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Resumo

Objetivo: Analisar o absenteismo de pacientes em consultas odontoldgi-
cas especializadas. Material e Método: Estudo transversal, a partir de da-
dos secunddrios da plataforma IntegraSUS, tendo como cendrio uma Area
Descentralizada de Saude do Ceard. Foram coletados dados referentes ao
numero de consultas e faltas dos pacientes a um Centro de Especialidades
Odontoldgicas Regional com 11 cadeiras odontoldgicas, tomando-se por
base: ano, dias da semana, turnos de atendimento, especialidades e distancia
dos municipios, no periodo de janeiro de 2018 a fevereiro de 2021. A analise
foi realizada por meio de estatistica descritiva, utilizando nimeros absolutos,
percentuais, média e desvio-padrio. Resultados: Foram contabilizadas 50.918
consultas especializadas e 11.537 (22,6%) registros de ndo comparecimento.
As consultas de retorno representaram 67% do total de faltas, sendo 2018 o
ano com maior média (286). A especialidade de ortodontia revelou o maior
percentual de faltas as consultas de retorno (55,3%), enquanto as faltas as
primeiras consultas foram maiores na endodontia (37,2%). Entre os munici-
pios que pactuaram vagas, o percentual de faltas variou entre 15 e 29%. Os
municipios que concentraram o maior numero de faltas durante o periodo
analisado foram: Bela Cruz (29,1%), [tarema (26,2%) e Cruz (24,3%). Conclusio:
Observou-se elevado numero de faltas, sendo, portanto, necessdrio adotar
novas condutas para o enfrentamento do absenteismo, visando a reducao de
desperdicios de recursos publicos e otimizacdo do tempo da lista de espera.

PALAVRAS-CHAVE: Absenteismo; Assisténcia odontoldgica; Atencao
secunddria a saude; Gestao em saude.
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Introducao

E notével o avanco do acesso a satide no Brasil apds a imple-
mentacio do Sistema Unico de Satide (SUS), uma vez que este
garantiu o direito a saide para todos os brasileiros, sem discri-
minacao, fazendo valer os principios da universalidade, integra-
lidade e equidade’. No entanto, a ampliacio de servicos puibli-
cos nem sempre se concretiza no aumento do acesso, visto que,
mesmo havendo disponibilizagcao de vagas, os usudrios podem

nao comparecer as consultas agendadas.

A saide bucal obteve avancos apds a implantagdo da Politica
Nacional de Saude Bucal (PNSB) a partir de 2004, buscando
substituir a assisténcia odontolégica hegeménica de baixa co-
bertura e baixa resolubilidade Dentre as diretrizes dessa poli-
tica, destaca-se a ampliacdo das Equipes de Saude Bucal (ESB),
com vistas a reorganizacio da aten¢do primdriad. Esse foi um
marco importante que contribuiu para que o pais melhorasse
a condicdo de saude bucal da populagdo, por meio da incorpo-
racdo de a¢des voltadas a prevencio de doencas bucais e pro-

mogao da sauide.

Outro eixo que fortaleceu a integralidade do cuidado foi a am-
pliacdo e qualificacdo da atencao secunddria, através da implan-
tacdo dos Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO)~
Esses pontos de atencdo configuram a retaguarda técnica para
a atencdo primadria, ao ofertarem servigos odontoldgicos espe-
cializados com densidade tecnoldgica intermedidria, evitando,
assim, a descontinuidade do tratamento odontoldgico. De acor-
do com os dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude (CNES), até 2021 ja existiam mais de 1.100 CEO implan-

tados em todos os estados brasileiros.

A relagdo entre a atencdo primdria e a secunddria vem sendo
discutida no ambito nacional e internacionals. A interacgio entre
os cuidados em saide bucal nesses niveis de aten¢ao apresenta
trés caracteristicas fundamentais: integracdo, com pactuagoes

claras e bem definidas; interdependéncia, com autonomia para
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referenciar e contrarreferenciar os usudrios; e complexidade,
visto que cada local apresenta caracteristicas proprias que in-

fluenciam no acesso e utilizagao dos servicos®.

Mesmo apds quase duas décadas de implantagdo da PNSB e
avancos na saide bucal, ainda se constatam dificuldades na sua
operacionalizacao e desigualdades no acesso do usudrio a rede
de saude, assim como, sdo apontadas necessidades de melhoria
da qualidade do servigo ofertado’. Esses desafios tém sido supe-
rados com um fortalecimento da regionalizag¢do, implantagio
de novos estabelecimentos de satde, capacitacdo profissional,
boa comunicacao entre os estabelecimentos de saide de dife-
rentes niveis de atencdo, existéncia de malha vidria que facilite
o deslocamento dos usudrios e um sistema de regulacéo efi-
ciente para disponibilizacao, agendamento e confirmacao dos

atendimentos especializados®.

Nesse cenario, o estado do Ceard foi referéncia na expansao e
melhoria da assisténcia especializada a saude, iniciando a partir
de 2009 uma forte reorganizacdo com énfase na regionalizagao
para oferta de servigos odontoldgicos da atencdo secundadria.
Em meados de 2022, o programa de expansdo cearense conta
com 22 Centros de Especialidades Odontoldgicas Regionais
(CEO-R) distribuidos em todas as Areas Descentralizadas de
Saude (ADS), agrupamento entre municipios limitrofes, propor-
cionando ampliagcdo do acesso por meio da integracao entre os

municipios no interior do estado®.

Embora seja notdria a expansdo da atencdo secunddria, a im-
plantacdo de CEO-R nao € garantia de melhoria do acesso.
Inumeros fatores podem contribuir com a subutiliza¢do dos
servicos™, entre os quais destaca-se o ndo comparecimento dos
usudrios as consultas agendadas, indicando o absenteismo. Este
é um problema rotineiro do SUS, retratado como um desafio que
pode ocasionar um grande desperdicio de recursos publicos e
dificultar a operacionalizacao das filas de espera para atengio

especializada™.
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Diante desse cendrio, este estudo teve por objetivo analisar o re-
gistro de ndo comparecimentos em consultas odontoldgicas es-

pecializadas em uma Area Descentralizada de Saide do Cear4.

Material e método

Estudo transversal a partir de dados secundarios de dominio pu-
blico disponiveis na plataforma IntegraSUS Cear4, a qual con-
tém um sistema de transparéncia da gestao publica de saide
que integra relatdrios publicos sobre o monitoramento e ge-
renciamento epidemioldgico, hospitalar,ambulatorial, adminis-
trativo, financeiro e de planejamento da Secretaria da Saude do

Estado e dos 184 municipios do Ceara.

O cendrio do estudo foium CEO-Rlocalizado na ADS sediada no
municipio de Acarau. Escolhido estrategicamente como sede,
até 2022 possuia uma cobertura de 233.385 habitantes e abran-
géncia de sete municipios cearenses: Jijoca de Jericoacoara,

Cruz, Bela Cruz, Marco, Morrinhos, Itarema e Acarau.

O CEO-R é um estabelecimento classificado pelo Ministério da
Saude como sendo do tipo trés, que possui 11 cadeiras odonto-
l6gicas e oferta vagas para tratamento especializado por meio
de pactuagdo com os sete municipios da ADS. Mensalmente,
o centro tem a capacidade de ofertar cerca de 540 vagas para
primeira consulta e por volta de 1000 vagas para retornos. As
especialidades com oferta de vagas incluem: endodontia, cirur-
gia oral menor/estomatologia, periodontia, odontologia para pa-

cientes com necessidades especiais (PNE), protese e ortodontia.

A coleta de dados foi realizada no més de marco de 2021 no
endereco eletronico https://integrasus.saude.ce.gov.br. Foram
obtidos relatdrios publicos sobre as primeiras consultas e con-
sultas de retorno por municipio da ADS, com dados referentes
ao quantitativo de vagas ofertadas, total de atendimentos, to-
tal de faltas por dia da semana, turno, més, ano e distancia do

municipio até o CEO-R.
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Foi utilizado como referéncia o periodo de janeiro de 2018 a fe-
vereiro de 2021, correspondente, respectivamente, ao periodo

inicial e final disponibilizado na plataforma.

Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva, uti-
lizando nimeros absolutos, percentuais,a média como medidade

tendéncia central e o desvio-padrao como medida de dispersao.

O projeto de pesquisa nio foi submetido a0 Comité de Etica em
Pesquisa em virtude de utilizar dados secundarios a partir de um

sistema de informacao publico.

Resultados

No periodo estudado foram analisados dados sobre o monito-
ramento das consultas odontoldgicas especializadas dos sete
municipios cobertos pelo CEO-R, sendo contabilizadas 50.918
consultas especializadas e 11.537 registros de ndo compareci-

mento, correspondendo a 22,6%.

A Tabela 1 mostra o total de faltas anuais em consultas de pri-
meiravez e retorno, a média, desvio padrao e a proporcao de fal-
tas em relag@o ao total. A maioria (67%) das faltas foram em con-

sultas de retorno. As especialidades com maior absenteismo de

TABELA 1 - Média mensal, total e proporg&o de faltas de primeira consulta e retorno em consultas odontolégicas no CEO-R, Acarad, Ceara, 2018-2021.

Média mensal de faltas e desvio padrao Total de faltas Proporgao
- de faltas

Especialidade

12 Consulta  Retorno 12 Consulta  Retorno 12 Consulta  Retorno
Ortodontia 16,75+18,8 1071+ 774,6 67 4284 1,8% 55,3%
Protese 138,5+88,2 375+ 260,6 554 1500 14,6% 19,4%
Endodontia 353+2440 971882 1412 388 37,2% 5,0%
Cirurgia oral menor 282 +180,1 88,25+ 105,6 1128 353 29,7% 4,6%
Odontologia para pacientes

: o 68,5+ 48,1 240,25 +152,0 274 961 7,2% 12,4%

Com necessidades especiais
Periodontia 89,75+62,7 64,25 + 65,1 359 257 9,5% 3,3%
Total 948,5+631,7 1935,75+1420,7 3794 7743 100% 100%

Fonte: IntegraSUS
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usudrios nos retornos foram ortodontia (55,3%) e protese (19,4%).
Ja em relacdo as primeiras consultas, a endodontia (37,2%) foi a

especialidade em que mais os usudrios deixaram de comparecer.

A média mensal de faltas de primeira consulta nos anos de 2018,
2019,2020 e 2021 foram de 109, 134, 55 e 105, respectivamente. Em

relacdo aos retornos foi de 286, 227, 108 e 135, respectivamente.

Identificou-se um decrescente nimero de faltas em consultas
de retorno até 2020; jd em relacdo a consultas de primeira vez,
observou-se um aumento na quantidade de faltas de 2018 para
2019, e de 2020 para 2021, sendo o ano de 2020 o0 que apresentou

menor niumero de faltas nos dois tipos de consultas.

Na estratificacdo por especialidade para o ndo comparecimento
na primeira consulta, identificou-se uma média mensal em ordem
decrescente de 145 para endodontia até 5 para ortodontia. J4 as
médias mensais de faltas de retorno foram maiores em ortodontia

(417 faltas) e menores em periodontia, com 25 faltas registradas.

O municipio sede (Acarau), apresentou maior aproveitamento do
numero de vagas pactuadas, excedendo o total de atendimentos
previstos. Os municipios que concentraram o maior numero de

faltas foram em ordem decrescente: Bela Cruz (29,1%), distante

TABELA 2 - Quantitativo de faltas, por municipio da regido de salde, Acarad, Ceard, 2018-2021.

Distancia™ Vagas Vagas Vagas %Pactuadas %Faltas dos %Faltas dos

Municipio (km) pactuadas agendadas atendidas e atendidas Faltas agendados pactuados
Acarad* - 4431 5066 5095 115,0% 1008 19,9% 22,7%
Jijoca de

Jericoacoara 62Km 1514 1353 822 54,3% 205 152% 13,5%

Cruz 9Km 2057 2176 1421 69,1% 529 24,3% 257%

Bela cruz 24Km 2544 2202 967 38,0% 640 29,1% 25,2%
Marco 35Km 2318 1819 967 41,7% 335 18,4% 14,5%
[tarema 25Km 2383 2288 1493 62,7% 599 26,2% 251%
Morrinhos 42Km 1295 1179 665 51,4% 255 21,6% 19,7%

Total 16542 16083 11430 69,1% 3571 22,2% 21,6%

*Municipio sede do CEQ-R. ** Distancia do municipio a sede do CEO-R em quilémetros.
Fonte: IntegraSUS
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24 km do CEO-R; Itarema (26,2%) a 25 km; e Cruz (24,3%), situa-
da a 9 km (Tabela 2).

A Tabela 3 descreve as médias e porcentagens de faltas, por
dia da semana e por turno de atendimento. As faltas sao bem
similares nos dias e turnos, tendo as maiores porcentagens nas
quartas-feiras a tarde (24,2%), seguida das tergas-feiras pela

manha (21,6%).

TABELA 3 - Média de faltas, por dia da semana e turno de atendimento, no CEO-R, Acarau, Ceard, 2018-2021.

Dia da Semana/Turno Manha % Tarde % Total %
Segunda-feira 5,71 20% 5,09 21,2% 10,8 20,6%
Terca-feira 6,16 21,6% 5,03 21,0% 11,19 21,3%
Quarta-feira 5,74 20,1% 5,79 24,2% 11,53 22,0%
Quinta-feira 537 18,8% 5,44 22,7% 10,81 20,6%
Sexta-feira 5,55 19,5% 2,62 10,9% 8,17 15,6%
Total 28,53 100,0% 23,97 100,0% 52,5 100,0%
Fonte: IntegraSUS
Discussao

Rev Odontol Bras Central 2023; 32(91

No periodo estudado foi identificado um elevado quantitativo
de faltas, tanto de primeira consulta, quanto de retorno, sen-
do maior em relagdo as consultas de retorno. De forma geral,
as faltas ndo foram equilibradas, nao havendo uniformidade ou
padrido para esse dado entre as especialidades odontoldgicas

analisadas.

O n3o comparecimento as consultas e aos exames/procedi-
mentos agendados no sistema de saude, € também chamado
de absenteismo. Este ato resulta em desorganizacao da oferta
de servicos, desperdicios dos recursos publicos, prejuizo a in-
tegralidade de atencdo nos diversos niveis de complexidade,
além de ser um obstdculo para a diminuicao da lista de espera,
pois estes pacientes faltosos retornam ao fluxo de marcagoes,
consistindo, em um extenso problema na drea da saude, inter-
ferindo ndo apenas nas consultas odontolégicas, mas em todas

as especialidades médicas™.
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Houve crescimento, tanto da oferta de consultas e exames, como
da taxa de absenteismo em consultas, o que fundamenta a preo-
cupacao da gestdo com o tema®. Os resultados mostram que as
taxas de absenteismo em consultas especializadas (38,6%) e em
exames especializados (32,1%) no Espirito Santo sdo altas e es-
tdo compativeis com outros estudos realizados no Brasil que
pesquisaram a atengao especializada, confirmando que as taxas
altas ndo sao exclusivas do Ceard, mas também estdo presentes
em Sao Paulo (34,4%)", em Floriandpolis (34,4%)' e Jodao Pessoa
(39,8%), preocupando os gestores, evidenciando que os esforcos

somados para ampliar a oferta acabam nao se efetivando.

Estudos realizados em Belo Horizonte (MG) e Porto Alegre (RS)
associaram as faltas ao tempo de espera pela consulta especia-
lizada, pois muitas vezes o paciente ao ser referenciado da aten-
cdo primdria para a secunddria espera em média de trés a cin-
co meses para ser chamado?. Neste cendrio, muitos pacientes
buscam tratamentos de urgéncia para alivio da dor, optando por
extrair o elemento dentdrio. Isso acarreta falta na primeira con-
sulta da atengdo especializada, tais como nas especialidades de
endodontia e cirurgia, visto que o paciente ja teria “resolvido”
o problema previamente. Além disso, os tratamentos realizados
nessas especialidades sio reconhecidos pela populacdo como

mais traumaticos e dolorosos’®.

Em varios estados brasileiros®* observou-se que o principal
motivo de absenteismo € o esquecimento do dia da consulta.
Fatores como as dificuldades na comunicaco entre os servicos e
o usudrio interferem diretamente no esquecimento do paciente.
Esse indicativo se torna evidente nas especialidades que exigem
um maior nimero de retornos até a finalizacao do tratamento,
tais como a ortodontia e a prétese dentdria. Além disso, o nao
comparecimento as consultas pode estar relacionado a multi-
plos fatores, tais como mudanca de profissional, quebra do apa-

relho e distancia do domicilio até o CEO?.
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Na especialidade de Pacientes com Necessidades Especiais isso
pode ser explicado, provavelmente, pelo fato desses pacientes
apresentarem limitagdes de deslocamento e/ou motoras, o que
muitas vezes pode dificultar o comparecimento deles as consul-
tas. O absenteismo pode ser amplificado dado que a maioria dos
CEO brasileiros, garante o tratamento odontoldgico completo
para os pacientes com deficiéncia, e isso pode denotar um maior
tempo e esfor¢o em busca da manutengao ou reestabelecimen-
to da saude bucal desta clientela?. Estudo realizado na Regido
do Cariri (CE), apontou que o absenteismo desses pacientes ndo
ocorre de modo sazonal e que adistancia até o servigo especializa-
do é um preditor para o nio comparecimento as consultas e, con-

sequentemente, reducdo no numero de tratamentos concluidos®.

Dentre os municipios que compdem a regido de saide, a média
de faltas foi em torno de 22% em relacao aos agendados, sendo
maior em Bela Cruz (29,1%) e menor em Jijoca de Jericoacoara
(15,2%). Observou-se que a falta de comparecimento as consultas
entre os municipios nao seguiu a ldgica da distancia ao CEO-R
(Tabela 2). Este dado pode ser conjecturado, em parte, pelo fato
de Jijoca apresentar uma estrutura mais avangada de transporte
sanitdrio, o que facilita a ida e volta dos pacientes as consultas.
A inexisténcia de transporte sanitdrio € considerada como uma
barreira geogréfica que dificulta a acessibilidade e um maior

comparecimento aos servi¢os odontologicos*.

O municipio de Acarad, comparado aos municipios que enca-
minham para o CEO-R, foi o que apresentou o maior grau de
comparecimento as consultas, refor¢cando a importancia de ha-
ver servicos ofertados no préprio municipio para a populacao
local, uma vez que a distancia é um fator que contribui para o
absenteismo. Estudos feitos em Santa Catarina (PR) e Escdcia
(RN) observaram fatores que contribuem intensamente para o
absenteismo, como a nao identificacio do local de consulta, a
auséncia de recursos financeiros para o deslocamento, assim

como os dias da semana disponiveis para atendimento??.
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Além desses fatores, em Jodo Pessoa (PB) a maioria das pes-
soas atendidas pela rede publica de saide € de baixa renda e
com escolaridade baixa e detém poucos recursos financeiros.
Nesse contexto social, faz-se necessdario uma melhor geréncia
de aspectos organizacionais em busca de aprimorar estratégias,
como transportes sanitdrios, pratica do aviso prévio realizado
pelos agentes comunitarios de saude (ACS), bem como o conta-
to por meio telefénico, com o intuito de confirmar a consulta,

semelhante ao que foi encontrado em alguns trabalhos?.

Considerando os dias da semana e os turnos de atendimento
no CEO-R, houve uma uniformidade em relag¢do ao percentual
de faltas, excetuando-se a sexta-feira a tarde, que revelou um
percentual menor (10,9%), conforme Tabela 3. Nao existem pa-
rametros que indiquem um percentual aceitdvel quanto ao ab-
senteismo de pacientes em consultas odontoldgicas, dado que
as caracteristicas locais sdo diversas. No entanto, esse é um in-
dicador que precisa ser monitorado pelos gerentes, visto que a
auséncia dos pacientes reduz o aproveitamento da oferta, au-
mentando, consequentemente, o tempo na lista de espera para
um novo agendamento®. O ndo comparecimento dos usudrios
tem se tornado um problema cronico, constituindo-se um desa-
fio na busca da sustentabilidade financeira do sistema de saude,
uma vez que 0s servicos se encontram preparados para realiza-
cao do atendimento, mas ficam ociosos diante da auséncia do

paciente ao atendimento clinico especializado®.

Entre as estratégias para minimizar o absenteismo, se encontra
aimplantacdo de transporte sanitdrio, o qual se constitui em um
dos recursos logisticos destinado ao deslocamento programado
de pessoas para realizar procedimentos de cardter nao urgente
e emergencial®. Pesquisa no ambito das redes regionalizadas
para garantia da atenc¢do especializada destacou a experiéncia
do Ceard na utilizacdo de transporte sanitdrio no contexto de
consorcios publicos de saide3’ possibilitando assim o um maior

comparecimento as consultas.
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Varios estudos3?333 citam relatos de pacientes que indicam a im-
possibilidade de falta ao trabalho como justificativa para o nao
comparecimento aos atendimentos agendados. Sao citados tam-
bém outros fatores, como: esquecimento ou nao entendimento
do agendamento; mudanca de enderego; questdes pessoais; falta
de empatia do profissional; hordrios de consultas conflitantes;
problema com transporte e falta de tratamento na rede de saide
para dar continuidade a resolucio do problema. Além desse ce-
ndrio corriqueiro, o contexto pandémico pode ter influenciado
diretamente no aumento do absenteismo, uma vez que muitos

usudrios tiveram medo de se contaminar3.

Este estudo aponta como limitagoes a utilizacdo do banco de
dados do IntegraSUS, que por tratar-se de dados secundadrios
podem nio retratar de forma fidedigna a realidade. No entanto,
essa base tem sido referéncia para monitoramento da atencao

especializada a saude no estado do Ceara.

Conclusao

A andlise do registro de consultas odontoldgicas especializadas
permitiu identificar que existiu elevada quantidade de faltas,
sendo maior nas consultas de retorno quando comparadas as
primeiras consultas. Cabe aos gerentes institucionalizar o mo-
nitoramento das consultas e dar transparéncia aos resultados
visto que o ndo comparecimento dos pacientes impacta nega-
tivamente no aproveitamento da capacidade instalada assis-
tencial gerando desperdicios de recursos, além de prejudicar o

andamento da lista de espera.
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Absenteeism of patients in specialized
dental care in a health region of Ceara

Abstract

Objective: To analyze patient absenteeism in specialized dental appoint-
ments. Material and methods: Cross-sectional research, utilizing secondary
data from the IntegraSUS platform, having as a scenario a Decentralized
Health Area in Ceard. Data were collected referred to the number of ap-
pointments and patient no-shows at a Regional Dental Specialty Center with
11 dental chairs, based on: year, days of the week, service shifts, specialties,
and distance from municipalities, covering the period from January 2018 to
February 2021. The analysis was realized by descriptive statistics, including
absolute numbers, percentages, average, and standard deviation. Results: It
was counted 50,918 specialized appointments and 11,537 (22.6%) records of
no-shows attendance. Follow-up appointments accounted for 67% of all no-
shows, with the year 2018 exhibiting the highest average (286). The ortho-
dontics specialty showed the highest percentage of no-shows for follow-up
appointments (55.3%), while endodontics had the highest rate for initial
consultations (37.2%). Among the municipalities that allocated appointment
slots, the no-show rate ranged from 15% to 29%. The municipalities with the
highest number of no-shows during the analyzed period were: Bela Cruz
(29.1%), Itarema (26.2%), and Cruz (24.3%). Conclusion: It was observed a high
number of no-shows, therefore being necessary to adopt new conducts to
combat the absenteeism, aiming to reduce waste of public resources and
optimization the waiting time list.

KEYWORDS: Absenteeism; Dental care; Secondary care; Health
management.
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