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Redes de Atengdo a Saude

O CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS COMO EIXO DE INTEGRACAO NAS REDES DE
ATENCAO A SAUDE @ A EXPERIENCIA DO CEO Il MZBOI MIRIM E O CANCER BUCAL
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INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA

Os Centros de Especialidades Odontolégicas (CEQO) constituem elemento primordial na busca
pela Integralidade das agdes em Saude Bucal. Fazendo o elo entre a aten¢do bdsica e a atengdo
tercidria, pode através dos sistemas de Informagdes propiciar a elaboragdo de quadros
epidemioldgicos que vao auxiliar os gestores no planejamento das a¢ées, visando a prevengao,
o modelo assistencial, promogdo de salde e a reabilitagdo. No caso especifico do Cancer Bucal
a estreita relagdo com a atengdo bdsica pode ser ferramenta fundamental em estratégias de
prevencao e promogao de saude bucal.

O CEO tem como missdo dar retaguarda a atengao basica na promocgdo e prevengdo em saude
bucal, no caso especifico da Estomatologia, contribuindo na capacitacdo das equipes,
diagndstico de lesGes e encaminhamento para atengdo tercidria, fazendo a integracdo do
diagndstico, tratamento e reabilitacdo. Conhecer o perfil epidemioldgico é ferramenta
indispensavel para estratégia de ac¢do, subsidiando a tomada de decisdo e planejamento. Com
isso articula-se saberes e rotinas, no caso especifico do Cancer Bucal, buscando integracdo das
redes de atencdo, fortalecendo a integralidade. O INCA (Instituto Nacional do Cancer) estima
para o municipio de Sdo Paulo, uma incidéncia para o ano de 2016 de 16, 7 casos/100 mil habs
entre os homens e 6, 3 casos/100 mil habs entre as mulheres (1).

OBJETIVOS

Tragar o perfil epidemiolégico dos pacientes com casos confirmados de cancer bucal atendidos
no CEO Il MEBOI MIRIM; Apurar o tempo decorrido entre o diagndstico anatomopatolégico e a
consulta em Hospital de Referéncia (Oncologia Cabeca e Pescoco).

METODOLOGIA

A Secretaria Municipal de Salude através de sua drea Técnica de Saude Bucal coordena
anualmente Campanha de Prevencdo e Diagndstico Precoce do Cancer Bucal (2), durante a
campanha de Vacinag¢do contra a Influenza, em idosos . Coordena uma capacitagdo anual dos
profissionais da rede através do GT (grupo técnico) de Cancer Bucal, constituido por
Estomatologistas representantes dos CEOs da capital. Através do levantamento dos dados dos
casos confirmados de cancer bucal , apresentamos o perfil epidemiolégico dos usudrios
acometidos pela doenca, subsidiando a prevencdao na atencdo basica e a capacitacdo dos
profissionais da rede ; Promovemos a analise e compilacao de dados dos prontuarios, no ano de
2016, atendidos no CEO Il MEIBOI MIRIM, drea da STS MBM, distritos de Jardim S3o Luis e Jardim
Angela, S3o Paulo, SP; Indicar o periodo entre o diagnéstico laboratorial (bidpsia) e a consulta
de Oncologia de Cabeca e Pescoco em unidade de referéncia hospitalar.




. ____________________________________
31° CONGRESSO DE

= SECRETARIOS MUNICIPAIS
= DE SAUDE DO ESTADO
% -+ o0 DE SAQO PAULO

L
I4* Mostra de Expeniéncias Exitosas dos Municipios - I Prémio David Gapistrano

RESULTADOS

Foram notificados 24 casos de Cancer Bucal no ano de 2016 no CEO || MEBOI MIRIM; a média
de idade foi de 56, 9 anos, predominando sexo masculino (79, 1%), solteiros ou viuvos (58, 4%),
leucodermas (58, 3%), tabagistas (83, 3%) , etilistas (75%) sendo tabagistas e etilistas (70, 8%).
Das regides da boca os sitios das lesGes que predominaram foram borda lateral de lingua (45,
8%), palato mole (12, 5%) e assoalho bucal (12, 5%). , o tipo histolégico mais frequente foi o
Carcinoma Espinocelular (79, 1%). O periodo médio entre a confirmagdo do diagndstico e a
primeira consulta com Oncologista de Cabeca e Pescogo em Hospital de Referéncia foi de 22, 9
dias. Tais nimeros estdo em consondncia com a legislacdo federal (lei 12. 732 de 22/11/2012),
onde o paciente com diagndstico de neoplasia maligna deve se submeter ao primeiro
tratamento em até 60 dias a partir do diagndstico anatomopatoldgico.

CONSIDERACOES FINAIS

A busca pela Integralidade das a¢Ges em saude bucal constitui em desafio didrio de profissionais
e gestores. O centro de especialidades odontoldgicas é peca fundamental ndo sé para a
assisténcia mas como elo de articula¢do entre a ateng¢do bdsica e atengdo tercidria. O trabalho
cuidadoso no levantamento dos dados faz com que a epidemiologia seja ferramenta
importantissima na analise e planejamento de a¢des preventivas e assistenciais.






