2.9 Taxa de Dentes Permanentes com Tratamento Endodontico

Concluido (PESO 0)

Nomenclatura Simplificada

Acesso ao Tratamento de Canal

Conceito

Numero médio de dentes permanentes com tratamento endoddntico concluido

para cada 10 beneficiarios com 12 anos ou mais de idade no ano-base avaliado.

Método de Calculo

Numero total de dentes permanentes om tratamento endodontico concluido em beneficiarios
com 12 anos de idade ou mais x 10

Total de beneficiarios com 12 anos de idade ou mais em planos que possuam segmentacado .
odontoldgica

O indicador se aplica a operadoras que atuam na segmentacao odontoldgica e
possuem 300 ou mais beneficiarios com idade de 12 anos ou mais nesta

segmentacdo (média do ano-base).

Definicao de termos utilizados no Indicador

Tratamento endodontico concluido em dentes permanentes por elemento
dentario - nimero de dentes permanentes, cujos procedimentos de preparo e
preenchimento endodontico com material obturador foram concluidos,
independentemente do numero de condutos radiculares em beneficidrios com 12

anos de idade ou mais.
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Interpretacao

A progressao da lesao cariosa e das lesdOes periodontais para as regides mais
profundas da estrutura dentaria agride a polpa, causando um processo
inflamatdrio. Quando esta inflamacdo progride e torna-se irreversivel, ocorre a
necessidade de tratamento endodontico, em fungdo da odontalgia ou da evolugao
para a necrose da polpa.

Altas taxas de tratamento endodontico sugerem um modelo assistencial
insatisfatério, com baixo estimulo as acdes de promogao e prevencao.

No entanto, devemos atentar para o fato que tratamentos endodénticos também
sdao indicados por causas ndo evitaveis com acles preventivas, tais como
traumatismo dentario ou por indicagao protética. Portanto, taxas muito baixas de
tratamento endodontico também nao sao desejadas, pois sugerem dificuldade de

acesso aos servigos especializados e de maior complexidade.

Usos

Dimensionar a realizacdo de tratamento endodéntico, na atencdo suplementar a
saude, identificando variacdes e tendéncias que demandem a implementacao de
acOes para a prevencao da carie e doenca periodontal, o diagndstico precoce das
lesGes inflamatérias da polpa e o acesso aos servicos odontoldgicos

especializados.

Possibilitar a realizacao de analises epidemioldgicas comparativas, observando a
série histérica do indicador, e correlacionando as agdes implementadas com a

taxa de dentes com tratamento endodontico concluido.
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Analisar a orientacdo dos modelos assistenciais praticados na atengao
odontoldgica suplementar, bem como a existéncia de barreiras para o acesso aos

procedimentos odontoldgicos de maior complexidade.

Parametros, Dados Estatisticos e Recomendacgoes

Na Tabela 1 sao apresentados os resultados do Projeto SB Brasil 2010 (BRASIL,
2012) sobre a necessidade de tratamento odontoldgico, por tipo de tratamento,
para o pais e por regido, segundo o grupo etario, nas denticbes decidua e
permanente. Observam-se desigualdades entre as regides do pais, sendo as
Regidoes Norte, Nordeste e Centro-Oeste as que em geral apresentam mais dentes
que necessitam de restauragoes, tratamentos pulpares ou extragoes.

Tabela 1. Médias das necessidades de tratamento para carie dentaria e
respectivos percentuais em relacdo ao total, segundo grupo etario e regido.
BRASIL, 2010.

-------

» [ Shag 13
e i2ena Lasho ranca
9NN

LR a7 am " 107 2 o7 e o0 oo o0 00 01 o 012 oe 002 o1 0 Oe )

LT T MM ") o 15 on 1.2 on 00 © o o0 coe LS ) 010 L) 003 o1 en 1.2
. 2 s .
tes"s
.t
. ) )
Boan SN 0 107 s oM LS o0 00 0 0o 00 © 0 LB} o1 s 003 o1 0.2 07
® : . .
5 ter’e
- L
- -
B 2 2564 0 %3 oW a0 0 22 0 04 0 00 0.0 o1 03 o 14 001 00 0 00 00
- » . =
e ‘.
~ -
- - ’ a1 L -t . “ ) 4
L 7159 S M oM 33 o 41 002 o) 0 0o 00 002 LB ) LB 3 . © 00 00 © 00 00

Fonte: SB BRASIL, 2010 Pesquisa Nacional de Saude Bucal: resultados principais (BRASIL, 2012).
A partir dos dados da Tabela 1 proveniente do Projeto SB Brasil 2010, obteve-se

0 quadro abaixo:
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Quadro 1. Média de numero de dentes e individuos com necessidade de
tratamento pulpar, segundo a idade. Brasil, 2010.

.- Média de dentes com
Média de dentes com .
. .. Total de . necessidade de
Faixa etaria e g s necessidade de tratamento
individuos A tratamento pulpar na
pulpar por individuo . ‘.
faixa etdria
12 anos 7247 0,08 579,76
15 a 19 anos 5367 0,09 483,03
35 a 44 anos 9564 0,11 1052,04
65 a 74 anos 7509 0,02 150,18
Total 29687 0,076 2265,01

Com base nestes dados, chega-se a uma média de 0,076 dentes com necessidade

de tratamento pulpar por individuo com 12 anos ou mais no periodo de 1 ano.

Meta

_Apresentar resultado igual ou superior a 70% da média esperada para o ano, ou
seja, 0,53 dentes com tratamento endodoéntico concluido para cada 10

beneficiarios com 12 anos ou mais.

Pontuacao

_Resultado do indicador ValordeOa 1l
Resultado = 0 0

0 < Resultado < 0,53 v
Resultado =0,53 1

V =Resultado / 0,53
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Fonte de dados

Numerador: NuUmero de dentes permanentes com tratamentos endododnticos
concluidos, por cada procedimento descrito na tabela a seguir, em beneficiarios

com 12 anos ou mais de idade, oriundo do TISS.

Cddigos TUSS, conforme a Tabela de Procedimentos e eventos em Saude (TUSS
22), nas guias de tratamento odontoldgico, dos procedimentos listados na tabela

a seguir:

85200093 Retratamento endoddntico birradicular

85200107 Retratamento endoddntico multirradicular

85200115 Retratamento endoddntico unirradicular

85200131 Tratamento endoddOntico de dente com rizogénese incompleta
85200140 Tratamento endoddntico birradicular

85200158 Tratamento endoddntico multirradicular

85200166 Tratamento endoddontico unirradicular

Observacdo: para fins de calculo do indicador somente serdao considerados os
procedimentos com os cdédigos TUSS listados acima, que tiverem o codigo do
dente preenchido, de acordo com a Tabela 28 - Terminologia de dentes, referente

a dentes permanentes (com os cédigos: 11 a 18; 21 a 28; 31 a 38; e 41 a 48).

Denominador: -Média anual de beneficiarios com 12 anos ou mais que possuam
plano com a segmentacao odontoldgica - Sistema de Informacao de Beneficiarios

(SIB)_
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Criticas Aplicaveis

As criticas sdo mecanismos internos para tratamento do conjunto de dados,
utilizadas para deixar as informagdes mais seguras para o uso. Sao aplicadas em
ordem sequencial, de acordo com a prioridade definida, e tém como resultado a

nao aplicabilidade do indicador (o indicador ndo é calculado), ou inconsisténcia

de dados (atribuida nota zero ao indicador).

Apresenta-se a seguir a relacdo de criticas pré-definidas para este indicador.
Apesar de pré-definidas, a avaliacao das criticas (ou da prioridade de aplicagao),
€ dindmica, podendo ser revista a partir da realidade observada no cruzamento
dos diversos sistemas e fontes de dados utilizados a cada ano-base. Por este
motivo, é possivel que durante o processamento, ou apds a divulgacao dos
resultados preliminares do IDSS, quando é oportunizado as operadoras

realizarem questionamentos dos resultados aferidos, as criticas sejam alteradas,

ensejando recalculo dos indicadores.

Critica Prioridade | Resultado
OPS possui menos de 300 beneficiarios com 12 anos ou 1 Nao se aplica
mais em planos que contenham a segmentacao (ndo é
odontoldégica no ano-base (média anual). calculado)
OPS nao possui beneficiarios odontoldgicos nos 12 2 Nao se aplica
meses do ano avaliado (ndo é

calculado)

A OPS processou corretamente arquivos informando 3 Nao se aplica
gue ndo teve movimento no TISS no periodo analisado (ndo é
E ndo informou nenhum evento nos arquivos do SIP calculado)
relativos a trimestres do ano-base
A OPS processou corretamente arquivos informando 4 Inconsistente

gue ndo teve movimento no TISS no periodo analisado

(nota zero)
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segmentacdo odontoldgica do SIB e informou

atendimentos em tipo de guia = 4

Critica Prioridade | Resultado
E informou pelo menos 1 (um) evento nos arquivos do
SIP relativos aos trimestres do ano-base
A OPS nao enviou dados do TISS referentes a um ou 5 Inconsistente
mais meses do ano-base (nota zero)
A OPS ndo teve lancamento incorporado no banco de 6 Inconsistente
dados do TISS E nao teve argquivos sem movimento (nota zero)
processados no ano-base
OPS com Razdo TISS/DIOPS (indicador 4.3) inferior a 7 Inconsistente
30% ou nao foi possivel calcular a Razdo TISS/DIOPS (nota zero)
por inconsisténcia.
Para o calculo dos indicadores que utilizam os dados do
Padrdo TISS, a completude TISS/DIOPS deve ser igual
ou superior a 30%, conferindo validade aos dados.
Esta critica ndo se aplica as autogestdes por RH.
OPS MH que possui média de beneficiarios na 8 Ndo se aplica
segmentacdo odontoldgica do SIB menor ou igual a (ndo é
0,10% da média de beneficiarios da OPS no SIB e nao calculado)
informou tipo de guia = 4 (Guia de Tratamento
Odontologico GTO)
OPS MH que possui média de beneficiarios na 9 Inconsistente
segmentacdo odontoldgica do SIB maior do que 0,10% (nota zero)
da média de beneficidrios da OPS no SIB e ndo
informou atendimentos em tipo de guia = 4
OPS possui média de beneficiarios > zero para a 10 Inconsistente
segmentacdo odontoldgica do SIB e ndo informou (nota zero)
atendimentos em tipo de guia = 4
OPS possui média de beneficiarios =zero na 11 Inconsistente

(nota zero)

Acoes esperadas

Conhecer o perfil epidemioldgico dos beneficidrios que possuem planos de saude

com cobertura odontoldgica.

Programa de Qualificagdo de Operadoras ano-base 2023

Diretoria de Desenvolvimento Setorial

Agéncia Nacional de Saude Suplementar

265



Analisar a orientacdo dos modelos assistenciais praticados na atengao

odontoldgica da saude suplementar.

Apontar a necessidade de estudos especificos de qualidade da atencdao a saude

bucal.

Sensibilizar as operadoras sobre a importancia da prevencao e qualificacdo da

atencdo em saude bucal.

Divulgar os indicadores estabelecidos para as operadoras junto aos prestadores
de servico, para subsidiar processos de planejamento, gestao e avaliagao de
acOes de prevencao e/ou promocao, protecdo e diagndstico precoce em saude

bucal.

Construir um sistema de informagdes que permita a identificacdo do perfil
epidemioldgico (demografico, de utilizacdo, entre outros) da populagdo

beneficiaria.

Limitacoes e Vieses

O indicador podera ser influenciado:
e Pelo tempo de permanéncia do beneficiario no plano, quando este for
insuficiente para evitar endodontias por meio de agdes de promocgao e
prevencao implementadas pela operadora e, também, quando ndo houver
possibilidade de evitar endodontias, diante da entrada de novos beneficiarios
com a necessidade ja instalada;

o Pela composicdo etaria da carteira de beneficiarios; e
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e Pela infraestrutura da rede prestadora de servicos e pelo modelo
operacional da operadora, quando existirem barreias para o acesso a atengao

odontoldgica.
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