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Sistema Unico de Saude

Artigo 198 da CF: “"As acbes e os servigcos publicos de saude
integram uma rede regionalizada e hierarquizada e constituem um

LA . 9
Unico sistema’ erast. 1o l S ——
. _ . , [ —
Permite corlhemmento maior dos problemas de .sausle CONSTITUICAO
da populagdo de cada area, favorecendo a realizagao -

de acdes de vigilancia epidemiologica, sanitaria,
controle de vetores e educacao em saude, além do
acesso ao conjunto das agdes de atencao ambulatorial
e hospitalar em todos os niveis de complexidade.
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O sistema de saude a partir de distintas logicas
organizacionais

NIVEL TERCIARIO: aiengio hospitalar
(resolve cerca de 5% dos problemas de satide)

NIVEL SECUNDARIO: Centros de Especialidades e

Servigo de Apoio Diagndstico Terapéutico (SADT) -
(resolve cerca de 15% dos problemas de satide)

ATENCAO BASICA: Unidades Bisicas de
Saiide ¢ Estratéga de Saide da Familia
(resolve mais de 80% dos problemas de saiide)

(Chiorodos Reis & Scaff, 1998) Sao arranjos organizativos de agdes e servigos de
saude, de diferentes densidades tecnoldgicas, que
integradas por meio de sistemas de apoio técnico,
logistico e de gestdo, buscam garantir a
integralidade do cuidado (BRASIL, 2010).
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Rede de atencao a Saude

Servicos especializados em nivel

Porta de entrada para o acesso
da populagao ao sistema de

saude, ordenando e
racionalizando o acesso aos
servigos ambulatoriais

especializados e hospitalares

ATENGAO
SECUNDARIA

ATENGAO
PRIMARIA

ATENGAO
TERCIARIA

/ ambulatorial e  hospitalar, com
densidade tecnoldgica intermediaria.

Servicos meédicos especializados, de
apoio diagnédstico e terapéutico e
atendimento de urgéncia e
emergéncia

Servicos
especializados
hospitalares, com
densidade
tecnoldgica alta
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Ministerio da Saude
Gabinete do Ministro

PORTARIA N* 2.436, DE 21 DE SETEMBRO DE 2017

Aprova a Politica Nacional de Aten¢ao Basica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes para a
organizagdo da Atengdo Basica, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

O MINISTRO DE ESTADC DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem os incisos | e Il do paragrafo
unico do art. 87 da Constituicdo, e

Considerando a Lei n® 8.080, de 19 de setembro 1990, que dispde sobre as condicdes para a promocao, protecao
e recuperacao da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes, e da outras providéncias,
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0 A PNAB tem na Saude da Familia sua
estratégia prioritaria para expansao e
consolidacao da Atencao Basica

O A dinamicidade do territorio e a existéncia
de populacoes especificas, itinerantes e
dispersas, que também sao de
responsabilidade da equipe enquanto
estiverem no territorio.
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Art. 2° A Atencao Basica € o conjunto de agdes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem
promogao, prevencgao, protecao, diagnostico, tratamento, reabilitacdo, reducao de danos, cuidados paliativos
e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e gestao qualificada, realizada

com equipe multiprofissional e dirigida a populacao em territorio definido, sobre as quais as equipes
assumem responsabilidade sanitaria.
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Equipe de Saude Bucal (eSB):

O Constituida por um cirurgido-dentista e um técnico em
saude bucal e/ou auxiliar de saude bucal.

O Os profissionais de saude bucal que compdéem as eSF e

Eab e devem estar vinculados a uma UBS ou a Unidade
Odontolégica Moével, podendo se organizar nas seguintes
modalidades:

Modalidade I: Cirurgido-dentista e auxiliar em saude bucal
(ASB) ou técnico em saude bucal (TSB) e; \

Modalidade IlI: Cirurgidao-dentista, TSB e ASB, ou outro TSB.
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Saude Bucal na APS
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Saude Bucal na APS

Reunioes de Equipe

INFORMES

MARCAGOES
ORIENTAGOES
PLANEJAMENTO
CAPACITAGOES
DISCUSSAO DE CASOS
ESTUDOS

PACTUACOES

ENTREGA DE RELATORIOS
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Saude Bucal na APS

v Organizar o processo de trabalho de acordo com as diretrizes do APS e do
plano de saude municipal,;

- Plano Municipal de Saude é o instrumento que define as prioridades, metas e estratégias do Sistema Unico
de Saude (SUS) no municipio para os proximos quatro anos.

+ E nele que sdo planejadas agbes que impactam diretamente o dia a dia da populacdo — desde a ampliacdo
de servigos até programas de prevengao, vigilancia e cuidado integral.

- A construcdo coletiva das politicas publicas de sadde é um principio do Sistema Unico de Saude e esta
prevista na legislacao brasileira, como estabelece a Lei n°® 8.142 de 1990, que garante a participacao social no
planejamento e na gestao da saude.
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Saude Bucal na APS

v Organizar o processo de trabalho de acordo com as diretrizes do APS e do
plano de saude municipal;

Construir politicas publicas mais eficientes e alinhadas as necessidades reais da cidade.

Metas, acOes e indicadores que vao orientar o planejamento da rede municipal

Populacao contribua diretamente para o aprimoramento das politicas de saude da cidade.
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A construir um SUS cada vez mais eficiente, acessivel e proximo das necessidades da populacao.




Saude Bucal na APS

v' Realizar os procedimentos clinicos da

Atencao Basica em saude bucal,
urgéncias, pequenas cirurgias
ambulatoriais
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Saude Bucal na APS
Sua vz fortalece o SUS!

v’ Participar de conferéncias, capacitagoes PARTICIPE' & AESA%ET'};Z%
=== CONTRIBUA COM PROPOSTAS PARA A ==

CONFERENCIA
MUNICIPAL DE

el g . 7TEE ESCANEIE E ENVIE [iuiie \ J
A Conferéncia Municipal de Saude é o

espago democratico de participacao social _/ SUA PROPOSTA! \_

onde a sociedade e o poder publico
dialogam para avaliar, propor e fortalecer
as politicas publicas de saude em Salvador.

/
|
'
'
'
I
I
|
'
)
)
]
1
Suas ideias e experiéncias ajudam a construir '
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um SUS mais justo, inclusivo, eficiente
e que cuida de verdade das pessoas!

Aponte a camera do seu celular

para o QR Code e participe.

JUNTOS, CONSTRUIMOS O SUS QUE SALVADOR MERECE!

PARTICIPA(AO SUAS PROPOSTAS UM SUS FORTE TODAS AS VOZES
SOCIAL viram agdes faz com didlogo, contam. Todos
é democracia viram politicas l ransparéncia e \/ juntos por uma
e cidadania viram cuidado. compromisso coletivo. salde melhor!
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Saude Bucal na APS

v" Visitas domiciliares

* Programar e realizar visitas domiciliares de acordo com as necessidades
identificadas;

» Sensibilizar as familias para a importancia da saude bucal na
manutencao da saude;

DDDDD
DA GENTE

| m GOVERNO DA
q elessaupeea Susmsm SR




DO LADO
DA GENTE

ECRETARIA DA SAUDE




Saude Bucal na APS

Deve coordenar e participar de

agdes coletivas voltadas a
promogéo da saide e a
prevencao de doencgas bucais,
como também acompanhar,
apoiar e desenvolver
atividades referentes a saude
bucal com os demais
membros da equipe,
buscando aproximar e integrar
acoes de saude de forma
multidisciplinar.
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Saude Bucal
na APS
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Saude Bucal na APS
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INDICADORES DO FINANCIAMENTO DAAB

O O Financiamento da Ateng¢do Primdria a Saude (APS) deve ser tripartite e ser detalhado pelo Plano Municipal de
Saude estando de acordo com os instrumentos de gestao do SUS.

1 Os repasses dos recursos federais da APS aos municipios, estados e Distrito Federal sdo efetuados fundo a fundo
em conta aberta especifica para este fim, de acordo com a normatizacao geral de transferéncias de recursos fundo
a fundo do Ministério da Saude a fim de facilitar o acompanhamento pelos Conselhos de Saude municipais,
estaduais e distritais.
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INDICADORES DO FINANCIAMENTO DAAB

O O FINANCIAMENTO FEDERAL PARA AS ACOES DE ATENCAO PRIMARIA DEVERA SER COMPOSTO POR

|. Recursos per capita, demografico ou populacional; que levem em consideracao aspectos sociodemograficos,
epidemiologicos e de perfis dos municipios.

Il. Recursos que estao condicionados a implantacao de estratégias e programas da Aten¢ao Primaria, tais como os
recursos especificos para os municipios que implantarem as equipes de Saude da Familia (eSF), as equipes de Saude
Bucal (eSB), as equipes multiprofissionais da atencdo primaria (eMulti), os Agentes Comunitarios de Saude (EACS),
Incentivo de formacao profissional na APS (Incentivo residéncia), dos Consultdrios na Rua (eCR), de Saude da Familia
Fluviais (eSFF) e Ribeirinhas (eSFR) e Programa Saude na Escola e Programa Academia da Saude;
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INDICADORES DO FINANCIAMENTO DAAB

O O FINANCIAMENTO FEDERAL PARA AS ACOES DE ATENCAO PRIMARIA DEVERA SER COMPOSTO POR

Ill. Recursos condicionados ao provimento de profissionais, tais como o Programa Mais Médicos.

F

V. Recursos de investimento, capital em obras, equipamentos entre outros, por exemplo com o programa de
requalificacao de UBS.
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INDICADORES DO FINANCIAMENTO DAAB

L Esses indicadores servirdo como referéncia para o monitoramento das acdes ofertadas pelas equipes nos territorios e
fazem parte do incentivo financeiro de melhoria continua do cuidado.

O Ao todo, sdo 15 indicadores, organizados em trés blocos:

» Equipes de Saude da Familia (eSF) e de Atencéo Primaria (eAP);

» _Equipes Multiprofissionais (eMulti);

» Equipes de Saude Bucal (eSB).
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https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/esf/equipe-saude-da-familia#:~:text=A%20equipe%20de%20Sa%C3%BAde%20da,paliativos%20e%20vigil%C3%A2ncia%20em%20sa%C3%BAde%2C
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/esf/equipe-saude-da-familia#:~:text=A%20equipe%20de%20Sa%C3%BAde%20da,paliativos%20e%20vigil%C3%A2ncia%20em%20sa%C3%BAde%2C
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/esf/equipe-saude-da-familia#:~:text=A%20equipe%20de%20Sa%C3%BAde%20da,paliativos%20e%20vigil%C3%A2ncia%20em%20sa%C3%BAde%2C
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/esf/equipe-saude-da-familia#:~:text=A%20equipe%20de%20Sa%C3%BAde%20da,paliativos%20e%20vigil%C3%A2ncia%20em%20sa%C3%BAde%2C
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/esf/equipe-saude-da-familia#:~:text=A%20equipe%20de%20Sa%C3%BAde%20da,paliativos%20e%20vigil%C3%A2ncia%20em%20sa%C3%BAde%2C
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/esf/equipe-saude-da-familia#:~:text=A%20equipe%20de%20Sa%C3%BAde%20da,paliativos%20e%20vigil%C3%A2ncia%20em%20sa%C3%BAde%2C
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/acoes-interprofissionais/emulti
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/acoes-interprofissionais/emulti
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/acoes-interprofissionais/emulti
https://www.gov.br/saude-lanca-plano-nacional-para-fortalecer-residencias-e-capacitar-profissionais-da-saude/pt-br/composicao/saps/brasil-sorridente/saude-bucal-na-aps
https://www.gov.br/saude-lanca-plano-nacional-para-fortalecer-residencias-e-capacitar-profissionais-da-saude/pt-br/composicao/saps/brasil-sorridente/saude-bucal-na-aps
https://www.gov.br/saude-lanca-plano-nacional-para-fortalecer-residencias-e-capacitar-profissionais-da-saude/pt-br/composicao/saps/brasil-sorridente/saude-bucal-na-aps
https://www.gov.br/saude-lanca-plano-nacional-para-fortalecer-residencias-e-capacitar-profissionais-da-saude/pt-br/composicao/saps/brasil-sorridente/saude-bucal-na-aps

J 1. - 1° consulta odontoldgica
programada na APS.
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IETTRTTRTRRE 3 2. - Tratamento odontolégico
concluido na APS.

........... v e 3. -Taxa de exodontia na
& APS.
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( eSB )..-0000-0.“’“‘ ........... ’ A —-:._. 04 - Escovagao
" supervisionada APS.

» 5. -Procedimentos
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APS.
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IETETTTTTRTRY 6. - Tratamento restaurador
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— B1.Primeira Consulta Odontolégica Programada SOY.00 Samms

0000 minsaude

~ . : P CONA 2 | L
Mensura o acesso da populagao a primeira consulta odontologica conass VM &
programatica realizada pelas equipes de Saude Bucal

Numero de pessoas com primeira
consulta odontologica programatica
realizadas na eSB

X100

Numero de pessoas vinculadas a

eSF/eAP de referéencia da eSB
(Portaria SAPS/MS ne 161/2024)
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B1. Primeira Consulta Odontolégica Programada GOV.BR/SAUDE

0000 minsaude —

OBJETIVO Comass M &

Avaliar se a equipe de Satde Bucal tem conseguido organizar seu processo de trabalho, garantindo
acesso a sua populacgao, por meio da primeira consulta odontologica programatica.

INFORMACOES IMPORTANTES

Primeira consulta: refere-se a consulta odontologica programada com base na avaliacao das
condicOes gerais de saude e realizacao de exame clinico odontoldgico com finalidade de diagnostico
e, necessariamente, elaboracdao de um plano preventivo-terapéutico, com registro de informagoes
em prontuario do individuo.

Indicador de acesso: relacionado as facilidades e dificuldades em obter o tratamento desejado,
portanto, tem relacao com a oferta e a disponibilidade dos recursos.

A assisténcia a saude bucal é marcada pela desigualdade no acesso segundo arenda e a
escolaridade dos usuarios dos servigos.

.
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Para refletir... Gonss  OM @

QUAIS SAO AS PRINCIPAIS BARREIRAS QUE
LIMITAM O ACESSO DOS USUARIOS A SAUDE
BUCAL DO SEU TERRITORIO?
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___B1.Primeira Consulta Odontolégica Programada omss O @
PRATICAS ESSENCIAIS

Gestao da agenda

Organizacao do acesso aos servicos odontologicos

Equidade - Analise dos determinantes sociais do usuario, familia e territorio

Realizacdao de anamnese e exame clinico para fins diagnosticos

’

Elaboracao do plano preventivo-terapéutico, segundo as necessidades clinicas e individuais do
usuario
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B2. Tratamento Concluido por equipe de Saude Bucal 0000 minsaude  —
tomass M &
Mede a cobertura proporcional de tratamentos concluidos em relagao

as primeiras consultas odontologicas programaticas por eSB na APS.

Numero de pessoas com
tratamento odontologico concluido
por eSB na APS
X100

Numero total de pessoas com
primeira consulta odontolégica
programada na APS
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m GOVERNO DA
@TELESSAUDEBA susmss AHIA

DO LADO
DA GENTE




£ 3 —
GOV.BR/SAUDE

B2. Tratamento Concluido por equipe de Saude Bucal 0000 minsaude

“eonass "’,, - G fLEI

OBJETIVO

Avaliar se a equipe de Satude Bucal mantéem uma relacao adequada entre acesso e resolutividade, ou seja,
em que medida a equipe esta concluindo os tratamentos iniciados.

INFORMACOES IMPORTANTES

Tratamento concluido: término da intervencao odontologica planejada. O tratamento € considerado
concluido quando o plano de tratamento inicial € cumprido, conforme planejamento descrito pela eSB.

« Pode expressar as possibilidades de oferta da APS (Carteira de servigos), na medida em que ela consegue
responder as necessidades dos usuarios;
« O vinculo estabelecido entre equipe-usuario-comunidade, na medida em que ele retorna ao servico para
\ seguir com o seu plano preventivo-terapéutico.
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| ' Tratamento

0000 minsaude
12 consulta |

':‘épuss _’_’_ &
. . concluido

\\_/ Consulta de retorno | N / - Consulta de manutencao

- R

Se apos o TC, o usudrio retorna por “trauma
dentario”, como devo classificar este tipo de consulta?

L
000
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“Conass _E &

B2. Tratamento Concluido por equipe de Saude Bucal
PRATICAS ESSENCIAIS

" Gestao da agenda

Ter 12 consulta registrada no campo “tipo de consulta”

Ter plano preventivo-terapéutico elaborado considerando o contexto biopsicossocial do
individuo

/

‘ Resolutividade do cuidado em tempo oportuno
o
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Exemplificando... w2e b s BRAT

Tratamento Concluido

Profilaxia e Raspagem  Restauracao 17 Restauracao 27

1* Consulta (PPT) [ | l o
manutencao

.i Exodontia 36 Restauragdo 46 iZ
Plano Preventivo-Terapéutico '; ’.-‘15
223 ™
Profilaxia (USF) O S : <
T “~3 Endodontia 25 (CEO/SESB) “ont
Exodontia do 36 (USF)
Restauracao do 17 (USF) q - m
Restauracao do 46 (USF) # . .
Restauracao do 27 (USF)

Endodontia do 25 (CEO/SESB) «—

Caso o paciente retorne a USF para restaurar o dente 25 (tratado
endodonticamente) e seu tratamento ainda esteja em andamento (ndo concluido),
OR & a consulta sera registrada como consulta de retorno.

“CoNASS
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B3. Taxa de exodontias por equipe de Saude Bucal 0000 minsaude

"‘.éorusg ,:_’_ &

Mede a relagao entre o total de exodontias e o total de procedimentos
preventivos e curativos realizados pela eSB inserida na APS.

Numero de exodontias realizadas

pela eSB
X100

Numero de procedimentos
individuais preventivos, curativos e
exodontias realizadas pela eSB

PrcSsoO0mm
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000

DO LADO
DA GENTE

m GOVERNO DA
@TELESSAUDEBA susmss AHIA




TNEN W RFERJ TN R e

B3. Taxa de exodontias por equipe de Saude Bucal 0000 minsaude
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OBJETIVO

Avaliar a proporg¢ao entre a quantidade de exodontias realizadas dentre o total de procedimentos preventivos e
curativos ofertados na carteira de procedimentos das equipes de Saude Bucal inseridas na APS.

INFORMACOES IMPORTANTES

Exodontia: procedimento odontologico de extragao de dentes, classificado como simples ou complicado. Para
este indicador serdo consideradas as exodontias de dentes permanentes, com alveoloplastia ou n3o.

Procedimentos odontologicos preventivos: medidas adotadas para evitar o desenvolvimento de doencgas
bucais, mantendo a saude oral e reduzindo a necessidade de tratamentos mais complexos.

Procedimentos odontoloégicos curativos: tratamentos para restaurar a saude bucal quando os procedimentos
\ preventivos ndo foram aplicados ou ndo foram suficientes para impedir a instalagdo e avango da doenga.

DO LADO
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B3. Taxa de exodontias por equipe de Saude Bucal 0000 minsaude
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INFORMACOES IMPORTANTES

Em que medida, a eSB tem sido resolutiva para atuar no inicio da historia natural da doenca
carie e da doenca periodontal, ofertando mais procedimentos preventivos em detrimento
de procedimentos mutiladores (exodontias);

Expressa a direcao do modelo de atencao em saude bucal que a eSB tem adotado. '

m GOVERNO DA
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B4. Escovacao dental supervisionada por equipes de Saude Gonnss  OM @ s
Bucal (eSB) em faixa etaria escolar (de 6 a 12 anos)

Proporc¢do de criangas em faixa etaria escolar que foram beneficiadas pela ag¢do coletiva de escovagdo dental
supervisionada realizada pela eSB em relagdo ao total da populagdo da mesma faixa etaria vinculada a eSF/eAP de
referéncia.

Numero de criancas de 6 a 12 anos
participantes da acao coletiva de escovacao
dental supervisionada realizada pelaeSB X 100

Numero de criancas de 6 a 12 anos

vinculadas a eSF/eAP de referéencia da eSB
(Portaria SAPS/MS n2 161/2024)

PrCc=Sso0mm
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B4. Escovacao dental supervisionada por equipes de Satide Bucal (eSB)em  cows: 2B &t
faixa etaria escolar (de 6 a 12 anos)

OBJETIVO

Mensurar a proporg¢ado de criangas de 6 a 12 anos, vinculadas a eSF/eAP de referéncia, beneficidrias das agoes
coletivas de escovagao dental com orientagdo/supervisdo da equipe de Satde Bucal.

INFORMACOES IMPORTANTES

Procedimentos odontoldgicos preventivos: medidas adotadas para evitar o desenvolvimento de doencgas
bucais, mantendo a saude oral e reduzindo a necessidade de tratamentos mais complexos.

Faixa etdria escolar de 6 a 12 anos de idade: faixa de analise do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) para construcao de indicador de proporcao de criangas no ensino fundamental.

DO LADO
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B4. Escovacao dental supervisionada por equipes de Saude o ON @
—  Bucal (eSB) em faixa etaria escolar (de 6 a 12 anos) -

INFORMACOES IMPORTANTES

Expressa a incorporacao de acoes de promocgao e educacao em saude bucal pela eSB

g ~ Reforga o fortalecimento das agdes coletivas de satde bucal

‘ Amplia a possibilidade de acdo para a equipe auxiliar (TSB/ASB)

/

. Integra as acoes de satude e educagao
.- s
m GOVERNO DA
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B5. Procedimentos odontologicos individuais preventivos por omss  OW Gus
equipe de Saude Bucal (eSB) :

Total de procedimentos odontolégicos individuais preventivos em relagdo ao total de procedimentos
odontoldgicos individuais realizados pela equipe de Saude Bucal inserida na APS.

Numero de procedimentos odontologicos
preventivos individuais

X100

Numero de procedimentos odontologicos
individuais realizados

PrcSoO0O0m™m
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BS5. Procedimentos odontoldgicos individuais preventivospor ~ ©us 2% &==
equipe de Saude Bucal (eSB)

OBJETIVO

Mensurar o total de procedimentos odontologicos individuais preventivos em relacao ao total de
procedimentos odontologicos individuais realizados pela equipe de Saude Bucal inserida na APS.

INFORMAGCOES IMPORTANTES

Procedimentos odontoldgicos preventivos: medidas adotadas para evitar o desenvolvimento de doencgas
bucais, mantendo a saude oral e reduzindo a necessidade de tratamentos mais complexos.

Permite avaliar se a eSB adota um modelo de atengao promotor da saude, menos curativista e/ou
mutilador, com acoes de promocgao e prevencao em saude bucal.
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B6. Tratamento Restaurador Atraumatico (ART) por equipe cov.ag/snul:og
- de saa* Bual (eSB) 0000 minsaude
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Mensurar a propor¢ao entre o total de procedimentos “Tratamento Restaurador Atraumadtico” em relacdo ao total
de procedimentos restauradores realizados pelo eSB.

Numero de procedimentos “tratamento
restaurador atraumatico”

X100

Numero de procedimentos restauradores
realizados

PrcSso0m™m

DO LADO
DA GENTE

m GOVERNO DA
@TELESSAUDEBA susmss AHIA




e ... == —
B6. Tratamento Restaurador Atraumatico (ART) por equipe Gomss  OW @
de Saude Bucal (eSB)

OBJETIVO

Avaliar a adogdo de praticas minimamente invasivas pela eSB, conforme as diretrizes do cuidado em salde
bucal na Atengdo Primaria a Satide (APS).

INFORMACOES IMPORTANTES

Tratamento Restaurador Atraumatico (ART): técnica de odontologia minimamente invasiva que utiliza
instrumentos manuais para remover caries e restaura o dente com materiais adesivos biocompativeis.

Possibilita menor ansiedade/medo aos usudrios, pois prioriza uma técnica sem a utilizagdo de instrumentos
rotatodrios (criangas, TEA, PcD, acamados, transtornos mentais);

Técnica que pode ser utilizada em populagdes com menores recursos de salde e de dificil acesso
\ (ribeirinhas/fluviais, populagdo em situagdo de rua, indigenas).
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B6. Tratamento Restaurador Atraumatico e

PRATICAS ESSENCIAIS PARA ESTE INDICADOR Tormen

. N3o fazer uso de instrumentos rotatdrios

Priorizar a utilizacdo de materiais restauradores de alta qualidade (sucesso da técnica)

’ Praticar a filosofia da minima invasiva

/
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ALGUNS DESAFIOS fomss OM @

‘ Cobertura de Saude Bucal

S\

Ej-‘\

L ;} Fortalecimento da Rede de Atengao a Saude Bucal

&

AN ) ,;f'
‘é-.?i

‘ As acoes nao se restringem a 6 indicadores
/

. A eSB precisa estar preparada para responder as necessidades do usuario
-\‘\ gue se apresentam a ela, sempre considerando os limites e possibilidades
da APS
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