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RESUMO

Na Odontologia, os (as) Auxiliares em Saude Bucal estdo conquistando mais espaco
por comporem as equipes de saude bucal favorecendo os aspectos ergonémicos e de
biosseguranga, aumentando a produtividade no consultério e proporcionando maior
eficiéncia. No Brasil, em 2008, a Lei 11.889 regulamentou a atividade profissional
desta categoria. A regulamentacao da profissédo implica na adoc¢éo de procedimentos
que permitam descrever, com confiabilidade, o perfil profissional e caracterizar as
atividades realizadas por esses profissionais. Um instrumento que se presta a esses
propésitos € o questionario. O objetivo desse estudo foi mensurar propriedades
psicométricas de um questiondrio destinado a identificar as caracteristicas do trabalho
de Auxiliares em Satde Bucal. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais (CAAE n. 17378718.5.0000.5149
de 02/10/2019). O questionario, foi construido a partir da Lei 11.889/2008 que
regulamentou a atividade profissional desta categoria, no Brasil. Ele contém 21
guestdes sendo sete referentes a identificacdo pessoal e 14 sobre as atribuicdes
profissionais e foi enviado a 75 Auxiliares em Saude Bucal pelo aplicativo WhatsApp.
O questionario foi aplicado duas vezes aos mesmos participantes, com um intervalo
de uma semana. Na andlise das propriedades psicométricas verificou-se a
consisténcia interna, por meio do coeficiente Alpha de Cronbach total e a estabilidade
temporal por meio do Kappa de Cohen. Utilizou-se para analise o software SPSS
versao 25.0. A consisténcia interna das 14 questdes relativas as atribuicdes resultou
em um coeficiente Alpha de Cronbach igual a 0,949 e Kappa de Cohen superior a 0,6
em todas as questdes. Nao houve alteracdo importante no Alpha de Cronbach quando
se retirou quaisquer questdes. As propriedades psicométricas encontradas foram
consideradas satisfatorias, revelando que se trata de instrumento com adequada
confiabilidade e estabilidade temporal.

Palavras-chave: Auxiliares de Odontologia. Inquéritos e questionarios. Psicometria.



ABSTRACT

Evaluation of psychometric properties of an instrument for analysis the
performance of oral health assistants

In Dentistry, Dental Surgery Assistants (DSA) are gaining more space by composing
the oral health teams, favoring ergonomic and biosafety aspects, increasing
productivity in the dental surgery and providing greater efficiency. In Brazil, in 2008,
the Law 11,889 regulated the professional activity of this category. The regulation of
the profession implies the adoption of procedures that allow to describe the
professional profile and characterize the activities performed by these professionals. A
guestionnaire is an instrument that can be used for this purpose. The aim of this study
was to measure psychometric properties of a questionnaire designed to identify the
work characteristics of Dental Health Assistant (DHA). The project was approved by
the Research Ethics Committee of the Federal University of Minas Gerais (CAAE n.
17378718.5.0000.5149 of 10/02/2019). The questionnaire was designed according to
the Law 11,889 that regulated the professional activity of this profession, in Brazil. It
contains 21 questions, seven referring to personal identification and 14 about
professional attributions and was sent to 75 DHA through the WhatsApp app. The
guestionnaire was applied twice to the same participants, with an interval of one week.
In the analysis of psychometric properties, internal consistency was verified through
the total Cronbach's Alpha coefficient and temporal stability through Cohen's Kappa.
The SPSS software version 25.0 was used for analysis. The internal consistency of
the 14 questions related to the professional attributions resulted in a Cronbach's Alpha
coefficient equal to 0.949 and a Cohen's Kappa coefficient greater than 0.6 in all
qguestions. There was no major change in Cronbach's Alpha coefficient when any
guestions were removed. The psychometric properties found were considered
satisfactory, revealing that it is an instrument with adequate reliability and temporal
stability.

Keywords: Dental auxiliaries. Surveys and questionnaires. Psychometrics.
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1 INTRODUCAO

Os (as) Auxiliares em Saude Bucal (ASB) desempenham um valioso papel
nas Equipes de Saude Bucal (ESB), no que se refere ao auxilio diretamente ao
cirurgido dentista (CD) durante o atendimento aos usuarios dos servi¢cos publicos e
privados, em atividades administrativas no consultério odontologico e atividades
coletivas, preventivas e promocionais de saude bucal o que torna relevante

compreender as atividades realizadas por eles (as).

No Brasil, a ESB é composta pelo CD, pelo ASB e pelo Técnico em Saude
Bucal (TSB), que é o profissional que engloba as atividades do ASB, cabendo este a
supervisao das atividades do auxiliar. Segundo Reis et al. (2017), o (a) TSB tem a
possibilidade de executar as mesmas atribuicbes que o (a) ASB, além de alguns

procedimentos clinicos diretos ao paciente, tais como:

a) fazer a remocdo do biofilme (incluidos aqui raspagem e polimento
coronarios, de acordo com a indicacao técnica definida pelo CD);

b) inserir e distribuir no preparo cavitario materiais odontoldgicos na
restauracdo dentaria direta (vedado o uso de materiais e instrumentos
nao indicados pelo CD);

C) remover suturas;

d) ensinar técnicas de higiene bucal e realizar a prevencédo das doencas
bucais por meio de aplicacéo de fllor e escovacéo;

e) participar do treinamento e capacitacao de ASB.

Como requisitos para ingressar na area, o art. 16 da Consolidagédo das
Normas para Procedimentos nos Conselhos de Odontologia (Resolucéo do CFO n°
63 de 2005) prevé que o curso especifico de TSB devera ter duracdo de 1200 horas,
no minimo, incluindo a parte especial (matérias profissionalizantes e estagio), desde
gue tenha concluido o ensino médio. Ja o art. 19, inciso Il da Res. n° 63/2005 do
CFO, dispde que para ASB é necessario portar certificado de curso, que contemple
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em seu histérico escolar carga horaria, apés o ensino fundamental, nunca inferior a
300 horas (sendo 240 horas tedrico/pratica e 60 horas de estagios supervisionados),
contendo as disciplinas vinculadas aos eixos tematicos referidos no Artigo 17 da Res.
n° 63/2005 do CFO; observados os limites legais de atuacdo, definidos na Lei
11.889/2008 (CROMG, 2021).

Identificar a realizac&o das atribuicdes conferidas pela Lei n. 11.889, de 24
de dezembro de 2008 (Anexo A), torna-se importante para que sejam adotadas
medidas que levem a otimizacao do trabalho em equipe, podendo ampliar o acesso a
atencdo em salde bucal no Sistema Unico de Satde (SUS) e melhoria no processo

de trabalho tanto no setor publico como privado.

Este estudo revelard aspectos que deverdo ser incluidos em
cursos/eventos destinados aos (as) ASB e a toda ESB visando a atualizacdo do

conhecimento e melhor compreenséo do trabalho em equipe.

Este estudo se justifica, visto que o numero de pesquisas sobre o perfil dos
(as) ASB no Brasil é reduzido devendo ser estimulados estudos nesta area, ndo sé
porque contribuem para o resgate social de ocupacdes historicamente relegadas a um
segundo plano, mas também pela sua representacdo cada vez maior dentro do
mercado de trabalho em saude (QUELUZ, 2005). O objetivo é construir e avaliar as
propriedades psicométricas: estabilidade temporal e consisténcia interna, de um
instrumento que possibilite conhecer a atuacao dos (as) ASB elaborado a partir das
atribuicdes que Ihes confere a Lei n. 11.889, de 24 de dezembro de 2008.

Ao longo desta dissertagdo, o leitor encontrard um breve historico da
institucionalizacéo do trabalho do (a) ASB, suas caracteristicas e do seu trabalho, no
Brasil e em outros paises, de acordo com a revisao de literatura realizada. Além disso,
descreve-se as caracteristicas para elaboragdo de um instrumento ideal. Este trabalho
apresentara um estudo metodolégico e como resultados, o artigo “Avaliagdo de um
instrumento para analise do perfil e atuacdo de auxiliares em saude bucal”; o produto
técnico: e- book “Auxiliares em Saude Bucal: aperfeicoando conhecimentos e
praticas”, ISBN 978-65-93961-3-7 e o resumo do artigo acima citado, apresentado no
XV Encontro Cientifico da FAO UFMG 2021 “Avaliacao de propriedades psicométricas

de um instrumento para analise do perfil e atuacao de auxiliares em saude bucal”.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Institucionalizac¢éo do trabalho do Auxiliar em Saude Bucal

O surgimento dos profissionais auxiliares na Odontologia nos remete aos
primérdios da préatica odontolégica, onde sempre estiveram presentes, quer nos
servigcos gerais ou mesmo no trabalho como recepcionista (TOMASSO, 2001). Ainda
no século XIX, com o avanco da tecnologia ocorrida no setor odontolégico, com o
aprimoramento das técnicas, abriu-se campo para o surgimento de novas categorias
ocupacionais, a partir da delegacédo de fun¢bes a individuos de nivel intermediério,
qualificados, semiqualificados, ou, até mesmo, sem qualguer preparo para o trabalho
no consultério odontolégico (PARANHOS et al., 2009).

A partir dai, iniciam-se as primeiras propostas de utilizacdo de trabalho
auxiliar profissionalizado em Odontologia. Entre os anos de 1910 e 1911 surge o
primeiro curso para auxiliares ministrado pela Faculdade de Odontologia de Ohio
(USA), porém, sem continuidade. Em 1913, Alfred C. Fones fundou outro curso com
0 mesmo objetivo, na cidade de Bridgeport, Connecticut (USA). Essa proposta surgiu
com o intuito de dar um melhor atendimento ao cliente na parte de prevencéo, levando

0 CD a se ocupar das tarefas mais complexas (TOMASSO, 2001).

Foram varias as tentativas de organizagao e sistematizacéao da funcéo dos
auxiliares odontologicos desde o final dos anos cinquenta. No ano de 1958, a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), com o objetivo de orientar, melhorar a
utilizacao dos auxiliares e estendé-la aos paises que possuiam programas de saude
bucal, elaborou uma classificacédo de acordo com as suas fungdes no servico de saude
bucal (TOMASSO, 2001).
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Os anos sessenta marcaram uma nova fase para a profissdo odontolégica,
pois havia falta de recursos humanos, necessidade de expansao e reestruturacédo do
quadro de profissionais de saude. Neste contexto, visando um maior acesso da
populacdo aos cuidados odontolégicos, com qualidade, e que atendesse as
necessidades dos sistemas de saude nos paises das Américas, houve um aumento
nos investimentos para preparacdo dos auxiliares meédico-odontologicos. Esses

auxiliares apresentavam uma mao de obra mais barata (TOMASSO, 2001).

Devido a ineficacia e ineficiéncia da pratica odontoldgica, a necessidade de
adequar a pratica clinica do CD a realidade social e o surgimento de especialidades
frente aos diversos problemas de salde bucal, nas décadas de sessenta e setenta,
houve profundas transformacdes curriculares, buscando a racionalizagéo do trabalho,
a simplificacdo de tecnologias e de materiais. Isso acarretou a incorporacdo de
auxiliares na odontologia e sua ampla preparacdo para delegacdo de funcdes. A
implementacg&o do atendimento clinico a quatro méos, tornou ainda mais relevante a
necessidade desses profissionais. Desde entdo, a incorporacgdo do pessoal auxiliar na
Odontologia tem crescido, tanto em atividades clinicas quanto educativas
(PARANHOS et al., 2009).

Um documento publicado em 1970 pela Organizagdo Pan-americana de
Saude, extensdao da Organizacdo Mundial de Saude nas Américas foi de grande
relevancia e tratou-se sobre a utilizacdo de auxiliares dentarios e a educacao na
América Latina, estudo que contou com a participacao de varios paises (PARANHOS
et al., 2009).

Na literatura, pode-se observar que em outros paises do mundo existe uma
grande variedade de nomes e terminologias utilizadas para classificar os grupos de
auxiliares em Odontologia, dificultando o reconhecimento e a caracterizacdo dos
trabalhadores dessa area, inclusive no que se refere a comparabilidade entre os
paises. O surgimento dessas categorias auxiliares em Odontologia deu-se de forma
bastante diversificada, variando conforme o pais ou regido dependendo das
necessidades imediatas. Isso revela a falta de identidade “profissional” dessa
categoria, contrarias aquelas ocupacgfes cuja formacao, tradicdo e relacdo com o
trabalho tém bases mais sélidas (ARNOLD, 1969).
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No Reino Unido e em parte da América Latina, o pessoal auxiliar
odontologico ndo € utilizado somente como auxiliares de atividades clinicas, mas

também executa atividades de promocéo de saude bucal (FREIRE et al., 2011).

Os assistentes dentais que atuam na Arabia Saudita realizam,
basicamente, atividades auxiliando o dentista nos exames e procedimentos no
tratamento dos pacientes, esterilizam e desinfetam instrumentos e equipamentos,
instruem os pacientes sobre higiene bucal pos-operatoria/ geral e medidas de controle
de placa; além de atividades de recepc¢éo, agendamentos, pagamentos, atualizacao
dos registros de tratamentos e solicitacdo de materiais para o consultorio. As funcdes
adicionais variam dependendo dos regulamentos dos diferentes paises e da exigéncia
de cada dentista (AL JAZAIRY, 2014).

Os assistentes odontoldgicos nos Estados Unidos sdo predominantemente
jovens, do sexo feminino e trabalham em consultérios odontolégicos privados, em
periodo integral, atuando diretamente com o0 dentista em exames orais e
procedimentos odontologicos, preparam 0s pacientes para o tratamento, organizando
e esterilizando instrumentos e educando os pacientes sobre cuidados gerais e pos-
operatorios de saude bucal. Além disso, também atuam em fun¢Bes administrativas,
incluindo agendamento de consultas, manutencdo de registros de pacientes e
cobranca de servicos de tratamento. Os requisitos para admissdo a assisténcia
odontoldgica variam desde treinamento no trabalho a educacéo formal. Em relacéo as
atribuicdes, elas diferem de estado para estado e em alguns casos sdo decididas pelo
CD contratante. Muitos estados reconhecem assistentes dentarios com funcéo
expandida, que normalmente requer treinamento extra e testes de competéncia
(BAKER et al., 2015).

Na Franca, como em muitos outros paises, de acordo com Chevalier et al.,
(2019), os assistentes dentais sdo membros importantes da for¢ca de trabalho da
saude odontoldgica, aumentando a eficiéncia do dentista na prestacédo de cuidados
odontologicos, sendo os responsaveis pelo controle de infec¢des, preparo dos
pacientes para o tratamento e ajudando durante procedimentos odontologicos, além
de, muitas vezes, também serem responsaveis pelos aspectos financeiros da pratica

odontoldgica.
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Na Malasia, entre as denominacfes, existem 0s assistentes de cirurgia
dentaria, que auxiliam no trabalho clinico do dentista e do enfermeiro mantendo o
ambiente do laboratério clinico e odontolégico de acordo com os procedimentos de
controle de infec¢des. Na sua rotina diaria realizam a manutencéo da sala de cirurgia
odontoldgica, o registro e a atualizacdo do prontuario dos pacientes e do assistente
de saude, que esta envolvido no registro dos pacientes. Também atua na preparacao
do cartdo de tratamento dos pacientes, auxiliando na limpeza e preparacdo dos
instrumentos dentarios (RAHMAN, 2020).

No Brasil, em 1975, o (a) Auxiliar de Consultério Dentario (ACD), teve sua
nomenclatura e papel estabelecidos, com a definicdo do seu perfil e curriculos
minimos pelo Ministério da Educacdo e Cultura (MEC). O Parecer n° 460/1975 do
MEC e Conselho Federal de Educacao (CFE) estabelece a habilitacdo do (a) ACD
como ocupacao (BRASIL, 1975). Além da regulamentacdo educacional, os (as)
auxiliares em Odontologia possuem ainda a regulamentacao no Conselho Federal de
Odontologia (CFO), segundo normas especificas de procedimentos, estabelecida em

Resolucdes aprovadas a partir dos anos oitenta (PARANHOS et al., 2009).

A organizacao da oferta dos (as) auxiliares em odontologia foi discutida na
12 Conferéncia Nacional de Saude Bucal (1986) que concluiu pela necessidade de
formacdao urgente de pessoal auxiliar como forma de viabilizar a extenséo de cobertura
e aumento da produtividade (BRASIL, 1986).

As atividades dos (as) ACD estéo regulamentadas pelo Conselho Federal
de Odontologia (CFO, 1993). Sendo assim, agueles e aquelas que as exercem devem
estar registrados nos Conselhos de Odontologia. Com a atuacdo mais rigorosa dos
Conselhos Regionais, tem sido comum os CD serem autuados pela fiscalizacao,
gquando mantém, em seu quadro de funcionarios, profissionais sem registros no
Conselho (QUELUZ, 2005). Do ponto de vista da pratica profissional, desde 1994 os
recursos humanos auxiliares da odontologia encontram-se contemplados pela
Classificacao Brasileira de Ocupac¢6es (CBO) do Ministério do Trabalho, que cadastra
as ocupacodes existentes de acordo com o comportamento do mercado. Nesta
classificacdo para o ACD concorrem denominag¢fes ocupacionais analogas como:
auxiliar de dentista e recepcionista de consultério médico ou dentario (QUELUZ,
2005).
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Em uma perspectiva mais ampla, que envolveu a XI Conferéncia Nacional
de Saude, foi reafirmada a necessidade de oOrgdos do governo incentivarem a
formacao de ACD e Técnico em Higiene Dental (THD) com vistas a composi¢ao da
equipe de saude para uma pratica produtiva, eficaz e eficiente que priorizasse a
qualidade dos servicos e a ampliagdo do acesso da populacdo ao atendimento
odontologico (BRASIL, 2000).

Os profissionais auxiliares estdo ganhando cada vez mais espago no
mercado de trabalho, sendo reconhecidos e inseridos no cotidiano da prética
odontoldgica para, assim, dinamizar o atendimento e dar condicbes para que o CD
desenvolva seu trabalho com agilidade, dentro dos padrbes ergonémicos e de
biosseguranga. Esses profissionais em Odontologia podem aumentar a produtividade
e a qualidade dos servigos prestados. O acesso aos servigos odontologicos, no Brasil,
ainda é restrito e a demanda € elevada, necessitando de um aumento de oferta desses
servigos e com maior resolutividade (GARBIN et al., 2007; QUELUZ, 2005).

A formacéao de equipes odontologicas atuando pelo SUS, configura-se hoje
como uma das estratégias fundamentais para a elevacéo dos niveis de saude bucal
da populacao brasileira. O SUS, assim como as instituicdes formadoras de recursos
humanos, tém apontado para a necessidade de investimento na formacdo de
profissionais capacitados para compor tais equipes. Paralelamente, ha grande
demanda da populacdo pela busca de capacitacdo profissional que lhes permita
insercdo no mundo do trabalho, que se torna a cada dia mais exigente e competitivo
(SILVA et al., 2011). A incorporagéo dos (as) ACD permitiu um aumento da qualidade
técnica e da produtividade (FRAZAO, 1999).

Visando a reorganizacdo da atencao primaria, o Ministério da Saude (MS),
em 2000, incluiu a saude bucal na Estratégia Saude da Familia (ESF) e determinou o
incentivo financeiro as ESB estabelecendo duas Modalidades: Modalidade I, que é
composta por um CD e um ACD, e a Modalidade Il que é formada por um CD, um
ACD e um THD (BRASIL, 2001). A partir dai, ocorreu um incremento nas
possibilidades de insercéo dos (as) ACD no mundo do trabalho (CALADO, 2002). O
aumento do namero de equipes de saude bucal implantadas é um indicativo de que
novas oportunidades no mercado de trabalho para os profissionais de Odontologia

foram geradas nos ultimos anos (COSTA et al., 2012).
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A partir de marco de 2004, o MS implantou a Politica Nacional de Saude
Bucal (PNSB), “O Brasil Sorridente” com o objetivo de melhorar as condi¢des de saude
bucal da populacéo brasileira. Dentre as a¢des estabelecidas pela PNSB em que h&
envolvimento direto dos (as) ACD merecem destaque a ampliacdo do atendimento na

rede basica e o incentivo a adocado de acdes educativas (BRASIL, 2004a).

O MS, em 2008, por meio da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da
Educacdo na Saude (SGTES) e da Coordenacdo Nacional de Saude Bucal (CNSB),
apresentou para os trabalhadores do setor, especialmente aqueles que atuam na
saude bucal, o perfil de competéncias profissionais do (a) THD e do (a) ACD. A
elaboracao desse perfil envolveu varias etapas de trabalho e foi definido a partir de
uma metodologia acordada com o Conselho Nacional de Secretarios Estaduais de
Saude (CONASS), Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude
(CONASEMS), CFO, Associacao Brasileira de Odontologia Nacional (ABO Nacional),
Associacédo Brasileira de Ensino Odontolégico (ABENO),Federacao Interestadual dos
Odontologistas (FIO), Federagdo Nacional dos Odontologistas (FNO) e Associacéo
Nacional de Auxiliares e Técnicos em Odontologia (ANATO) (BRASIL, 2004b). Essa
iniciativa do MS envolvendo diversas entidades do setor saude demonstra a
importancia de se estabelecer o perfil destes trabalhadores.

Entretanto, somente com a Lei 11.889 de dezembro de 2008 concretizou-
se a regulamentacdo da atividade profissional dos (as) ASB, anteriormente
denominados ACD (BRASIL, 2008).

2.2 Incorporagdo do Auxiliar em Saude Bucal na Equipe de Saude Bucal

O trabalho auxiliado na Odontologia ha anos vem sendo pesquisado e
recomendado, considerando-se as inUmeras vantagens que pode proporcionar tanto

para o profissional e a equipe de saude quanto para o paciente, no ambito individual
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e coletivo, visto que contribuiu para melhorar a qualidade dos servigcos ofertados
(BARROS, 1995; FIGUEIREDO JUNIOR et al., 2020).

Ressalta-se que a presenca do (a) ASB na ESB e a diversidade dos
procedimentos executados por esses profissionais sdo extremamente relevantes,
porque aumenta a eficiéncia do trabalho, eleva o rendimento, otimiza o tempo,
minimiza o custo operacional, aumenta a produtividade e diminui o risco de
contaminagdes (BARROS, 1995; FIGUEIREDO JUNIOR et al.,, 2020). Assim, o
trabalho do CD pode ser melhor direcionado, ampliando paralelamente a eficiéncia e
o rendimento do trabalho da equipe e aumentando sua produtividade (FIGUEIREDO
JUNIOR et al., 2020). Todavia, nem sempre as condi¢des fisicas do ambiente
permitem o trabalho auxiliado ou ainda, em muitas situacbes, os (a) ASB néao
desempenham todas as acfes a eles permitidas, seja por falta de preparo por parte
da propria equipe de saude bucal, seja por desconhecimento do profissional sobre as
atribuicdes do (a) ASB estabelecidas por lei (COSTA et al., 2012). No entanto, grande
parte dos CD ainda ndo aprendeu a trabalhar com auxiliares e mantém o monopélio
de atividades e fun¢cfes que poderiam e deveriam ser delegadas (SILVA et al., 2009).
O trabalho sem o (a) ASB acarreta ao CD o acumulo de funcdes desenvolvidas
diariamente, pois, além das suas atribuicdes, cabe a ele desempenhar todas as
atividades competentes a este profissional. A partir disso, é relevante destacar que,
segundo Barros (1995) é fundamental a presenca do (a) ASB nas ESB. A utilizac&o
dos auxiliares s6 vem acrescentar beneficios ao CD, havendo um aumento
consideravel da produtividade, na ordem de 16% a 70% aproximadamente,
diminuindo a carga de trabalho dos CD em 50% a 70% (ARNOLD, 1969; KILPATRICK,
1971; LEITE, PINTO, 1983; LOTZKAR, JOHNSON, THOMPSON, 1971 MENDES,
1986), reduzindo também, consequentemente, a tenséo fisica e até emocional, em

comparacao aos CD que trabalham sem auxiliares.

Outra problematica relativa as profissbées auxiliares da odontologia diz
respeito ao aspecto quantitativo e de sua distribuicéo no territério nacional. Detectou-
se que a falta de ACD é tdo acentuada que nenhum Estado da Federacgéo atingiu a
proporcdo de 1ACD/1CD, mesmo sendo esta uma relacdo considerada deficitaria
(KOVALESKI, BOING, FREITAS, 2005).
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Recentemente, foi publicado um estudo, realizado com o objetivo de
caracterizar o panorama da distribuicdo de profissionais das diferentes categorias
auxiliares em Odontologia, e o perfil de distribuicdo desses profissionais em relagao
ao numero de CD entre as diferentes Unidades da federacdo e regides do Brasil.
Concluiu-se que o numero de ASB ainda encontra-se aquém das necessidades atuais,
em nivel nacional, com base em determinadas preconizacfes propostas dentro do
contexto do sistema de saude publico brasileiro. Considerando-se a relacao entre os
nameros de CD por niUmero dessa categoria, observou-se que os valores encontrados
para o Brasil sdo da ordem de 1CD/0,42 ASB. Especificamente por Unidades da
Federacdo, o estado que possuiu a razdo de distribuicdo de CD/ASB menos
discrepante foi Pernambuco (1 CD para 0,87 ASB), enquanto a mais discrepante
encontrada foi em Rondoénia (1 CD para 0,12 ASB). Esses achados evidenciam um
mercado promissor para as diferentes profissbes de auxiliares em Odontologia,
podendo orientar e gerar uma reestruturacao das demandas do mercado de trabalho
nessas areas nos proximos anos (FIGUEIREDO JUNIOR et al., 2020).

2.3 Caracteristicas dos Auxiliares em Saude Bucal e do seu trabalho

Ha um predominio do género feminino entre os (as) ASB (PARANHOS et
al., 2009; SILVA et al., 2009; SILVA et al., 2011; WARMLING, CIPRIANI, PIRES,
2016). Essa feminizacdo pode ser vista como um reflexo de antigas praticas dos CD
como, a transformagdo das secretarias em auxiliares (KOVALESKI, BOING,
FREITAS, 2005).

Os (as) ASB desenvolvem suas atividades principalmente no setor privado,
caracteristica da Odontologia no Brasil. O trabalho no servigco publico ainda é restrito,
mas a regulamentacgéo da atividade, ja sinaliza um incremento da atuacdo dos (as)

ASB no setor publico. Essa caracteristica pode estar baseada no fortalecimento do
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SUS com a incorporacédo cada vez maior das equipes de saude bucal (SILVA et al.,
2011).

Quanto a possuir registro no Conselho Regional de Odontologia (CRO), e
guanto ao registro em Carteira de Trabalho, o estudo de Paranhos et al. (2009) feito
com 127 auxiliares de cirurgides-dentistas que atuam na regidao de Piracicaba (SP),
constatou que 46,6% possuem registro em carteira de trabalho com a fungéo de
atendente de consultério dentario e 40% possuiam registro no CRO.

A aprovacdo da Lei n. 11.889, de 24 de dezembro de 2008 (Anexo A),
representou a definicdo de um marco regulatério muito importante, na area da gestéao
do trabalho em saude, ha muitos anos esperado. (FRAZAO, NARVAI, 2011). Nela, 0s
(as) ASB tém diversas atribui¢cdes, sempre sob supervisdo do CD, relacionadas ao
atendimento clinico em saude bucal, a organizacdo do ambiente de trabalho e

atividades de promocéo, prevencéao e controle de doencas.

A maioria dos profissionais ASB conhece parte de suas funcdes (56%), mas
uma parcela consideravel (20,3%) ainda ndo possui formacdo especifica. Foi o
resultado encontrado em um estudo com pessoal auxiliar em Odontologia, que
exercem suas atividades no Sistema Publico de Saude de cinco municipios da area
de abrangéncia do Departamento Regional de Saude no estado de Séo Paulo
(FREIRE et al., 2011). Para alguns autores, os (as) auxiliares odontolégicos poderiam
dedicar mais horas de sua jornada de trabalho para a promoc¢éo de saude bucal, do
que para acdes de assisténcia odontolégica individual, colaborando com os
procedimentos coletivos preconizados pelo SUS. E por meio da promoc&o e educacéo
em saude que se constitui um paciente motivado e informado, ja que a motivacédo € a
forca propulsora de habitos saudaveis, prevenindo problemas mais sérios e custosos
ao Estado (COSTA, SILVA, COSTA, 2001; MOIMAZ et al., 1994).

As mudancas dos padrdoes das doencas bucais nas udltimas décadas
resultaram na necessidade de revisar a prestacao de servicos odontologicos, incluindo
decisbes sobre a utilizacdo adequada de pessoal auxiliar e um melhor aproveitamento
das habilidades dos membros da equipe. Dessa forma, em alguns paises, observa-se
o debate sobre o papel dos auxiliares, sendo necessario que 0s cirurgides-dentistas

fornecam servicos de alta tecnologia, mais complexos, enquanto os auxiliares
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odontologicos, realizariam servicos mais simples, para grupos especificos da
populacao (BALTUTIS; MORGAN, 1988).

Atualmente, vérios estudos tém sido feitos em relacdo a ampliacdo e
compartilhamento do escopo de pratica, devido a escassez de profissionais da saude.
Aqui no Brasil essas discussodes ja vém sendo feitas ha algum tempo e na equipe de

saude bucal seria de grande importancia a sua efetiva aplicagdo.

O termo “escopo de pratica” é utilizado para descrever o conjunto de
atividades, funcdes e acdes que um profissional pode exercer com seguranca,
segundo sua formacéo, treinamento e competéncia profissional, sendo considerados
para sua defini¢cdo: atividades autorizadas por lei; atividades efetivamente realizadas
na préatica profissional; treinamento/formacdo requerida; critérios para exercer a
profissdo; e responsabilidade profissional. Na area da saude, um profissional com um
escopo de pratica ampliado pode contribuir para melhorar o acesso aos servi¢cos de
saude. Dessa forma, a maneira como o escopo de pratica é estabelecido impacta
diretamente na qualidade e no custo dos servi¢os de salude. Esses estudos ressaltam
que deve haver um maior escopo de prética para os profissionais de salde, devendo
estes serem treinados e possibilitar a eles uma educac¢ao permanente, principalmente
em areas rurais, remotas e outros locais onde a disponibilidade deles é baixa. Paises
referéncias em investigar este problema e propor estratégias para sua solucao, a
exemplo dos Estados Unidos, Canada e Austrélia, vém utilizando de forma cada vez
mais intensa: a ampliacdo do escopo de pratica de profissionais de salude da Atencao
Primaria a Saude e a transferéncia de responsabilidades para outras categorias

profissionais ou para categorias técnicas (GIRARDI et al., 2016).

Devido a importancia dos (as) ASB, se torna relevante conhecer melhor as
atribuicbes que tém sido realizadas, sendo elas do escopo legal ou profissional, por
meio de um instrumento com confiabilidade, o qual ndo foi encontrado na reviséo da

literatura.
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2.4 Caracteristicas de um instrumento ideal

E fundamental que os instrumentos de coleta de dados possuam
fidedignidade e credibilidade e que para a avaliacdo da qualidade dos instrumentos,
considera-se como propriedades mais importantes: validade; confiabilidade,
praticabilidade, sensibilidade e responsividade (NORA, ZOBOLI, VIEIRA, 2017). O
pesquisador deve permanecer atento para a escolha de um instrumento adequado e
preciso, de modo a garantir a qualidade de seus resultados, e o0 desempenho dos
resultados dessas medidas é, em grande parte, devido a confiabilidade e validade dos
instrumentos. Os instrumentos de medida integram as pesquisas em diferentes areas
do conhecimento e a avaliacdo de sua qualidade é fundamental para a selecdo de
instrumentos que fornecam medidas validas e confidveis (SOUZA, ALEXANDRE,
GUIRARDELLO, 2017).

Segundo Melo; Bianchi (2015) o questionario de pesquisa € uma das
ferramentas mais utilizadas por pesquisadores, devendo cumprir seu papel na coleta
de dados de maneira a revelar, da melhor forma possivel, a realidade dos fatos
ocorridos dentro do alvo do estudo proposto. Por isso, a elaboragédo das perguntas é
etapa crucial para a obtencdo de um bom questionario, visto que a sua utilizacao
indevida, ou um questionario mal formulado, pode resultar na geracao de informacdes
equivocadas e causar erros de conclusfes, afetando a validade do estudo. Isso
reforca a necessidade de refletir sobre todos os aspectos da pesquisa antes de se
valer de um questionario para fazer a coleta de dados.

De acordo com Chaer; Diniz; Ribeiro (2011), no momento da formulagéo

das perguntas, considerar:

a) devem ser formuladas de maneira clara, concreta e precisa,

b) deve-se levar em consideragéo o sistema de preferéncia do interrogado,
bem como o seu nivel de informacéo;

c) deve possibilitar uma Unica interpretacao;

d) ndo deve sugerir respostas;
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e) devem referir-se a uma Unica ideia de cada vez;
f) a quantidade de questdes, deve ser suficiente para ter acesso as
respostas para as perguntas formuladas, mas também em ndamero que

nao seja grande a ponto de desestimular a participacéo do investigado.

Também séo etapas importantes que devem ser observadas, a avaliacao
do questionario junto com 0s pares pertencentes a pesquisa (a visdo do questionério
por uma pessoa que ndo foi envolvida da construcdo do questionario € fundamental,
pois propicia um novo olhar, ndo imerso nesta etapa do projeto de pesquisa) e a
validacédo interna através da execucao de um pré-teste em uma pequena amostra da
populacdo-alvo, com analise de possiveis erros. Nenhuma quantidade de pensamento
pode substituir a verificagdo empirica (MELO, BIANCHI, 2015).
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

Avaliar propriedades psicométricas de um instrumento que possibilite
conhecer a atuacéo dos (as) ASB a partir das atribuicdes que lhes confere a Lei n.
11.889, de 24 de dezembro de 2008 (Anexo A).

3.2 Objetivos especificos

a) Avaliar se o instrumento elaborado é confiavel e pode ser utilizado em
outras pesquisas;

b) Conhecer o perfil dos (as) ASB em relacéo a idade, sexo, estado civil,
escolaridade, formacéao;

c) Conhecer o trabalho dos (as) ASB quanto ao cumprimento das
atribuicdes conferidas pela legislacéo;

d) Identificar a insercédo dos (as) ASB no mercado de trabalho;

e) Desenvolver, como produto técnico, um e-book, sistematizando o
material ja utilizado no curso de ASB ofertado pela Faculdade de
Odontologia da Universidade Federal de Minas Gerais (FAO UFMG).
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4 METODOLOGIA

4.1 Caracteristicas do estudo

Trata-se de um estudo metodolégico (LIMA, 2011) de construcdo e de
mensuracdo de propriedades psicométricas de um questionario aplicado a uma

amostra de conveniéncia de ASB do Estado de Minas Gerais.

Inicialmente pensou-se na realizagcdo de uma pesquisa para conhecer o
perfil e atuacdo dos (as) ASB, poréem devido a inexisténcia de um instrumento
validado, que pudesse ser aplicado na pesquisa, a escassez de tempo de duracéo do
curso do Mestrado Profissional e da dificuldade de contato com as ASB, optou-se por
elaborar um questionario, a partir das atribuicdes descritas na Lei n. 11.889, de 24 de
dezembro de 2008 (Anexo A).

O questionario (Apéndice A) foi elaborado em conjunto com os
pesquisadores desse estudo e de colaboradores, professores do Departamento de
Odontologia Social e Preventiva da Faculdade de Odontologia da UFMG. Foram
discutidas e levantadas ideias e questdes sobre o assunto, em reunides. Chegou-se
inicialmente a um questionario com 35 questdes, algumas de questdes discursivas,
mas para simplificar a analise estatistica, novamente devido ao pouco tempo para
finalizarmos a pesquisa, optou-se por manter somente as 21 questdes, de multipla
escolha, relacionadas a identificacdo pessoal (sete questdes) e 14 questdes
referentes as atribuicbes da lei que regulamenta a categoria profissional, com

respostas dicotbmicas nominais- sim/nao.

Os (as) ASB foram contatados (as) previamente por telefone, entre os
meses de setembro/2020 e fevereiro/2021, para esclarecimentos sobre a pesquisa e

informando que seriam enviados pelo WhatsApp os links do questionario, para o teste-
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reteste, por meio da plataforma SurveyMonkey. Essas escolhas se justificam pelo
amplo uso desta tecnologia no telefone celular (CATANI e FLICKR, 2018; IBGE,
2018). Além disso, permite que o pesquisado responda ao questionario no horario que
lhe for mais conveniente, economia de tempo e de recursos financeiros; ja que esta
plataforma organiza as informac6es em um banco de dados no Statistical Package of
Social Sciences (SPSS), dispensando digitacdo e gastos com outras modalidades de

aplicacdo do questionario.

Como limitacGes desse estudo, podemos citar que ainda ha desconfianca
de alguns pesquisadores com o uso de redes sociais, como 0 Whatsapp, na coleta de
dados, em relacdo a credibilidade da metodologia e por ainda serem escassos 0s
estudos sobre esse assunto na area da saude (ARAUJO, et al. 2019). No entanto,
esses mesmos autores concluiram que o uso das tecnologias de informacéo
possibilita a obtencdo de dados confiaveis, rapidos, de baixo custo e com potencial

desmistificador de informacfes para uma ampla quantidade de usuéarios conectados.

4.2 Populacao de estudo

Foi selecionada uma amostra de conveniéncia composta por 75 ASB do
Estado de Minas Gerais. O tamanho minimo da amostra foi estimado com base na
literatura pesquisada, que sugere serem necessarios de cinco a dez individuos por
item do instrumento para conduzir a Analise Fatorial Confirmatéria (CFA)
(SCHUMAHER, MILANI, ALEXANDRE, 2018). Os contatos dos possiveis
participantes foram obtidos do banco de dados de ex-alunos (as) do curso de ASB da

FAO UFMG e de cirurgides-dentistas conhecidos dos pesquisadores.
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4.3 Andlise dos dados

4.3.1 Teste-reteste

O questionario foi aplicado duas vezes, ao mesmo participante.
Inicialmente o convite e 0s esclarecimentos sobre a pesquisa foram feitos por telefone.
Foi enviado por WhatsApp o link 1 com o instrumento e ap0s o recebimento das
respostas, com um intervalo de uma semana, (TERWEE, 2007) foi enviado o link 2
com 0 mesmo questionario, por meio da plataforma SurveyMonkey. Isso permite a
avaliacao da confiabilidade, que significa a capacidade de reproduzir um resultado de
forma consistente no tempo e no espaco, indicando aspectos como coeréncia, pre-
cisdo, estabilidade, equivaléncia e homogeneidade (TERWEE, 2007) ou seja,
mantendo tudo igual, uma pessoa deve ter um mesmo escore num questionario,
qguando ela o completa em dois pontos diferentes no tempo (teste-reteste) (FIELD,
2009; KESZEI, NOVAK, STREINER, 2010).

4.3.2 Estudo das propriedades psicométricas do instrumento

A analise das propriedades psicométricas foi realizada verificando-se a
consisténcia interna, que evidencia se todos os itens que compdem o Instrumento se
relacionam, por meio do coeficiente alpha de Cronbach (verifica a homogeneidade do

Instrumento) total e a estabilidade temporal, necessaria para analisar se o Instrumento
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produz, consistentemente, resultados semelhantes ao ser aplicado em um mesmo
individuo, em diferentes instantes de tempo, feita por meio de célculo de Kappa de
Cohen (utilizado neste caso para variaveis nominais) (TERWEE, 2007). Utilizamos a
classificagdo mais conhecida para confiabilidade do Kappa na qual valores entre 0,61-
0,80 séo considerados substanciais/ fortes e entre 0,81-1,00 perfeitos (LANDIS e
KOCH, 1977). Foram estimados os coeficientes alpha de Cronbach com a eliminacgéo
de cada uma das quatorze questdes referentes as atribuicdes. Geralmente afirma-se
que um valor de 0,7-0,8 é aceitavel para o alpha de Cronbach (FIELD, 2009). Os
dados foram analisados por meio do software Statistical Package for the Social
Sciences versao 25.0 (SPSS Inc, Chicago, IL, EUA).

4.4 Aspectos éticos

Este estudo é parte de um projeto mais amplo, intitulado “Curso de Auxiliar
em Saude Bucal da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Minas
Gerais e seus egressos” que ja se encontrava aprovado pelo Comité de Etica (CAAE
n. 17378718.5.0000.5149 de 02 de outubro de 2019) (Anexo C).

Os participantes do estudo assinalaram a opgao “concordo em participar”,
gue estava na introducéo do préprio questionario, assinando virtualmente o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice A).
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5 RESULTADOS

Resultado 1: Artigo “Avaliacdo de um instrumento para analise do perfil e
atuacao de auxiliares em saude bucal”’, submetido a Revista Panamericana de Salud

Plbica, normas em anexo (Anexo E)

Resultado 2: Produto técnico e- book “Auxiliares em Saude Bucal:
aperfeicoando conhecimentos e praticas” (Apéndice B) ISBN 978-65-93961-3-7

Resultado 3: Resumo apresentado no XV Encontro Cientifico da FAO
UFMG 2021 “Avaliacdo de propriedades psicométricas de um instrumento para

analise do perfil e atuacdo de auxiliares em saude bucal.” (Apéndice C)

Avaliacdo de um instrumento para analise do perfil e atuagdo de auxiliares em satde

bucal

Evaluation of an instrument for analyzing the profile and performance of Dental

Surgery Assistants

! Jara Souza Neves BRAGA!, Mauro Henrique Nogueira Guimardes de ABREU?, Rafaela da
Silveira PINTO?, Jodo Henrique Lara do AMARAL?, Andréa Clemente PALMIER?, Mara
VASCONCELOS?, Simone Dutra LUCAS?

11 Aluna do Mestrado Profissional de Odontologia em Salde Plblica da Faculdade de Odontologia da

Universidade Federal de Minas Gerais.

2 Professores (as) do Departamento de Odontologia Social e Preventiva da Faculdade de Odontologia da

Universidade Federal de Minas Gerais.
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RESUMO

Objetivo. Mensurar algumas propriedades psicométricas de um questionério destinado a
identificar o perfil profissional e caracteristicas do trabalho de Auxiliares em Saude Bucal.

Métodos. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
de Minas Gerais (CAAE n. 17378718.5.0000.5149 de 02/10/2019). O questionério, foi
construido a partir da Lei 11.889/2008 que regulamentou a atividade profissional desta
categoria, no Brasil. Ele contém 21 questBes sendo sete referentes a identificagdo pessoal e 14
sobre as atribuicGes profissionais e foi enviado a 75 Auxiliares em Saude Bucal pela plataforma
WhatsApp. O questionario foi aplicado duas vezes aos mesmos participantes, com um intervalo
de uma semana. Na analise das propriedades psicométricas verificou-se a consisténcia interna,
por meio do coeficiente Alpha de Cronbach total e a estabilidade temporal por meio do Kappa
de Cohen. Utilizou-se para analise o software SPSS verséo 25.0.

Resultados. A consisténcia interna das 14 questdes relativas as atribuicdes resultou em um
coeficiente Alpha de Cronbach igual a 0,949 e Kappa de Cohen superior a 0,6 em todas as
questdes. N&o houve alteracdo importante no Alpha de Cronbach quando se retirou quaisquer
questoes.

Conclusbes. As propriedades psicométricas encontradas foram consideradas satisfatorias,
revelando que se trata de instrumento com adequada confiabilidade e estabilidade temporal.

Palavras-chave: Auxiliares de Odontologia; Inquéritos e Questionarios; Psicometria

ABSTRACT

Objective. To measure some psychometric properties of a questionnaire designed to identify
the professional profile and work characteristics of Dental Health Assistant (DHA).

Method. The project was approved by the Research Ethics Committee of the Federal University
of Minas Gerais (CAAE n. 17378718.5.0000.5149 of 10/02/2019). The questionnaire was
designed according to the Law 11,889 that regulated the professional activity of this profession,
in Brazil. It contains 21 questions, seven referring to personal identification and 14 about
professional attributions and was sent to 75 DHA through the WhatsApp platform. The
questionnaire was applied twice to the same participants, with an interval of one week. In the
analysis of psychometric properties, internal consistency was verified through the total
Cronbach's Alpha coefficient and temporal stability through Cohen's Kappa. The SPSS
software version 25.0 was used for analysis.

Results. The internal consistency of the 14 questions related to the professional attributions
resulted in a Cronbach's Alpha coefficient equal to 0.949 and a Cohen's Kappa coefficient
greater than 0.6 in all questions. There was no major change in Cronbach's Alpha coefficient
when any questions were removed.
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Conclusions. The psychometric properties found were considered satisfactory, revealing that
it is an instrument with adequate reliability and temporal stability.

Keywords: Dental Auxiliaries. Surveys and Questionnaires. Psychometrics

Os profissionais auxiliares estdo ganhando cada vez mais espago no mercado de
trabalho, com a valorizacdo do trabalho em equipe e isso inclui a Odontologia. A produtividade
méaxima de um profissional, no consultério odontolégico, sé pode ser alcancada com a adogéo
de pessoal auxiliar e com delegacdo de fungbes (1). E indiscutivel o grande avanco para a
Odontologia com a incorporacdo das categorias auxiliares, contribuindo com a melhora da
qualidade dos servigos ofertados, com uma variedade de procedimentos executados por esses
profissionais, entre eles a assisténcia administrativa, controle de descontaminacdo dos
instrumentos e materiais, além da delegacéo de atividades referentes as acdes de recuperacao,
promocdo e prevencdo de saude. Com isso, o trabalho do cirurgido-dentista pode ser mais bem
direcionado, permitindo-se assim a otimiza¢do do tempo e custos operacionais, ampliando
paralelamente a eficiéncia e o rendimento do trabalho da equipe e aumentando sua

produtividade (2).

As mudancas dos padrdes das doencas bucais nas uUltimas décadas resultaram na
necessidade de revisar a prestacdo de servicos odontolégicos, incluindo decisdes sobre a
utilizacdo adequada de pessoal auxiliar e um melhor aproveitamento das habilidades dos
membros da equipe. Dessa forma, em alguns paises, observa-se o debate sobre o papel dos
auxiliares, sendo necessario que os cirurgides-dentistas fornegcam servicos de alta tecnologia,
mais complexos, enquanto os auxiliares odontologicos, realizariam servigos mais simples, para
grupos especificos da populacdo (3). No entanto, aqui no Brasil, alguns procedimentos
odontoldgicos mais simples séo realizados pelo TSB, ndo havendo esta discussdo de ampliagédo

de funcdes para o (a) ASB.
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No Brasil, em 2008, com a Lei 11.889 concretizou-se a regulamentacdo da atividade
profissional dos @s) ASB, quando foram definidas suas atribuigcdes relacionadas ao atendimento
clinico em salde bucal, a organizacdo do ambiente de trabalho e atividades de promogcéo,
prevencdo e controle de doengas bucais. O trabalho desses profissionais devera acontecer,

sempre sob supervisdo do cirurgido-dentista (4).

Devido a importancia de ASB na equipe de satde bucal é relevante conhecer o seu
perfil e as atribui¢bes que efetivamente exercem no atendimento da populagdo. Para isso,
recomenda-se a utilizacdo de questionario por se tratar de instrumento que economiza tempo e
dinheiro; ndo exige o treinamento de aplicadores; garante maior liberdade e seguranca nas
respostas; permite que as pessoas 0 respondam no momento em que entenderem mais
conveniente; ndo expde o entrevistado a influéncia do pesquisador; obtém respostas mais
rapidas e mais precisas; possibilita mais uniformidade na avaliacdo, em virtude da natureza
impessoal do instrumento (5). Além desses aspectos, 0 questionario deve ser reproduzivel e
mostrar coeréncia para aqueles que respondem as questdes. Para a avaliacdo da qualidade do
instrumento, considera-se como propriedades mais importantes: validade; confiabilidade,
praticabilidade, sensibilidade e responsividade (6). N&o existem instrumentos de coleta de
dados validados disponiveis na literatura especificamente para a populacdo pesquisada, que
apresentem fidedignidade e credibilidade, permitindo uma avaliacdo do seu perfil. Além disso,
na literatura cientifica, poucos estudos avaliaram de forma especifica o (a) ASB, havendo mais
literatura sobre os Técnicos em Saude Bucal (TSB), Higienistas Dentais ou estudos que
abordam ASB e TSB em um mesmo trabalho. No Brasil, ate onde foi possivel revisar a
literatura, ndo ha avaliacdo de propriedades psicométricas de instrumentos que avaliem a
atuacdo do ASB. Neste sentido, este estudo objetivou mensurar algumas propriedades
psicométricas de um questionario desenvolvido para avaliar atribui¢des realizadas por ASB no

Brasil.
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MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo metodoldgico (7) de construcdo de um questionério, a partir das
atribuicbes de ASB descritas na Lei n. 11.889, de 24 de dezembro de 2008, e avaliagdo de
algumas de suas propriedades psicométricas. O instrumento foi aplicado a uma amostra de
conveniéncia composta por 75 ASB do Estado de Minas Gerais, Brasil, entre 0os meses de
setembro/2020 e fevereiro/2021. O tamanho da amostra foi estimado com base na literatura,
que sugere serem necessarios de cinco a dez individuos por item do instrumento para conduzir
estudos de validacdo (8). Os contatos dos possiveis participantes foram obtidos do banco de
dados de egressos do curso de ASB da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de
Minas Gerais (FAO UFMG). Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da UFMG (CAAE
n. 17378718.5.0000.5149 de 02/10/2019). Os participantes do estudo assinalaram a opc¢éo
“concordo em participar”, que estava na introdu¢do do proprio questionario, assinando
virtualmente o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O questionario apresentava 21
questdes, sendo sete referentes a identificacdo pessoal, e 14 sobre as atribui¢cdes da funcdo com

respostas dicotdbmicas: sim/ nao.

A avaliacdo da confiabilidade envolveu estabilidade temporal e consisténcia interna.
Para a avaliacdo de estabilidade temporal, o0 questionério foi aplicado duas vezes, a0 mesmo
participante. Inicialmente o convite e os esclarecimentos sobre a pesquisa foram feitos por
telefone. Foi enviado por WhatsApp o link 1 com o instrumento e ap0s o recebimento das
respostas, com um intervalo de uma semana (9), foi enviado o link 2 com o0 mesmo questionario,
por meio da plataforma SurveyMonkey. Coeficientes Kappa de Cohen para respostas

dicotdbmicas foram calculados (9, 10).
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A consisténcia interna foi mensurada por meio do coeficiente Alpha de Cronbach (9)
total e pela avaliagdo deste mesmo coeficiente quando se removeu cada uma das 14 questoes
sobre atribuigdes dos @s) ASB. Os dados foram analisados por meio do software Statistical

Package for the Social Sciences versdo 25.0 (SPSS Inc, Chicago, IL, EUA).

RESULTADOS

A maioria dos respondentes, 97,3%, esta na faixa-etaria de 20-59 anos e 97,3% declarou
ser do sexo feminino. Responderam ser solteiros (as) 50,7% e 64% relataram ter ensino médio
completo. Além disso, 78,7% responderam que fizeram curso de Auxiliar em Saude Bucal,
enquanto que 21,3% néo fizeram e foram treinadas por um cirurgido-dentista. Para 62,7% a
conclusdo do curso de formacdo se deu depois de 2008. No periodo em que foi realizada a
pesquisa, 54,7% dos participantes responderam estar trabalhando como Auxiliar em Salde

Bucal, enquanto os demais, ndo estavam (Tabela 1).
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Tabela 1- Andlise descritiva dos ASB participantes do estudo, Belo Horizonte, 2021.

Variaveis n %
Faixa etaria
De 20 a 59 anos 73 97,3
60 anos ou mais 2 2,7
Sexo/Género
Feminino 73 97,3
Masculino 2 2,7
Estado civil
Casado (a) 32 42,7
Divorciado (a) 3 4
Separado (a) 1 1,3
Solteiro (a) 38 50,7
Viavo (a) 1 1,3
Grau de escolaridade
Ensino Fundamental completo 4 5,3
Ensino Médio completo 48 64
Ensino Médio incompleto 3 4
Ensino Superior completo 6 8
Ensino Superior incompleto 14 18,7
Se fez curso de Auxiliar em Saude Bucal
N&o. Foi treinada por cirurgido-dentista 16 21,3
Sim 59 78.7
Ano de conclusdo do curso de Auxiliar em
Saude Bucal
Até 2008 13 17,3
Depois de 2008 47 62,7
Nao fez curso de Auxiliar em Salde Bucal 15 20
Se trabalha como Auxiliar em Saude Bucal
Nao 34 45,3
Sim 41 54,7

A consisténcia interna das quatorze questdes referentes as atribui¢des das ASB, resultou
em um coeficiente alpha de Cronbach igual a 0,949. Ndo houve alteragdo importante neste
ultimo coeficiente quando se retirou qualquer uma das questdes. A avaliagdo da estabilidade

temporal foi feita por meio de célculo de Kappa de Cohen (Tabela 2).



Tabela 2- Instrumento de avaliacdo do Perfil e Atuacdo de Auxiliares em
Saude Bucal e sua confiabilidade, Belo Horizonte,2021.
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. Alfa de
Questdes Cronbach
se 0 item Cohen
for excluido Kappa
TOTAL=
0,949
No atendimento clinico, vocé manipula materiais para uso odontoldgico? Sim; ndo 0,942 0,905
No atendimento clinico, vocé auxilia e instrumenta o dentista? Sim; Ndo 0942 0,868
No atendimento clinico, vocé seleciona moldeiras para moldagens? Sim; Nao 0,946 0,836
No atendimento clinico, vocé prepara modelos de gesso? Sim; Nao 0,948 0,892
No atendimento clinico, vocé revela radiografias? Sim; Nao 0952 0,848
No ambiente de trabalho, vocé prepara o paciente para atendimento? Sim; N&o 0,94 0,812
No ambiente de trabalho, vocé realiza a maioria das atividades de limpeza, assepsia, desinfecgdo e 0,941 0,902
esterilizacdo do instrumental, dos equipamentos odontolégicos e do préprio ambiente de trabalho?
Sim; N&o
. . . . - . x 0,941 0,896
No ambiente de trabalho, vocé adota medidas de biosseguranga visando ao controle de infeccéo?
Sim; Ndo
. I L - - 0,942 0,932
No ambiente de trabalho, vocé aplica a maioria das medidas de biosseguranca em produtos de
armazenamento, transporte, manuseio e descarte de produtos e residuos odontolégicos? Sim; Néao
No ambiente de trabalho, vocé acolhe o paciente nos servicos de saude bucal? Sim; N&o 0,942 0,842
No ambiente de trabalho, vocé registra e participa da analise de informacdes relacionadas ao 0,947 0,682
controle administrativo em saude bucal? Sim; N&do
Em relagéo as atividades de Promogdo, Prevencéo e Controle de Doengas, vocé organiza e realiza 0,948 0.679
atividades de higiene bucal? Sim; Nao
Em relacéo as atividades de Promocéo, Prevencéo e Controle de Doengas, vocé realiza, em equipe; 0,952 0.615
levantamento de necessidades em salde bucal? Sim; Nao
0,947 0,675

Em relacéo as atividades de Promocéo, Prevencdo e Controle de Doengas, vocé desenvolve agdes
de promocdo da saude bucal e prevencdo de riscos ambientais e sanitarios, tais como descarte de

material infectado, mercurio ou restos de amalgama, entre outros, de maneira adequada? Sim; Nédo

DISCUSSAO

A partir dos resultados encontrados nesse estudo, identificamos um perfil dos respondentes

em sua maioria na faixa-etaria de 20-59 e do sexo feminino, solteiras e com um grau de

escolaridade de ensino médio completo, e possuem curso de formacgdo em ASB concluido apos

0 ano de 2008, ano em que a lei regulamentou a profissdo. Além disso, os resultados dos
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coeficientes alpha de Cronbach e Kappa de Cohen foram bem satisfatérios, dentro do esperado

pelos pesquisadores.

A presenca do (a) ASB nas equipes de satde bucal é fundamental e a sua participacdo de
forma abrangente s6 vem acrescentar beneficios. Por isso é necessario conhecer o perfil e a

atuacdo desta categoria profissional.

Em relacéo ao perfil, os participantes deste estudo refletem o mesmo publico descrito em
outros estudos ja realizados, quanto ao sexo, estado civil e escolaridade (1, 11, 12, 13). A
maioria dos respondentes, 78,7% declarou ser formado em algum curso de ASB, sendo que essa
formacgdo aconteceu ap6s 2008 para 62,7% dos respondentes, ano de regulamentacdo
profissional da categoria. Esse perfil quanto a capacitacdo em um curso formal, e posterior a
2008, pode indicar um melhor entendimento das questes apresentadas pelo questionario, ou

seja, um entendimento melhor de quais sao suas atribuicdes.

Foi identificada uma discordancia nos resultados, quando foi perguntado se o (a) ASB
fez curso de formacao, onde 16 pessoas responderam que ndo, enquanto, quando perguntado o
ano de formacdo, 15 pessoas responderam nao ter feito o curso. Uma hipotese é de que um
respondente ndo entendeu a pergunta, ou foi treinado por um cirurgido-dentista e considerou
ter feito algum curso pratico na area de atuacao antes ou depois do ano de 2008, na pergunta

relacionada ao ano de formacdo.

Com acriagéo e aplicacdo de um instrumento confiavel, a obtencao desses dados podera
contribuir para melhorar os processos formativos e reorganizar o processo de trabalho da equipe

de saude bucal.

Uma importante limitacdo do indice Alpha de Cronbach é a sua sensibilidade ndo apenas
a consisténcia interna do instrumento, mas também ao seu comprimento, ou seja, o o sera alto

se houver muitos itens, independentemente da correlagdo entre eles (14, 15). O que ndo foi 0
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caso deste estudo, que analisou 14 questBes. Para questionarios mais longos, outros indices
devem ser utilizados. Em relagéo ao Kappa de Cohen, algumas limitacdes sdo apontadas sobre
sua utilizacdo em andlises de concordancia, indicando também que ndo deve ser considerado
um indicador padrdo de confiabilidade entre avaliadores (16). Neste estudo este indice foi
utilizado para medir a reprodutibilidade entre respostas de um mesmo participante, em

momentos diferentes, onde as respostas eram dicotdmicas nominais.

As propriedades psicométricas foram avaliadas de forma semelhante a outros estudos
(17, 18, 19). A consisténcia interna das quatorze questdes analisadas, sobre as atribui¢des dos
(as) ASB, foi considerada satisfatoria. A estabilidade temporal foi verificada por meio do teste-
reteste (aplicacdo do Kappa de Cohen) e os resultados também foram considerados positivos,

revelando que se trata de instrumento com adequada confiabilidade.

Observaram-se menores valores do Kappa de Cohen em questbes relacionadas as
atividades mais exercidas pelos (as) ASB no setor publico no Brasil, como a¢des de promocéo,
prevencdo, controle de doencas bucais e levantamento de necessidades de salde bucal. Esses
itens poderdo ter deixado os participantes que trabalham no setor privado indecisos, tendo em
vista que, nesse setor, € o cirurgido-dentista que, na maioria das vezes, realiza esses
procedimentos. Um estudo realizado no ano de 2016, fez consideracdes que concordam com
essa afirmacdo, sobre as competéncias dos auxiliares no sistema publico de saude do Brasil.
Nele, os resultados encontrados demonstraram que diferencas no processo de trabalho entre os
auxiliares em satide bucal determinadas pelo vinculo de trabalho com o Sistema Unico de Satde
estavam concentradas nas atribui¢cGes das competéncias de promogéo e prevencao de salde e
que as atribui¢Bes das competéncias de organizacdo do ambiente de trabalho e de atendimento
clinico de saude bucal conferem maior identidade ao trabalho desses profissionais,

independentemente do vinculo (13).



40

Como limitacBes desse estudo, podemos citar que ainda hd desconfianca de alguns
pesquisadores com o uso de redes sociais, como o Whatsapp, na coleta de dados, em relagdo a
credibilidade da metodologia e por ainda serem escassos 0s estudos sobre esse assunto na area
da satde (20). No entanto, esses mesmos autores concluiram que o uso das tecnologias de
informacdo possibilita a obtencdo de dados confidveis, rapidos, de baixo custo e com potencial
desmistificador de informacdes para uma ampla quantidade de usuarios conectados. Essa
escolha se justifica pelo amplo uso desta tecnologia no telefone celular (21, 22) por permitir
que o pesquisado responda ao questionario no horario que lhe for mais conveniente. Este
aplicativo permite também economia de tempo e de recursos financeiros ja que esta plataforma
organiza as informagdes em um banco de dados que pode ser exportado para o Statistical
Package of Social Sciences (SPSS), dispensando digitacdo e gastos com outras modalidades de

aplicacdo do questionario.

Talvez, a auséncia de contato direto entre o pesquisador e 0s participantes da pesquisa,
no momento do preenchimento do questionario também possa ser discutida. Mas, no caso desta
pesquisa sobre as atribuicGes dos (as) ASB, a escolha da metodologia utilizada, esta de acordo
com um autor (5), que ressalta a importancia da escolha certa do instrumento que se encaixe de
maneira mais apropriada em relagdo ao estudo a ser executado, trazendo conceitos de outros
autores que definiram questionédrio como sendo um instrumento de coleta de dados, com
perguntas em uma série ordenada, que devem ser respondidas por escrito e sem a presenca do

entrevistador.

CONCLUSAO

As propriedades psicométricas encontradas foram consideradas satisfatorias,

revelando que se trata de instrumento com adequada confiabilidade e estabilidade temporal.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Os (as) ASB, ao longo dos anos, vém sendo cada vez mais reconhecidos
como profissionais de suma importancia nas Equipes de Saude Bucal. E a literatura
cientifica comprova todos os beneficios que esta categoria profissional, com suas
diversas atribui¢des, traz com a melhora da qualidade dos servicos odontoldgicos,
aumento da produtividade da equipe e consequentemente, aumento do acesso da

populacao a este servico.

Conhecer o perfil destes (as) profissionais e mensurar as atribuicbes, que
de fato séo realizadas, podera contribuir para melhorar os processos formativos desta
categoria, reorganizar o processo de trabalho da ESB e talvez, quem sabe,
estabelecer acdes para trabalhar a expansdo do escopo de praticas dessa categoria
profissional, comecando por estimular que se faca cumprir todo o escopo legal ja

existente.

E foi com este intuito que, neste estudo, desenvolvemos um instrumento
que se mostrou confiavel e com adequada estabilidade temporal, que podera ser util

em pesquisas futuras nesta area.

Pode-se considerar uma limitacdo do estudo o instrumento possuir
somente questdes do escopo legal e ndo abrir espaco para o participante dissertar
sobre possiveis fun¢des adicionais da sua prética profissional. Outra limitacao se deve
ao fato de ainda ndo ter sido possivel uma analise mais complexa quanto a validade,
como o estudo da validade de conteudo, validade de critério e validade de construto.
As propriedades de medida — validade e confiabilidade — ndo s&o totalmente
independentes. Pesquisadores afirmam que um instrumento ndo confiavel ndo pode
ser valido; entretanto, um instrumento confiavel pode, as vezes, ndo ser valido
(SOUZA; ALEXANDRE; GUIRARDELLO, 2017). Mas consideramos que as analises

realizadas para este momento da pesquisa foram suficientes.
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Ter cursado o Mestrado Profissional em Odontologia em Saude Publica e
ter participado desse estudo, na area de recursos humanos da saude foi muito
enriquecedor para mim, como cirurgia-dentista da ESB da ESF. Superou todas as
minhas expectativas e todo o conhecimento que foi construido, com os docentes e
colegas de turma, vai me ajudar muito no meu dia-a-dia profissional, no meu processo
de trabalho e relacdes interpessoais. Com certeza as experiéncias que tive no curso
e na pesquisa, ja me modificaram, assim como minha visdo de mundo, me fez refletir

de forma critica muitas coisas e fardo mudancas na minha prética.
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APENDICE A- Questionario Perfil e Atuac&o de Auxiliares em Sautde Bucal

* 2. Data de preerchimenta do quesSondrio

(D, b, Anc)

DChala

[conmman: |

* 3. Nome complelo

—————————————

Bem-vindo {a) & nossa pesquisal

pesquiza. Leia atentamente o Termo de Consenfimenta Livre & Esclarecido abaixo ¢ a seguir
marque & sua oprio quanto a0 seu interesse em participar dela. Caso wool concorde em participar
responda todo o guesfiondrio mesmo gue vooi ndo esteja trabalhando como ASB.

"L
TERMC DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDD

Vool esté ssndo comidado (a) para participar como volunténo (&) da pesquisas infitulada PERFIL E
ATUACED DE ALILIARES EM SANDE BUCAL". Desde i fica garantido o sigilo das informagies. O
eshudo tem como abjetive conhecer o perfil & a alsclo dos (as) ASHE bessads na legishclo gque
regulameniou a5 suas atividades em 2008, Tata-5= de um estudo quantitativo com ooleta de dadios por
mesia die um questiondnio. O guestiondrio possui quesies fechadas que abordarSo & sua identificagio,
arg de corclusio do curso, aluacio profissional, atrbuigies, renda, salistaclo com o trabalba & wool ek
liberdade de responde-lo ou nfio. O tempo médio necessino para responder ap quesSondrio secd
aprodimadamente 15 minulos. As informagbes coleladas =80 espedifcas pors esta pesguisa & oS
resultados do esiudo secfio aralsados, inberpretados & poderfio ser divulgados por meio de apresentacSo
Bm oeverios efou em arfigos cienfiicos. Seu nome o aparecerd em luger algum Desde logo fca
garantido o sigio das informagfes. Vool no serd prejudicado (a) de qualquer forma, ceso ndo gueina
participar, & nio haverd gualkquer ipo de cusio ou recompersa pela padicipacio. Os risors ermolvidos na
pe=squisa serda minimos, assim como serd minima posshilidade de descondonios & corstrangimenios.
Mesta pesquisa ndo estio previstos beneficos direlos sos paricipanies. Nio haverd qualguer lipo de
cusho ou recompensa pela sua padicipacio. Mo entanio, voc conbribuird para um maior conhecimenlo da
realidade de wabalho dos [(as) ASBE. Caso ooora algum dano nfo previsio, serSo gamntidas formas de
indenizacho em relagho aos mesmos. Apds ser esdarecido () sobee as indformagtes a seguir, assinale a
opsio mais adequada, gue e encontra ao final do Termo de Corsentimenio Live & Esclaredda, quanio
a0 Seu apeile ou ndo em participar desia pesguisa. Se guiser mais informagbes sobre este rabalho, par
fawor, ligue ou fake pescoalmente com as professoras Mara Vesooncelos ebou Simone Dule Luces, na
Faculdade de Odortologia da UFMG, ra fe Aminio Carlos, 627, Pampulba - telefones 31-3409- 2442
ou 3408-2408; e-mail: maravasiuol com.br sfou simonediucas@gmail.com. Se tiver alguma dirida sabre)
as gquesiies éicas do projetn, poderd ertmr em contan com o Comité de Eiica em Pesguisa da LFWMG,
lncalizado ra A Arthnio Cardos, 8527 - Unidade Administrativa Il = 2* andar - sala 2005 - Campus
Pampulba, Belo Horizore/kdG - CEP 31270-901. Telefone: 2409-4592; e-mail: coeppmg. ukng.br.

Corsantimenio Livre & Esclanscda

Ew, apds ter recebido fodos o8 esdarecimenios sobre e pesruisa, ciente dos meus dieeilos, 1endo
clarera de gue odas as informapies por mim trensmilidas, excedo dados pessoais, poderdo Ser
publicadas em ewentos & rabakhos de casiter dentifico; marco & opglo abaino sobre a minha decisio em
participar desta pesquisa.
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* 8. Quando vool conduiu o curso de Awdiar em Sadde Bucal?
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= 10, Voci rabalha como fundliar em Sadde Bucal?
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* 11. Mo stendimento dinica, voc manipuls malerisis para e odomoldgion™
L

L H

=12 Mo atendimeno dinica, vocl auxiia & instrumenta o denlisia?
SaTL

-

____I-.H.
* 13. Mo atendimento dinioo, voc selecdona moldeias para moldagens?
] ST
M___I-.H.
* 14, Mo atendimento dinico, voc prepara modedos de gesso?
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—

| hilin

* 15, Mo atendimento dinica, vocl revela radiografias?
| Sim
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* 14, Mo ambiente de irabalba, voc prepara o paciente pars atendimenio?
G

-

| il

53



* 17. ho ambiente de trabalbo, voc resliza & maionia das atividades de impezs, assepsia, desinfecgio &
esteriizachs do instrumental, dos equipamentos odoniolégicos & do prprio ambiente de iebhalho?
Gim

ot

| hdis,
* 18, Mo ambiente de trabalbo, voc adota medidas de bicesSeguranca visando ao controle de infecplo?

) Sm
| Wiz
15. o ambienbe de irabalho, vool aplica a maiona das medidas de bicsseguranga em produtos de
armarenamenta, rarsporie, manuseio ¢ descade de produlos & residucs odomoldgicos?

| Sm

| Wiz

= 20 Mo ambiente de trabalba, voc acolhe o padente nos serdgos de salde bucal?
i

-

hilia,

* #1. Mo ambiente de trabalbo, voc# regisim & participa da ardlise de informagies rdacionadas an
controle administrativo em seide bucal?
i

-

| hala

* 22, Em redfacio =< alividades de Promociio, Prevencia & Controle de Doengas, vool organiza & realiza
atividades de higiers bucd?

L

-

i,

ol

* Z3. Em redfacio = alividades de Promocio, Prevengia & Controle de Doengas, vooll realiza, em eguipss;
levmntamenio de necessidades em oaboe bool?
S

i,

o

* 24. Em relacho < atividades de Fromociio, Prevenciio & Controle de Doengas, vooll dessrvobee agies
de promogio da sadde bucal & prevencio de risoos ambientais & sanitirios, s como descane de
malerial infectado, menino ou restos de amdlgama, entee oulros, de maneira adegueda’

Gim

-

| Wi,
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O Sistema Unico de Satde (SUS), assim como as instituicbes formadoras
de recursos humanos, tém apontado para a necessidade de investimento na
formacao de profissionais capacitados para compor as Equipe de Saude Bucal
(ESB) da Estratégia Saude da Familia (ESF). Paralelamente, h& grande
demanda da populagéo pela busca de capacitacao profissional que Ihes permita
insercdo no mundo do trabalho, que se torna a cada dia mais exigente e
competitivo (SILVA et al., 2011).

Os profissionais auxiliares estdo ganhando cada vez mais espago no
mercado de trabalho, com a valorizagdo do trabalho em equipe e isso inclui a
Odontologia. Ressalta-se que a presenca do Auxiliar em Saude Bucal (ASB) na
ESB é extremamente relevante, dinamiza o atendimento e promove condicdes
para que o cirurgido dentista (CD) desenvolva seu trabalho com agilidade, dentro
dos padrdes ergondmicos e de biosseguranca. Esses profissionais em
Odontologia podem aumentar a produtividade e a qualidade dos servicos
prestados (QUELUZ, 2005; GARBIN et al., 2007).

Uma boa formacéo é fundamental para que o profissional exerca sua funcéo
da melhor maneira e promova todos os beneficios a equipe e ao servigo. Foi a
partir desse pensamento que surgiu a ideia de organizar um e-book direcionado
a essa categoria, que ja era um sonho antigo da equipe do curso de ASB da
Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Minas Gerais (FAO
UFMG). Utilizou-se como base as apostilas fornecidas por este curso, que foi
atualizada pelos autores dos capitulos do e-book, sendo esses, professores da
FAO UFMG e alunos da pos-graduacéao, preferencialmente envolvidos com o
curso de ASB.

E importante destacar que se teve o cuidado para que todos os indicadores
de qualidade de livros propostos pela Coordenacédo de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (CAPES) (Proposta de Classificacdo de Livros-
CAPES, 2019), estivessem presentes no e-book, séo eles:

v" O vinculo com a linha de pesquisa;

v" ISBN da FAO UFMG;

v Prefécio;

v Carta de financiamento (foi feito pelo curso de ASB da FAO UFMG);
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v Conselho Editorial;
v Informacdes sobre os autores;
v Parecer e revisao por pares;
v' Sumario;
v' Apresentacao;
v Indice Remissivo
Acesso publico e gratuito ao e-book pelo

link: https://www.bu.ufmg.br/imagem/000025/0000253b.pdf



https://www.bu.ufmg.br/imagem/000025/0000253b.pdf.
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Prefdcio

Foi com muwita sutisfugio que recebemos o convite parn prefaciar o ¢-hook “Auxihares
em Saode Bucal Aperfeigoando Conhectmentos ¢ Priticas™, organizado pelas crrurgids-
dentistas Andrea Clemente Palmier, lara Souza Neves Braga, Rafacla Reis da Silva ¢ Simone
Dutra Lucas, da Faculdade de Odontologin da Universidade Federal de Minas Gerais, com
quem compartithamos o defesa incondiciona) da peofissionalizagio dessa categoria, tio
relevante ¢ imprescindivel para compor o equipe de saide bucal ¢ oferccer respostas ds
necessidades de sadde bucal de toda & populagio, em todos os niveis de atengdo, assegurundo
o dureito b saide previsto na Coostituiglio Brasileir de 1988,

A publicaglio aborda asp Gricos ¢ praticos relativos s competdncias téenicas ¢
no exercicio profissional dos Auxiliares em Swide Bucal (ASB), uma ocupagdo existente na
matocia dos paises. No Brasil, a ocupagio remonta 3 primeim metade do século XX, teado
sido regulamentada em 2008, O comteddo abordsdo pelo e-book ¢ muito relevante pars a
formagho dessa forga de tabalbo cujo provimento, nesta segunda década do século XXL
wnda ¢ inwficiente para atender b demandas dos servigos odontoldgicos, poblicos ¢
privados, considerando o mognitude dos problemas atuais ¢ a distribusgho dos recursos
odontolégicos.

O ebook estd organizado em |13 capitulos gue sbordam o conjunto de atributos
essenciais para que o8 ASB possam de irn efetiva sua pritica profissional,
Agueles gue buscam habilitar-se nessa drea profissional vio encontrar informagies sobre o
reconhecimento da profissio ¢ a descrigiio dos pos de pritica estabelecidos pela kel que a
regulamenta. Estas paiticas, pastadas na ciéncia e no compromisso ético e social, desdobram -
se em habilidades e competéneias, cujo exercicio ird depender de politicas piblicas mais

gerais, que § f: o expansio dos postos de tmbalho, priblico e privado, e de
politicas especificas de sadde bucal, que estimulem a multiprofissionalidade da atuagio
orientada pelo trabalko em equipe

A Educagho em Sadde como um recurso para o empoderamento individual ¢
comunitirio ¢ enfatizoda nesta obra enquanto drea de atuaglio no cotidiano  profissional,
voltada & promogho da conscidacia do trabalbadar em busca de sua awtonomia ¢ da

cipagho da coletividade para o exercicio da cidadania © parn o enfrentamento dos
determinantes das doengas ¢ agrvos 3 sadde bucal, Tendo como base o conceito ampliado de
saide, o texto explor a reflexio do papel da profissdo nos diferentes ciclos de vida - cnanga
¢ adolesconte, adultos ¢ idosos,

—

1
2% |
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Apresentagdo

Entre os anos de 1910 e 1911 surge o primeiro curso para Auxiliares' Odontoldgicos
ministrado pela Faculdade de Odontologia de Ohio (USA), Em 1913, Alfred Civilion Fones
fundou a Fones School of Dental Hygiene localizada, atualmente, na Universidade de
Bridgeport, nos Estados Unidos, Os cursos dessas duas instituigdes visavam um melhor
atendimento ao paciente na parte de prevengdo, levando o Cirurgido-Dentista (CD) a se
ocupar das tarefas mais complexas da profissio,

Desde o final dos anos cinquenta, virias tentativas de organizagio e sistematizagiio da
fungiio dos Auxiliares Odomoldgicos' foram realizadas. Em 1958, a Organiza¢do Mundial de
Satide (OMS) estabeleceun, que o pessoal auxiliar teria suas atividades supervisionadas pelo
CD, em paises que possufam programas de saide bucal. Um dos objetivos era melhorar a
atuagio dos Auxiliares Odontoldgicos,

Os anos sessenta marcaram uma nova fase para a profissio odontolégica, pois havia
falta de recursos humanos, necessidade de expansio e qualificagiio dos profissionais de saide.
Neste contexto, visando um maior acesso da populagio aos cuidados odontolGgicos, com
qualidade, e que atendesse as necessidades dos sistemas de saide nos paises das Américas;
houve um aumento nos investimentos para preparacio dos Auxiliares Médico-Odontolégicos.
Esses Auxiliares representavam uma mio de obra mais barata,

Nas décadas de sessenta e setenta, a necessidade de adequar os CD a realidade social,
levando em conta a ineficdcia, ineficiéncia da prdtica odontolégica e o surgimento de
especialidades, fizeram com que houvesse profundas transformagdes curriculares nos cursos
de Odontologia, buscando a racionalizagiio do trabalho, a simplificagio de tecnologias e de
materiais, Isso acarretou a incorporagio de Auxiliares na Odontologia e em sua ampla
preparagiio para delegagio de fungdes na pritica odontolégica. Desde entiio, a preocupacio
com a utilizagdo do pessoal auxiliar na Odontologia vem crescendo, tanto para as fungdes
clinicas quanto educativas, A implementagio do modelo de atendimento clinico a quatro
milos, com delegaciio de fungiio de maneira ampla, tornou ainda mais relevante a necessidade
desses “profissionais”,

Em 1970, a Organizagio Pan-americana de Sadde, extensio da Organizagio Mundial

de Saide nas Américas, publicou um documento de grande relevincia sobre a “utilizagio de

" A ocupaglio de Auxiliar em Saide Bucal recebeu diversas nomenclaturas ao longo da historia,

( 1
1 28}
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APENDICE C - Resumo apresentado no encontro de pesquisa da FAO
UFMG em 2021

Avaliacao de propriedades psicométricas de um instrumento para
analise do perfil e atuacdo de Auxiliares em Saude Bucal

lara Souza Neves BRAGA*, Mauro Henrique Nogueira Guimaraes de
ABREU, Rafaela da Silveira PINTO, Jodo Henrique Lara do AMARAL, Mara
VASCONCELOS, Simone Dutra LUCAS

RESUMO

INTRODUCAO: Na Odontologia, os (as) Auxiliares em Salde Bucal estdo
conquistando mais espaco por comporem a equipe favorecendo os aspectos ergonémicos,
biosseguranca, aumentando a produtividade no consultério e proporcionando maior
eficiéncia. No Brasil, em 2008, a Lei 11.889 regulamentou a atividade desta categoria
tornando importante desenvolver um instrumento, que possua confiabilidade para se
conhecer as suas atividades realizadas. OBJETIVO: Mensurar algumas propriedades
psicométricas de um instrumento para avaliar atribuicdes desses profissionais no Brasil.
METODOLOGIA: O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Minas Gerais (CAAE n. 17378718.5.0000.5149 de 02/10/2019).
O questionario foi enviado a 75 Auxiliares em Saude Bucal pela plataforma WhatsApp
com taxa de retorno de 100%. Ele foi aplicado duas vezes aos mesmos participantes. Na
analise das propriedades psicométricas verificou-se a consisténcia interna, por meio do
coeficiente Alpha de Cronbach total e a estabilidade temporal por meio do Kappa de
Cohen. Utilizou-se para andlise o software SPSS versdo 25.0. RESULTADOS: A
consisténcia interna das quatorze questdes relativas as atribuicdes dos (as) ASB resultou
em um coeficiente Alpha de Cronbach igual a 0,949 e Kappa de Cohen superior a 0,6.
N&o houve alteracdo importante no Alpha de Cronbach quando se retirou qualquer uma
das questdes. CONCLUSAO: As propriedades psicométricas encontradas foram
consideradas satisfatorias, revelando que se trata de instrumento com adequada
confiabilidade.

Palavras-chave: Auxiliares de Odontologia; Inquéritos e Questionarios;
Psicometria



ANEXO A- Lein. 11.889

Lei n. 11.889, de 24 de dezembro de 2008
(...)

Art. 9° Compete ao Auxiliar em Saude Bucal, sempre sob a supervisdo do cirurgido-
dentista ou do Técnico em Salude Bucal:

| — organizar e executar atividades de higiene bucal;
Il — processar filme radiografico;
Il — preparar o paciente para o atendimento;

IV — auxiliar e instrumentar os profissionais nas intervencdes clinicas, inclusive em
ambientes hospitalares;

V — manipular materiais de uso odontoldgico;
VI — selecionar moldeiras;
VIl — preparar modelos em gesso;

V11 — registrar dados e participar da analise das informagdes relacionadas ao controle
administrativo em saude bucal;

IX — executar limpeza, assepsia, desinfecdo e esterilizacdo do instrumental,
equipamentos odontolégicos e do ambiente de trabalho;

X —realizar o acolhimento do paciente nos servicos de salde bucal;

XI — aplicar medidas de biosseguranca no armazenamento, transporte, manuseio e
descarte de produtos e residuos odontoldgicos;

XII — desenvolver acdes de promocao da salde e prevencado de riscos ambientais e
sanitarios;

X111 — realizar em equipe levantamento de necessidades em saude bucal; e

X1V — adotar medidas de biosseguranca visando ao controle de infeccéo.

()
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Colegiado de P6s-Graduacdo em Odontologia
Mestrado Profissional em Odontologia de Saude Publica

PARECER CONSUBSTANCIADO

HISTORICO

ASSUNTO: Parecer Final de Projeto de Dissertagdo de Mestrado (Curso de Mestrado Profissional em
Odontologia em Saude Publica)

TITULO DA PESQUISA: Perfil e Atuacdo de Auxiliares em Satde Bucal

INTERESSADOS: lara Souza Neves Braga, Simone Dutra Lucas e Mara Vasconcelos

INSTITUICAO RESPONSAVEL: Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Minas Gerais
COMITE DE ETICA EM PESQUISA DE ORIGEM: Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da
Universidade Federal de Minas Gerais

AREA TEMATICA: Ciéncias da Satde

MERITO

O trabalho apresenta os elementos pré textuais, textuais e pos textuais obrigatdrios para a elaboragdo
de um projeto de pesquisa. Na Introdugdo, o trabalho apresenta um breve histérico do Curso de
Auxiliar em Satude Bucal (ASB) ofertado pelo Departamento de Odontologia Social e Preventiva (DOSP)
da Faculdade de Odontologia da UFMG, discorre sobre o processo de institucionalizacdo do trabalho
do ASB no contexto internacional e nacional, com destaque para a legislagdo que regulamentou a
atividade profissional dos ASB no Brasil, a politica nacional de saide bucal e a incorporagdo das ASB
nas equipes de satude bucal e estudos que apresentam as caracteristicas das ASB e do seu processo de
trabalho. Os autores apresentam também as justificativas para o desenvolvimento do projeto de
pesquisa. O objetivo geral do trabalho é: “Conhecer o perfil e a atuagdo dos(as) ASB formadas na
Faculdade de Odontologia da UFMG” e os objetivos especificos propostos sdo: “conhecer o trabalho
dos(as) ASB quanto ao cumprimento das atribui¢des conferidas pela legislagao”; “verificar se ha
diferencga na pratica profissional dos (as) ASB que se formaram antes e depois da legislagdo de 2008”;
“analisar o perfil dos (as) ASB de acordo com o vinculo de trabalho (concursadas e contratadas) nos
servigos publicos e privados”; “avaliar o nivel de satisfacdo dos(as) ASB com o trabalho” e “identificar
se existe atualizagdo do conhecimento por parte dos(as) ASB”. A metodologia apresenta o
delineamento do estudo: transversal, quantitativo, com aplicagdo de questiondrio semiestruturado,
pré-testado a todos (as) formandos (as) do curso de ASB no periodo de 2005 a 2019, perfazendo um
total de 1.594 estudantes. Os autores apresentam as varidveis dependentes (atendimento clinico em
saude bucal; organizagao do ambiente de trabalho e atividades de promogdo, prevengdo e controle de
doengas) e independentes (idade, sexo, escolaridade, ano de formagdo, inser¢ao no mercado de
trabalho, local de trabalho, jornada de trabalho, educagdo permanente, renda e satisfagdo) do estudo.
O questiondrio sera elaborado no formato on line e enviado por meio do WhatsApp. Descrevem de
forma apropriada a proposta de andlise das varidveis de estudo. Esse estudo faz parte de um projeto
de pesquisa mais amplo intitulado “Curso Auxiliar em Saide Bucal da Faculdade de Odontologia da
Universidade Federal de Minas Gerais e seus egressos” ja aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa

Faculdade de Odontologia da UFMG Av. Presidente Antdnio Carlos, 6627 -~ Pampulha, Belo Horizonte | MG
Sala: 3312 E-mail: 0donto-posgrad@ufmg.br Telefone: (31) 3409-2470
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da UFMG (CAAE n? 17378718.5.0000.5149 de 02 de outubro de 2019). Descrevem a proposta de
produto técnico.

PARECER FINAL

Trata-se de um estudo muito relevante que buscara identificar, de forma inédita, o perfil e a atuagdo
ocupacional de egressos do curso de Auxiliar de Satde Bucal trazendo importantes contribuicdes para
a proposta de formagdo e para a caracterizagdo do processo de trabalho dessa categoria da drea de
Odontologia. O projeto é vidvel e cronograma apresentado é coerente com a proposta. As
orientadoras sdo pesquisadoras experientes com o tema e método propostos e altamente qualificadas
para orientar o desenvolvimento do estudo. O projeto de pesquisa apresenta potencial para
publicagdo em periddicos indexados em bases internacionais, tendo em vista a pequena produgao
cientifica sobre o tema e a importancia estratégica das ASB para a viabilizagao do trabalho em equipe,
para melhores condigOes de trabalho, para a seguranga do paciente e da equipe e para a melhoria da
atencdo em salde bucal prestada quer seja nos servigos publicos e privados. Todas as sugestes
colocadas foram contempladas e os questionamentos respondidos.

VOTO

S.M.J., sou favordvel a aprovagdo do projeto de pesquisa “Perfil e Atuagdo de Auxiliares em
Satde Bucal”.

Belo Horizonte, 21 de maio de 2020

Prof.2 Maria Inés Barreiros Senna

Parecerista
) () Parecer aprovaclo "ad referendum"

M, a . Fox. 25 de maio de 2020
Andréa Clemente Palmier Var L .
Chefe de Departamento Odontologia social e Preventiva :\- [ t:} [\t

Faculdade de Odontologia da UFMG SR Ly |

— Coordenadora 7
APROVADO AD REFERENDUM Colegiado de Pﬁ%’ﬁ“# em Odontologia
27/05/2020

Faculdade de Odontologia da UFMG Av. Presidente Anténio Carlos, 6627 - Pampulha, Belo Horizonte | MG
Sala: 3312 E-mail: odonto-posgrad@ufmg.br Telefone: (31) 3409-2470
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ANEXO C- Parecer Consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa

UNIVERSIDADE FEDERAL DE Ploboforma
MINAS GERAIS %ﬁﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADD DD CEP

DADCE D PROJETD DE PESGUISA

TRl da Pecquisa: CURS0 DE AUXILIAR EM 2AUDE BUCAL DA FASULDADE DE ODONTOLOGIA DA
UNINERZIDADE FEDERAL DE MINAS GERME E EEUE EGREEECSE

Pecgulcador: Liars Vasoonoekes

Arsa Tematica:

Warclo: 2

CAAE: 17T3TET1£.5.0000.5145

Insttulgdo Proponamis: UMIVERZIDADE FEDERAL DE MIMAS GERAIS
Pabroolinador Prinalpal: Firandaments Frigrio

DADCE DO PARECER
Nomers do Pareser: 3.615.403

aprecentagdo do Projeioc

O acesso a0s servigos odontolkgicos, no Brasll, ainda & restrio £ a demanda @ slevada, necessiando de
um aumenio de oferia desses servipos & com malor resolutividade Auxilares em Saode Bucal estlio
ganhando espago RO mercado de trabalho, sendo respeltados = inseridos no cobidlanc da pratica
pdonioidgica, o gue pode dramizar o atendimento e dar condigles para gue o crurgido-dentista ganhe
agllidade, atue dentro dos padries ergordmicos & de blosseguranga possibilitando aumentar a
produtividade = a qualidade dos servigos prestados. De 1997 ab* o momenio, o Departamento de
Odoniologla Eoclal & Preveniiva da Faouidade de Cdonioiogls da Universidsds Federal de Minas Gerals se
propéis & formar Auilares de Consuibine Dentdro pars os senvigos poblcos & privados. Objetvos: Resgatar
a hisbiria desie curso & conhecsr o perdl dos seus egressos. Melodologla: Estudo ransyersal de raiurers
gualtativa & quantEativa, Muma pimeira shpa serd =k andlise em docurmenios refaneniss a0 CUrss &
serio enirevistados Infomantes-chave (professores, akunos da pos-graduagiio, Monicos adminisiathos do
curso). Muma sagurda shapa,

apds IuertH:a;Eu dos egressos, serd aplcado wm guesbonario estruburado pars oolets de dsdos, testado
EM wm estudo picho. Apts 3 seisclio dos documenios serd realzada a andilse documental empregando-se
a trrica de andlse de confeodo. As enfrevistas serdo gravadas, tansoritms e analsadas. As imformaples
dos gquesionarios serfio analsadas & organtzadas &m babelys, quadnos grafioos. O projebs serd submetSdo
ao Comii® die Etica em Pesquisa da UFMG. Gurﬁld:mp!-e—s finals:

Erdersgs &y Prescenis Anfnio Cerlom SEUT 2 Ad B JIEE

Balrma: Unideds Acminisrsts 11 CEF 31 270uem
Ur- BG Wuniopiz: BELD HOMLUEDMTE
Telwfona: 139 SEIG-40T E-mal: cssfiorpg uingbe

Figia I1 dn B4



UNIVERSIDADE FEDERAL DE PloboPorma
MINAS GERAIS %ﬁﬂ

Contrus s 2o Parsosr § 00 a0

Espera-se que of resuliados da pesquisa contribuam para @ um nesgate hisbirico do curso = para se
confsceEr & atual;.'.ln prodssional dojals seus Sgnessos.

Ohjetivo da Pecquica:

Cibjefivo Frimaro:

Resgatar a hishira do curse de ASE da FACLUFRSS & oonhecer o perfll 0os Seus egressos.

Cibjeivwn Senumaarioc

ajidentfcar a5 mudancas SComidss fo CUrso guanio o perfl do corpo docenie & ddatoa;

brCompresndsr o SigRficedo do CLrso para o5 akunos: de pﬂi-g'uduu;h que nele afuam Do dorenbes;
ciLesantar o mdmenn de alunos fTormados pelo ourso desds o sew inicio;

dfsonhecer o rabalk do {a)s ASE quanio ao cumpriments das atibulgles conferdas peia leglslagio;
elAvalar a compei®ncia do (als AZE guanio a0 saber, saber-ser & o saber-fazer relatvos A mua-;!c- de
acordo com a legisiacio

Avallzpdo 30c Riceon & Banefaloo:

Segunda oF awtores:

"Ricos

Ha risoos de gue s=ja oriado um amblenie de consrangimenio no momenio das enbrevisias com os
Inforranies chaves, em funclio de gue siguns aspecins possam estar ligados &s relaclies pessoals = de
raibal que se esiabelecem enire ambos. EsSd penisada, como esiraiégla para o enfrenismenio desis
prowvavel stuaco, a utitzacio de ambientes reservados pam & participagdo de cada participante.
Beneficks:

O5 resultados parcials da pesquisa devwerdo ser apressnbadeos = discubidos com os professores do
Depafamenio de Odonfolegla Soclal & Preventiva como um disgnistioo importanis paira a mla-;!n do
curss & o plansjaments de novas a-;-!-e:-.'

Comentirics & Concldesragdesc cobre & Pecguica:
Projefo com duas siapas de colefa de dados com seres humamos: (1) enbrevista com professores e
funcionarios dio curso; (2] guestiondrio a ser savisdo &% sgressos do curso.

Erdarps Sy Prescisrs Ankinn Cecion SECT 2% 84 51 700E

Balrre:  Unidsds Acminivsss CEF 3 ot
ur: BQ Wunicdpiz: BILD HOMUDMTE
Talefona: (39 SaG-an0T E-maill:  oeniiomn uing be

Figiw I de O
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UNNERSIDADE FEDERAL DE

MIMAS GERAIS

Canerusgl oo Parscsr 1 625 43

Caonclderapdec cobre ot Tarmaot de aprecentagio chrigaionac

Todos o5 ermos de apreseniacio obrigattna foram anemdos.

RA=comendagiec:

Sou afavor, 3.0, de apmm-;!u g projeio.

Conolucles ou Penddnclac o Licta de Inadeguagses:
1- Favor refirar dos TCLEsS que as entrevisias & questonarios terSo "dados de identificacio™ de forma a

garantr o ananimabo.

Conclderaglac Finale a critério do CEP:
Temdo &m wisia a Ienlsl.lu;!u vigente (R E:ulu-;lu CHE 468/12]), o CEFP-UFME recomernda ans
Pesquisadon=s: comunicar loda & gualguer al:cmph do projeio & do termo de consepdmenio wia emenda na
Plataiormma Brasil, informar imediatamenie guaiguer esenio adverso ooomide durante o dessnvolvimenio da
pesquisa (via documental encaminhada em papel], apresentar na forma de pofficacio relatonios parcials do
amdamenic do mesmo a cada 06 (sels) meses & ao término da pesquisa encaminhar a este Somib® um
sumdrio dos resulados do projeto (relabdrio finall.

Ecte parsosr fol slaborzdo Dacsado oG dooumentoc abalxo relaglonados:
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Tipo Documenio Argaivo Porsimgesm Autior Shuacio
Informapies BAsicas| FE_INFCRMAZDES_BASICAE_DO P | DEMSZDIS Asito
do Projeto ROWMETO 1221 113.pdl 16:41:33
TELE JF Termas de TCLE_3.paf DEFZ019 | Mara Vasoonoeios Areiho
Azsentiments § 1632013
Jusiificaiiva de
Ausdnria
oS Carta. paf DEFATZ015 | Mara Vasoonoeios Areiho
1632408

Projeto Defalhado /| Projeto_de_Fesguisa EGRESECE AS | 03072012 |Mara Vasconceios Asito

Braschura B_FADUFMG.pdl 232143

| lnvecSgador

TELE JF Termas de TCLE_egressos_profissionals pdf 030709 | Mara Vasoonoeios Areiho

Assentimentn ¢ 32112

Jusiificaiiva de

Ausdnria

Panscer Anberior Fanser_AGE_psssqulss o 030720129 |Mara YVasoonceos AL
180725

Cronograma Cronogramia_AS8. pd 03072019 |Mara Vasconceios Asito
I745:21

Folha die Rosto Folfa_de_Rosio pdl 03072019 |Mara Vasconceios Ansito

Endarsgz Sy Prescemis AniSnio Ceros SELT 7 Ad 51 FEE

Babrra:  Unideds Acminivimis ||
Wunicpic: BELD HOMIEDMTE
3 ST

UF: BG
Teiwfora:

CEF. 3 2nc-am

E-rrall: cossfiorpn uing be

Fhyiu Tl 04
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE = Plabalorma
MINAS GERAIS ’Q%Dmﬂ

Contruscls oo Parscer 3 020 &1

|Fdh-a di= Roecha Tolva_de_Rosho pdf 1T0E08  |Mara Vasconceios | Araitn |

EFua330 do Pansosr:
Aprovado

Heosccita Apragiagdo da COMEP:
mlin

BELC HORIZONTE, 02 de Cutubro de 2015

AGEInado por:
Ellars Crictine da Frafiac Rooha
({Coondenadorial)

Endersgx &y Prescsnis Anino Cerlon, S5 ¥ Ad B 7B

Babrro:  Unideds Adminisieis | CEF: 3 2Tcem
ur: BQ Wuniciple: BELO HOMEDNTE
Telefora: 37 Sa0eeasgs E-mall: cosafisrpg uing b
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ANEXO D- Carta demandante do Produto Técnico

OoSsP
oss UF 771G

ODONTOLOGIA

SOCIAL E

PREVENTIVA

DECLARACAO

Eu, Renata de Castro Martins, Subchefe do Departamento de Odontologia Social e
Preventiva da Faculdade de Odontologia, da Universidade Federal de Minas Gerais (FAO-UFMG),
declaro para os devidos fins que o produto técnico-tecnolégico desenvolvido por lara Souza
Neves Braga, aluna do curso de Mestrado Profissional de Odontologia em Saude Publica, da
FAO-UFMG, foi elaborado em atendimento a demanda apresentada pelo Curso de Extensdo de
Auxiliar em Saude Bucal (SIEX 100090) ofertado por este Departamento. O e-book “Auxiliares em
Salde Bucal: Aperfeicoando Conhecimentos e Praticas” (ISBN: 978-65-993961-3-7) sera
utilizado como material didatico para o referido curso, mas pode ser considerado, também, uma
referéncia para Equipes de Saude Bucal, na atualizacdo dos conhecimentos. Esta publicacao
aborda conteudos tedricos e prdticos relativos as competéncias técnicas e ao exercicio
profissional dos Auxiliares em Saude Bucal (ASB), contribuindo para capacitacdo e
profissionalizacdo desta categoria. O e-book estd organizado em 13 capitulos que abordam o
conjunto de atributos essenciais para que os ASB possam exercer de maneira efetiva sua pratica
profissional. Para o Curso de Extensdo de Auxiliar em Saldde Bucal ofertado por este
Departamento este e-book agrega qualidade ao material a ser disponibilizado aos alunos, uma
vez, que anteriormente eram disponibilizadas apostilas impressas em preto e branco. Por ser de
acesso publico e gratuito ele implica em economia de recursos financeiros para o referido curso
e aos demais que possam a vir utilizd-lo como material didatico. O produto foi avaliado
positivamente pelos Professores Cristiana Leite Carvalho, da Pontificia Universidade Catdlica de
Minas Gerais e, Paulo Frazdo, da Faculdade de Saude Publica da USP. Ambos consideraram a
obra completa no seu propdsito de servir de guia para essa categoria profissional, e acessivel,
visto que foi elaborada para ser disponibilizada virtualmente, possibilitando um alcance maior
para o seu publico-alvo. Ressaltaram, ainda, a qualidade, clareza, embasamento cientifico e atual
do conteldo, com énfase nos atributos profissionais estabelecidos pela legislagao vigente para
a pratica dos ASB nos servicos de atencdo a saude bucal, requisitos fundamentais para a
manuteng¢do de uma pratica pautada em evidéncias cientificas e na ética profissional.

Belo Horizonte, 01 de junho de 2021.

:{'Zf/zfr;uwj Al Loy oativg

Renata de Castro Martins

Subchefe do Departamento de Odontologia Social e Preventiva da FO-UFMG
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ANEXO E- Normas Revista Panamericana de Salud Publica

—_— PAN AMERICAN
= o T T 5 i
BE SALUD PUBLCA PUBLICHEALTH . ) i ) obre o periodico
\'1117 Revista Panamericana de Salud Publica Corpo Ediloral
' !' A Publicacdo de: Organizacion Panamericana de la Salud

Instruciies aos autores
Area: Cigncias Da Saide :

Versio impressa ISSN: 1020-4938 Versio on-ling ISSN: 1630-5342

Sobre o periddico

1. INFORMACAO GERAL

1.1 Objetivos e leitores

A Revista Pan-Americana de Saude Publica/Pan
American Journal of Public Health (RPSP/PAJPH) é uma
revista cientifica mensal de acesso gratuito, revisada por
pares. E a publicacdo técnica e cientifica oficial da
Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS). cuja Sede
esta localizada em Washington, D.C., Estados Unidos da
América.

Sua missdo consiste em servir como um
importante veiculo de disseminacdo de informacéo cientifica
em salde publica de relevancia internacional, principalmente
em areas relacionadas com a missdo essencial da OPAS de
fortalecer os sistemas de nacionais e locais de satde, bem
como melhorar a salde dos povos da Regido das Américas.

Para isso, a RPSP/PAJPH publica materiais que
refletem o0s principais objetivos estratégicos e as areas
programaticas da OPAS: salde e desenvolvimento humano,
promocdo e protecdo da saude, prevencdo e controle de
doencas transmissiveis e cronicas, saude maternoinfantil,
género e saude da mulher, saide mental, violéncia, nutricéo,
saude ambiental, administracao de desastres,
desenvolvimento de sistemas e servicos de saude,
determinantes sociais de saude, e equidade em salde.

O objetivo da RPSP/PAJPH ¢ fechar a lacuna
existente entre os responsaveis pela formulagéo de politicas e
pesquisadores, profissionais da satde e medicos.

1.1.2 Conteudo

A RPSP/PAJPH considera as seguintes
contribuigdes: artigos baseados em pesquisa original,
revisoes, relatos especiais, opinides e analises, comunicacfes
breves, temas atuais, e cartas ao editor. Encontra-se a seguir



uma breve descricdo das caracteristicas especificas de cada
tipo de contribuicdo e na secdo 2 estdo indicadas as
especificacOes de formatacdo para cada tipo de manuscrito.

Em geral, as seguintes contribui¢des ndo seréo
consideradas para publicacdo: relatos de casos clinicos,
relatos episodicos de intervencBes especificas, relatdrios
sobre estudos individuais propostos para publicacdo em série,
revisdes bibliogréaficas ndo criticas e descritivas, manuscritos
com significativa sobreposi¢cdo ou que apresentem diferencas
minimas de resultados de pesquisa anteriores e reimpressdes
ou traducdes de artigos ja publicados em outros periddicos —
seja de maneira impressa ou eletronica. Excecdes a estas
regras gerais serdo avaliadas e podera haver uma
determinacéo diferente para cada caso.

1.2.1 Artigos de pesquisa original

Os relatos de pesquisa original se centram em
estudos substanciais nos temas de salde publica de interesse
da Regido das Américas. A pesquisa experimental ou de
observacao deve seguir o formato IMRAD (do acronimo em
inglés de Introducdo, Materiais e Métodos, Resultados e
Discusséo).

1.2.2 Revisdes

Revisbes sistematicas de prioridades e
intervencOes relevantes em salde publica também serdo
consideradas.

1.2.3 Relatos especiais

Estes sdo relatos sobre pesquisa, estudos ou
projetos relevantes para a Regido das Américas.

1.2.4 Opinido e analise

Documentos de opinides oficiais, reflexfes e
analises podem ser apresentados nos temas de interesse para
0 campo da saude publica.

1.2.5 Comunicacg0des breves

As comunicacgdes breves descrevem técnicas ou
metodologias inovadoras ou promissoras, ou detalham os
resultados preliminares de pesquisa sobre temas de especial
interesse para a saude publica.
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1.2.6 Temas atuais

Estes incluem analise de iniciativas, intervengdes
em salde e/ou tendéncias epidemioldgicas atuais, tanto
nacionais quanto regionais, relacionadas a doengas e aos
principais problemas de sadde nas Ameéricas.

1.2.7 Cartas ao editor

Esclarecimentos, pontos de discussdo, ou outras
observacOes sobre o contetdo apresentado na RPSP/PAJPH
sdo bem-vindos. Cartas com comentérios sobre temas
especificos em saude publica também serdo consideradas.

1.3 Idioma

Os manuscritos sdo recebidos em inglés,
portugués ou espanhol. Recomenda-se firmemente que 0s
autores os escrevam em sua lingua materna. O dominio
inadequado de um segundo idioma pode tornar confuso o
significado do texto e, frequentemente, ndo condir4 com a
precisdo cientifica que requerem o0s artigos de pesquisa de
alta qualidade.

Nomes formais de instituicles, seja nos textos
como na afiliacdo dos autores, ndo devem ser traduzidos, a
menos que exista uma traducdo oficialmente aceita. Ademais,
os titulos nas referéncias bibliograficas devem ser mantidos
em seu idioma original.

1.4 Diretrizes e protocolos de pesquisa

A RPSP/PAJPH segue os Requisitos Uniformes
para Manuscritos Submetidos a Revistas Biomédicas, criado
e atualizado pelo Comité Internacional de Editores de
Revistas Médicas (ICMJE, sigla em inglés), e esta listada
entre 0s periddicos que seguem esses requisitos. Essas
diretrizes incluem consideracbes éticas, autoria e
colaboracdo, avaliacdo por pares, conflitos de interesses,
privacidade e confidencialidade, protecdo de seres humanos
e animais, assim como questdes editoriais e de publicagéo,
como publicidade, publicacGes superpostas, referéncias e
registro de ensaios clinicos. Consulte abaixo uma descri¢do
detalhada de cada uma dessas diretrizes.

A RPSP/PAJPH espera que 0s autores sigam 0S
melhores protocolos de pesquisa disponiveis.

Os protocolos de pesquisa sdo descritos no
Centro de Recursos da Rede EQUATOR. A Biblioteca
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Nacional de Medicina (National Library of Medicine) dos
Estados Unidos atualiza e publica uma lista completa das
principais diretrizes para a apresentacdo de relatos em
pesquisa biomédica. Além disso, na Secéo de Recursos para
Autores da RPSP/PAJPH estdo descritas as diretrizes e boas
praticas adicionais para pesquisa e redacéo cientifica.

Com base nas recomendacdes da OMS e do
ICMJE, a RPSP/PAJPH exige que 0s ensaios clinicos sejam
inscritos em um registro pablico de ensaios como condi¢do
para ser considerados para publicacdo. O nimero inscrigdo
do ensaio clinico deve ser publicado ao final do resumo com
um link ao registro correspondente. A RPSP/PAJPH néo
estipula uma base de registro em particular, mas recomenda
aos autores que inscrevam os ensaios clinicos em um dos
registros certificados pela OMS e pelo ICMJE, disponiveis na
Plataforma de Registro de Ensaios Clinicos Internacional.

1.5 Etica

A RPSP/PAJPH se compromete com 0s
principios éticos mais estritos para a condugdo de pesquisas,
conforme previsto pela Declaracdo de Helsinque, 2013
(Espanhol) e las International Ethical Guidelines for Health-
related Research Involving Humans de CIOMS. Quando se
relata pesquisa realizada com seres humanos os autores
devem incluir informacdes sobre os comités de ética que
aprovaram o estudo antes de seu inicio. Os estudos devem ser
aprovados no pais onde foram conduzidos. Se um estudo for
considerado isento de revisao dos aspectos éticos, 0s autores
devem fornecer a documentacdo para tal isencao.

1.6 Conflito de interesses

Os autores devem revelar todas as informagoes
sobre qualquer subvencao ou subsidio para cobrir 0s custos
de pesquisa recebidos de entidades comerciais ou privadas,
organizacdo nacional ou internacional, ou organismo de
apoio a pesquisa. Estas declaracfes ajudam o leitor a melhor
compreender a relagdo entre os autores e as diversas
entidades comerciais que tenham interesse na informacéo
revelada no artigo publicado.

A RPSP/PAJPH adere as recomendagdes do
ICMJE para a divulgacéo de conflitos de interesses. O ICMJE
solicita aos autores que informem os quatro seguintes tipos
de informagéo:
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1. AssociacOes com entidades comerciais que prestaram
apoio ao trabalho informado no manuscrito
apresentado;

2. AssociacGes com entidades comerciais que poderiam

ter interesse no manuscrito apresentado;

Associaces financeiras que envolvam familiares; e

4. Qutras associacOes relevantes ndo financeiras.

w

Os autores sdo 0s Unicos responsaveis pelos
critérios expressos em seus textos, que ndo necessariamente
reflitem a opinido ou a politica da RPSP/PAJPH. A mencéo
de empresas especificas ou produtos de certos fabricantes ndo
implica que sejam respaldados ou recomendados em
preferéncia a outros de natureza semelhante. Sempre que
possivel, devem ser utilizados nomes genéricos para
medicamentos ou produtos.

1.7 Direitos autorais

Como condigéo para publicacdo, a RPSP/PAJPH
exige que os autores fornecam informacéao indicando que o
texto, ou qualquer contribui¢cdo similar, ndo tenha sido
anteriormente publicado em formato impresso ou eletrénico,
e que ndo esteja sendo simultaneamente apresentado a
qualquer outro periddico, até que a RPSP/PAJPH chegue a
uma decisdo com respeito a sua publicagdo. Qualquer
indicacdo de possivel publicacdo prévia em qualquer outro
formato deve ser informado por ocasido da submissdo do
manuscrito e deve incluir copia ou link da publicacdo. Os
autores sdo exclusivamente responsaveis por obter a
permissao para reproduzir qualquer material protegido por
direitos autorais contido no manuscrito submetido. O
manuscrito deve ser acompanhado de uma carta original
concedendo, explicitamente, tal permissdo em cada caso. As
cartas devem especificar exatamente as tabelas, figuras ou o
texto que estdo sendo citados e a maneira em que serdo
utilizados, juntamente com uma referéncia bibliografica
completa da fonte original.

No caso de documentos contendo traducdes de
material citado, ao apresentar o manuscrito € preciso
identificar e incluir claramente um link ou copia daquele
texto no idioma original.

Os artigos da Revista sdo de acesso aberto e séo
distribuidos sob os termos da Licenca Creative Commons
Attribution-NonCommercial-NoDerivs 3.0 IGO License, que
permite o uso, distribui¢do e reproducédo em qualquer meio,
desde que o trabalho original seja devidamente citado. N&o
sdo permitidas modificagcdes ou uso comercial dos artigos.
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Em qualquer reproducéo do artigo, ndo deve haver nenhuma
sugestdo de que a OPAS ou o artigo avaliem qualquer
organizacdo ou produtos especificos. Nao é permitido o uso
do logotipo da OPAS.

1.8 Processo de avaliacdo por pares

Os manuscritos sdo submetidos a selecdo por
meio de um processo formal de revisdo por pares.
Inicialmente, um manuscrito que satisfaga 0s requisitos
gerais de apresentacdo e cumpra com o alcance tematico da
RPSP/PAJPH seré revisado pelos Editores Associados para
determinar se existe validez cientifica e relevancia para os
leitores da Revista. Se este for o caso, 0 artigo sera enviado
para pelo menos trés diferentes revisores que realizam a
avaliagdo por pares na modalidade duplo cego. Ao receber
todas as revisdes solicitadas, os Editores Associados
preparardo uma recomendacdo ao Editor-Chefe para: (a)
rejeitar o manuscrito; (b) aceitar condicionalmente o
manuscrito (seja com observagGes minimas ou importantes);
ou (c) aceitar o manuscrito sem alteracdes.

No caso de aceitacdo condicional, sera solicitado
aos autores que revisem 0 manuscrito para abordar as
questdes e recomendacdes dos pareceristas, ou para fornecer,
alternativamente, uma justificativa detalhada das razdes pelas
quais estdo em desacordo com tais observacdes. O
manuscrito é novamente revisado pelos Editores Associados,
assim como, em alguns casos, por novos pareceristas. Note
que o texto poderad ser submetido a tantas revisdes quanto
forem necessarias, assegurando que 0s autores tenham
abordado adequadamente todas as questdes suscitadas.

O Editor-Chefe toma a decisdo final sobre a
aceitacdo ou rejeicdo de manuscritos. Todas as decisdes sdo
comunicadas por escrito ao autor correspondente.

O tempo necessario para processar um
manuscrito varia, dependendo da complexidade da matéria e
da disponibilidade dos pareceristas adequados.

Os documentos aceitos estdo sujeitos a revisao
editorial. Vide secdo 2.10, "Correcdo do manuscrito”, para
maiores informagoes.

1.9 Disseminacao
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A RPSP/PAJPH é publicada em formato
eletrbnico no website da Revista. Ademais, esta indexada nas
principais bases de dados bibliogréaficas.

A RPSP/PAJPH deposita uma versdo completa
dos manuscritos aceitos para publicacdo em formato
eletrbnico no Repositorio Institucional da OPAS para
Intercdmbio de Informacdes, na colecdo Saude Publica
SciELO, PubMed e em outras bases de dados cientificas
relevantes. Os usuarios podem se registrar no website da
Revista para receber o indice dos artigos publicados.

Os links contidos nos metadados das base de
dados levam diretamente ao texto completo dos artigos
publicados.

Os manuscritos da Revista também sé&o
disseminados através de uma lista de e-mails e da conta de
Twitter da Revista.

Instrucoes aos autores
2. DIRETRIZES PARA A APRESENTAQAO DE MANUSCRITOS

2.1 Critérios gerais para a aceitacdo de manuscritos

A selecdo do material para publicacdo na RPSP/PAJPH
se baseia nos seguintes critérios:

o Adequacdo quanto ao alcance temético da Revista;

« Validade cientifica, originalidade, relevancia e atualidade da
informacao;

o Aplicabilidade fora de seu lugar de origem e na Regido das
Américas como um todo;

o Cumprimento das normas da ética medica que rege a pesquisa
conduzida com seres humanos e animais;

« Cumprimento de protocolos especificos para a apresentacdo
de informacéo de pesquisa;

« Coeréncia entre o projeto e a metodologia de pesquisa;

e Necessidade de atingir um certo equilibrio na cobertura
tematica e geogréfica.

Os manuscritos devem cumprir com as especificacoes
delineadas nessas Instrucdes e Diretrizes para serem aceitos. Os
autores devem ler cuidadosamente todas as secOes antes de
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apresentar os documentos no sistema on-line, para assegurar que o
documento satisfaca as condic6es para publicacéo.

Os manuscritos que ndo seguem o formato padrdo da
RPSP/PAJPH serdo devolvidos aos autores imediatamente. O
periddico pode, também, negar a publicacdo de qualquer manuscrito
cujos autores ndo respondam satisfatoriamente ao questionamento
editorial.

O Editor-Chefe tomara a decisdo final de aceite ou ndo
do manuscrito com base nas recomendacdes decorrentes do processo
de avaliacdo por pares, descrito na sec¢do 1.8.

2.2 Especificagdes para os manuscritos

Os manuscritos devem ser redigidos em software de
processamento de texto em espaco duplo, em uma coluna, na fonte
Times New Roman ou Arial, tamanho 12 pontos.
Para figuras e tabelas, deve-se usar o Microsoft Excel®, Power
Point® ou outro software de gréficos. As figuras podem aparecer
coloridas ou em preto e branco, e eles devem ser apresentados em um
formato editavel.

Uma vez que artigos sejam aceitos para publicacdo, €
possivel que seja solicitado aos autores que enviem figuras e tabelas
em formatos mais claros e legiveis.

2.3 Requisitos para formatacao

A formatacdo geral para as diversas se¢cdes da
RPSP/PAJPH é a seguinte:

N N NU
Secio amero amero mero mMaximo
¢ maximo de maximo de de tabelas,
palavrast referéncias  [figuras?
Artigo 3
S _de pesquisa 35 5
original
Artigo 3
s de revisdo 500 50 S
Relato 3
S especiais 500 35 S
Comu 2
nicacOes breves 500 10 2
Opinid 2 20 2

es e analises 500
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Temas 2

atuais 000 20 2
80 > Ne
Cartas caso seja
0 nhuma

necessario

'Excluindo resumo, tabelas, figuras e referéncias.
2Contagem maxima de palavras para 5 tabelas / figuras é 1000; para
2 tabelas/figuras, 400.

2.4 Titulo

O titulo do manuscrito deve ser claro, preciso e conciso,
e incluir todas as informacGes necessarias para identificar o alcance
do artigo. Um bom titulo é o primeiro ponto de acesso para o
conteddo do artigo e facilita sua recuperacdo em bases de dados e
motores de busca.

Os titulos ndo podem exceder 15 palavras. Palavras
ambiguas, jargdo e abreviacbes devem ser evitados. Titulos
separados por pontos ou divididos em partes também devem ser
evitados.

2.5 Autoria

A RPSP/PAJPH define autoria de acordo com as
diretrizes do Comité Internacional de Editores de Revistas Médicas
(ICMJE) [sigla em inglés], recomendando que a autoria seja baseada
nos quatro seguintes critérios:

1. ContribuicGes substanciais a concepcdo ou ao projeto do
trabalho; ou a aquisicdo, a analise ou a interpretacdo de dados
para o trabalho; E

2. Redacdo do trabalho ou revisdo critica do conteudo

intelectual relevante; E

Aprovacao final da versdo a ser publicada; E

Manifestar concordancia em assumir responsabilidade por

todos os aspectos do trabalho, assegurando que as perguntas

relacionadas com precisdo ou integridade de qualquer parte
do estudo sejam apropriadamente investigadas e resolvidas.

Os autores devem declarar, na carta de apresentacdo, a

extensdo da contribui¢édo de cada autor.

»ow

A inclusdo de outras pessoas como autores por motivos
de amizade, reconhecimento, ou outra motivacdo ndo cientifica
constitui uma violacgdo da ética em pesquisa.
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Nos casos em que um grande grupo multicéntrico tenha
realizado o trabalho, o grupo deve identificar os individuos que
aceitam assumir responsabilidade direta pelo manuscrito. Os nomes
de instituicbes ndo devem ser traduzidos, a menos que exista uma
traducéo oficial.

Colaboracaose refere a supervisdo geral de um grupo de
pesquisa ou apoio geral administrativo; e assisténcia em redacéo,
revisdo técnica, revisdo linguistica e verificagéo final.

2.6 Pagina de resumo e palavras-chave

O resumo € o segundo ponto de acesso a um artigo e deve
permitir que os leitores determinem a relevancia do artigo e decidam
se lerdo ou néo todo o texto.

Os artigos de pesquisa original ou revisdes sistematicas
devem ser acompanhados de um resumo estruturado de ndo mais de
250 palavras, subdividido nas seguintes secOes: (a) Objetivos, (b)
Métodos, (c) Resultados, e (d) Conclusdes.

Os outros tipos de contribuicdes também devem ser
acompanhados por um resumo informativo de ndo mais de 250
palavras.

O resumo ndo deve incluir nenhuma informacédo ou
conclusdes que ndo aparecam no texto principal. Este deve ser escrito
na terceira pessoa e ndo deve conter notas de rodapé, abreviaturas
desconhecidas nem citagdes bibliogréficas.

As palavras-chave, extraidas do vocabulario dos DeCS
(Descritores em Ciéncias da Saude), da BIREME/OPAS/OMS e/ou,
MeSH (Medical Subject Headings), da Biblioteca Nacional de
Medicina dos Estados Unidos (NLM), incluindo traducdes em
portugués e espanhol, estdo disponiveis para que 0s autores as
selecionem ao apresentar o manuscrito. Seu emprego facilita e torna
mais especifica a busca e recuperacao do artigo em bases de dados e
motores de busca.

2.7 Corpo do artigo

Artigos de pesquisa original e revisdes sistematicas séo,
geralmente, organizados segundo o formato IMRAD (Introducdo,
Materiais e métodos, Resultados e Discusséo).

Embora subtitulos possam ser necessarios ao longo do
artigo, de maneira geral, o paragrafo que da inicio ao manuscrito nao
precisa ser intitulado “Introdu¢do”, visto que este titulo ¢
normalmente removido durante o processo de revisdo. No entanto, o
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objetivo do artigo deve ser claramente declarado ao final da secéo
introdutoria.

As segoes “Resultados e Discussao” podem requerer
subtitulos. No caso das “Conclusdes”, as quais devem estar incluidas
ao final da secao “Discussdao”, também podem ser identificadas
mediante um subtitulo.
Os artigos de revisdo sdo frequentemente estruturados de modo
semelhante aos artigos de pesquisa original, mas devem incluir uma
secdo descrevendo os meétodos usados para selecionar, extrair e
sintetizar os dados.

As comunicagdes breves seguem a mesma sequéncia dos
artigos originais, porém, normalmente, omitem titulos de subdivisao.

Outros tipos de contribuicbes ndo seguem nenhuma
estrutura pré-definida e podem utilizar outras subdivisdes, em fungéo
de seu contetdo.

Quando sdo usadas abreviagOes, estas devem ser
definidas utilizando o termo por extenso por ocasido de sua primeira
utilizacdo no texto, seguido da abreviatura ou sigla entre parénteses.
Na medida do possivel, as abreviacbes devem ser evitadas. Em
termos gerais, as abreviagdes devem refletir a forma extensa no
mesmo idioma do manuscrito, com excecdo das abreviaturas
reconhecidas internacionalmente em outro idioma.
As notas de rodapé sdo esclarecimentos ou explicacdes a margem que
interromperiam o fluxo natural do texto, portanto, seu uso deve
restringir-se ao minimo. Notas de rodapé sdo numeradas
sequencialmente e aparecem ao final da pagina na qual séo citadas.
Links ou referéncias a documentos citados devem ser incluidos na
lista de referéncias.

As citacGes sdo essenciais a0 manuscrito e devem ser
relevantes e atuais. Servem para identificar as fontes originais dos
conceitos, métodos e das técnicas aos quais se referem, decorrentes
de pesquisa, estudos e experiéncias anteriores. Também apoiam fatos
e opinides expressos pelo autor e apresentam ao leitor a informacéo
bibliografica necessaria para consultar as fontes primarias.

A RPSP/PAJPH segue os Requisitos Uniformes do
ICMJE para a Preparacdo de Manuscritos Submetidos a Revistas
Biomédicas para referéncias (conhecidos como "Estilo de
Vancouver"), que se baseia, em grande parte, no estilo do Instituto
Americano de Normas Nacionais adaptado pela Biblioteca Nacional
de Medicina dos Estados Unidos para as suas bases de dados. Os
formatos recomendados para uma variedade de documentos e
exemplos estdo disponiveis em Citing Medicine, segunda edicdo
neste link.
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Exemplo:

Rabadan-Diehl C, Safdie M, Rodin R;Trilateral Working
Group on Childhood Obesity. Canada-United States-Mexico
Trilateral Cooperation on Childhood Obesity Initiative. Rev Panam
Salud Publica. 2016;40(2):80-4.

As referéncias devem ser numeradas consecutivamente,
na ordem em que sdo mencionadas pela primeira vez no texto, e
identificadas por algarismos arabicos entre parénteses no texto, nas
tabelas e legendas.

Exemplos:

“Observou-se (3, 4) que...”

ou:

“Varios estudos (1-5) mostraram que...”

As referéncias citadas somente em legendas de tabelas ou
figuras devem ser numeradas de acordo com a sequéncia estabelecida
mediante a primeira mengéo da tabela ou figura em particular, no
corpo do texto.

Os titulos dos periodicos referidos devem ser abreviados

segundo o estilo usado na Base de Dados de Revistas, criada e
atualizada pelaBiblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos.

A lista de referéncias deve ser numerada
sequencialmente e deve ser iniciada em nova folha ao final do
manuscrito. Todas as referéncias eletrénicas devem incluir a data de
acesso.

2.8 Tabelas e figuras

As tabelas apresentam informacdo — geralmente
numérica — em uma disposicdo de valores ordenada e sistematica
em linhas e colunas. A apresentacdo deve ser de facil compreensédo
para o leitor, complementando sem duplicar a informagéo do texto.
Informag0es estatisticas em excesso podem ser, também, dificeis de
interpretar. As tabelas devem ser transferidas em separado dos
arquivos de texto e apresentadas em formato editavel
(preferencialmente arquivos Excel), e ndo como objetos extraidos de
outros arquivos ou inseridos em documentos Word. Cada tabela deve
conter um titulo breve, porém completo, indicando lugar, data e fonte
da informagéo. Os titulos de colunas, também, devem ser os mais
breves possiveis e indicar a unidade de medida ou a base relativa
(porcentagem, taxa, indice etc.).
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Informacgédo que falta deve ser indicada por uma elipse
(...). Se os dados ndo se aplicam, a célula devera indicar "NA" (ndo
se aplica). Se algum desses mecanismos, ou ambos, for utilizado, seu
significado deve ser indicado com uma nota de rodapé da tabela.

As tabelas ndo devem ser separadas por linhas verticais,
devendo apresentar trés linhas completas horizontais no total: uma
abaixo do titulo, uma segunda sob os titulos da coluna, e a terceira,
ao final da tabela, acima das notas de rodape.

As notas de rodapé de uma tabela devem ser indicadas
com letras minusculas sobrescritas, em ordem alfabética: a, b, c, etc.
As letras sobrescritas no corpo da tabela deverdo seguir uma
sequéncia de cima para baixo e da esquerda para a direita.

Os autores devem se certificar de incluir “chamadas” —
pontos de referéncia no texto a todas as tabelas do texto.

Tabelas ou dados de outra fonte publicada ou inédita
devem ser reconhecidos e os autores devem obter permisséo prévia
para inclui-los no manuscrito. Vide secdo 1.8, "Direitos Autorais”,
para mais detalhes.

As figuras incluem graficos, diagramas, desenhos,
mapas e fotografias. Devem ser usadas para destacar tendéncias e
ilustrar comparacgdes de forma clara e exata. As figuras devem ser de
facil compreensédo e devem adicionar informacao, em vez de repetir
informacdo anterior do texto ou tabelas. As legendas devem ser
breves, porém completas, devendo incluir lugar, data e fonte da
informacao.

As figuras devem ser enviadas em arquivo separado, em
seu formato original editavel, seguindo os padrdes dos programas de
software mais comuns (Excel, Power Point, Open Office ou arquivos

.eps).

Havendo espaco suficiente, a legenda de um gréfico ou
mapa deve estar incluida como parte da propria figura. Caso
contrario, deve ser incluida em seu titulo. Em mapas e diagramas
deve ser indicada a escala em unidades do Sl (veja abaixo).

Se a figura ou tabela procede de outra publicacdo, a fonte
deve ser identificada, e deve ser obtida permissdo por escrito para
reproducdo deve ser obtida do titular dos direitos autorais da
publicacdo original. Vide secdo 1.8, "Direitos Autorais", para mais
informagéo.

Quando unidades de medida forem utilizadas, os autores
devem usar oSistema Internacional de Unidades (S1), com base no
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sistema métrico e organizado pelo Comité Internacional de Pesos e
Medidas (Bureau International des Poids et Mesures).

As abreviaturas das unidades ndo séo pluralizadas (por
exemplo, usar 5 km, ndo 5kms), nem s&o seguidas de um ponto
(escrever 10 mL, ndol0mL.), exceto ao final de uma oracdo. Os
algarismos devem ser agrupados de trés em trés a esquerda e a direita
da virgula decimal nos manuscritos em espanhol e portugués (ponto
decimal nos manuscritos em inglés), sendo cada grupo de trés
algarismos separdo por um espaco em branco.

Estilo correto:
12 500 350
1 900,05 (artigos em espanhol e em  portugués)
1 900.05 (artigos em inglés)

Estilo incorreto:
12,500,350
1.900,05

Poderd ser usada uma calculadora para converter as
unidades, os titulos e outras medidas ao Sistema Internacional.

2.9 Sumissao do manuscrito

Os manuscritos devem ser apresentados exclusivamente
por meio dosistema online de gestdo de manuscritos da Revista.

Os autores serdo notificados por e-mail do recebimento
de seu manuscrito, e poderdo ver o status dos seus manuscritos em
qualquer momento a partir de sua conta na se¢do Author Center, em
qualquer etapa do processo.

Todos os manuscritos devem ser acompanhados de uma
carta de apresentacdo que inclua:

« Informacdo sobre todos os relatos e apresentacdes anteriores;
o Possiveis conflitos de interesses;

o Permissao para reproduzir material anteriormente publicado;
e Confirmacdo de que o manuscrito foi lido e aprovado por
todos os autores, incluindo a contribuicéo de cada autor;

e Informacgdo adicional que possa ser util aos Editores

Associados e ao Editor-Chefe.

A carta de apresentagéo deve ser incluida em um arquivo
separado do restante do manuscrito. Nomes e afiliacdo dos autores
ndo devem ser incluidos em nenhuma parte do documento principal
(documento em Word; favor ndo enviar documentos em PDF), no
momento da submiss&o.
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Favor examinar 0s arquivos e 0s aspectos mencionados
nessas instrucdes antes do envio de seu manuscrito, certificando-se
de que esteja cumprindo todas as Condigdes para a Publicacdo, caso
seu artigo seja aceito para publicacéo.

2.10 Correcao do manuscrito

Os manuscritos sdo aceitos na condicao de que a editora
se reserva o direito de efetuar correcGes necessarias em questdo de
uniformidade, clareza e conformidade com o estilo da RPSP/PAJPH.

Os manuscritos aceitos para publicacéo serdo submetidos
a correcdo de estilo e, depois, serdo enviados ao autor correspondente
para que responda as indagacdes do editor, e para aprovar quaisquer
correcbes. Se, durante esta etapa, 0 autor ndo responder
satisfatoriamente as indaga¢Bes do editor, a Revista se reserva o
direito de ndo publicar o manuscrito. A fim de evitar atraso na
publicacdo do nimero correspondente, solicita-se aos autores que
devolvam o manuscrito corrigido, com sua aprovacao, até a data
indicada na mensagem que o acompanha.

A versdo definitiva em PDF serd enviada ao autor
correspondente para aprovacdo antes da publicacdo online. Os artigos
serdo publicados nos formatos HTML e PDF.
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ANEXO G - Carta demandante de webconferéncia

A Professora Simone Dutra Lucas

Orientadora da mestranda em Saude Publica lara Souza Neves Braga

O projeto de Teleodontologia da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de
Minas Gerais, vem por meio desta, solicitar a professora Dra. Simone Dutra Lucas, a
organizacao de webconferéncias destinadas as equipes de saude bucal, a partir do segundo
semestre de 2021, sobre certos temas abordados no e-book intitulado “Auxiliares em saude

bucal — aperfeicoando conhecimentos e praticas”.

Consideramos a relevancia deste material tendo em vista a escassez de recursos
didaticos destinados aos Auxiliares em Sadde Bucal e a importancia de atualizacdo do

conhecimento de toda a equipe de saude bucal.

Belo Horizonte, 27 de junho de 2021

(B ik R

Prof2 Rogéli Tiburcio Ribeiro da Cunha Peixoto

Coordenadora do projeto de Teleodontologia



