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RESUMO

A pesquisa teve como objetivo realizar uma analise comparativa do Projeto SB Brasil dos dados dos
relatorios entre 2023 com 2003 e 2010, para avaliar e fundamentar a necessidade de politicas publicas,
pelo Sistema Unico de Saude (SUS), voltadas a ampliagdo da oferta de tratamento reabilitador com
protese dentdria para pacientes parcialmente edéntulos na faixa etaria adulta de 35 a 44 anos. O foco
do estudo ¢ a populacdo adulta brasileira de 35 a 44 anos, faixa etdria estratégica por representar uma
etapa em que os impactos acumulados das condi¢des de saude bucal comegam a se manifestar de
forma mais evidente. A pesquisa utilizou analise documental dos relatorios oficiais do SB Brasil, com
levantamento de dados secundarios e revisdo de literatura cientifica. Os resultados indicaram uma
reducdo do indice CPO-D ao longo dos vinte anos, demonstrando avangos na prevengdo da carie
dentaria. No entanto, observou-se uma demanda que persiste por reabilitagdo oral protética parcial. No
SB Brasil 2023, a necessidade de protese parcial nos dois maxilares foi a mais prevalente para essa
faixa etaria. A andlise também evidenciou desigualdades regionais importantes: as regides Norte e
Nordeste apresentaram indicadores que sugerem maiores desafios em satde bucal, quando comparadas
as regides Sudeste e Sul, apontando fragilidades na efetividade equitativa da politica pablica. Conclui-
se que, embora haja avangos importantes, ainda existem desafios quanto ao acesso e a integralidade da
atencdo em saude bucal, especialmente no que se refere a reabilitagao protética da populacao adulta.

Palavras-chave: Saude Bucal, SB Brasil, Perda Dentéria, Protese Dentaria, Desigualdades Regionais, Saude
coletiva.



RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo realizar un analisis comparativo del Proyecto SB Brasil con los
datos de los informes de los afos 2023, 2003 y 2010, con el fin de evaluar y fundamentar la necesidad
de politicas publicas, por parte del Sistema Unico de Salud (SUS), orientadas a la ampliacion de la
oferta de tratamiento rehabilitador con prétesis dentaria para pacientes parcialmente desdentados en el
grupo etario adulto de 35 a 44 afios. El enfoque del estudio es la poblacion adulta brasilefia de 35 a 44
afios, una franja etaria estratégica por representar una etapa en la que los impactos acumulados de las
condiciones de salud bucal comienzan a manifestarse de forma mas evidente. La investigacion utilizé
analisis documental de los informes oficiales del SB Brasil, con levantamiento de datos secundarios y
revision de la literatura cientifica. Los resultados indicaron una reduccién del indice CPOD a lo largo
de los veinte afios, lo que demuestra avances en la prevencion de la caries dental. Sin embargo, se
observd una demanda persistente de rehabilitacion oral protésica parcial. En el SB Brasil 2023, la
necesidad de protesis parcial en ambos maxilares fue la mas prevalente para este grupo etario. El
analisis también evidencid importantes desigualdades regionales: las regiones Norte y Noreste
presentaron indicadores que sugieren mayores desafios en salud bucal, en comparacion con las
regiones Sudeste y Sur, lo que apunta a fragilidades en la efectividad equitativa de la politica publica.
Se concluye que, aunque se han logrado avances importantes, atin existen desafios en cuanto al acceso
y la integralidad de la atencion en salud bucal, especialmente en lo que se refiere a la rehabilitacion
protésica de la poblacion adulta.

Palabras clave: Salud Bucal, SB Brasil, Pérdida Dental, Protesis Dental, Desigualdades Regionales,
Salud Colectiva.



ABSTRACT

The research aimed to carry out a comparative analysis of the SB Brazil Project using report data from
2023, 2003, and 2010, in order to assess and support the need for public policies, through the Unified
Health System (SUS), aimed at expanding the availability of rehabilitative dental prosthetic treatment
for partially edentulous patients in the adult age group of 35 to 44 years. The focus of the study is the
Brazilian adult population aged 35 to 44 years, a strategic age group as it represents a stage in which
the cumulative impacts of oral health conditions begin to manifest more evidently. The research used
document analysis of official SB Brazil reports, collecting secondary data and conducting a review of
scientific literature. The results indicated a reduction in the CPOD over the twenty-year period,
demonstrating progress in the prevention of dental caries. However, there remains a persistent demand
for partial oral prosthetic rehabilitation. In SB Brazil 2023, the need for partial prostheses in both
dental arches was the most prevalent among this age group. The analysis also revealed significant
regional inequalities: The North and Northeast regions showed indicators suggesting greater challenges
in oral health compared to the Southeast and South regions, pointing to weaknesses in the equitable
effectiveness of public policy. It is concluded that, although there have been important advances,
challenges still exist regarding access and comprehensiveness of oral health care, especially
concerning the prosthetic rehabilitation of the adult population.

Keywords: Oral Health, SB Brazil, Tooth Loss, Dental Prosthesis, Regional Inequalities, Public Health.
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1 INTRODUCAO

A Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB) — Brasil Sorridente — constitui um marco na
historia das Politicas Publicas no Brasil, na medida em que incorpora uma reorganizagao no processo
de trabalho em satde bucal, tendo foco na interdisciplinaridade, no multiprofissionalismo e na
intersetorialidade. Em 2004, considerando os dispositivos da Lei n°® 8.080/90 relativos ao
planejamento a elaboracdo e atualizagdo periodica do Plano de Satude; possibilitou que a satide bucal
fosse contemplada nas iniciativas prioritarias do Ministério de Satude, Portaria N° 2.607,2004, onde
as principais linhas de agdo do PNSB foram: a reorganizagdo da ateng¢do primaria em satde bucal
SUS, com a implementac¢do e ampliacdo das equipes de saude bucal na Estratégia Saude da Familia e
ampliacao e qualificacao da Atencao Especializada.

Desde 1999, com a criagdo do Subcomité responsavel pela elaboragdo execug¢do de um
projeto, que foi realizado como projeto piloto em duas cidades, para avaliar as condi¢cdes de saude
bucal na populagdo brasileira. Depois foi expandido para todo Brasil, onde o Ministério da Saude,
iniciou a discussdo sobre a realizagdo de um amplo projeto de levantamento epidemioldgico que
avaliasse os principais agravos em diferentes grupos etarios, com trabalho de campo, com realizagao
de exames e entrevistas, conhecido como "SB-Brasil 2003". Sendo que, ja havia sido realizado
levantamentos epidemiologicos em 1986 e 1996, mas restrito a capitais do Brasil.

Esses levantamentos nacionais realizados anteriormente foram de grande relevancia para a
construcdo de uma base de dados relativa ao perfil epidemioldgico de saude bucal da populagao
brasileira. Entretanto, ¢ fundamental que as realizagcdes destes levantamentos epidemiologicos como
estratégia da vigilancia a saude da Politica de Saude, na perspectiva da constru¢do padronizada de
uma série historica de dados de satide bucal com o objetivo de verificar tendéncias, planejar e avaliar
Servigos.

O Projeto SB Brasil 2023, como componente do PNSB, representa a continuidade e
consolidac¢do de uma série de informagdes epidemioldgicas em saude bucal no Brasil, iniciada com o
levantamento nacional realizado em 1986, 1996 e a partir do ano 2000 foram realizados
levantamentos nacionais e saude bucal, com metodologias semelhante, o Projeto SB Brasil 2003 e o
projeto SB Brasil 2010.

A Politica Nacional de Satide Bucal (PNSB), Brasil Sorridente, apresenta diretrizes com
modelo de organizagdo e atuagdo direcionado a atencdo a satde bucal no Pais, constituindo-se em
instrumento que se destaca a previsao de realizar periodicamente pesquisas nacionais de satde bucal,
incluindo inquéritos populacionais epidemiologicos, para disponibilizar dados atualizados e
promover o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico na éarea (Brasil,2023, art.2, inc VII, VIILIX).

Um dos objetivos SB Brasil 2023 ¢ estimar o uso e a necessidade de protese dentaria nos

grupos etarios de 35 a 44 anos. O levantamento epidemiologico fornece dados para proporcionar
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subsidios para planejamento dos servicos de atencdo secundaria de carater reabilitador. Com esses

dados priméarios do SB Brasil, contribui para a consolidagdo dos avancos da PNSB nos proximos
anos. Para atendimento no SUS, com integralidade e com politicas publicas na area da saude bucal
que contribuam para melhoria da atencdo a satde, tratamento reabilitador integral e assim
proporcionando qualidade de vida aos brasileiros, como define a WHO, no Relatério global sobre a
situacdo da satde bucal. Rumo a cobertura universal de saude para a satde bucal até¢ 2030, onde a
WHO, define saude bucal como o estado da boca, dos dentes e das estruturas orofaciais que permite
aos individuos desempenhar funcdes essenciais, como comer, respirar e falar, e abrange dimensdes
psicossociais, como autoconfianga, bem-estar ¢ a capacidade de socializar e trabalhar sem dor,
desconforto e constrangimento (World Health Organization,2022).

Diante do exposto este trabalho teve como objetivo realizar uma analise comparativa do
Projeto SB Brasil dos dados dos relatorios entre 2023 com 2003 e 2010, para avaliar e fundamentar a
necessidade de politicas piblicas, pelo Sistema Unico de Satde (SUS), voltadas a ampliagdo da
oferta de tratamento reabilitador com protese dentéria para pacientes parcialmente edéntulos na faixa

etaria adulta de 35 a 44 anos.
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2 DESENVOLVIMENTO
2.1 METODOLOGIA

2.1.1 Relatorios da Pesquisa Nacional de Saude Bucal (SB Brasil) como fonte de dados

Para o desenvolvimento desta pesquisa foi adotada a metodologia de analise documental dos
relatorios governamentais publicado nos anos de 2003, 2010 e 2023 da Pesquisa Nacional de Satde
Bucal (SB Brasil). Esses relatorios governamentais, SB Brasil, fazem parte da Politica Nacional de
Satde Bucal (PNSB), Brasil Sorridente, que apresenta diretrizes como organizacdo e atuacao
direcionada a atengdo a satide bucal no Pais. Constituindo-se em instrumento que se destaca com a
previsdo de realizar periodicamente pesquisas nacionais de saude bucal, incluindo inquéritos
populacionais epidemioldgicos, para disponibilizar dados atualizados e promover o desenvolvimento
cientifico e tecnologico na area (Brasil,2023, art. 2, inc. XII, XIII, IV). A Metodoldégica do Projeto
Técnico SB Brasil 2023 utilizou como base o Projeto SB Brasil 2010, com modifica¢des para adaptar a
realidade atual e com revisdo das recomendagdes da WHO, para inquéritos epidemiologicos em satde
bucal publicada em 2013 ( Sb Brasil, 2013). Foram definidos amostra representativa da populagao
brasileira nas idades-indices 5 anos, 12 anos e grupos etdrios 15 a 19, 35 a 44 anos, 65 a 74 anos, com

metodologias semelhantes: o Projeto SB Brasil 2003 e o Projeto SB Brasil 2010.

No inquérito de 2023, a populacdo foi dividida em 53 estratos: Distrito Federal, capitais e
municipios do interior de cada unidade da Federacdo. Nos estratos, foram sorteados conglomerados
(setores censitarios) e domicilios. Com o objetivo de obter dados mais recentes sobre populagdo,
setores e domicilios. Para a populagdo: foram aplicados aos dados populacionais do Censo de 2010 os
percentuais de alteragdo entre 2010 e 2019, por idade-indice e grupo etario, propostos pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) para as unidades da Federacdo. Para domicilios e setores
censitarios: foram considerados os dados de 2019, elaborados pelo IBGE em preparacido ao Censo de
2020. Com metodologias semelhantes: o Projeto SB Brasil 2003 e o Projeto SB Brasil 2010 (SB Brasil,
2023).

2.1.2 Delimitagdo Da Coleta E Analise Dos Dados Secundéarios

Este estudo se fundamenta na analise do grupo etario de 35 a 44 anos, que representa a
condi¢ao de saude bucal em adultos, permitindo a andlise de problemas como a extensao total de caries
e a gravidade de doencas periodontais, para que a pesquisa possa subsidiar o planejamento e a

melhoria dos servigos de satde bucal oferecidos pelo SUS no Brasil, como parte da politica Brasil
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Sorridente. Um dos objetivos do SB Brasil 2023 e inquéritos anteriores foi estimar o uso e a

necessidade de protese dentdria nos grupos etarios de 35 a 44.

Nesta pesquisa utilizou-se o método de analise documental qualitativa e quantitativa de fontes
de registros estatisticos conforme (Gil,2010) apresentados nos relatérios SB Brasil. A delimitacdo e
selecao dos dados secundarios coletados nos relatorios foram selecionados considerando o publico
alvo, que ¢ grupo etario de 35 a 44 anos, nas cinco diferentes regides do pais ao longo dos 20 anos
relatados nos documentos. A partir dos dados extraidos foi gerado um novo tratamento de dados para
melhor compreender o comportamento do publico alvo ao longo dos vinte anos constantes nos trés
relatorios oficiais. Neste estudo realizou-se uma andlise comparativa de dados epidemioldgicos
provenientes das edi¢des do Projeto SB Brasil realizadas em 2003, 2010 e 2023. Os dados de 2003,
2010 e 2023 foram extraidos diretamente do relatorio final publicado pelo Ministério Satde (MS).

Além da analise documental para extracdo das informagdes e dados secundarios, foram
levantadas referéncias bibliograficas nas bases Scielo e Google Scholar para selegdo de artigos no
portal Periddicos Capes e Google Scholar, utilizando as palavras-chave saude coletiva, saude publica,

SB Brasil, Brasil Sorridente, PNSB e satde coletiva na odontologia.
2.1.3 Metodologia do Levantamento Epidemiologico do SB Brasil 2023

O levantamento Epidemioldgico 2023, teve inicio em 2017, com o convite do Ministério da
Satude ao Departamento de Odontologia Social e Preventiva da Faculdade de Odontologia da UFMG
para execucdo técnica cientifica da pesquisa do SB Brasil 2020.Na reunido com os Coordenadores
Estaduais, reivindicaram que o plano amostral permitisse a obtencdo de estimativas para os estados,
diante do aumento significativo do tamanho da amostra.

Em inicio de 2020, o IBGE publicou a populagdo estimada para 2019. Dessa forma, o plano
amostral que havia sido realizado com dados do Censo Demografico de 2010 precisou ser refeito por
recomendacdo do Comité Assessor e concordancia de todos os envolvidos para refletir melhor os
dados a serem encontrados no campo. Dessa forma foi feito, e novo sorteio de setores censitarios. (SB
Brasil 2023)

Em 20 de abril de 2020, o SB Brasil 2023 teve sua a execugdo paralisada por determinagdo do
Ministério da Satde em funcdo da pandemia da covid-19. Sendo reiniciado em dezembro de 2021 até
fevereiro de 2022, o estudo piloto da pesquisa, em Belo Horizonte, tendo atrasos devido incertezas da
pandemia 2019, como além de interrup¢do do desenvolvimento do trabalho de pesquisa e também em
compras de Epi’s, devido a dificuldade de aquisicao e alteragdo em complementos de EPI’s com
mascaras N95, face shield, avental descartavel entre outros.

Durante a realizagdo do SB Brasil 2023, o contexto social do pais apresentou desafios
significativos para o trabalho de campo, especialmente quanto a adesdo da populagdo. A coleta de

dados ocorreu em um periodo pds-pandemia, marcado por traumas, medo de contaminacido e
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desconfianga em relagdo a abordagens externas. Além disso, instabilidades politicas e sociais

agravaram o clima de inseguranca, dificultando a cooperacdo com os pesquisadores. Situagdo
semelhante foi observada no Censo Demografico de 2022, que também enfrentou resisténcia da
populagdo.

Deu-se inicio ao trabalho de campo do Sbbrasil 2023 em mar¢o de 2022. Ocorreu de forma
desigual no Brasil, onde municipios do interior das regidoes do Norte e Centro-Oeste, porque estas

regides se anteciparam no treinamento e assim foram os primeiros dados obtidos.

2.2 RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo analisou dados referentes a faixa etdria de 35 a 44 anos, considerando que
essa etapa da vida reflete, de forma acumulada, os efeitos das politicas publicas de prevengdo e
tratamento em saide bucal implementadas ao longo das ultimas duas décadas, especialmente apos a
criacdo do Plano Nacional de Satde Bucal (PNSB). A perda dentaria e a consequente necessidade de
protese continuam sendo indicadores relevantes, uma vez que os adultos podem carregar
consequéncias de experiéncias odontologicas anteriores, desde a infancia e adolescéncia. Ao mesmo
tempo em que expressam demandas atuais por tratamentos que restabelegcam fungdes basicas como
mastigacdo, fonacdo, respiragdo, além de aspectos relacionados ao bem-estar e autoestima (World

Health Organization, 2022).

De acordo com o levantamento SB Brasil a média nacional para o indice dentes cariados,
perdidos e obturados (CPO-D) para adultos, 35-44 anos foi de 20,13. Em 2010, esse valor foi reduzido
para 16,75, representando um declinio de 17% (BRASIL, 2011). Ja em 2023, observou-se uma média
de dentes perdidos de 10,70 dentes com experiéncia de carie, sendo 5,36 restaurados, 1,89 cariados e
3,45 perdidos (BRASIL, 2023). Os dentes perdidos representaram 32,28% do total do CPO-D, com
maiores médias nas regides Norte (5,29) e Nordeste (4,05). E as menores médias nas regides Sul (2,60)
e Sudeste (3,04). Essa distribuicdo evidencia desigualdades regionais ainda persistentes ao longo da

série historica.
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Grifico 1. Média do indice CPO-D (Cariado, Perdido, Obturado-Dente) SB Brasil nos relatérios de 2003, 2010 e 2023.

Quanto ao uso de proteses, para o grupo de 35-44 anos, o SB Brasil 2023 demonstrou uma
reducdo nos percentuais de protese total removivel na arcada inferior (0,55%) e superior (3,24%),
comparados aos dados de 2010 (2,3% inferior e 9,1% superior) e 2003 (6,27% inferior e 25,54%
superior). A prétese parcial removivel (PPR) também apresentou queda: em 2003, os indices eram de
16,66% (superior) e 5,51% (inferior), enquanto em 2023 foram observados 6,63% e 3,29%,
respectivamente SB Brasil (2004); SB Brasil (2011); SB Brasil (2023).

A necessidade de protese parcial bimaxilar foi de 25,78% e a de protese parcial em um maxilar,

25,14%, com maior prevaléncia na Regido Norte.
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Fonte: SB Brasil, 2023.

Grifico 2 - Comparativos do Brasil e diferentes regides do pais com percentuais de adultos entre 35-44 anos de idade com
necessidade de protese dentaria referente ao levantamento de 2023.
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Grafico 3 - Grafico de grupo etario de 35—44 anos porcentagem de individuos que necessitam de protese parcial 1 maxila e
proétese parcial 2 maxilas nas macrorregides
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SB Brasil 2023 - Macrorregiao
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Grafico 4 - Grafico de grupo etario de 35—44 anos porcentagem de individuos que necessitam de protese parcial 1 maxila e
protese parcial 2 maxilas nas macrorregides, Brasil 2023,

Em relagdo a reabilitacdo com proteses fixas, os dados mostram estabilidade ou leve
declinio quando comparado com SB BRASIL entre 2003 ¢ 2023. Pois, em 2003, 3,19% dos adultos
usavam ponte fixa na arcada superior e 0,82% na inferior. Em 2023, os indices foram de 2,25%
(superior) e 0,89% (inferior) (SB Brasil, 2023). Complementarmente, os dados de 2023 apontaram
uma média de 1,06 implantes dentarios por participante, marcando uma possivel transi¢ao no padrao
de reabilitacdo, com maior inser¢do de tecnologias como os implantes, especialmente entre usuarios de

servicos privados.

A autopercepc¢do da necessidade de protese foi relatada, no grupo de 35-44 anos, por
15,46% dos adultos brasileiros em 2023, com maiores concentragdes nas regides Norte (26,58%) e
Nordeste (22,25%) (SB BrasiL, 2023). Essa percepcao foi semelhante em municipios do interior. Nas
capitais, a autopercep¢do da necessidade de protese variou entre 4,04% (Belo Horizonte) e 37,32%
(Recife). Entre os principais motivos relatados para a busca por atendimento odontologico destacaram-
se: revisdo, prevencdo ou limpeza (32,56%), necessidade de restauragdes (21,41%) e colocacdo de
protese (15,46%). A extragdo dentaria foi citada por 9,96% (Norte) e 14,08% (Nordeste) dos

entrevistados. Sendo nesta regido, o terceiro maior percepcao de necessidade de tratamento.

A inclusdo do dado de autopercepcao, apenas na edicao de 2023 representa um
avanco metodologico do estudo, permitindo compreender de forma mais abrangente as demandas
percebidas pela populagdo adulta em relacdo a reabilitagdo oral (SB Brasil, 2023), mas nao foi possivel
realizar uma comparacdo direta com os levantamentos anteriores do SB Brasil de 2003 e 2010, uma

vez que esse indicador especifico ndo foi investigado nos inquéritos epidemioldgicos desses anos.
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Localidade Necessidade de tratamento (%) Necessidade de protese (%)
Brasil 72,32% 15,46%
Norte 77,16% 26,58%
Nordeste 79,15% 22.,25%
Sudeste 70,37% 11,40%
Sul 62,79% 10,47%
Centro-Oeste 72,02% 11,90%

SB Brasil 2023
Tabela 1. Autopercepgao da necessidade de tratamento odontoldgico e de protese dentaria populagao de 35-
44 anos. Brasil e regides, 2023.

100+

80

60|

40|

20

Autopercepio da necessidade de pritese dentaria, 35 a 44 anos

Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Brasil

Brasil e regides

Fonte: SB Brasil, 2023

Grafico 5 - Percentual de autopercepcdo da necessidade de protese dentaria na faixa etaria 35-44 anos de idade nas
diferentes regides do Brasil em 2023.

O impacto das condi¢gdes de saude bucal na vida didria foi relatado por 51,30% dos adultos
entre 35 e 44 anos. Os principais relatos incluiram dificuldade para comer, insonia ou sono de ma
qualidade, constrangimento ao sorrir ou falar, além de sentimentos de irritacdo ou nervosismo (SB
Brasil, 2023). Esses dados mantém relagdo com os achados do SB Brasil 2010, que ja apontava altos
percentuais de dificuldade para comer (33,6%) e sorrir (27,4%) nessa faixa etaria (SB Brasil, 2011) de

acordo com a tabela 3.
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Impacto das condigoes % % % % % % Centro-
bucais Brasil | Norte | Nordeste | Sudeste | Sul Oeste
Comer | 284 || 319 | 361 | 285 |317] 33,6
Escovar os dentes 22,1 24,9 29,1 19,9 24,3 26,4
Estado Emocional 18,3 19,8 29,0 20,4 24 .1 25,6
Contexto Social | 141 || 138 | 159 | 133 |164]| 15,1
Pratica de Esportes 6,4 6,2 6,4 5,2 6,3 6,2
Falar | 148 || 131 | 152 | 130 |[137]| 14,5
Sorrir | 224 || 242 | 290 | 258 |263] 27,4
Estudar ou trabalhar 11,8 9,8 12,3 8,0 13,3 11,4
Dormir | 122 | 142 | 219 | 128 |197] 18,8
Total | 481 | 526 | 579 | 488 | 54.1] 54,9

Fonte: SB Brasil, 2010.

Tabela 2 - Levantamento dos impactos das condigbes da saude bucal sobe a vida cotidiana de acordo com
dimensdo de indices para o grupo etario 35 - 44 anos de idade no Brasil e nas diferentes regides no

levantamento de 2010 (n=9.779)

Atividade impactada o . Yo o % % %o Centro-
Brasil | Norte | Nordeste | Sudeste | Sul QOeste

Teve dificuldade para comer 30,84 29,64 30,93 30,72 24,76 (42,96
Teve dificuldade para falar 11,03 10,92 /10,86 9,87 10,74 ||18,11
Sentiu incomodo ao escovar os dentes |24,21 19,52 (22,47 24,79 21,11 |[36,89
Deixou de praticar esportes 6,38 6,88 4,59 7,31 6,11 |[|7,31

Ficou irritado ou nervoso 23,17 ||24,44 |22,51 20,83 21,56 ||38,76
pD:E;(;gsde sair, se divertir, ir a festas ou 14.82 11,60 ||14.44 15,54 1424 16,58
Sentiu vergonha de sorrir ou falar 24,81 2422 129,37 20,11 24,63 (35,04
Ez;zlﬂ;frlculdade para estudar ou 10,61 11,32 (1022 8.73 11,10 (19,90
Deixou de dormir ou dormiu mal 27,35 30,64 |25,24 25,91 24,95 (42,45
Presenca de um ou mais impactos 51,30 |49,92 |53,80 49,74 45,27

Fonte:SB Brasil 2023

Tabela 3 - Levantamento dos impactos das condi¢des da satide bucal sobe a vida cotidiana de acordo com dimensdo de
indices para o grupo etario 35 - 44 anos de idade no Brasil e nas diferentes regides no levantamento de 2023. (n=9.019)
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Segundo Dalazen (2023), a autopercepg¢do da saude bucal ¢ um indicador subjetivo importante,
influenciado por fatores sociais, culturais e individuais, e tem impacto direto na busca por servicos
odontologicos. A desigualdade no acesso a tratamentos reabilitadores reflete ndo apenas questdes
econdmicas, mas também raciais e estruturais. Bomfim et al. (2021) destacam que as desigualdades
raciais em saude bucal s3o decorrentes de fatores sociais, econdmicos e culturais, e ndo bioldgicos,
sendo fortemente relacionadas a barreiras historicas de acesso, como auséncia de agua fluoretada,
moradias precarias e disponibilidade reduzida de servigos em comunidades racializadas. Pode-se
observar a diferenga entre a necessidade de protese no grupo de 35-44 anos no SB Brasil de 2023 e a
autopercepcao de necessidade de protese dentaria. Avaliando através dos dados do Grafico 2 com a
tabela 1, pode se observar que no Brasil para este grupo adulto da populacdo que 46,43% dos
entrevistados nao necessitavam de protese, sendo que a autopercepcao a nivel nacional de necessidade
de protese ¢ de 15,46%. Apontando um desconhecimento ou necessidade da possibilidade de melhoria

na saude bucal, podendo ter mais eficiéncia na mastigagao, nutri¢do e autoestima.

A literatura também evidencia os impactos da perda dentaria na vida cotidiana como Corassa
(2022) aponta que adultos e idosos com perda parcial ou total dos dentes, sem reabilitagdo adequada,
relatam limitacdes na fala, mastigagdo, aparéncia, e até em sua inser¢ao social e profissional. Zelig et
al. (2022) indicam que a auséncia de denticdo funcional estd associada a um risco 21% maior de
desnutricdo. Segundo Peres et al. (2013), ter menos de 21 dentes naturais compromete a mastigagdo e a
ingestdo de nutrientes essenciais, o que refor¢a a necessidade de agdes integradas que incluam

reabilitacdo protética como componente essencial do cuidado em saude publica.

A atuagdo do SUS por meio do Plano Nacional de Satde Bucal, com a implanta¢dao dos
Laboratorios Regionais de Préotese Dentaria (LRPD), ampliou a cobertura, com 2.547 laboratorios
credenciados até 2023 (Brasil, 2024, p.64). No entanto, a aten¢do primaria ainda ndo consegue atender
integralmente a demanda. Estudos recentes sugerem a necessidade de articulagdo entre instituicdes de
ensino e os trés niveis de governo para qualificacdo de profissionais, regionalizacdo do atendimento e

ampliacdo do acesso (Guimaraes, 2023).
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Grafico 6 - Evolucdo do Credenciamento de Laboratorios Regionais ¢ Proteses Dentarias (LRDO ENTRE 2012 a 2023).
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3.CONSIDERACOES FINAIS

A andlise dos vinte anos de atua¢ao do programa Brasil Sorridente, fundamentada nos dados
das pesquisas epidemioldgicas nacionais SB Brasil de 2003, 2010 e 2023, permite avaliar e
acompanhar os avangos da Politica Nacional de Satde Bucal e os desafios ainda existentes para o
grupo adulto de 35-44 anos, que foi analisado neste trabalho.

Os dados demonstram uma tendéncia de redu¢do na prevaléncia da perda dentéaria ao longo
dos anos, reflexo de agdes preventivas, ampliagdo do acesso a servicos de saude bucal, e
investimentos em infraestrutura e qualificacdo dos profissionais. Entretanto, mais da metade dos
adultos seguem com necessidade de algum tipo de protese dentaria, sendo a protese parcial bimaxilar,
que envolve a maior demanda. Esses dados indicam que, embora haja avangos relevantes no campo
da satde bucal coletiva, especialmente no acesso a tratamentos restauradores, a necessidade de
reabilitagdo protética funcional continua sendo um desafio para os adultos.

A expansdo das proteses oferecidas no SUS, a valorizagdo dos Centros de Especialidades
Odontoldgicas (CEO) e a integragdo com a Atencdo Basica foram fundamentais para o enfrentamento
das sequelas da perda dentaria. Entretanto, fatores como desigualdades regionais, socioecondmicas e
desigualdades raciais, ainda limitam o alcance universal do programa conforme discussao.

Dessa forma, avalia-se que o Brasil Sorridente obteve avangos nos ultimos vinte anos, para a
populagio adulta nacional, mas precisa ser fortalecido. E essencial que politicas publicas de saude
bucal sejam desenvolvidas, com foco na equidade, na regionalizacdo dos servigos e na oferta ampla e
qualificada de proteses dentarias, ampliacdo do acesso e fortalecimento das agdes preventivas,
garantindo a adultos entre 35 e 44 anos, e a toda a populacdo, o direito a uma satde bucal plena,
funcional e digna. Assim, além do investimento ¢ necessaria ampliagdo do estudo de indicadores
presentes nos relatorios SB Brasil para que agdes possam ser refinadas e melhoradas de maneira que

permitam o aprofundamento da integralidade do servico basico de satide na Odontologia publica.
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