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RESUMO: O acesso da populagdo aos servigos de saude ¢ um dos pré-requisitos para uma assisténcia a satude eficiente.
Para avalia-lo, a opinido ¢ a satisfagdo dos usuarios sdo reconhecidas como importantes indicadores de qualidade. Com o
objetivo de analisar o acesso e os servigos de saude bucal segundo a visdo dos moradores da Vila Rural Serra dos Dourados,
situada no municipio de Umuarama/PR, foi aplicado um questionario contendo 07 questdes, abordando ha quanto tempo
tinha sido a tultima consulta ao dentista, o local, o motivo, a avaliacdo do atendimento, educacéo sobre satude e satisfagdo
com as informagdes recebidas. A amostra foi constituida de 54 adultos e os dados obtidos revelaram que a maioria (94,5%) ja
tinha ido ao dentista e boa parte (41%) ndo procurava o profissional ha mais de 3 anos. O servigo publico foi a principal via
de acesso para os servigos (52%). Os principais motivos pela procura de atendimento foram presenca de cavidades (41%) ou
dor nos dentes (31%). A maioria (86%) avaliou o atendimento como “bom” e 65% receberam informagdes sobre como evitar
problemas bucais, apesar de 17% ter relatado que estas informagdes foram insuficientes. Concluiu-se que os moradores ja
tiveram acesso ao consultorio do dentista algum dia, mas, infelizmente, para a realizagdo de tratamentos do tipo invasivo.
PALAVRAS-CHAVE: Acesso aos servigos de saude. Avaliagdo dos servigos. Qualidade dos cuidados de saude. Satude
bucal.

EVALUATION OF THE ACCCESS TO DENTAL CARE AND ORAL
HEALTH SERVICES IN A RURAL AREA OF SOUTHERN BRAZIL

MIALHE, F. L.; OLIVEIRA, C. S. R.; SILVA, D. D. Evaluation of the acccess to dental care and oral health services in a rural
area of southern Brazil. Arq. Ciénc. Satide Unipar, Umuarama, v. 10, n. 3, p. 145-149, set./dez. 2006.

ABSTRACT: Population’s access to health services is one of the requirements for efficient health assistance. Evaluations
of the quality of care should consider the users’ both opinion and satisfaction. In order to evaluate oral health services and
its access from the perspectives of the inhabitants from a Village in Serra dos Dourados, located in Umuarama, PR; a survey
was carried out by 7-question questionnaire. The survey included 54 adult villagers who were questioned about the last
time they had been to the dentist; where and why; how they evaluated the treatment; whether they had received oral health
information, and how satisfied they were with it. The data revealed that all respondents had been to the dentist at least once in
their lives, and the majority (41%) did not visit the doctor the past 3 years (41%). Public Health service was the main access
to such services (52%). The reasons for seeking dental care were toothache or the presence of cavities (72%). The majority
(86%) evaluated the appointment as “good”, and 65% received information on how to prevent dental problems, while 17%
considered it insufficient. It was concluded that the majority of residents have had access to the dental clinic at some time, but
unfortunately, only for invasive treatments.
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Introducao
A Constituicdo Brasileira de 1988 reconheceu a

O objetivo da Odontologia ¢ promover niveis
adequados de saude bucal para o conjunto da populagdo
de um pais, regido ou localidade. No Brasil, o alto grau
de desenvolvimento cientifico ¢ tecnologico atingido nas
ultimas décadas coexiste com significativas parcelas da
populagdo sem acesso a assisténcia odontoldgica e com a
auséncia de uma politica definida de satude bucal (VOLPATO;
SCATENA, 2006).

saude como direito de todos ¢ dever do Estado e moldou
as diretrizes do Sistema Unico de Satude - SUS (BRASIL,
1988; BRASIL, 1990 a,b). O Programa Satde da Familia
(PSF) foi introduzido pelo Ministério da Satde, em 1994,
como uma proposta de mudanca do modelo assistencial, a
partir de uma reorganizagdo da Atengdo Basica, através da
vigilancia a saade (BRASIL, 2006).

Apesar da expansdo do servigo odontoldgico
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observada com a implementa¢ao do SUS ap6s os anos 90,
o excesso de demanda, sua desigual distribuicdo geografica
e longas filas de espera ainda configuram importantes
fatores de restri¢do ao acesso (BOTAZZO, 1999). Sabe-se
que a maior concentragdo de estabelecimentos publicos e
privados de satide nas zonas urbanas ¢ outro importante fator
de desigualdade no acesso aos servigos de satde (MELLO;
ANTUNES, 2004).

A avaliacdo da qualidade dos servigos de satde
¢ uma preocupagdo antiga e para que esta avaliacdo seja
realizada, critérios subjetivos que dizem respeito aos
usuarios, como a opinido e a satisfacao, devem ser levados
em consideragdo (KLOETZEL et al., 1998) sendo vistos
como importantes indicadores dessa qualidade (FRANCO;
CAMPOS, 1998).

Poucos estudos foram realizados para caracterizar as
condicdes de acesso e a qualidade dos servigos odontologicos
oferecidos a popula¢do rural brasileira. Desta forma, o
objetivo deste trabalho foi avaliar o acesso e a qualidade dos
servicos de saude bucal em moradores da Vila Rural Serra
dos Dourados, pertencente ao municipio de Umuarama-PR.

Material e Método
O municipio de Umuarama localiza-se na regido

sul do Brasil, no noroeste do Estado do Parana, a uma
distancia de 580 quilometros de Curitiba, capital do Estado,
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e apresenta quatro distritos, ou seja, Serra dos Dourados,
Santa Eliza, Lovat e Roberto Silveira. O distrito de Serra dos
Dourados, reconhecido pelo municipio de Umuarama no ano
de 1961, ¢ considerado uma vila rural, ou seja, caracteriza-se
por ser uma area geografica destinada ao assentamento de
trabalhadores rurais volantes (bdias-frias) e seus familiares,
constituindo-se polos de trabalho e de producdo agricola
e ndo agricola (BANA, 2001). Infelizmente, ainda ndo ha
dados disponiveis sobre as caracteristicas populacionais
desta vila.

A coleta de dados foi realizada em julho de 2003,
por 15 académicos do ultimo ano do curso de graduacdo
em Odontologia da Unipar, Campus Umuarama, durante as
atividades realizadas no primeiro curso de capacitagdo em
PSF, coordenado pelos cursos de Enfermagem e Odontologia
da Universidade Paranaense (Unipar).

O instrumento de coleta de dados foi um questionario
estruturado contendo 07 questdes relativas ao acesso ao
tratamento odontologico (Tabela 1), o qual foi aplicado
pelos académicos, previamente calibrados para a aplicagdo
dos mesmos e um estudo piloto foi realizado numa amostra
de 3 residentes.

Foram entrevistados 55 adultos, responsaveis por
igual nimero de domicilios, selecionados ao acaso, e com
distribui¢@o igualitaria entre os géneros. Os resultados foram
analisados por meio do programa EXCEL.

Tabela 1: Questionario aplicado pelos académicos aos entrevistados de Serra Dourada-PR

1) Ja foi ao dentista alguma vez?
( )sim ( )ndo

2) Hé4 quanto tempo?

() nunca foi ao dentista

() menos de 1 ano

( )de 1 a2anos
() 3 ou mais anos

3) Onde?

() nunca foi ao dentista
() consultorio particular
() servigo publico

() outros

4) Por qué?

() nunca foi ao dentista

() consulta de rotina/manutengio
() dor

( ) sangramento gengival

() cavidades nos dentes

() feridas, carocos

() outros
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5) Como avaliou o atendimento?
() nunca foi ao dentista

() péssimo

() ruim
() regular
() bom

() 6timo

6) Recebeu informagdes sobre como evitar problemas
bucais?
()sim ( )ndo

7) Achou que a quantidade de informagdes transmitidas foi
o suficiente ou achou que o dentista poderia informar mais?
( ) acho que foi suficiente

() o dentista poderia passar mais informagdes
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Resultados

A grande maioria dos individuos (94,5%)
entrevistados ja tinham ido ao dentista alguma vez na vida.
Constatou-se que, dos 54 entrevistados, 21 (39%) foram ao
dentista ha menos de 1 ano; 11 (20%) de 1 a 2 anos e 22
(41%) nao consultavam o profissional ha mais de trés anos
(figura 1).

41%

O menos de 1 ano
B de 1 a2 anos

M mais de 3 anos

20%

Figura 1. Respostas da pergunta: “H4 quanto tempo foi
a0 dentista?” Umuarama, 2003.

O servigo publico foi o mais procurado pela
populagdo (52%) enquanto o consultdrio particular apareceu
em segundo lugar (37%) e algumas pessoas procuraram
também o servico odontologico oferecido pela faculdade
(figura 2).

52%

Ooutros O consultorio particular W servigo publico

Figura 2. Local da ultima consulta ao cirurgido dentista.
Umuarama, 2003.

A presenga de dentes cariados cavitados ¢ dor
foram as condigdes que mais levaram a populagdo a procurar
o servi¢o odontologico (72%). Apenas uma pessoa relatou
procurar o profissional para consulta de rotina/manutengao.
Entre outros fatores que foram indicados como motivo da
consulta, as extracdes dentarias foram as mais citadas (figura
3). Para a maioria (86%), o atendimento foi avaliado como
sendo bom (figura 4).

Mais da metade (65%) dos participantes recebeu
informagoes sobre como evitar problemas bucais. Entretanto,
apesar da grande maioria (83%) estar satisfeita com as
informagdes recebidas, observou-se que 42,6% acharam que
o dentista poderia ter passado mais informacgdes.
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Figura 3. Qual o motivo pelo qual procurou atendimento
odontologico? Umuarama, 2003.

86%
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Figura4. Avaliacio do atendimento recebido. Umuarama,
2003.

Discussao

O projeto Vilas Rurais foi concebido em 1994,
pelo entdo ex-governador do Parana Jaime Lerner, buscando
alternativas para a grave questdo social de expulsdo dos
trabalhadores rurais das fazendas (BANA, 2001). Estas sdo
localizadas junto a distritos ou estradas vicinais, facilitando o
acesso a escola, a equipamentos de satde, a bens de consumo
a servigos (FUJIWARA et al., 1998). At¢ o momento,
entretanto, poucos estudos foram realizados nestes locais
(BANA, 2001).

Em relacdo a vila rural de Serra dos Dourados, o
unico estudo encontrado na literatura até o momento foi o de
Sevignani e Jacomassi, 2003, os quais levantaram as plantas
medicinais cultivadas e a forma de preparo em 43 familias da
mesma vila.

Apesar de os pesquisadores do presente estudo ndo
terem levantado o niimero de moradores nem residéncias no
local, pode-se estimar que a amostra coletada correspondeu a
55% do total de unidades existentes, pois, segundo Fujiwara
et al. (1998), cada vila rural apresenta um maximo de 100
unidades residenciais construidas.

O acesso da populagdo aos servigos de saude ¢ um
pré-requisito de extrema importancia para uma assisténcia
a saude eficiente. Segundo Unglert (1990), a acessibilidade
deve ser garantida do ponto de vista geografico, através do
adequado planejamento da localizagdo dos servigos de saude;
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econdmico, pela remogdo de barreiras derivadas do sistema
de pagamento ou contribuigdo pelo usuario; cultural, com a
adequacdo das normas ¢ técnicas dos servigos aos habitos
e costumes da populagdo em que se inserem; e funcional,
através de oferta de servigos oportunos e adequados as
necessidades da populagdo. Apesar destas variaveis nao
terem sido avaliadas no presente estudo, 5,5% dos individuos
atestaram nunca ter ido ao dentista alguma vez na vida,
porcentagem maior do que a observada na Pesquisa Nacional
por Amostragem de Domicilios (PNAD) de 1998, realizada
pelo IBGE, em que 4% dos adultos de 20 a 49 anos nunca
haviam consultado um dentista. Desta forma, conclui-se que
os moradores entrevistados ja tiveram acesso alguma vez ao
consultorio odontologico.

Otempode procurapelo profissional estarelacionado
a fatores econdmicos. Em acréscimo, as propor¢des de
pessoas que consultam um dentista ha menos de um ano séo
maiores no grupo dos mais ricos (BARROS; BERTOLDI,
2002). Um paralelo pode ser feito com o presente estudo,
em que boa parte (41%) afirmou nio consultar um cirurgido
dentista ha mais de trés anos, ou seja, uma baixa utilizagdo
do servigo. Apesar do presente estudo ndo ter aferido a renda
familiar, pode-se inferir que esta também ndo deve ser alta,
em funcdo de a maioria dos trabalhadores das vilas rurais
serem boias-frias (BANA, 2001).

Mais da metade dos individuos (52%) relatam
terem sido atendidos pelo servigo publico, resultados estes
proximos ao realizado por Barros; Bertoldi (2002), em
que as desigualdades na utilizagdo e no acesso a servigos
odontoldgicos demonstraram que o atendimento pelo SUS
esta relacionado com a renda e que, dentre os mais pobres,
68% dos atendimentos odontologicos foram realizados pelo
SUS. Em contrapartida, nossos resultados diferiram bastante
com aqueles observados por Matos et al. (2002), quando
avaliaram os servicos odontologicos privados, publicos e de
sindicato da cidade de Bambui-MG e verificaram que 8,9%
dos participantes foram atendidos pelo servigo publico.

Mesmo estabelecendo os principios de integralidade,
universalidade ¢ eqiiidade, o que se observa apos a
implementa¢do do SUS ¢ que ainda existe a priorizagdo da
aten¢ao e assisténcia odontoldgica quase que exclusivamente
aos escolares, com exce¢do de algumas experiéncias
municipais isoladas onde a atencdo a satde foi direcionada
para outras faixas etarias da populacdo (LACERDA et al.,
2004). O fato de a dor (31%) e a presenca de dentes cavitados
(42%) corresponderem aos principais motivos que levaram
as pessoas a procurar o servico refletem que, na grande
maioria das vezes, a¢des centradas na assisténcia reparadora
ou mutiladora sdo o que restam para a populagdo adulta.

Quando se aborda a qualidade de servigos de
satde ¢ importante observa-la sob a perspectiva do usuario.
Assim, é fundamental conhecer como os mesmos avaliam
os atendimentos a eles prestados, para que as praticas
profissionais possam ser repensadas ou a forma de organizagao
dos servigos modificada, visando seu aperfeicoamento
(RAMOS; LIMA, 2003). Apesar de grande parte (86%)
dos moradores de Serra dos Dourados terem avaliado os
atendimentos como “bom ou 6timo” nem todos (35%) foram
informados sobre como evitar problemas bucais e, mesmo
assim, dentre os que receberam informagoes, alguns (17%)
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acharam que as informacdes transmitidas pelo cirurgido
dentista foram insuficientes.

Conclusao

Através dos resultados obtidos concluiu-se que todas
as pessoas entrevistadas na Vila Rural Serra dos Dourados,
pertencente ao municipio de Umuarama-PR, tiveram acesso
ao cirurgido dentista e que a principal via de acesso foi o
Sistema Unico de Satde. Apesar de a maioria ter avaliado
como bom o atendimento recebido, ¢ importante atentar
para o fato de que nem todos receberam informagdes sobre
como evitar problemas de satde bucal e destaca-se o fato de
que houve a insatisfacdo de alguns quanto as informagoes
recebidas.
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