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1. INTRODUGAO

O Brasil possui a maior rede de servigos publicos de saude bucal de acesso
universal no mundo, isso dentro do Sistema Unico de Salde - SUS. Tal sistema
passou por profundas mudangas na sua organizagao e no seu financiamento nas
ultimas décadas, mas ainda tinha seu nivel de eficiéncia na Ateng¢ao Primaria a
Saude (APS) estimado em 63%, indicando a necessidade de buscar melhor uso
dos recursos existentes (BANCO MUNDIAL, 2017). A sustentabilidade dos
sistemas de saude, baseada no modelo tradicional de atengao, apresenta
evidente sinal de esgotamento, com questionamento sobre a cultura da busca
pelo especialista e da oferta em regime de livre demanda (BULGARELI et al.,
2013). Em 2004, a Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB) insere o cirurgido
dentista (CD) na Estratégia de Saude da Familia (ESF), num contexto de
expanséo das politicas sociais (PUCCA et al., 2015).

Os agentes do processo de trabalho em saude bucal na APS atuam em
equipes, organizadas sob duas modalidades: tipo | - CD e Auxiliar de Saude Bucal
(ASB); e tipo Il — CD, Técnico em Saude Bucal (TSB) e ASB. Em ambas as
equipes é facultada a insergdo do TSB no lugar do ASB. Uma vez que a restricao
de recurso € um dos motivos da consolidagao limitada do SUS, e que o sistema
opera com niveis relativamente altos de ineficiéncia, melhores resultados de
saude poderiam ser obtidos, sem mais recursos, sanando o subaproveitamento
de profissionais (BANCO MUNDIAL, 2018). A capacidade ociosa do SUS em
relacdo aos recursos humanos é exemplificada na odontologia pela subutilizagao
dos profissionais auxiliares dentro do sistema (REIS et al., 2017; COSTA et al.,
2012). Isso, mesmo apos a Lei n° 11.889, de dezembro de 2008, estabelecer as
competéncias e atribuicbes especificas dos TSBs e ASBs, definindo os perfis
profissionais e suas responsabilidades.

O trabalho auxiliado na odontologia ha anos vem sendo pesquisado e
recomendado, considerando-se as inumeras vantagens que pode proporcionar
tanto para a equipe de saude, quanto para o paciente, no ambito individual e
coletivo (BARROS, 1995; COSTA et al, 2012; PEREIRA; MOREIRA, 1992;
SALIBA et al.,, 1998). Ao conseguirem aproveitar melhor o pessoal auxiliar, os
dentistas simplificam e racionalizam seu trabalho, consequentemente, podem
aumentar sua produtividade, o conforto do paciente, e tornar os cuidados com a
saude bucal mais acessiveis (REINDERS et al., 2017). A sistematizagao do
processo de trabalho é uma estratégia de gestdo, e deve ser vista como uma
forma de organizagao e de favorecimento das agdes da forga de trabalho, que,
nesses casos, resultaria na ampliagdo do acesso e no aumento da cobertura
(OLIVEIRA SA et al., 2010). Esta revisdo tem como objetivo apresentar as
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producdes cientificas a respeito dos resultados do trabalho auxiliado em saude
bucal na APS, colaborando com o apontamento e sugestdo de lacunas a serem
exploradas em futuras pesquisas. Na tentativa de auxiliar a gestdo a diminuir a
ineficiéncia no contexto do SUS partimos da seguinte questdo de pesquisa: o
trabalho auxiliado na odontologia esta relacionado a melhores resultados na
produtividade do servigo de saude bucal da Atengao Primaria a Saude?

2. METODOLOGIA

Para essa revisdo sistematica da literatura foram utilizadas combinacdes
dos seguintes termos MeSH: dental assistant, dental assistants, dental auxiliary,
dental auxiliaries, dental care team, dental care teams, oral care team, oral health,
public health dentistry, national health system, public health system, unified health
system, public health dentistry, health system, primary dental care, health
workforce, workforce, professional competence, technical expertise, dental
practice management, organizational efficiency, cost-benefit analysis. As buscas
foram realizadas em maio de 2023 nas bases: BVS, Embase, Pubmed, Scielo,
Scopus e Web of Science, resultando em 507 artigos. Com auxilio da plataforma
Rayyan, foram identificadas e excluidas as duplicatas, totalizando 324 artigos
para leitura de titulos. Desses, 248 artigos foram excluidos pois suas tematicas
eram claramente distintas do escopo desta revisao. Apos leitura dos resumos dos
76 artigos restantes, e consenso entre os pesquisadores, BO e JW, 8 artigos
foram selecionados para leitura na integra, restando 2 para compor a amostra
final. Foram definidos, como critérios de inclusdo: artigos disponiveis online,
publicados apdés a Lei n° 11.889, que apresentassem comparagdes entre
resultados de produtividade do CD com e sem auxiliar nas atividades.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nao foram encontrados trabalhos que estudaram a influéncia da
participagédo de ASB ou TSB na produtividade do servigo como objetivo principal.
Apenas dois estudos trouxeram comparacao entre diferentes composicdes da
ESB.

No estudo de Neves, Giordani & Hugo (2017) 11.374 equipes de saude
bucal do Brasil foram avaliadas quanto a realizagdo de um rol de procedimentos
odontoldgicos de carater curativo, no intuito de explorar sua associagdo com
aspectos contextuais sociodemograficos, indicadores do sistema de saude dos
municipios brasileiros e caracteristicas do processo de trabalho das ESB
avaliadas durante o primeiro ciclo do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e
da Qualidade da Atencao Basica (PMAQ-AB). Com relagdo as variaveis aferidas
no nivel da equipe de saude, a realizagdo de acolhimento, avaliacdo de risco e
vulnerabilidade, oferta de cuidado continuado e visita domiciliar realizada pelo CD,
apresentaram associagao estatisticamente significante com a realizagéo de um rol
de procedimentos curativos. Sendo a ocorréncia desses procedimentos 1,10 e
1,15 vezes maior quando havia ESB nas modalidades | e I, respectivamente.

A ESB do tipo Il, que apresentou um melhor resultado, conta com pelo
menos um TSB, em consonancia com o estudo de Cruz e colbs (2019), que
sugere que a incorporagao deste profissional na ESB tem o potencial de favorecer
0 aumento da primeira consulta odontoldégica programatica e impactar neste
indicador. Contudo, os resultados nao foram significativos para esta variavel no
modelo final, o que parece indicar uma subutilizacdo da sua competéncia clinica.
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No mesmo estudo, o municipio com a presenca do TSB teve 3,5 vezes mais
chance de atingir a meta de referéncia para os procedimentos coletivos.

4. CONCLUSOES

O objetivo da insercdo de TSB e ASB na ESB é a promogao de uma maior
eficiéncia, a elevagcdo do rendimento, a otimizacdo do uso do tempo e a
minimizagao do custo operacional. Em sintese, melhora da eficiéncia do sistema,
que sO pode ser alcangada através de uma atuacdo racional em equipe. A
escassa literatura que se refere a esses profissionais como atores fundamentais
na ampliacdo do acesso a saude e na redugao das disparidades em saude, afirma
que a inclusdo dos mesmos na ESB visa racionalizar o trabalho e aumentar a
produtividade e a qualidade dos cuidados de saude oral (LIMA 2022; NASH 2014,
POTTER 2017, YANG 2017, HARRIS 2012, OLMSTED 2013, Senturia 2018).
Porém, ndo ha estudos que tragam dados concretos para mostrar que isso de fato
acontece.

Em paises desenvolvidos e em desenvolvimento, o conceito de pratica
colaborativa dentro da equipe odontoldgica é incentivado, particularmente por
meio do compartilhamento de tarefas e uso mais amplo de profissionais de nivel
médio (WORLD HEALTH ORGANIZATION GUIDELINES, 2013). A inclusdo do
profissional técnico no servigo publico de saude promoveu a ampliagédo do acesso
a saude bucal, especialmente para criangas na Nova Zelandia, Australia, Reino
Unido, Canada e Estados Unidos, o que confirma a premissa de que esse
trabalhador contribui para o aumento da cobertura e a diminui¢ao das iniquidades
em saude bucal (NASH, 2009a, 2009b; NASH et al., 2014). Enquanto isso, no
Brasil verifica-se uma preocupante subutilizacdo dos TSB, com potencial impacto
negativo sobre a organizagdo do cuidado em saude bucal
(SANGLARD-OLIVEIRA et al., 2013). Contemplando a pergunta de pesquisa que
norteou esta revisdo, consideramos que o potencial de um segundo profissional
na equipe de saude bucal permeia discussdes em diferentes paises, no entanto,
pouco se explora as questdes quantitativas da atividade conjunta desses
profissionais. Vale ressaltar que métodos quantitativos sao uteis para se abarcar
um fendbmeno em abrangéncia e representativa probabilistica.

Este estudo possui limitacbes inerentes a restricdo de escopo, necessaria
para a elaboragdo de qualquer estudo de revisdo, bem como dos descritores e
critérios de selegao utilizados. Investigagbes sobre a pratica profissional dos
trabalhadores de niveis fundamental e médio da saude bucal se fazem
necessarias.
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