MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE ATENGAO PRIMARIA A SAUDE
DEPARTAMENTO DE SAUDE DA FAMILIA

INT.: CONASEMS, CONASS, gestores e trabalhadores
da Atencéo Basica.

ASS.: Adaptacdo ao método de céalculo do indicador
Cobertura populacional estimada pela Satde Bucal
na Atencao Basica.

NOTA METODOLOGICA

O indicador de cobertura populacional estimada pelas equipes de Salde
Bucal, que atuam na Atencdo Basica € utilizado para 0 monitoramento do acesso aos
servicos de salde bucal nesse ponto de atencdo, com vistas ao fortalecimento do
planejamento do Sistema Unico de Salde (SUS) e a implementacio do Contrato
Organizativo da Ac¢do Publica da Saude (Coap). Esse indicador consta no Caderno de
Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores para os anos de 2017-2021.

Esse monitoramento permitiu a analise da formula de calculo do indicador e
a proposicdo de melhorias, a fim de torné-lo mais fidedigno. Nesse contexto, o objetivo da
nota técnica é apresentar a ficha de qualificacio do novo indicador de cobertura
populacional estimada de Saude Bucal na Atencdo Basica, com a sua nova formula de
célculo. Seré disponibilizada série historica do indicador a partir de julho de 2007.

Adaptacdo ao método de calculo para os meses de Maio, Junho e Julho de 2020

Em virtude das alteracbes no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Satde (SCNES), que a partir da competéncia janeiro/2020 facilitou o
cadastramento de equipes de Atencao Basica, e da Portaria n® 99, de 7 de fevereiro de 2020,
que redefiniu os codigos de registros das equipes de satde na Atencao Basica, foi necessaria
uma adaptacdo no método de calculo de Cobertura populacional estimada pela Saude Bucal
na Atengdo Bésica para incluir os novos codigos de equipes de Saude Bucal bem como
consistir na base federal as equipes aptas para o calculo de cobertura.

A formula de célculo utilizada no método permanece a mesma. A adaptacdo
no método de calculo de cobertura tem a finalidade de identificar os codigos legados e 0s
novos das equipes de Saude Bucal na Atencdo Basica e de consistir adequadamente as



equipes com os critérios de quantidade minima de profissionais, CBO e carga horéria
semanal.

O meétodo de calculo adaptado foi realizado para 0os meses de maio, junho e
julho de 2020. Por fim, ap6s 0 més de julho/2020 ser& necessaria uma avaliacdo quanto a
qualidade e consisténcia do método de calculo e possiveis desdobramentos.

Ficha de qualificacao

Nome do

. Cobertura populacional estimada pela Saude Bucal na Atencéo Bésica
Indicador

Relevancia do Mede a ampliacéo de acesso a servicos de saude bucal na populagéo no
indicador ambito da Atencéo Basica.

Métodode (n° eSFSB * 3.450) + (n° eABSB param. + n° eSFSB equivalentes) * 3.000 . 100

calculo Estimativa populacional

n° eSFSB: nimero de equipes de Saude da Familia com saude bucal com
codigos 2, 3, 10, 11, 13, 15, 25, 26, 28, 29, 31, 32, 34, 35, 37, 38 e 39
e equipes de agentes comunitarios com saide bucal com cédigos 10 e
11, desde que vinculadas aos estabelecimentos de saude instituidas em
sua respectiva portaria e cadastradas no SCNES. As equipes de 25 a 38
serdo ponderadas conforme Portaria n°® 703/2011 (25 e 26 = 1 equipe;
28 e 29 = 2 equipes; 31 e 32 = 3 equipes; 34 e 35 = 0,85 equipe; 37 e
38 = 0,6 equipe).

Inclusdo: foram consideradas equipes de Saude Bucal com codigo 70
e 71 de acordo com as regras estabelecidas na Portaria n° 99, de 7 de
fevereiro de 2020. No método de calculo, as equipes com cédigos 70 e
71 séo classificadas como eSFSB com ponderagédo = 1 equipe.

Mudanca no processo de consisténcia das equipes (codigos 2, 3, 10, 11,
13, 15, 25, 26, 28, 29, 31, 32, 34, 35, 37, 38 e 39, 70 e 71): as equipes de
SB vaélidas para o célculo de cobertura sdo aquelas que registradas
adequadamente no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Salde (SCNES) possuem, minimamente, 1 (um) dentista com CBO




223208, 223272 e 223293, 1 (um) técnico de saude bucal com CBO
322405 e 322425 ou 1 (um) auxiliar de satde bucal com CBO 322415 e
322430. Todos os profissionais com carga horaria semanal (ambulatorial
+ outros) com, pelo menos, 32 horas. Nesse sentido, caso ndo sejam
cumpridos os critérios (quantidade minima de profissionais, CBO e carga
horaria semanal) a equipe ndo sera valida para o célculo de cobertura de
SF/AB.

n° eABSB param.: numero de equipes de Atencdo Bésica parametrizadas
com saude bucal com codigos 19, 20 e 21, desde que vinculadas aos
estabelecimentos de salde instituidas em sua respectiva portaria e
cadastradas no SCNES. As equipes serdo ponderadas conforme
Portaria n® 576/2011 (19 = 1 equipe; 20 = 2 equipes; 21 = 3 equipes).

n°® eSFSB equivalentes: a cada 40h de carga horaria ambulatorial de
cirurgides-dentistas na Atencdo Basica equivale a uma equipe.
CBOs dentistas: 223208 cirurgido dentista - clinico geral; 223272
cirurgido dentista de salde coletiva; 223293 cirurgido dentista da
estratégia de saude da familia.
Critica da carga hordria: ndo serd contabilizada a carga horéaria de
profissionais que tiverem registradas no SCNES quantidade de horas
semanais superiores a: 44 horas de outras horas ou 60 horas
ambulatoriais ou 96 horas hospitalares ou 120 horas resultantes da
soma dessas categorias de horas semanais de trabalho.
Lotacdo: profissionais ndo vinculados a equipes e lotados nos seguintes
tipos de estabelecimentos no SCNES — 01 posto de satude; 02 centro de
salde / unidade basica de saude; 22 consultorio isolado; 32 unidade
movel fluvial; 40 unidade mdvel terrestre; ou lotados em equipes de
salde bucal (codigos 43 e 44, na base do SCNES.

Natureza juridica: 1000 - administracdo publica; 1015 - 6rgdo publico do
poder executivo federal; 1023 - 6rgdo publico do poder executivo
estadual ou do distrito federal; 1031 - drgdo publico do poder executivo
municipal; 1040 - 6rgao publico do poder legislativo federal; 1058 -
6rgdo publico do poder legislativo estadual ou do distrito federal; 1066 -
6rgdo publico do poder legislativo municipal; 1074 - 6rgao publico do
poder judiciario federal; 1082 - 6rgdo publico do poder judiciario
estadual; 1104 - autarquia federal; 1112 - autarquia estadual ou do distrito
federal; 1120 - autarquia municipal; 1139 - fundacdo federal; 1147 -
fundacéo estadual ou do distrito federal; 1155 - fundagdo municipal; 1163
- Orgdo publico autbnomo federal; 1171 - 6rgdo publico autdbnomo
estadual ou do distrito federal; 1180 - 6rgao publico autbnomo municipal;
1198 - comissédo polinacional; 1201 - fundo publico; 1210 - associacdo




publica; 1228 - consércio publico de direito privado; 1236 - estado ou
distrito federal; 1244 - municipio; 1252 - fundacdo publica de direito
privado federal; 1260 - fundacdo publica de direito privado estadual ou
do distrito federal, e 1279 - fundagdo publica de direito privado
municipal.

Parametro: Considera o valor de 3.450 individuos cobertos por equipe de
Saude da Familia, e 3.000 individuos cobertos pelas equipes de
Atencdo Basica parametrizadas e equipes equivalentes, resultados da
média aritmética entre os valores minimo e maximo definidos na
PNAB 2011.

Estimativa populacional: sera considerada sempre a estimativa do ano
anterior, e atualizada no més de janeiro, para fins de célculo do indicador.

Observacdes

Para fazer o célculo da UF, regido de Salde, ou de outro bloco de
municipios é necessario fazer célculo para cada municipio e depois somar
tanto o numerador como o denominador.

O indicador de cobertura ndo deve passar de 100%; caso ultrapasse este
valor, entdo considerar no numerador a “Estimativa populacional”.

Séo excluidas do célculo do indicador as equipes de Saude da Familia que
apresentarem irregularidade por duplicidade no cadastro de profissionais no
SCNES (em toda série historica).

A adaptacdo ao método de célculo de cobertura foi realizada para os meses
de maio, junho e julho de 2020. Os dados seréo disponibilizados na mesma
interface do historico de cobertura.

Os resultados do indicador estdo disponiveis em:
http://egestorab.saude.gov.br/paginas/acessoPublico/relatorios/relHistoric
oC oberturaSB.xhtml

Fontes

Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (SCNES)

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) — Estimativas
populacionais anuais de populacdo, com referéncia em 1° de julho.
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Periodicidade

Monitoramento mensal
Avaliagéo anual — referente ao més de dezembro

Responsavel no
Ministério da
Saude

Ministério da Saude

Secretaria de Atencdo Primaria a Saude

Coordenacédo Geral de Monitoramento e Avaliacdo da Atencdo Primaria —
CGMATP

cgmatp@saude.gov.br
Departamento de Saude da Familia

Coordenacdo Geral de Informacéo da Atencéo Priméaria- CGIAP
cgiap@saude.gov.br
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