o total de CEO analisados neste estudo (n=47), apenas cinco
alcancaram as quatro metas do Indicador Cumprimento Global de Metas, e 51%
cumpriram pelo menos trés das quatro metas mensais. A especialidade de endodontia teve
menor éxito, principalmente nos meses de dezembro e janeiro, com a hipotese de reducao
de atendimentos devido a um periodo de férias e recesso de final de ano.

Sugere-se 0 uso de protocolos de acesso para organizacdo da demanda, reduzir
uma possivel subutilizagdo dos servicos e ampliar a quantidade de procedimentos
realizados. Estratégias de monitoramento das atividades sdo importantes para
acompanhamento das metas mensais e reunides de pactuacéo entre profissionais e gestdo
para qualificar o servico de atencdo secundaria e adequa-lo ao perfil epidemioldgico e

populacional.
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