ISSN - 1519-0501

DOI: 10.4034/1519.0501.2009.0092.0003

A Otica do Usudrio na Avaliacio da Qualidade do Programa de
Atencao Odontoldgica a Gestante

The User’s View in Evaluating the Quality of the Pregnant Women Dental Care

Program

Suzely Adas Saliba MOIMAZ*, Nemre Adas SALIBA?, Livia da Silva BINO?, Najara Barbosa ROCHA?

!Professora do Departamento de Odontologia Infantil e Social da Faculdade de Odontologia de Aracatuba (UNESP), Aragatuba/SP, Brasil.
2Mestranda em Odontologia Preventiva e Social do Departamento de Odontologia Infantil e Social da Faculdade de Odontologia de Aragatuba

(UNESP), Aragatuba/SP, Brasil.

Objetivo: Avaliar a percepgdo das gestantes ao Programa de
Atengao Odontoldgica a Gestante da FOA-UNESP.

Método: A amostra compreendeu 75 gestantes, sendo
utilizado um questionario com 16 questdes fechadas, contendo
varidveis agrupadas nas seguintes categorias: conteudo das
reunides didatico-pedagdgicas, atendimento clinico, perfil
do profissional, infra-estrutura da clinica, medo/seguranca
no atendimento e aprendizado. Com exce¢do das varidveis
medo/seguranca no atendimento e aprendizado que tiveram
conceitos sim e n3o atribuidos, as demais tiveram conceitos de
fraco a 6timo atribuidos. Os questiondrios foram pré-testados
em um estudo piloto, e aplicados apds consentimento livre e
esclarecido, em todas as gestantes que concluiram tratamento
no ano de 2005 a 2006.

Resultados: A maioria considerou como 6timo o contetddo
informativo trabalhado nas reunides didatico-pedagdgicas
(81,1%), o atendimento clinico (90,6%), o profissional quanto
a apresenta¢do pessoal, gentileza e atengdo (88,7%, 96,2%,
90,6%, respectivamente), e a infra-estrutura da clinica
quanto a limpeza, ventilagdo e conforto (92,5%,86,8%,90,6%,
respectivamente). A maioria afirmou sentir seguranca (96,2%)
e ndo sentir medo (86,8%) durante o tratamento, e ainda,
afirmou ter aprendido conteudos até entdo desconhecidos
(92,5%) nas reunides didatico-pedagdgicas do programa.
Conclusdo: Os servigos e agdes desenvolvidas no programa
tém obtido éxito, promovendo salde as gestantes e seus
futuros bebés.

DESCRITORES

Gestantes; Promogdo da saude; Servigos de Saude Bucal.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the pregnant women’s perception
of the FOA-UNESP’s Pregnant Women Dental Care Program
(Araraquara, SP, Brazil).

Method: The sample included 75 pregnant women and used
a questionnaire with 16 closed questions, containing variables
grouped in the following categories: the didactic-psychological
meetings, clinical treatment, professional’s profile, clinical
facility, fear/confidence in the treatment, and learning. Except
for the variables fear/confidence in the treatment and learning,
to which ‘yes’ or ‘no’ answers were attributed, the remaining
variables were attributed answers varying from weak to
excellent. The questionnaire pretested in a pilot-study and
applied after informed consent was obtained from all pregnant
women treated between 2005 and 2006.

Results: Most women rated as excellent the information
addressed during the didactic-psychological meetings (81.1%),
the clinical treatment (90.6%), the professional as to personal
appearance, kindness and attention (88.7%, 96.2% and 90.6%,
respectively), and the clinical facility as to cleanness, ventilation
and comfort (92.5%, 86.8% and 90.6%, respectively). Most of
them stated to feel confident (96.2%) and have no fear (86.8%)
during the treatment and also affirmed having learned new
information in the didactic-psychological meetings of the
program (92.5%).

Conclusion: The services and actions developed in the program
have reached successful outcomes, providing health to the
pregnant women and their forthcoming babies.

Pregnant women; Health promotion; Dental health services.
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INTRODUGCAO )

s

A avaliacdo é uma atividade que acompanha a
propria historiado homem, tida como inerente ao préprio
processo de aprendizagem. As defini¢cGes de avaliagdo sdo
muitas, mas um aspecto consensual é a sua caracteristica
de atribuicdo de valor. A decisdo de aplicar recursos em
uma acgao publica, por exemplo, sugere o reconhecimento
do valor de seus objetivos pela sociedade, sendo assim,
sua avaliagdo deve “verificar o cumprimento de objetivos
e validar continuamente o valor social incorporado ao
cumprimento desses objetivos”?.

As avaliagBes em saude constituem uma drea ainda
em construgdo conceitual e metodolégica, segundo
Novaes?. Entre as tipologias mais atuantes sdo destacadas
aquelas que desenvolvem praticas denominadas
de “avaliacdo tecnoldgica em saude”, “avaliacdo de
programas” e “avaliacdo, gestdo e garantia de qualidade”.
Neste artigo sera abordada a avaliagdo de programas em
saude, que tém como foco a andlise dos programas, como
processos complexos de organizagdo de praticas voltadas
para objetivos especificados?.

A avaliagdo, principalmente, no aspecto qualitativo,
ou seja, incorporando a questdo do significado e da
intencionalidade como inerentes aos atos, as relagoes,
e as estruturas sociais, ganha destaque na atualidade®. A
avaliacdo de programas e servicos de salde, passa porum
processo de expansdo, constituindo-se em instrumento
de apoio as decisGes necessarias a dinamica dos sistemas
e servicos e na implementacéo de politicas de saude mais
adequadas. Destacando-se, principalmente, as avaliagdes
realizadas sob a otica do usuario, ja que, é ele, o sujeito
principal, capaz de avaliar o servico que utiliza®.

De acordo com o Ministério da Saude, “a avaliagdo
em saude tem como pressuposto a avaliagao da eficiéncia,
eficicia e efetividade das estruturas, processos e
resultados relacionados ao risco, acesso e satisfagdo dos
cidaddos frente aos servigos publicos de saude na busca
da resolubilidade e qualidade”*.

Por isso a contribuicdo que a avaliagdo pode
proporcionar é inestimavel, ndo apenas no sentido
de apontar acertos ou falhas, mas principalmente por
possibilitar o delineamento de solugdes, reorganizagdo
de atividades e servigos, vislumbrando caminhos
alternativos, com o intuito de maximizar a utilizacdao de
recursos disponiveis®.

Considera-se, portanto, que a a¢do de avaliagdo é
instrumento capaz de orientar e apreender momentos
do processo de atengdo a saude, possibilitando um
melhor entendimento dos sucessos e insucessos de suas
praticas com o intuito de promover, de forma continua, a
melhoria da qualidade dos servigos oferecidos®.

O Nucleo de Pesquisa em Saude Coletiva (NEPESCO)
da FOA-UNESP implantou ha 08 anos, o Programa de
Atencdo Odontoldgicaa Gestante que tem como objetivos:
promover saude bucal das gestantes matriculadas nos
servico pré-natal de 11 Unidades Basicas de Saude
(UBS) de Aracgatuba-SP, por meio de ag¢des educativo-
preventivas, visando a promogdo e manutenc¢do da saude
bucal das gestantes e de seus bebés, proporcionando
ainda, o tratamento odontoldgico a essas gestantes. Além
disso, o programa promove a capacitacdo dos académicos
para atuarem com essa importante parcela da populagdo,
possibilitando ainda, a promoc¢do da integracdo dos
académicos, enquanto futuros cirurgides-dentistas, com
os demais profissionais da saude, visando o treinamento
para o trabalho em equipe multidisciplinar e a integragao
da universidade ao servico de saude local.

O programa conta com a participacdo de académicos,
pos-graduandos, docentes e demais profissionaisde salde
envolvidos no atendimento as gestantes. Semanalmente,
ocorrem atividades nas Unidades Basicas de Saude
entre os participantes do programa e as gestantes, com
o encaminhamento das mesmas para participacdo nas
reuniGes didatico-pedagdgicas educativo-preventivas e
agendamento para atendimento na clinica de gestantes
da FOA-UNESP para as que necessitarem de tratamento
odontolégico. Os temas abordados nessas reunides, por
meio de metodologia problematizadora e vdrias dinamicas
de grupo sdo bastante abrangentes, versam sobre pré-
natal, parto normal e cesaria, alteragGes fisioldgicas na
gestagdo, mitos e tabus que envolvem o tratamento
odontoldgico, cuidados com o bebé&, amamentagdo e
temas ligados a odontologia.

E evidente a importancia da extens3o universitaria
como responsavel em aproximar professor e aluno
com a realidade social, fazendo com seja redefinido o
papel da universidade no desenvolvimento social de
uma determinada comunidade ou regido. E uma via
de comunica¢do com a populagdo que objetiva levar o
desenvolvimento e a aplicagdo de pesquisa e ensino,
buscando modificar realidades e melhorar a qualidade
de vida das populagdes assistidas?.

E importante sensibilizar gestantes para a assisténcia
médica e odontoldgica assume no desenvolvimento da
satde da crianca. E fundamental que os programas de
educagdo em saude procurem envolver a mae, pois ela
significa a figura mais representativa da familia, na qual
a crianca se espelha formando e transformando atitudes
e comportamentos que irdo gerar habitos saudaveis. Dai,
ser grande a necessidade de programas de promocdo de
salde especialmente voltados as gestantes, por ser um
grupo estratégico devido as caracteristicas psicossociais
inerentes ao processo reprodutivo e fundamentalmente,
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em razdo do papel que as mdes possuem na promogao
de uma melhor saude bucal de seus filhos®”.

Neste contexto, este estudo tem por objetivo
avaliar a qualidade dos servigos prestados pelo Programa
de Atengdo Odontoldgica a Gestante da FOA-UNESP,
segundo a percepgdo das gestantes usudrias do Programa
nos anos de 2005 e 2006.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de corte tipo transversal
retrospectivo, quantitativo. A populagdo de estudo foi
constituida por gestantes acompanhadas nas 11 Unida-
des Basicas de Saude (UBS) do municipio de Aragatuba
e matriculadas no Programa de Atengdo Odontoldgica a
Gestante da FOA-UNESP no ano de 2005 e 2006.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Odontologia de Aragatuba —
UNESP (Processo n° 2002-01566).

Ao término do acompanhamento clinico, todas as
gestantes que tiveram alta do atendimento no periodo
estudado (n=75), foram convidadas a responder um for-
mulario auto-aplicavel de avaliagdo com 16 questdes fe-

RESULTADOS

A idade média das gestantes entrevistadas foi de
27,15 anos. O atendimento para agendamento da pales-
tra foi considerado étimo por 81,1% das entrevistadas;
13,2% acharam bom e 5,7% ndo responderam. A grande
maioria apresentou-se satisfeita com a atengdo propor-
cionada pelo programa. Quando indagadas se indicariam
0 programa a outra gestante, todas as entrevistadas
(100%) disseram que sim. Quanto as variaveis relacio-
nadas a infra-estrutura, as usuarias sugeriram melhorias
nos banheiros e sala de espera.

chadas, referentes a qualidade dos servigos oferecidos,
sendo o mesmo preenchido, voluntariamente. Nenhuma
gestante negou participar da pesquisa. Ndo houve aban-
dono das pacientes durante o tratamento, mas 7 das ndo
terminaram o atendimento odontolégico e nem as ativi-
dades do programa, sendo excluidas do estudo.

Os questionarios foram pré-testados, em um estudo
piloto, em gestantes que haviam concluido o tratamento
no ano anterior.

O questionario continha variaveis que foram agru-
padas nas seguintes categorias: contetdo das reuniGes
didatico-pedagdgicas, atendimento clinico, qualidades
do profissional, condi¢Ges de infra-estrutura da clinica,
medo e seguranga no tratamento, aprendizado e satisfa-
¢ao, sendo atribuidos conceitos de fraco a étimo para as
reunides didatico-pedagdgicas, atendimento clinico, qua-
lidades do profissional e condi¢des de infra-estrutura da
clinica. As variaveis: medo e seguranca no tratamento e
ao aprendizado foram atribuidos sim ou ndo, e a satisfa-
¢do os conceitos muito, pouco ou nada foram atribuidos.

Os dados coletados foram digitados e analisados
pelo programa Epi Info 3.2. Para as questGes fechadas
foi utilizada a analise descritiva de freqliéncias (analise
quantitativa).

Tabela 1. Distribuigdo percentual e numérica das respostas as
variaveis relacionadas a infra-estrutura da clinica, segundo o
conceito atribuido, Aragatuba 2007.

Conceito/ Limpeza Ventilagdo Conforto

Clinica % n % n % n
Otimo 92,0 69 86,7 65 90,7 68
Bom 8,0 6 12,0 9 9,3 7
Médio 0,0 0 0,0 0 0,0 0
Regular 0,0 0 0,0 0 0,0 0
Fraco 0,0 0 1,3 1 0,0 0
Ndo Opinou 0,0 0 0,0 0 0,0 0

Tabela 2. Distribuicdo percentual e numérica das respostas as varidveis relacionadas ao profissional, segundo o

conceito atribuido, Aragatuba 2007.

Apresentagao

Seguranga nas

Conceito Pessoal Gentileza Atencgo Orientaces
Profissional
% n % n % n % n
Otimo 88,7 67 96,2 73 93,4 70 88,0 66
Bom 7,5 6 3,8 2 4,0 3 8,0 6
Médio 0,0 0 0,0 0 1,3 1 1,3 1
Regular 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0
Fraco 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0
N3o Opinou 3,8 2 0,0 0 1,3 1 2,7 2
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Tabela 3. Distribuigdo percentual e numérica das respostas as
variaveis relacionadas a qualidade do atendimento e qualidade
do contetdo informativo das reuniGes didatico-pedagogicas,
segundo o conceito atribuido, Aragatuba 2007.

Qualidade do conteudo
informativo das
reunides didatico-pedagdgicas

Qualidade do
Atendimento

Conceito
% n % n
Otimo 90,7 68 80,0 60
Bom 8,0 6 8,0 6
Ndo 1,3 1 12,0 9
responderam

ol 56%
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Figura 1. Distribuicao percentual dos motivos pelos quais as
gestantes procuraram atendimento no Programa de Atengdo
Odontolégica as Gestantes da FOA/ UNESP - Aracatuba —
2007.

Tabela 4. Distribui¢dao percentual e numérica das gestantes, em relagdo as questdes sobre o tratamento
odontoldgico e a aprendizagem durante as reunides didatico-pedagoégicas, Aragatuba 2007.

Sim Nao Nao Opinou
Questionamentos

% n % n % n
Sentiu medo durante o tratamento odontoldgico? 13,3% 10 86,7% 65 0,0% 0
Sentiu seguranga no tratamento? 97,3% 73 3,7% 2 0,0% 0
As duvidas sobre. o tratamento odlonto,lo.glco foram 98,7% 74 0,0% 0 13% 1

esclarecidas de modo satisfatério?

Houve aprendizagem durante as reunides

92,0% 69 8,0% 6 0,0% 0

didatico-pedagdgicas?

100 98,1%
80
60
40

20 1,9%

Muito

Pouco

Figura 2. Distribuicdo percentual das gestantes, quanto a
satisfagdo em relagdo a atengdo odontoldgica prestada no
Programa, Aragatuba 2007.
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Figura 3. Distribuicdo percentual das gestantes entrevistadas
de acordo com o encaminhamento ao do Programa de Atengao
Odontolégica as gestantes FOA/ UNESP - Aracatuba 2007.
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AvaliagGes periddicas dos programas de saude sdo
importantes para corrigir o curso do programa ainda em
andamento®. Nestas deve-se considerar a participacdo
dos atores envolvidos no processo e, principalmente, dos
usuarios®.

Destaca-se a importancia de avaliagdes realizadas
sob a dtica do usuario, ja que é ele, o sujeito principal,
capaz de avaliar plenamente o servico que utiliza. Por
esta razdo nosso estudo foi avaliar o programa segundo a
percepcdo da gestante, que é usudria deste.

Programas de promocdo desaude bucal, baseados na
eliminagdo de pontosinfecciosos nas maes e readequagdo
de sua saude bucal como medida preventiva, objetivam
evitar a primeira janela de infec¢do, favorecendo
conseqlientemente, a saude bucal da crianga™.

A qualidade dos servicos de saude é sinalizada por
vérios fatores: competéncia profissional (habilidades
técnicas, atitudesdaequipe, habilidadesde comunicagdo);
satisfacdo dos usuarios (tratamento recebido, resultados
concretos, custo, tempo); acessibilidade (cultural, social,
geografica, econ6mica); eficacia (normas adequadas,
tecnologia apropriada, respeito as normas pela equipe);
eficiéncia (custos, recursos, riscos)'*2,

A atual filosofia do modelo de promogdo de
salde preconiza ampla cobertura, principalmente
como medidas preventivas e educativas, agindo o mais
precocemente possivel®*. Além disso, deve ainda estar
de acordo com a politica do SUS que preconiza um
atendimento mais digno e humanizado, levando em
consideragdo ndo apenas a questao fisica e psiquica do
paciente, mas o espago oferecido no que se refere a
ambiéncia e conforto, possibilitando inclusive a melhoria
nas condi¢des de trabalho e atendimento®.

O programa de atencdo das gestantes da Faculdade
de Odontologia de Aragatuba — UNESP preenche
0s requisitos basicos para a saude publica que sdo:
efetividade, simplicidade, baixo custo e tém resultados
abrangentes e duradouros, pois pessoas ndo submetidas
diretamente ao tratamento também sdo beneficiadas,
como a familia toda em si e os seus filhos, ja que a mae
tem papel fundamental dentro do nicleo familiar, agindo
como promotora de saude bucal.

Os motivos mais citados pelas gestantes que
procuraram atendimento na clinica de gestantes da
FOA — UNESP (Figura 1), foram busca por atendimento
odontoldégico e dor. Estes resultados mostram que
a maioria das gestantes deste programa procura o
servigo odontoldgico principalmente, quando existe real
necessidade de tratamento, e ndo, como controle ou
prevencao, o que seria o ideal.

A maioria das mulheres achava a qualidade do
atendimento 6timo (Tabela 3) e estavam satisfeitas com
a assisténcia prestada (Figura 2), bem como ndo sentiram
medo durante o tratamento odontoldgico (Tabela 1).

Pesquisa prévia realizada com gestantes de
Pernambuco averigou que o medo e ansiedade
sdo barreiras do acesso da gestante ao tratamento
odontolégico®™. O sentimento mais forte em relagdo
a propria saude bucal e que as gestantes expressam
em relagdo ao dentista é o medo e que as fontes deste
estdo na possibilidade de sentir dor e desconforto; de
repressao por parte do dentista; do barulho da turbina; da
anestesia; dos instrumentos utilizados; de embaraco; da
sala fria; de desconforto com aspectos sensitivos como:
cheiro, sabor, visdo dos instrumentos, refletor, mascaras,
uniformes e posi¢do da cadeira na horizontal.

Quando foi perguntado as gestantes se elas sentiram
seguranga no tratamento (Tabela 1), 96,2% citaram
que sim. O outra barreira do acesso das gestantes
ao tratamento, encontrada na literatura, é a falta de
seguranga do dentista®®.

Ao avaliarem o profissional da saude, ou seja, o
cirurgido-dentista, todos os quesitos tiveram como
conceito 6timo em sua maioria (Tabela 2).

Quanto a infra-estrutura da clinica do programa
(Tabela 3), todos os quesitos apresentaram 6timo com
resultado, mas é importante salientar que as gestantes
usudrias do programa sugeriram melhorias na infra-
estrutura dos banheiros da clinica e da sala de espera.

A avaliagcdo da infra-estrutura do servigo publico,
mostrou que é necessario a avaliagdo da satisfacdo dos
usuarios, visando melhorar o atendimento nos servigos
publicos®.

A maioria das gestantes respondeu como 6timo
a qualidade do contetudo informativo trabalhado nas
reuniGes didatico-pedagdgicas (Tabela 3). Quando se
fornece adequada informacgdo e motivagdo as gestantes
sobre a importdncia da saude oral, é promovido,
conseqlientemente, a saude oral do seu filho®.

Em relagdo ao aprendizado durante o tratamento,
a maioria das gestantes alegou que aprenderam o que
ndo sabiam e a maioria esclareceu suas duvidas de modo
satisfatorio a respeito do atendimento (Tabela 1).

A realizagdo de reunides didatico-pedagdgicas com
metodologia problematizadora através da utilizagdo de
situagGes do cotidiano, proporciona um bom resultado
na aprendizagem. As gestantes se tornam receptivas as
informacgdes que possam trazer melhoras a sua saude e a
saude de seu bebé?.

Estudos mostram que gestantes ndo recebem
orientagdo sobre saude bucal durante o pré-natal®. Essa
deficiéncia de orientagdes educativo-preventivas dos
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profissionais para com as pacientes gestantes, enfatiza
que é necessario um programa de promogdo de saude
mais adequado para esta parcela populacional, fato
este de suma importancia, visto que é comprovado
cientificamente que as mdes depois de informadas,
além de promoverem saude na sua familia, também
disseminardo a pratica no seu circulo coletivo??2,
A gestante bem informada e motivada é um agente
multiplicador de saude, trazendo melhorias pra ela e pra
sua familia como um todo.

Em relagdo a orientagdo da gestante para a procura
do atendimento odontolégico (Figura 3), 28,3% foram
orientadas pelos funcionarios do Posto de Saude e
22,6% pelos estagidrios do Programa. Para que as
mulheres possam participar do programa no momento
adequado, o programa de promoc¢do da saude oral
das gestantes deve ser bem divulgado, fornecendo
informagdes sobre a saude bucal e motivagdo para
adotar medidas preventivasl®. Além desta gestante,
também passa a ser agente de divulga¢do do programa,
multiplicando sua repercussao na sociedade. A Figura 3
mostra a importancia dos participantes do Programa de
Atenc¢do Odontoldgica a gestante (funcionarios do posto,
estagiarios do programa, docentes e pés-graduandos), em
orientarem as gestantes para a procura do atendimento
odontolégico, promovendo a saude bucal destas e
divulgando o programa, além de destacar o sucesso
que pode advir de uma parceira da universidade com os
trabalhadores de saude do servigo publico.

Os usuarios dos servicos de saude podem participar
destas avalia¢des internas como uma forma de controle
social dos servicos de saude, como exposto neste
trabalho. Mas é importante também salientar que a
participacdo do usuario no controle destes servicos vem
sendo incentivada e reafirmada desde a 102 Conferéncia
Nacional de Saude realizada em 1996, onde foi refor¢ado
a obrigacdo de gestores de cumprirem a legislacdo do
Sistema Unico de Satide (SUS), com o aprofundamento e
fortalecimento do Controle Social na Saude. Os usuarios
dos servicos tém o direito de participarem dos Conselhos
de Saude, participando diretamente na formulagdo e no
controle da execucdo da politica de saude?, reforcando a
democratizagdo do sistema politico brasileiro.

As ac¢des desenvolvidas no Programa de Atengdo
Odontoldgica as Gestantes da FOA — UNESP tém obtido
éxito, alcangando seus objetivos, promovendo saude
para a gestante e consequentemente seu filho.
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