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RESUMO

Caracterização do problema: A pandemia da COVID-19 provocou a
ação de entidades de classe que culminou junto ao poder público
mudanças no processo de trabalho (PT) com vistas à biossegurança dos
serviços públicos de saúde, sobretudo na Saúde Bucal, por apresentar alto
risco de contágio para profissionais e pacientes durante realização de
procedimentos odontológicos.  A USF em questão, comporta três  equipes
de Estratégias de Saúde da Família, duas Equipes de Saúde Bucal (ESB), e
um Consultório Odontológico. Novo processo de trabalho para as ESB foi
sugerido ampliando sua ação no campo de saberes em saúde, ao passo
em que restringiram sua ação de núcleo de saberes profissional. Relata-se
esse novo PT no período de Março a Setembro de 2020. Descrição da
intervenção:  As falta de adequações a padrões de biossegurança que
permitam a realização de procedimentos eletivos demandou a restrição
da clínica a atendimentos de urgências, e realização de pré-natal
odontológico. As ESB se organizaram de forma a assumirem
responsabilidades em outras demandas provenientes da incorporação de
ações voltadas ao combate à COVID-19, como Sala de Priorização de
Atendimento (SPA), Testagem, e Monitoramento Remoto de casos
suspeitos e confirmados. Resultados e perspectivas: Os profissionais
de Saúde Bucal inseriram-se nas atividades de combate à pandemia. No
tocante à SPA e testagem os profissionais Auxiliares de Saúde Bucal (ASB)
foram destacados para nos turnos em que não estivessem em
atendimento clínico comporem a equipe de acolhimento. No tocante à
organização e tratamento dos dados coletados no acolhimento e controle
do monitoramento, e orientações sobre o fluxo da rede de saúde
municipal montada para o combate à COVID-19 coube aos cirurgiões-
dentistas (CD) assumirem essa função. Uma escala dos CD e ASB foi
montada de modo que sempre houvesse uma ESB no consultório para
prestar atenção de núcleo profissional, enquanto a outra ESB estava
disponível para as atividades do campo de saude. Entre Abril e Setembro,
foram 780 pacientes suspeitos para COVID-19 acolhidos pela SPA, todos
incluídos no sistema de monitoramento da unidade. O monitoramento foi
realizado com coordenação da ESB (alimentação de planilhas e sistema
Sallus/LAIS/UFRN, e escala de ligações) e ação dos ACS (ligações através
de telefone fixo da USF e contextualização familiar). Nesse os casos de
urgência odontológica foram flutuantes, e em média semanalmente 05

1 2 3 4 5
6

 SMS/Natal/RN, drucavalcanti@yahoo.com.br
 SMS/Natal/RN, livialopesperiodontia@gmail.com
 SMS/Natal/RN, mika.pedrosa@hotmail.com
 UFRN, 
 UFRN, 
 UFRN, 

1
2
3
4
5
6



gestantes foram atendidas em pré-natal odontológico. Considerações
finais:  Discussões nos períodos iniciais da pandemia sobre
biossegurança e processo de trabalho culminaram em intervenção
organizada dos trabalhadores que impactaram nos rumos da atenção em
saúde pública no município. Durante o período observado, as ESB
assumiram atividades que vão para além do seu núcleo de saber
profissional, contribuindo para a relaização das atividades do campo das
práticas de saúde. O uso de tecnologias de informação e de
monitoramento remoto apresentaram uma viabilidade que pode ser
explorada mesmo após controle da pandemia, incorporando-se
permanentemente à rotina das USF.
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