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Projcto de Lei n® ‘ P
“Cria a especialidade de cirurgiio-dentista
do traballio no ambito do Municipio de Sdo
Paulo e dd outras providéncias”.

A Cémara Municipal de Sdo Paulo DECRETA:

Art. 1° — As empresas, estardo obrigadas a manter servigos especializados em seguranga, em
odontologia do trabalho.

Art. 2°- Serfio obrigatérios exames médico e odontolégico, por conta do empregador, nas
condi¢des estabelecidas neste artigo e nas instrugdes complementares a serem expedidas pela
Secretaria Municipal de Satde:

Paragrafo unico- A periodicidade e as atividades de prevengéo, promog@o, monitoramento e
a manuten¢do dos servigos em salide ocupacional na drea odontoldgica serdo normatizadas
pela Secretaria Municipal de Saude.

- Protocolo Ledislativo ~ SBP.22

Art. 3°- As empresas terio o prazo de trezentos e sessenta dias contados da data de
publicagdo, para tomarem as providéncias necessarias ao cumprimento do disposto nesta Lei.

Art. 4°. As despesas com a execugdo da presente Lei correrdo por conta das dotagdes
or¢amentdrias proprias, suplementadas se necessario.

14:86 07/93/2014 6038083

Art.5°. Poder Executivo regulamentara esta Lei no prazo de 90 (noventa) dias, contados da
data de sua publicag&o. .

Art. 6°. Esta Lei entra em vigor na data de sua pubhcacao revogadas as disposi¢des em
contrario.

O TUMA

VEREADOR
EQUIPE D= PUBUCAQ’-E{, V
25 MR 2014 .
.“ | |
SPG.42 i
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SAO PAULO

JUSTIFICATIVA

Verifica-se uma lacuna no ordenamento juridico vigente no que tange a saude
bucal do trabalhador, pois, atualmente, ndo ha instrumento legal que ampare e obrigue a |
inclusio de agdes de odontologia nas empresas. ' l . £

| Entendemos que a atengfo a saide bucal € parte integrante das agdes de satde ;

em geral, ndo devendo ser negligenciada, dada a importancia dos transtornos bucais na génese

de acidentes de trabalho e do absenteismo nas empresas.

" Nio se pode félar em atengdo integral a saude do 'trabalhado’r sem inserir as f
agdes de saude bucal, as quais devem ser conduzidas dentro dos Programas de Satde 1
Ocupacional por odontdlogos devidamente capacitados para lidar com a especificidade da
relagdo saude bucal e trabalho. .

Nossa proposta parte desse entendimento e busca contribuir para sanar a lacuna

existente, promovendo a ampliagdo do rol de agdes voltadas para a prevengiio e assisténcia
aos agravos ocupacionais, mediante a incorporagdo de agdes de odontologia do trabalho. S6
assim, as empresas estardo cumprindo o seu dever social de promover a atengdo integral a
satde dos seus trabalhadores. .

Pela importdncia da medida ora proposta, solicitamos o apoio dos nobres Pares
para a sua aprovagao.

Diante de todo o exposto, contamos com o apoio da Edilidade Paulistana para

ver este projeto prosperar.
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CAMARA MUNICIPAL DE

SAO PAULO

PROCURADORIA

SETOR DE PESQUISA, ASSESSORIA E ANALISE PREVIA
PL 0087/14

Realizada a pesquisa no APL (Banco de Dados da Camara Municipal de Sao Paulo) e
no site www.prefeitura.sp.gov.br/legislacdo, a respeito do assunto foi localizado:

- Lei Municipal n® 11.486, de 11 de marco de 1994, que dispbe sobre o atendimento
publico odontolégico, e d& outras providéncias;

- Lei Municipal n°® 11.489, de 11 de marco de 1994, que dispde sobre a realizacdo de
programa de ac¢des preventivas em satde bucal,

- Lei Municipal n° 12.148, de 5 de julho de 1996, que dispbde sobre a criacdo de
Unidades Volantes de Servico Odontolégico para atendimento dos alunos da rede
municipal de ensino;

- Lei Municipal n° 13.322, de 6 de fevereiro de 2002, que dispde sobre a criacdo de
campanha educativa para prevencgao de cancer bucal;

- Lei Municipal n° 13.533, de 19 de mar¢o de 2003, que atribui & Secretaria Municipal
da Saude a manutencdo das acbes preventivas e curativas em saude bucal nos
centros de educacdo infantil e escolas municipais, e da outras providéncias;

- Lei Municipal n® 14.413, de 31 de maio de 2007, que dispde sobre os direitos dos
usudrios dos servicos e das agdes de saude no Municipio, e da outras providéncias;

- Manual de OrientacSes em Saude Bucal para o0 SUS no ambito do Estado de Sao
Paulo, elaborado pela Secretaria de Estado da Saude do Governo do Estado de Sao
Paulo;

- Projeto de Lei da Camara dos Deputados n°® 422/07, que dispSe sobre seguranca e
medicina do trabalho;

- PL 346/12, que dispde sobre a disponibilizacdo pelo Executivo do Kit de Higiene
Bucal;

- PL 141/13, que dispde sobre a criacdo de consultério dentario moével.
Cépias dos textos acima indicados acompanham a presente informacéo.
A Comissao de Constituicao, Justica e Legislacdo Participativa, conforme despacho do

Sr. Presidente de fls. 03.
S30 Paulo, 15 de abril de 2014.

Christiana Samara Chebib
Procuradora Supervisora Substituta do Setor de Pesquisa e Anélise Prévia
OAB/SP 244 .472

Palacio Anchieta  Viaduto Jacaref, 100  S&o Paulo- SP CEP 01319-900 fone (11) 3396-4000 www.camara.sp.gov.br
PL0087-14 pesquisa
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Cémara Municipal de S&o Paulo

Base de dados : legis

Pesquisa : 11486

Total de referéncias : 1

1/1

Titulo:

Ementa:
Projeto:
Autor(es):

LEI N© 11.486 11/03/1994 (ver documento)

Sem revogagdo expressa

Dispoe sobre o atendimento publico odontologico, e da outras providencias.
Projeto de Lei N© 297/1991 (ver documento)

Vital Nolasco

http://cm332adm/scripts/wxis.exe/iah/ 02/04/2014
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PUDIICO OCONTO1091C0, @ TR
outras providiincias.

Miguel Colasuonno, Presidente da Cémara Munici-
pal de Bio Paulo, faz saber que a Camara Municipal  de
SBo Paulo, de acordo com o § 72 do artign 42.da Lei Or-
gdnica do Municipio de S3o Paulo, promulgs a seguinte
lei: .
Art. 181 ~ Fica o Poder Executivo autorizado & im-

plantar atendimento publico odontolédglco, para ~ ser de-

- senvolvido rela Prefeitura em cooperagiio com as Faculda-

dus dw Odontologia, Eecolae de Prdéteen, Entidades Filan-

trédpicas » a iniclativa privada, na forma prevists nesta
lel.

Art. .22 ~ 0 atendimwnto pablico odontolésico deverd

tar coma principios baslcos para a aua execucdo a reali-,

xaclo de:

1 - diagnéstico ¢om indice cpidemiolégico de
rede escoler publica municipal,

IT ~ trabalho am sistema de mutirdo visando a errs-
dicacdu do foco dentario;

111 ~ campanhas de Salde Bucal e¢m escolas
@ privadas; .

IV - cunv@nios com a iniciativa privada, utilizando
universitérios como expousitores;

V - criacdo de Clinicas Méveis em Escolas, Socieda-
des Amigus, de Bairros e outras entidades
abrigd-las, contando referidas unidades mivels cum estu~
dantes de Ddontolovia familiarizadog com métodos ereven-
tivos ¢ curatives;

VI ~ cadastramento de entidaaes
possuan equipamentos aodontolégicos
veis)

Y11 ~ conv@nios alocando assist@ncia de universita-
rios e cirurgides dentistas;

VI!! - hierarquizacdo ¢ valorizac3o da formaclo eu-
peclalizadh nos ramos da Odontologia, dentre os funcio-
narios da Adminietrac3o Municipal.

Art. 32 - 0 atendiments piblico odontolégico com-
preendera us drean de assint@ncia pré-escolar, eacolar e
adul ta.

Art. 42 ~ 0 atendimento pablico odontolégico _pré-

olar dar-se-a da seguinte forma:

1 ~ elaboracdo de livretos orientando ous pais sobre
cuidados com a alimentac3o, observac3u da correts respi-~
racic e degluticdo, 8 orientaclo da sucedo no aleitamen-
to materro ou mamadajra;

i1 - levantamento epidemioldgico em todas as

ches » vscolas municipais de educacdo infantil;
111 ~ programaclio de &udio-visuais dirigidos aos
paig, campanhas anuais de sadds bucdl nas creches,
EMEIs, utilizando-se on esPacos de faculdades # Dbiblio-
tecas riblicas: '
IV - #nsino da correta técnica du escavanem

toda

publicas

filantrépicas que
instalados disponi-

cre-

dunta~
ria;

v - estzmulo as campanhas de vochecho an fldor,

V1 - realizagdo de intercidmbicv odontolégico-atorri-
nolaringulogia rno ambito municipal, visando & prevencio
de moléstias,

Vil -~ prestacdo de a%sist&ncxa 40  pré-wscolar ca-
rente que ndoc esteja matriculado na rede publica munigi-
pal;

VIIl ~ cooperacdo com o iniciativa privada
fornecimento de material de higlene bucal a baixo
ou sob a forma de promocdo; .

IX - instituicdo do "Diz do Dente”, a ser realizado
tado més, nas EMEJg, e creches municipais, com aulas de
higiene bucal ¢ treinamentos com ay criancas.

Art. 52 - 0 atendimento publico odontaldgico
lar compregndera-

- A irteorac3o Universidade-Prafeitura visando:

a) levan%a: to epidemivldgico de cdries, indice de
placay e ad o Q3

») LD]LLscaU, na pratita, a partir dos dados chti-

de otimizacdc em relaciu as caries e indices de hi-

e bural, can escolos da rede pablica de 19 o @R
qGraus; .
€Y tevantanento anual wstatistico vibanao uraus de
incidénoia e prevalé@ncia e cdries;
11 - acompanhamento du odontopadialtra ne que se re-
fare a} !
aV destuticio etiprca e respiracio bucal;
b) mi oclusdo severa.

para o
custo

©SCO-

que possam

.Clinica Fixa dever3c ser prestados servicos de

praﬂz‘;ris;l iac3o mensal da pl aCiugaﬁteuwﬁhiwag/2015 00:00-00.
B

¢30 com a sulu:ao adequada; )
111 - reunides de pais e mﬂg&fsﬁuleQQ,

da Odontologia com a presenca do Cirur.?‘ﬂ
Setor; ol
- os trabalhps praticade
v vbhservacdo dos ge haoh ,:psiyqi

uh C
nhamentc das reclamagies da com 5
negligéncias profissivnais, a ¢argo de um lnspetur Re

gxonaé - promo:ao da “"Semana de Saude Bucal* em todas as

escolas nubl:caa em convénio com a iniciativa pr‘v?daé
com distribuicio de material pedagégicu Je saude ora

brindes como escovas de dentes, dentifricios e sulu;ﬁes
antisseépticas bucais;
- VI - sessles periodicas de videos ou slides para

toda a comunidade escolar.
Art. 62 -~ 0 atendimento
aulto prestard servicos de:
1 - atendimento ao trubalhador desempre;auox

publico odontoldgico ao

11 - assist@ncia aos trabaliadores com renda fami-
liar de até 9 saldrivs minimos;
IIl - asvist@ncia a aposentados com renda familiar

de até U saldarios minimos.

Art. 72 - As Clinicas Moveis e Fixss compreenderdo
vs servicas de alendimento nas adreas de dentistica, pe-
riodontia, cirurgia (exodontiss), odontopediatria, tria-
gem e emergéncia.Paragrafo Gnico -~ Em pelac menos - uma
priotese
para aposentados de baixa renda e de ortodontia preven-
tiva para escolares, bem como atendimento odontolégico
para gestanteu.

Art. 82 ~ A critério das autoridades competentes,
poderac ser instaladas Ulinicas ou Unidades Méveis em
Associacies de Moradores, entidades {ilantrépicas @ nas
escolas municipais. -

Art. 9 ~ As Clinices Fixas contar3o com aparelhos
de Raios X panord3micos e radicoyrafias periapicais.

Art. 10 ~ As Clinicas F[ixaes contar3oc toambém com
consultérios para ateadimento em artadontia preventiva,
odontoupaediatria, protese. endadontia, periodontia @ la-
boratdrio de préitese padrdo.

Art. {1 ~ As Clinicas Fixas funcionar3o em jornadas
de 12 horas didrias, com turnos de 4 horas, contando ca-
da turno com R eupecjalistas de cada area odontoldgica.

Art. L2 ~ Devera ser instalada pelo menos uma Cli-
nica Fixa na regido central da cidade, devendo contar
com atendimento de Raios X, Ortodontia Preventiva, Pra-

tese ¢ Endodontia.

Art. 13 - As Clinicas Miveis funcionar3oc em sistema
de rodizio nas diversas regifes do Municipio, devendo
cada uma delas atender a3 uma populagdo de aproximadamen—
te 200.000 habitantes.

Art. 14 - Fica autorizada a Secretaria Municipal de
Sadde a firmar convénios com empresas privadas, socieda-
des amigos de bairros, enlidades filantripicas, faculda-
des de odontolagia e escolas de prétese, sediadas no Mu-
nicipio, para os fins do disposto nesta lei.

. Art 135 ~ Pava o pleno funcionamento das Clinicas
Moveis, fica o Executivo asutorizado a promover selec3o
de recém-formados em Odontologia, vs quais deverdo ser
contratados como estagidrios por pruzo'improrronéval de
um ano. .

Art. 16 - 0 Executivo regulamentard a presente  lei
nu que couber, nu prazo maximo de 90 dias, a conltar da

sua publicacdo.

Art. L7 - As despesas coum a execucdo desta lei cor-
rerdo por conta de dotactes orgdmentarias proéprias, su-
plementadas se necessario.

Art. 18 -~ Esta lei entrard eam vigor na data de sua
publicac8o, revogadas as disposicdes em contraric.

C3mara Municipal de S3o Paulo, ii de marco de 1994.

' 0 Presidente,
Miguel Colasuonric.

Publicada nda Diretoria Geral da C3mara Municipal de
530 Paulo, em L4 de marco de 1994.
.0 Diretor Geral,
Carlos Borromeu Tini

ista rda
et amk:

v
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Camara Municipal de Sdo Paulo

Camara Municipal de Sdo Paulo

Base de dados : legis
Pesquisa : 11489
Total de referéncias : 1

1/1
Titulo: LEI N© 11.489 11/03/1994 (ver documento)
Sem revogagao expressa
Ementa: Dispoe sobre a realizagao de programa de agoes preventivas em saude bucal.
Projeto: Projeto de Lei N° 386/1992 (ver documento)
Autor(es): Adriano Diogo

[ Back ]
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v Dispoe sobre a realizag
de programa de agoes pre—'
ventivas em saude bucal

_Miguel Colassuono. Presidente da Camara Munic1pal
de Sao Paulo, faz saber que a Camara Municipal de -Sao
Paulo, de acordo com o § 72 do art. 42 da Lei Organica
do Municipio de Sao Paulo, promulga a seguinte lei:

Art, 19 - A Prefeitura do Municipio de Sao Paulo
.realizara’ programa- periodico de agoes coletivas preven—
tivas em saude bucal. -

Art. 22 - As agoes preventivas em saude bucal . .deve
rao ser desenvolvidas preferencialmente'

I - nas escolas e creches municipais e convenia-
.das; : ; 3
oA I1 - nas Unidades Basicas de Saude;
ITI - nos espagos comunitarios.

Paragrafo unico - Das agoes preventivas de saude
bucal participarao as criangas, ‘adolescentes, adultos e
os servidores publicos municipais lotados nos orgaos re
foridos nos incisos I e II deste artigo.

Art ‘3% ~ As agoes preventivas em saude bucal se -
rao coletivas e incluirao, rno minimo, a associagao dos
seguintes’ metodos' .

I - bochechos fluorados;

IT -- escovagoes semanais supervisionadas,
II1 -~ aplicagoes bimestrais de fluor;
IV -~ atividades educativas de suporte;

Art. 4% - As agoes preventivas em saude bucal serao
realizadas pelas equipes das Unidades Basicas de Saude.
supervisionadas por um cirurgiao dentista.

Art. 5% -~ Para a realizagao das agoes preventivas
em saude bucal, as equipes das Unidades Basicas de Sau-
de contarao, no minimo, com os seguintes insumos:

I - escovas dentarias; .
IT .- creme dental fluoretado'
IIT - gel de fluor;
IV - flior para bochechos;
V - material educativo. : 4
tes. da- execugao es
6¢ - As despesas, ‘decorrent -—
ta 1e?rtéorrerao por ‘conta das dotagoes orgamentarias

proprias. ) .
Art. 72 - O Prefeito regulamen
ta dias apos a sua publicagao
Art, 89 - Esta leil entrara em vig
publicagao.

Art. 92 - Revogam-se as disposigoes em C
14 de margo de 1994.

[

taré éstaxlei em trig
or na data dg sua

ontrario.

Camara Municipal de Sao Paulo,
0 Presidente,
Miguel Colassuono
Publicada na Diretoria
Paulo em, 14 de margo de 1994.

O Diretor Geral,
Carlos Borromeu Tini

Geral da Camara Municipal de Sao

.fls. 10
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Camara Municipal de S&o Paulo
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Base de dados : legis

Pesquisa: 12148

Total de referéncias : 1

1/1

Titulo:
Ementa:

Projeto:
Autor(es):

LEI N© 12.148 05/07/1996 (ver documento)
Sem revogagdo expressa

Dispoe sobre a criagao de Unidades Volantes de Servigo Odontologico para atendimento dos

alunos da rede municipal de ensino.
Projeto de Lei N° 487/1993 (ver documento)
Toninho Paiva

[ Back ]
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LEI N. 12.148 - DE 5 DE JULHO DE 1996

Dispde sobre a criagdo de Unidades Volantes de Servigo Odontoldégico para
atendimento dos alunos da rede municipal de ensino.

(Projeto de Lei n. 487/93, do Vereador Antonio de Paiva Monteiro Filho)

Paulo Maluf, Prefeito do Municipio de Sdo Paulo, usando das atribuigcbes que lhe sdo
conferidas por lei.

Faz saber que a Camara Municipal, em sessdo de 25 de junho de 1996, decretou e eu
promulgo a seguinte Lei:

Art. 10 Ficam criadas Unidades Volantes de Servigo Odontoldgico destinadas,
exclusivamente, ao atendimento dos alunos da rede municipal de ensino.

Art. 20 O atendimento de que trata o artigo 1° desta Lei sera prestado nas Unidades
onde os alunos estiverem matriculados.

Art. 30 Caberd ao Executivo a regulamentacdo da presente Lei, no prazo de 60
(sessenta) dias, contados de sua publicagdo.

fls. 12
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Céamara Municipal de Sdo Paulo

Camara Municipal de Séo Paulo

Base de dados : iegis

Pesquisa : 13322

Total de referéncias : 1

1/1

Titulo:

Ementa:

Projeto:
Autor(es):
Regulamentagéo:

LEI N° 13.322 06/02/2002 (ver documento)

Sem revogagao expressa

Dispoe sobre a criagao de campanha educativa para prevengao de cancer bucal.

Projeto de Lei N° 430/2001 (ver documento)

Atilio Francisco

Decreto n© 42.178/2002 - Regulamenta esta Lei. (ver documento)

PARA VERIFICAR SE HA ALTERACBES PARA OS ATOS E DECRETOS DE REGULAMENTAGAO
DESTA NORMA, FACA NOVA PESQUISA PELO NUMERO DE CADA ATO OU DECRETO DE
REGULAMENTAGAO.

http://cm332adm/scripts/wxis.exe/iah/

[ Back 1

02/04/2014
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LEI N°© 13,322, 6 DE FEVEREIRO DE 2002
(Projeto de Lei n® 430/01, do Vereador Atilio Francisco - PTB)

Dispde sobre a criagdo de campanha educativa para prevengdo de cancer bucal.

MARTA SUPLICY, Prefeita do Municipio de Sdo Paulo, no uso das atribuigées que |lhe sdo
conferidas por lei, faz saber que a Camara Municipal, em sessdo de 28 de dezembro de
2001, decretou e eu promulgo a seguinte lei:

Art. 10 - Os equipamentos sociais da Prefeitura do Municipio de Sdo Paulo deverdo organizar
acoes educativas para a prevencdo do cancer bucal.

Art. 20 - Estas atividades deverdo ser orientadas por profissionais da drea de saude, para
grupos de idosos, adultos e escolares a partir da 52 série do ensino fundamental.

Art. 39 - As despesas decorrentes da presente lei correrdo por conta das dotacdes
orcamentarias préprias, suplementadas se necessério.

Art. 40 - O Poder Executivo regulamentard a presente lei no prazo de 60 (sessenta) dias, a
contar da data de sua publicagao.

Art. 50 - Esta lei entraré, em vigor na data de sua publicagado.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 6 de fevereiro de 2002, 449° da fundacao
de Séo Paulo.

MARTA SUPLICY, PREFEITA

ANNA EMILIA CORDELLI ALVES, Secretaria dos Negdcios Juridicos

JOAO SAYAD, Secretdrio de Finangas e Desenvolvimento Econdmico

EDUARDO JORGE MARTINS ALVES SOBRINHO, Secretdrio Municipal da Satide

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 6 de fevereiro de 2002.

RUI GOETHE DA COSTA FALCAO, Secretdrio do Governo Municipal
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Camara Municipal de Sdo Paulo

Base de dados : legis

TN
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Pesquisa: 13533

Total de referéncias : 1

1/1

Titulo:
Ementa:
Projeto:

Autor(es):
Revogagdo:

LEI N© 13.533 19/03/2003 (ver documento)

Sem revogagdo expressa

Atribui a Secretaria Municipal da Saude a manutengao das agoes preventivas e curativas em
saude bucal destinadas as criangas usuarias de centros de educagao infantil e escolas
municipais, € da outras providencias.

Projeto de Lei N© 25/2002 (ver documento)
EXECUTIVO; Marta Suplicy
Revoga a Lei n® 11.852/1995, (ver documento)
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LEI N© 13,533, DE 19 DE MARGO DE 2003
(Projeto de Lei n® 25/02, do Executivo)

Atribui a Secretaria Municipal da Saude a manutencdo das acées preventivas e
curativas em saude bucal destinadas as criangas usuarias de centros de educacdo
infantil e escolas municipais, e da outras providéncias.

MARTA SUPLICY, Prefeita do Municipio de Sao Paulo, no uso das atribuicées que lhe sdo
conferidas por lei, faz saber que a Camara Municipal, em sessao de 25 de fevereiro de
2003, decretou e eu promulgo a seguinte lei:

Art. 10 - Incumbe a Secretaria Municipal da Satde manter o atendimento odontoldgico as
criangas usuarias de centros de educacgdo infantil e escolas municipais.

§ 10 - As agbes preventivas e educativas em salude bucal serdo promovidas nos espagos
escolares.

§ 20 - As agOes curativas serdo promovidas nas unidades de satide da rede municipal,
observadas as disposicdes previstas no Decreto n® 41,221, de 05 de outubro de 2001.
Art. 29 - Ficam transferidas para a Secretaria Municipal da Saude - SMS os materiais,
instrumentos e equipamentos odontolégicos, cirurgides-dentistas e pessoal especializado
eventualmente alocados na Secretaria Municipal de Educac¢do - SME.

Art. 30 - Fica revogada, em todos 0s seus termos, a Lei n© 11.852, de 13 de junho de 1995,
que dispde sobre a implantagdo de consultérios odontolégicos em todas as escolas e centros
de educagao infantil sob a supervisdo e administragdo da Prefeitura do Municipio de S&o
Paulo.

Art, 40 - Esta lei entraré, em vigor na data de sua publicagao.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 19 de margo de 2003, 450° da fundagao
de Sdo Paulo.

MARTA SUPLICY, PREFEITA

LUIZ TARCISIO TEIXEIRA FERREIRA, Secretario dos Negdcios Juridicos

JOAO SAYAD, Secretério de Finangas e Desenvolvimento Econdmico

MARIA APARECIDA PEREZ, Secretdria Municipal de Educagdo

GONZALO VECINA NETO, Secretario Municipal da Salde

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 19 de margo de 2003.

RUI GOETHE DA COSTA FALCAO, Secretdrio do Governo Municipal
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Cémara Municipal de S&o Paulo

Base de dados : legis

Pesquisa: 14413

Total de referéncias : 1

1/1

Titulo:
Ementa:
Projeto:

Autor(es):
Alteragdes:

LEI N© 14.413 31/05/2007 (ver documento)

Sem revogagao expressa

Dispde sobre os direitos dos usudrios dos servigos e das agdes de salide no Municipio, e dé
outras providéncias.

Projeto de Lei N© 920/1997 (ver documento)

Carlos Neder

Lei 15.281/2010 - Altera o inciso II do art. 2° desta Lei. (ver documento)

[ Back ]
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LEI N° 14.413, DE 31 DE MAIO DE 2007

(Projeto de Lei n® 920/97, do Vereador Carlos Neder - PT)

Dispde sobre os direitos dos usuarios dos servigos e das agdes de salide no Municipio e
dé outras providéncias.

GILBERTO KASSAB, Prefeito do Municipio de S&o Paulo, no uso das atribuicdes que lhe
sdo conferidas por lei, faz saber que a Cdmara Municipal, em sessio de 8 de maio de
2007, decretou e eu promulgo a seguinte leij:

Art. 10 A prestacdo dos servigos de satide aos usudrios, de qualquer natureza ou
condigdo, serd universal e igualitaria, nos termos do art. 213 da Lei Orgénica do
Municipio de S&o Paulo.

Art. 20 S8o direitos dos usuarios dos servigos de salide no Municipio:

1 - ter um atendimento digno, atencioso e respeitoso;

11 - ser identificado e tratado pelo seu nome ou sobrenome;

111 - ndo ser identificado ou tratado por:

a) nimeros;

b) cédigos;

¢) ou de modo:

1. genérico;

2. desrespeitoso;

3. preconceituoso;

IV - poder identificar as pessoas responséveis, direta ou indiretamente, por sua
assisténcia através de crachds visiveis, legiveis e que contenham:

a) nome completo;

b) fungdo;

¢) cargo;

d) nome da instituigéo;

V - receber informag0es claras, objetivas e compreensiveis sobre:

a) hipéteses diagndsticas;

b) diagnésticos realizados;

¢) exames solicitados;

d) agles terapéuticas;

e) riscos e beneficios dos tratamentos propostos;

f) duragdo prevista do tratamento proposto;

@) no caso de procedimentos de diagndsticos e terapéuticos invasivos:

1. necessidade ou ndo de anestesia;

. tipo de anestesia a ser aplicada;

. instrumental a ser utilizado;

. partes do corpo afetadas;

. efeitos colaterais, riscos e conseqiiéncias indesejaveis;

. duragdo esperada do procedimento;

h) exames e condutas a que serd submetido;

i} a finalidade dos materiais coletados para exame;

j) alternativas de diagndsticos e terapéuticas existentes, no servico de atendimento em
outros servigos;

1) outras questdes que julgar necessarias;

VI - recusar procedimentos diagndsticos ou terapéuticos, nos termos do art. 3° da Lei
Complementar n® 791, de 9 de margo de 1995;

VII - acessar, a qualquer momento, o seu prontudrio médico, nos termos do art. 3° da
Lei Complementar n© 791, de 9 de marco de 1995;

VIII ~ receber por escrito o diagndstico e o tratamento indicado, com a identificacdo do
nome do profissional e o seu nimero de registro no érgdo de regulamentagéo e
controle da profissdo;

DU WN

IX - receber os medicamentos prescritos, acompanhados de bula, impressa de forma
compreensivel e clara, contendo:

a) efeitos colaterais;

b) contra-indicagses;

¢) data de fabricagdo;

d) prazo de validade,

e) nome genérico do prlnaplo ativo;

f) posologias usuais;

X - receber as receitas:

a) com o nome genérico das substancias prescritas;

b) datilografadas ou em caligrafia legivel;

c) sem a utilizagdo de cédigos ou abreviaturas;

d) com o nome do profissional e seu nimero de registro no érgdo de controle e
regulamentagdo da profissdo;

e) com assinatura do profissional;

XI - conhecer a procedéncia do sangue e dos hemoderivados e poder verificar, antes
de recebé-los, os carimbos que atestaram a origem, sorologias efetuadas e prazo de
validade;

XII - ter anotado em seu prontudrio, principalmente se inconsciente durante o
atendimento:

a) todas as medicagles, com suas dosagens, utilizadas;

b) registro da quantidade de sangue recebida e dados que permitam:

1. identificar a sua origem;

2. sorologias efetuadas;

3. prazo de validade;

XIII - ter assegurado, durante as consultas, internagdes, procedimentos diagndsticos e
terapéuticos e na satisfagdo de suas necessidades fisiolégicas:

a) a sua integridade fisica;

b) a privacidade;

¢) a individualidade;

d) o respeito aos seus valores éticos e culturais;

X1V - ser acompanhado, se assim o desejar, nas consultas e internagdes por pessoa
por ele indicada;

XV - ter a presenc¢a do pai do nascituro nos exames pré-natais e no momento do
parto;

XVI - ter a presenga de um neonatologista por ocasido do parto e a realizag8o dos
exames laboratoriais obrigatérios no recém-nascido;

XVII - receber do profissional adequado, presente no local, auxilio imediato e oportuno
para a melhoria do conforto e bem-estar;

XVIII - ter um local digno e adequado para o atendimento; -
XIX - receber ou recusar assisténcia moral, psicolégica, social ou religiosa;
XX - ser prévia e expressamente informado quando o tratamento proposto for
experimental ou fizer parte de pesquisa;

XXI - receber anestesia em todas as situagdes indicadas; S
XXII - recusar tratamentos dolorosos ou extraordindrios para tentar prolongar a V|da¢
XXIII - optar pelo local da morte. *
§ 10 A crianca, ao ser internada, terd em seu prontudrio a relagdo das pessoas que.
poderdio acompanha-la integralmente durante o periodo de internagéo. .
§ 20 A internagdo psiquidtrica observara o disposto na Segdo III do Capitulo IV do
Titulo I da Segunda Parte da Lei Complementar n® 791, de 9 de margo de 1995.
Art. 30 E vedado aos servigos publicos de satide e as entidades, publicas ou priva
conveniadas ou contratadas pelo Poder Piblico:
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I - realizar, proceder ou permitir qualquer forma de discriminagd@o entre os usuarios
dos servigos de saude;

11 - prestar servigos ou agdes de satde discriminatdrios, em termos de acesso ou
qualidade, entre usuérios do Sistema Unico de Satde e os beneficiarios de planos,
seguros, contratos ou convénios privados de sadde, préprios ou por eles
intermediados; ,

III - manter acessos diferenciados para os usudrios do Sistema Unico de Satde e
quaisquer outros usudrios, em face de necessidades de atengdo semelhantes.
Parédgrafo Unico. O disposto no inciso III deste artigo compreende também as portas
de entrada e saida, salas de estar, guichés, listas de agendamento e filas de espera.
Art. 40 Os servigos publicos de satide e as entidades privadas, conveniadas ou
contratadas pelo Poder Publico, t&m que garantir a todos os pacientes e usuérios:

1 - a igualdade de acesso, em idénticas condigdes, a todo e qualquer procedimento,
médico ou ndo, que se faga necessario e seja oferecido pela instituigdo;

II - o atendimento equénime em relagdo & qualidade dos procedimentos referidos no
inciso anterior.

Pardgrafo Unico. O direito & igualdade de condigdes de acesso a todos os servigos,
exames, procedimentos e & sua qualidade, nos termos desta lei, é extensivo as
autarquias, institutos, fundagGes, hospitais universitérios e demais entidades, pablicas
ou privadas, que recebam, a qualquer titulo, recursos do Sistema Unico de Sadde.
Art. 50 O descumprimento do disposto nesta lei implicard, sem prejuizo das sangdes
administrativas, civis e penais cabiveis, na suspenséo imediata da transferéncia dos
recursos do Sistema Unico de Salde & entidade, de qualquer natureza, infratora.
Pardgrafo Unico. Qualquer pessoa é parte legitima para comunicar os casos de
descumprimento desta lei ao Conselho Municipal de Salde.

Art. 60 Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 31 de maio de 2007, 45490 da
fundagdo de S&o Paulo.

GILBERTO KASSAB, PREFEITO

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 31 de maio de 2007.

CLOVIS DE BARROS CARVALHO, Secretario do Governo Municipal
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PUBLICADO DOC 10/09/2010, p. 1 c. 2

LEI N° 15.281, DE 9 DE SETEMBRO DE 2010

(Projeto de Lei n® 144/08, do Vereador Carlos Neder - PT)

Altera o inciso II do art. 20 da Lei n°® 14.413, de 31 de maio de 2007.

GILBERTO KASSAB, Prefeito do Municipio de Sdo Paulo, no uso das atribuigdes que
Ihe sdo conferidas por lei, faz saber que a Camara Municipal, nos termos do
disposto no inciso I do artigo 84 do seu Regimento Interno, decretou e eu promulgo
a seguinte lei:

Art. 1° O inciso II do art. 29 da Lei n° 14.413, de 31 de maio de 2007, passa a
vigorar com a seguinte redagao:

“Art. 20 S&o direitos dos usuarios dos servicos de salide do Municipio:

II - ser identificado e tratado pelo seu nome ou sobrenome, ou ainda, em se
tratando de usuario travesti, transexual ou transgénero, pelo nome social que
adotaram.”(NR)

Art. 20 Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 9 de setembro de 2010 4570
da fundacao de Sdo Paulo.

GILBERTO KASSAB, PREFEITO

CLOVIS DE BARROS CARVALHO, Secretério do Governo Municipal

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 9 de setembro de 2010.
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO EM SAUDE
GRUPO TECNICO DE ACOES ESTRATEGICAS
AREA TECNICA DE SAUDE BUCAL

MANUAL DE ORIENTACOES
EM SAUDE BUCAL PARA O SUS
NO AMBITO DO ESTADO DE SAO PAULO

Governador
José Serra

Secretario de Estado da Satde
Luiz Roberto Barradas Barata

Coordenadora de Planejamento em Salde
Silvany Lemes Cruvinel Portas

Coordenadora do Grupo Técnico de A¢des Estratégicas - GTAE
Dalva Regina Massuia

( i GOVERNO DE Assistente Técnico do GTAE
AE  stremre %SADPAULO Stela Felix Machado Guillin Pedreira

e e ks et DA SAUDE
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Area Técnica de Satde Bucal do Grupo Técnico de Agdes Estratégicas - GTAE-CPS/SES-SP
Tania Regina Tura Mendonga

Coordenadores Regionais de Satide Bucal da SES-SP
DRS 1- Mylene Cristina Pauletto

MANUAL DE ORIENTAGOES e ™

DRS 4 - Andréa Mello Dusch O. Gomes
£ DRS 5 - Helda Maria Lucarelli Elias

EM SAUDE BUCAL PARA O SUS RS o
DRS 7 - Katia Santos Aradjo

~ ~ DRS 8- Aline Aparecida Monroe
NO AMBITO DO ESTADO DE SAO PAULO DRS 9 - Clatidio Cesar Rossi
DRS 10 - Edmari Kristensen Ciantelli
DRS 11 - Adilson Oliveira
DRS 12 - Paulo Roberto dos Santos
DRS 13 - Eula Otacilia de Meto
DRS 14 - Sueli Elizabeth Lemes Moreira
DRS 15 - Julio Cezar Pagliusi Gomes
DRS 16 - Claudia Maria Krauss Alves Lima
DRS 17 - Célia Maria de Carvalho

Grupo Bipartite de Saude Bucal da SES-SP
Ana Emilia Gaspar
@ @ Catalina Riera Costa @
Maria da Candeléria Soares
Silvia Regina Fedato Barbosa
Ténia Regina Tura Mendonga

Grupo de Satide Bucal do COSEMS
Ana Emilia Gaspar
Doralice Severo da Cruz
Jaqueline Bulgareli de Faria
Luis Tofani
Maria da Candeléria Soares
Maria Fernanda de Montezuma Tricoli
Olivia Cristina C. Furian Diniz

Vladen Vieira
Esse doc rep! o Itado das discussdes entre os Coordenadores Estaduais
de Saiide Bucal em 2007/2008, por meio do Grupo de Trabalho Virtual e adaptad: Apoiadores.do COSEMS
as especificidades regionais para o Estado pelos seguintes grupos: i Luis Carlos Casarin

Marco Antonio Manfredini
Area Técnica de Sadde Bucal do Grupo Técnico de Acdes Estratégicas-GTAE-CPS/SES-SP, . . ) )
Coordenadores Regionais de Satde Bucal da SES-SP, Grupo Técnic? Odontolégico - GTO / SERSA / CVS/ CCD / SES-SP
Grupo Bipartite de Saide Bucal da SES-SP, José Geraldo Lupato Conrado
Grupo de Saude Bucal do COSEMS-SP,
Grupo Técnico Odontolégico - GTO/ Servigos de Satide-SERSA/
Centro de Vigilancia Sanitaria-CvS/CCD/SES/SP.

Instituto de Satide ~ SES/SP
Patricia Nieri Martins
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AB - Atengdo Bésica

ASB - Auxiliar de Satde Bucal

AP - Atengdo Primaria

AlH - Autorizagao de Internagao Hospitalar

AMA - Assisténcia Médica Ambulatorial

AME - Assisténcia Médica Especializada

AMQ - Avaliagdo e Monitoramento de Qualidade

ANS - Agencia Nacional de Saude

ANVISA — Agencia Nacional de Vigilancia Sanitéria

APAC - Autorizagéo de Procedimentos de Alto Custo

CAPS - Centro de Assisténcia Psicossocial

CD - Cirurgiado Dentista.

CEO - Centro de Especialidade Odontoldgica

CES - Conselho Estadual de Saude

CGR - Colegiado de Gestdo Regional

CIB - Comissdo Intergestores Bipartite

CID Classificagdo Internacional de Doengas

CIT - Comissao Intergestores Tripartite

CMDCA - Consetho Municipal de Direitos da Crianga e do Adolescente
CMS - Conselho Municipal de Saude

CNES - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude

CNS - Conselho Nacional de Saude

CNSB: Conferéncia Nacional de Satde Bucal.

COFINS - Contribui¢do Social para o Financiamento da Seguridade Social
CONASEMS - Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude
CONASS - Conselho Nacional de Secretérios Estaduais de Saude
COSEMS: Conselho Estadual de Secretarios Municipais de Satide
CPMF: Contribuigéo Proviséria sobre 2 Movimentagao Financeira.
DATASUS - Departamento de Informatica do SUS

EACS - Equipe de Agentes Comunitérios de Satde

EC 29: Emenda Constitucional n°, 29 de 13 de setembro de 2000
ECA - Estatuto da Crianga e do Adolescente

EPBA - Elenco de Procedimentos Basicos Ampliado

ESB - Equipes de Saude Bucal

ESF - Estratégia de Saide da Familia

ESF - Equipes de Saude da Familia

FAEC: Fundo de A¢oes Estratégicas e Compensagao.

FMS: Fundo Municipal de Saude.

FNS: Fundo Nacional de Saude.

FPM: Fundo de Participagao dos Municipios.

Fs:Fundo de Sadde

FUNASA - Fundagdo Nacional de Saude

GESCON - Sistema de Gestdo Financeira e de Convénios

GM: Gabinete do Ministro.

GPAB: Gestao Plena da Atengao Basica.

GPSM: Gestao Plena da do Sistema Municipat
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INSS - Instituto Nacional de Seguridade Social

MAC: Média e Aita Complexidade.

MP — Medida Provisoria

MS - Ministério da Saude

NAPS - Ntcieo de Assisténcia Psicossocial

NASF - Nucleo de Apoio a Satide da Familia

NOAS — Norma Operacional da Assisténcia a Saude

NOB - Norma Operacional Bésica

OMS - Organizagdo Mundial da Saude

OPAS - Organizagao Pan-Americana da Saude

PAB fixo: Piso da Atengéo Basica - fixo.

PAB varidvel: Piso da Atengdo Bdsica-varidvel.

PAB-A: Piso da Atengdo Bésica Ampliado

PDI: Plano Diretor de Investimentos.

PDR: Plano Diretor de Regionalizagao.

PNSB: Politica Nacional de Satide Bucal.

PPI: Programagao Pactuada e Integrada.

PSF: Programa de Satide da Familia

PACS - Programa de Agentes Comunitérios de Saude

PAISM - Assisténcia Integral a Saude da Mulher

PBVS - Piso Bésico de Vigilancia Sanitéria

PD! - Plano Diretor de Investimentos

PDR - Plano Diretor de Regionalizagao

PHPN - Programa de Humanizagao no Pré-natal e Nascimento

PMS - Plano Municipal de Saude

PNHAH - Programa Nacional de Humanizagéo da Assisténcia Hospitalar
PNI - Programa Nacional de Imunizagoes

PPI - Programacéo Pactuada e Integrada

PROESF - Projeto de Expanséo e Consolidagéo da Saude da Familia
PROFAE - Projeto de Profissionalizagio dos Trabalhadores da Area de
Enfermagem

PSF — Programa Saude da Familia

RAG - Relatdrio Anual de Gestao

RIPSA — Rede Interagencial de Informagdes para a Saude

SADT - Servigos de Apoio Diagnostico Terapéutico

SB 2002: Levantamento Epidemioldgico de Saude Bucal 2002

SES - Secretaria Estadual de Saude

SIAB - Sistema de Informagdo da Atengao Basica

SIA-SUS - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS

SIAFEM/SP - Sistema Integrado da Administragao Financeira para Estados e Municipios
SIGAB ~ Sistema de Gerenciamento de Unidade Ambulatorial Basica
SIGAE - Sistema de Gerenciamento de Unidade Ambulatorial Especializada
SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos
SIH-SUS - Sistema de Informagbes Hospitalares do SUS

SIM - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade

SIMAC - Sistema de Informagoes de Alta e Media Complexidade

SINAN - Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notificagao Nascidos Vivos
SINAVISA - Sistema Nacional de Vigilancia Sanitdria
SIOPS - Sistema de Informagoes sobre Orgamentos Publicos em Saude
SISCOLO ~ Sistema de Informagdes do Combate ao Cancer do Colo do Utero

SISFAF - Sistema de Transferéncia Fundo a Fundo SP - Sao Paulo
SISPACTO - Sistema de Pactuagéo dos Indicadores do Pacto pela Saude
SMS: Secretaria Municipal de Satide

SUS: Sistema Unico de Satde

TSB: Técnico de Saude Bucal

TCG: Termo de Compromisso de Gestao

UBS: Unidade Bésica de Satide

USF - Unidade de Satide da Familia
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INTRODUCAO

Na dltima década, a Secretaria de Estado da Satide de Séo Paulo — SES-SP - passou por diversos
processos de reestruturagdo tendo em 2007, sua ultima configuragao estrutural, que criou o Grupo
Técnico de Agoes Estratégicas - GTAE/CPS, através da Resolugao SS 282, 3/08/2007 para acompanha-
mento das Politicas especificas do Estado em determinadas areas, dentre as quais, 0 acompanha-
mento das agdes da Area Técnica de Satde Bucal,

Essa decisao foi pautada a partir das diretrizes dispostas na Portaria n.> 1097/GM-MS de 22 de
maio de 2006, que definiu o processo de Programagao Pactuada e Integrada e apontou seus objeti-
vos e eixos otientadores, Como a programagao deve integrar as vérias dreas de atengdo a salide, em
coeréncia com o processo global de planejamento e ser orientada por prioridades definidas pelos
gestores, o GTAE foi estabelecido para suprir essa necessidade.

Levando em conta essas agdes o Ministério da Satide propée politicas especificas para orientar
o processo de programagdo de algumas éreas, definidas como estratégicas, mas é responsabilidade
do Gestor Estadual do SUS a definigdo da politica estadual de atengdo a satide bem como o acom-
panhamento das a¢des prioritdrias e seus resultados.

No entanto, diante da diversidade e especificidade das dreas técnicas que compdem o conjunto
das agdes assistenciais sob a responsabilidade da Secretaria de Estado da Saude, ha a necessidade
de incrementos e fomentos & implantagdo e consolidagdo das Redes e Sistemas Assistenciais em
Saude que acabam por definir e priorizar as responsabilidades atribuidas ao GTAE/CPS:

Séo elas as seguintes:

1. Propor medidas que visem & estruturagdo das respectivas dreas técnicas / assistenciais na l6gi-
ca de constituigdo de Redes e Sistemas Assistenciais.

II. Assessorar o Secretdrio de Satde e a outras autoridades ou 6rgaos da SES-SP em assuntos
afetos as dreas técnicas sob sua coordenagao;

Il Propor e elaborar documentos normativos da SES-SP {Portaria, Nota Técnica, etc), referentes
as questdes assistenciais do SUS no Estado;

IV. Apoiar tecnicamente as atualizagoes da Politica de Satde do Estado e as Politicas setoriais de
satide (salide mental, saude do trabalhador, saide do deficiente, do idoso, assisténcia ao parto e ao
recém nascido e grupos vulneréveis).

V. Subsidiar a Camara Técnica da CiB;

Vi. Orientar a elaboragao de projetos de interesse para a Politica Estadual de Saude;

V. Elaborar protocolos técnicos e de regulagao nas areas de atuagao;

VIII. Participar na formulagdo e na execugao da politica de formagao e desenvolvimento de re-
cursos humanos para a saude, nas areas especificas;

IX. Articular-se com as coordenadorias da Secretaria, com o objetivo de implementar atividades
assistenciais relativas as suas areas técnicas, em conformidade com as atribuigbes e fungbes da Se-
cretaria;

X. Promover a articulagao com as sociedades cientificas, gestores do SUS, prestadores de servi-
¢0s, associagoes de usuarios, universidades e outros interlocutores, sobre assuntos de interesse da
SES-SP no que se refere &s areas afetas ao setor;

XI. Representar a SES/SP em assuntos afetos as dreas técnicas sob sua coordenagao;

XIi. Organizar, promover e participar de eventos relacionados as propostas de trabalho desen-
volvidas pelas dreas técnicas;

Xiil. Desenvolver tarefas especificas, em suas dreas de atuagao, determinadas pelo Secretdrio de Satde.

tol
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XIV. Orientar os municipios na execugdo dos programas relacionados as agoes estratégicas.

XV. Dar suporte operacional em atividades técnicas de dreas de sua competéncia

XVI. Contribuir para 0 acompanhamento das agdes desenvolvidas pelo sistema de Controle e
Avaliagdo e pela Regulagio.

O GTAE esté constituido por 12 Areas Técnicas, dentre elas a de Satide Bucal; responsével pelo
planejamento e implementagao das agdes definidas acima.

Na Coordenadoria de Planejamento de Saude - CPS, constituiu-se o Grupo de Atengdo Bdsica/
PSF responséavel pela qualificagéo das Equipes de Satide Bucal ~ ESB, pela habilitagao dos Centros de
Especialidades Odontolégicas - CEO e Laboratérios Regionais de Protese Dentdria - LRPD, além de
acompanhar, junto ao Setor de Finangas, os Termos Aditivos - TA ~ especificos em Satide Bucal.
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OBJETIVO

O objetivo deste documento é subsidiar os Coordenadores Regionais e Municipais de Saude
Bucal para o planejamento da gestdo, bem como implantar, avaliar e monitorar as politicas de saude
conforme diretrizes estaduais e nacionais no desempenho de suas fungées na rotina do trabalho;
informando e orientando através de diversas fontes de informagoes disponiveis nos sistemas.

JUSTIFICATIVA

Os Coordenadores de Satide Bucal ao assumirem as suas fungdes se deparam com dificuldades
de acesso as diversas fontes de informagées que poderiam facilitar o seu trabatho.

De forma objetiva, este Manual orienta como acessar estas fontes e também, apresenta sugestoes
para alguns modelos de fichas, prontuarios e outros documentos utilizados no cotidiano do trabalho.

DOCUMENTOS NORTEADORES ESTADUAIS

Recortede D.O.E. / Data24/05/2007 / SecaolPagina24e25

Saude
GABINETE DO SECRETARIO

Resolugao SS-159 de 23-5-2007
Estabelece rotinas de monitoramento das A¢oes Coletivas e das Atividades Coletivas em Satide
Bucal nos servicos integrantes do SUS/SP

O Secretdrio da Satide, de conformidade com o que dispde o artigo 17, inciso X1, da Lei Federal
8.080, de 19/09/1990, e, Considerando o disposto na Portaria n°. 95 de 14/02/2006, da Secretaria de
Atengdo a Saude do Ministério da Saude, que exclui da Tabela de Procedimentos do Sistema de In-
formacao Ambulatorial do Sistema Unico de satde - SIA-SUS, o procedimento de codigo 03.011.01-
1 - Procedimentos Coletivos (paciente/més);

Considerando a necessidade de normatizagao, no ambito do SUS5-SP, da Tabela de Procedimen-
tos Ambulatoriais na érea de Satide Bucal;

Considerando a necessidade de viabilizar 0 acesso da populagao as agdes e atividades de na-
tureza coletiva, com objetivo epidemiologico e de avaliagdo do impacto de agdes desenvolvidas,
visando ao controle dos agravos em satide bucal, através de atividades de caréter preventivo e edu-
cativo para a salde bucal;

Considerando a necessidade de acompanhar a evolugao epidemiolégica dos principais proble-
mas de satide bucal no SUS-SP, resolve:

Artigo 10 - Aprovar as rotinas visando o monitoramento das Agdes Coletivas e das Atividades
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Coletivas em Salde Bucal nos servigos integrantes do SUS-SP, nos termos da Instrugdo Normativa e
seus anexos que integram a presente resolugao.

Paragrafo (inico - Responsabilizar o gestor local pelas Agdes e Atividades Coletivas de que se
trata O “caput” que se caracteriza como atividades programéticas de Atengéo em Salide Bucal, de-
senvolvidas por meio de unidades de satde cadastradas no SIA-SUS, com grupos populacionais e
comunidade.

Artigo 20 - Compete aos Departamentos Regionais de Saude - DRS, o monitoramento, controle
e avaliagao da programagao desenvolvida em sua regido, em articulagdo com os responséveis
pelo programa no Sistema Local de Saude.

Artigo 3o - Esta resolugao entrara em vigor na data da sua publicagéo, ficando revogada a Re-
solugao SS - 39 de 16/03/99, que dispde sobre as rotinas visando o acompanhamento dos Procedi-
mentos Coletivos das Agdes Basicas em Odontologia, nos servigos de satde integrantes do SUS/SP.

Instrugao normativa
Procedimentos da Atengao Basica

1. Agoes coletivas

Grupo 03 - Agoes basicas em odontologia

1.1. Agdo coletiva de escovagdo dental supervisionada (cédigo: 03.011.02-0)

Consiste na escovagdo dental realizada com grupos populacionais sob orientagao e superviséo
de um ou mais profissionais de satide. A¢3o registrada por pessoa participante, por més, indepen-
dente da frequiéncia com que é realizada (didria, semanal, quinzenal, mensai, ou duas, trés ou quatro
vezes por ano), ou da freqiiéncia com que a pessoa participou da agao.

1.2, Acdo coletiva de bochecho fluorado (cédigo: 03.011.03-8)

Consiste no bochecho de solucéo fluoretada, realizada sistematicamente por grupos populacio-
nais sob supervisdo de um ou mais profissionais de sadde, podendo ter periodicidade semanal, caso
a solucao de fluoreto de sédio tenha a concentragdo de 0,2%, ou diariamente, caso a solugéo seja
de 0,05%. Acdo registrada por pessoa participante por més, independente da freqiéncia com que é
realizada (diaria ou semanal) ou da freqiiéncia com que a pessoa participou da agéo.

1.3. Agdo coletiva de aplicagdo de fluor-gei (cédigo: 03.011.04-6)

Consiste na aplicacio tépica de fltor em gef com concentragao de 1,23%, realizada sistematica-
mente por grupos populacionais sob orientagao e supervisao de um ou mais profissionais de satide,
utilizando-se escova, moldeira, pincelamento ou outras formas de aplicagdo. Agdo registrada por
pessoa participante, apenas no més em que é realizada.

1.3.1: Para o SUS-SP, os critérios de risco de carie dentéria estabelecidos pela RS5-95, de
27/06/2000 e RSS-164 de 21/12/2000 deverdo ser utilizados para o desenvolvimento das agdes co-
letivas de bochecho fluorado e de aplicagao tépica de flior-gel, bem como para 0 encaminhamento
para assisténcia individual.

1.4. Acdo coletiva de exame bucal com finalidade epidemiologica (cédigo: 03.011.05-4)

Compreende a avaliagdo de estruturas da cavidade bucal, com finalidade de diagnéstico segun-
do critérios epidemiolégicos, em estudos.de prevaléncia, incidéncia e outros, com o objetivo de
elaborar perfil epidemiolégico e/ou avaliar o impacto das atividades desenvolvidas, subsidiando o
planejamento das agdes para os respectivos grupos populacionais e a comunidade. Agao registrada
por pessoa examinada, apenas no més em que € realizada.

1.4.1: Para o SUS-SP, a agéo coletiva de exame bucal com finalidade epidemioldgica deverd ser
realizada por cirurgido-dentista com o objetivo de estabelecer indices epidemiologicos (levanta-
mentos epidemiolagicos em saude bucal) ou proporgoes de individuos com risco de doengas bu-
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cais (triagens).

1.4.2. Os levantamentos epidemiologicos em saude bucal deverao seguir as recomendagoes da
Organizagao Mundial da Saiude (Levantamentos bésicos em saude bucal - 4a edigao) e do Ministério
da Saude (Projeto SB Brasil - Levantamento das condig¢oes de saude bucal da populagao brasileira
- 2003), estabelecendo- se indicadores epidemiolégicos dos principais agravos em satide bucal, a
cada 4 anos, coletando-se minimamente informagdes sobre os seguintes agravos: cérie dentdaria
(ceo-d, CPO-D), mé-oclusso (OMS 1987) e fluorose dentéria (indice de Dean) para a idade de 5 anos,
cérie dentdria (ceo-d e CPO-D), fluorose dentéria (indice de Dean), doenga periodontal (CP!) e mé-
oclusdo (DAI) para a idade de 12 anos; cérie dentaria (CPOD) e doenga periodontal (CPY) para a faixa
etéria de 15-19 anos; cérie dentéria (CPO-D), doenga periodontal (CPI) e alteragdes em tecidos moles
e necessidade de prétese (SBBrasil) para as faixas etarias de 35-44 e 65-74 anos.

1.4.3. Serdo consideradas triagens as sequintes situagoes:

- as realizadas nas unidades de saide com grupos constituidos (ex. diabéticos, hipertensos,
gestantes, lista de espera entre outros), para planejamento, organizagdo e encaminhamento para
atendimento, com vaga assegurada, de acordo com as prioridades estabelecidas em fungao dos
critérios de risco;

- as realizadas na comunidade (ex. escolas, fabricas, centros de convivéncia entre outros); para
planejamento, organizagdo e encaminhamento para atendimento, com vaga assegurada, de acordo
com as prioridades estabelecidas em fungao dos critérios de risco;

- as realizadas nos domicflios para planejamento, organizagio e encaminhamento para atendi-
mento, com vaga assegurada, de acordo com as prioridades estabelecidas em fungdo dos critérios
de risco;

- 0s exames para diagndstico de cancer bucal efetuados durante a Campanha de Vacinagao dos
Idosos ou em outros eventos que retinam um contingente populacional (ex. feiras, campanhas pon-
tuais entre outros).

1.4.4. Deverdo ser realizadas triagens para os seguintes agravos:

- carie dentéria: utilizar critérios estabelecidos pela RSS-95, de 27/06/2000 e RSS-164 de
21/12/2000;

- doenga periodontal: utilizar critérios estabelecidos nas Diretrizes para a Atengdo em Saude
Bucal da Secretaria Municipal de Satide de Sio Paulo em fevereiro de 2006;

- alteragoes em tecidos moles: utilizar critérios estabelecidos nas Diretrizes para a Atengdo em
Satide Bucal da Secretaria Municipal de Saude de Sao Paulo em fevereiro de 2006.

1.4.5: No caso do item 1.1, para o SUS-SP, devera ser estabelecida minimamente duas escova-
¢oes por ano (uma por semestre, buscando atingir 25% da populagao).

2, Atividades coletivas

Grupo 01 - Agdes enfermagem/outros de sadde nivel médio

Grupo 04 - Agdes executadas p/ outros profissionais de nivel superior

2.1, Atividade coletiva de educagdo em satide por profissional de nivet médio na comunidade
(codigo: 01.023.01-2)

Consiste nas atividades educativas sobre agdes de promogao e prevengdo a saude, desenvolvi-
das em grupo na comunidade. Recomenda-se 0 minimo de 10 (dez) participantes. A duragao mini-
ma é de 30 (trinta) minutos. Deve-se registrar o numero de atividades realizadas.

2.2. Atividade coletiva de educagao em satide por profissional de nivel médio no estabelecimen-
to de satde (cédigo: 01.023.03-9)

Consiste nas atividades educativas sobre agoes de promogao e prevengdo a satide, desenvolvi-
das em grupo nas dependéncias do estabelecimento de saude. Recomenda-se 0 minimo de 10 (dez)
participantes. A duragdo minima é de 30 (trinta) minutos. Deve-se registrar o numero de atividades
realizadas.

2.3. Atividade coletiva de educagao em sauide por profissional de nivel superior na comunidade
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(cédigo: 04.011.02-3)

Consiste nas atividades educativas sobre agdes de promogéo e prevencao & saude, desenvolvi-
das em grupo na comunidade. Recomenda-se o minimo de 10 (dez) partiCipantes. A duragdo mini-
ma é de 30 (trinta) minutos. Deve-se registrar o nimero de atividades realizadas.

24. Atividade coletiva de educagdo em saude por profissional de nivel superior no estabeleci-
mento de satide (codigo: 04.011.03-1)

Consiste nas atividades educativas sobre agdes de promogéo e prevencao a satide, desenvolvi-
das em grupo nas dependéncias do estabelecimento de saude. Recomenda-se o minimode 10 (dez)
participantes. A duragdo minima ¢ de 30 (trinta) minutos. Deve-se registrar o ntimero de atividades
realizadas.

2.1.1:Para o SUS-SP, no caso das atividades incluidas nos itens 2.1 e 2.2, terem sido realizadas por
Auxiliares de Consultério Dentdrio devera ser utilizado o codigo da seguinte categoria de atividade
profissional contemplada na Portaria SAS 95 de 14/02/2006: profissionais de satide nivel médio (64).
No Anexo 3, registrar o nome da categoria. Se for realizada por Agentes Comunitérios de Satide
devidamente capacitados, devera ser utilizado o cédigo da seguinte categoria de atividade profis-
sional contemplada na Portaria SAS 95 de 14/02/2006: ACS (77).

2.1.2: No caso dos itens 2.1 a 2.4, para 0 SUS-SP, serd considerado como “grupo” o minimo de 10
participantes, sem limite méaximo (por exemplo: uma agéo realizada com 30 pessoas, serd conside -
rado uma tinica atividade de educagdo em salide, e ndo trés atividades).

2.1.3 No caso dos itens 2.1 a 2.4, para o SUS-SP, deverd ser estabelecido minimamente o numero
de duas atividades por ano (uma por semestre).

3. O gestor municipal planejara agdes/atividades para cada grupo populacional e quando da
execugao, manterd documento de registro dessas agoes/atividades. Sem prejuizo das informagdes
constantes no SIA-SUS, o gestor municipal de satde deverd anualmente encaminhar ao DRS até 31
de margo as informagdes necessarias 3 Area Técnica de Saide Bucal da Coordenadoria de Planeja-
mento de Saude da Secretaria de Estado da Saude (itens 3.1; 3.2; 3.3 e 3.4). Os DRS deverao conden-
sar essas informagées e encaminhar a Coordenadoria de Planejamento de Satide (Grupo Técnico de
Agdes Estratégicas - Saude Bucal) até 30 de abril do ano subseqiiente (Anexos 1,2 e 3).

3.1: No caso do envio de informagdes referentes aos levantamentos epidemioldgicos, serdo ne-
cessérias minimamente:

cérie dentéria (ceo-d, CPO-D), mé-oclusdo (OMS 1987) e fluorose dentéria (indice de Dean) para
aidade de 5 anos; cérie dentéria (ceo-d e CPO-D), fluorose dentdria (indice de Dean), doenga perlo-
dontal (CPl) e mé-oclusao (DAI) para a idade de 12 anos; carie dentaria (CPO-D) e doenca periodon-
tal (CPI) para a faixa

etéria de 15-19 anos; carie dentéria (CPO-D), doenga periodontal (CPI) e alteragdes em tecidos
moles e necessidade de protese (SBBrasil) para as faixas etédrias de 35-44 e 65-74 anos.

3.1.1. No caso de néo ter sido realizado levantamento epidemiologico, repetir informagéo do
ano anterior, desde que seja respeitada a periodicidade estabelecida no item 1.4.2.

3.2. No caso do envio de informagoes referentes as triagens, serdo necessarias minimamente
as sequintes: relativas'a carie’dentéria nas faixas etérias de 5 a 6 anos Incompletos, 12 a 15 anos
incompletos, relativas a doenga periodontal nas faixas etérias de 35 a 40 anos incompletos e 40 a 45
anos incompletos; relativas a alteragdes em tecidos moles nas faixas etdrias de 35 a 40 anos incom-
pletos e 40 a 45 anos incompletos e 60 a 65 anos incompletos e 65 anos em diante; e a alteragbes
em tecidos moles.

3.3. No caso do envio de informagdes referentes as agdes coletivas (escovagao dental supervi-
sionada, bochecho fluorado e aplicagao de fitior gel) serao necessérias minimamente as seguintes:
numero, freqiiéncia e faixa etdria de pessoas que receberam a agéo.

3.4 Nocaso do enviode informagoes referentes as agoes coletivas (educagdo em satide), serédo neces-
sarias minimamente as seguintes: nimero, freqiiéncia e faixa etaria de pessoas que receberam a agao.
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DRS
FUNICIPIO:

ANO DO LEVANTAMENTO EPIDEMIOLOGICO:

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
COORDENADORIA DE PLANESAMENTO DE SAUDE

AREA TECNICA DE SAUDE BUCAL

RESOLUCAD [ ¢

ANEXC 1

CAO COLETIVA DE EXAME BUCAL COM FINALIDADE EPIDEMIOLOGIC

{03.011.05-4)
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CARIE DENTARIA FLUOROSE DENTARIA DOENCA PERIODONTAL [ TECIDOS MOLES
Indlceftdada falxa etaria n® de axamas |5 anos n® do exames }12 ancs 152 13 anos n® de exames|
cee-d (5 anos}: {auséncial n® dg exames: | de exames:
CPO-D {12 anos}): {questionsvel). CPY n° da saxtantes |CP1
CPO-D {153 19 anos): [muto feve normat {0} norma {8):
CPO-D (35 2 44 anos}. flevel: |sangramento (1): sangramento {1):
CPOD {65 a 74 anos). {moderaday. caiculo 2 calculo (2):
{severa). belsa fasa (3}
MA-OCLUSAC {sf informac 3o} bolsa profunda {4}
5 anos n® de axames exchuito (X}
0 (normaly: 2 anos n* de exames
1 flevey (auséncia)
2 (modsradalseveray: questiondvel}: 35 5 44 anos 85 2 74 anos
3 (s/ informagoy. {roito lava} n® do exames: o° dg exames:
feve}: CPE n° do sextantes |CPI n® de sextantes
12 snos ) n® de examea !4 (moderada). nosmal {0} normat {0):
<25 (auséncial. (several: sangramento {1; sangiamerdo L)
26 a 30 Qleve). {s/ informacao}. calcuto {2): calculo (2)
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE BE SAQ PAULO
COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAGDE

AREA TECMICA DE SAUDE BUCAL
RESOLUGAO ! f

ANEXO 2

ACAO COLETIVA BE EXAME BUCAL COM FIRALIDADE EPDEMIOLOGICA
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Anexo3 Acessar os documentos: www.saude.sp.gov.br
Decreto Estadual n°. 53.019, de 20/05/2008
@ Resolug&o S$ n°. 159, de 23/05/2007 —_—
Resolugéo SS n°. 55, de 21/05/2008
E Resolugao SS n®. 56, de 26/05/2008
g Resolugéo SS ne. 65, de 20/06/2008
& Resolugdo SS n°. 56, de 14/04/2009
at_ Resolugdo SS no. 107, de 14/07/2009
uoj Resolugdo SS n°. 165, de 27/10/2009 E
[&]
E Legislagoes Sanitarias: www.cvs.saude.sp.gov.br w
Acessar: Areas Técnicas ~ Servigos de Saude ~ Odontologia e Prétese Dental - Legislagao. o
o g = Resolugao SS 15/99 que esta em revisao de atualizagao. -g
.él '-2‘ g 5 g No enderego eletronico acima o Cirurgido Dentista encontraré na pgina principal o i;one "Eve_n- g
< o 1] < 8 to Adverso? - Notifique!”, onde poderé relatar qualquer ocorréncia de manifestagao clinica suspeita k=]
w % o H e de ser reagdo adversa ou evento adverso associada ao uso de medicamentos, ou relacionada ao £
S w g fg desvio de qualidade de produtos para a satide {correlatos). g
Q 2 ——
5 ‘"5' 3 E :‘" De acordo com a Lei Federal n°. 6.259/75 complementada pela Portaria MS/SVS ne. 5/06 e Resolucdo g_
E = ,g s 5 $5-20/06, o Cirurgido Dentista devera comunicar a autoridade sanitaria local, a ocorréncia de fato com- =
o 32 O & provado ou presumivel de casos de doenga transmissivel (Notificagdo Compulséria). o
g g m Q & As Normas de biosseguranga em odontologia estéo descritas nos Mgnuais: ) . S
™ o 2 8 Processamento de Artigos e Superficies em Estabelecimentos de Saude. Brasilia-DF, Coordenagéo de »n
@ I g § 2 [ @ @ Controle de infecgao Hospitalar. Ministério da Saude, 22 ed. 1994 @ ©
o hZ E Manual de Prevengao e Controle de Riscos em Servigos Odontologicos. ANVISA, Brasilia-DF, Agéncia 2
Fug < g Nacional de Vigilancia Sanitaria. Ministério da Satide, 2006. g
3 = = § Todos os trabathadores devem ter seus direitos assegurados conforme Lei n°, 10.083/98 (Cédigo Sa- 7
g < i - :q? .§ g nitério), Lei Estadual n°. 9.505/97, nas Normas Regulamentadoras sobre Seguranga e Medicina do Traba- »
A E 5 12 b .{2 g Iho do Ministério doTrabaiho e Emprego (MTE) ou outras disposigoes legais ou normativas. <
g ’u‘j g 5 8 % Em casos de acidentes, incidentes ou danos a sauide dos trabalhadores, mesmo que o trabalhador %
8 4 a 3 & 3 nao necessite ser afastado do trabaiho, o empregador deverd proceder a notificagdo previdencidria e »
(%] 2 § - B3 epidemiologica, através de: Comunicagao de Acidente de Trabalho — CAT, Ficha de Notificagéo do Sis- lg
@ o 2 E g tema Estadual de Toxicovigitancia - SETOX e Ficha de Notificagéo do Sistema de Informacéo de Agravos O
% E de Notificacio - SINAN ~ NET, para que sejam tomadas as medidas necessarias para o caso (investigaco ]
8 g do acidente, medidas profilaticas, etc.), quer seja no local de trabatho ou encaminhamento a um local de E
7] referéncia. S
Qv g i =
§ g § Consultar para maiores informagoes: »
% % 2 “Exposigao ocupacional a material biologico - hepatite e HIV: Manual de condutas” Ministério S
8 da Saitde, 1999. Disponivel em: =
w 5 qE; E httpr//bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_condutas_hepatite_hiv.pdf g
Qlole 8 R
g g’ '§ E “Controle de infecgdes e a prética odontolégica em tempos de AIDS: Manual de condutas” .
Blolg 2 Ministério da Satide, 2000. Disponivel em: :
. LW & htip://dtr2004.saude gov.hr/dab/docs/publicacoes/gerai/manual_conduta, odonto.pdf
o}
% . "Manual de prevencao e controle de riscos em servigos odontol6gicos” Ministério da
€58 Satide/ANVISA, 2006. Disponivel em:
- htp/Awww.anvisa.govhriservicosaude/manuais/manual_odonio.pdf
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HISTORICO DAS PORTARIAS DO MS RELATIVAS
AS ESB, CEO e LRPD.

Em dezembro de 2000, o Ministério da Saude (MS) publicou a Portaria n® 1444/GM incorporan-
do as Equipes de Sauide Bucal (ESB) ao entao Programa de Sauide da Familia (PSF). Nesta perspectiva,
com a publicagao da Portaria n° 267 GM/2001 ficam estabelecidas as normas e diretrizes de inclusao
da satide bucal na estratégia do PSF.

Ademais, no ANEXO 2 desta Portaria, fica explicitado o elenco de procedimentos no ambito da
satide bucal, compreendidos na atengdo bésica, considerando a Norma

Operacional Basica do Sistema Unico de Satde (NOB/SUS 96) e a Norma Operacional da As-
sisténcia & Satide (NOAS). A referida portaria ainda estabeleceu que uma ESB deveria atender, em
média, 6.900 (seis mil e novecentos) habitantes. Assim, para os municipios com populagao inferior
a6.900 habitantes, a Portaria preconizava a implantagao de uma ESB para uma ou duas equipes de
saude dafamilia. J& para os municipios com populagao superior a 6.900 a relagao preconizada foi de
uma ESB para cada duas equipes de saude da familia implantadas.

Em junho de 2003 com a Portaria n° 673/GM, o Ministério da Saude atualiza o incentivo finan-
ceiro as agoes desenvolvidas pelas ESB estabelecendo ainda que os municipios podem implantar,
quantas ESB o gestor municipal julgar ser necessarias, desde que nao uitrapassem o ndimero exis-
tente de equipes de PSF.

Com a publicagdo da Portarias n° 74/GM de 2004, foram efetuados novos reajustes nos incen-
tivos anuais de custeio para as ES8 no PSF instituindo ainda um incentivo adicional no valor de RS
1.000,00 (hum mil reais) em parcela Unica, para a aquisi¢do de equipamentos e instrumental para o
trabalho destas equipes. Em seu Art. 29, a Portaria determina que o MS fornecerd um equipo odon-
tolégico completo (cadeira, equipo de 3 pontas, unidade auxiliar, mocho e refletor) para as ESB
habilitadas ou que se habilitarem na modalidade il.

O Ministério da Saude publicou em 2004 o documento Diretrizes da Politica Nacional de Sau-
de Bucal. Este documento trata da reorganizagao da atengao a satide bucal em todos os niveis de
atengdo estabelecendo uma concepgao de satide centrada no cuidado, em agdes programaticas e
intersetoriais, Ademais, destaca como forma preferencial para a reorganizagao da atengao basica, a
estratégia Saiide da Familia, incluindo uma proposta de politica publica apta a garantir a fluoretagdo
das dguas de abastecimento (BRASIL, 2004).

Assim, a partir de 2004 com o langamento da Politica Naciona! de Sadide Bucal (PNSB), mais co-
nhecida como "Brasil Sorridente” passaram a ocorrer os primeiros repasses de incentivos financeiros
para atender as necessidades das agoes de média e alta complexidade decorrentes da implantagao
dos Centros de Especialidades Odontolégicas (CEO) e dos Laboratérios Regionais de Préteses Den-
térias1 (LRPD) (BRASIL, 2004). Entretanto, as portarias que definem os critérios, normas e requisitos
para a implantagdo desses servios e instituem o financiamento para sua manutengéo, sé foram
publicadas em 2006 (Portaria n° 599/GM e Portarias n° 600/GM).

Em 2005, com a Portaria N° 283/GM, O MS prevé a antecipagao do incentivo financeiro para CEO
em fase de implantagao, determinando para este fim que o gestor responsével assegure o inicio do
funcionamento do CEO em até, no maximo, 03 (trés) meses apos o recebimento do incentivo.

A Portaria No 599/GM de 23 de margo de 2006 define a implantagdo dos CEO e dos LRPD estabe-
lecendo critérios, normas e requisitos para seu credenciamento.

Segundo esta Portaria os CEO sao estabelecimentos de satide, registrados no Cadastro Nacional
de Estabelecimentos de Saude (CNES), classificados como Tipo Clinica Especializada/Ambulatério
de Especialidade, com servigo especializado de Odontologia para realizar, no minimo, as seguintes
atividades:

[19]

@

| - diagnéstico bucal, com énfase no diagnéstico e detecgdo do cancer bucal;
Il - periodontia especializada;

Il - cirurgia oral menor dos tecidos moles e duros;

IV - endodontia;

V- atendimento a portadores de necessidades especiais.

Vale lembrar que a PNSB preconiza que as prétese dentdrias devem ser oferecidas preferencial-
mente no ambito da atengdo basica. Entretanto, de acordo com a Portaria N° 1572/GM de 29 de
julho de 2004, o pagamento das préteses dentdrias aos LRPDs se dé por produgéo.

Os tratamentos realizados nos Centros de Especialidade Odontolégica (CEO) devem representar
uma continuidade da assisténcia em satide bucal oferecida na rede de atengao bésica. Desta forma,
organizar as agoes neste nivel de atengo constitui exigéncia para habilitagao dos CEO.

O Ministério da Saude elegeu a Estratégia Satide da Familia (ESF) como prioritdria para reorgani-
zagdo da atengdo basica. Assim naqueles municipios onde existem ESB em atuagao, sdo os profissio-
nais destas equipes que devem referenciar os usuérios para continuidade do tratamento de casos
mais complexos no ambito dos CEQ.

Todos os CEO credenciados passam a receber recursos financeiros oriundos do MS, sob a forma
de incentivos tanto para implantagao, através de parcela unica, como para custeio mensal. Entre-
tanto vale lembrar que os incentivos federais ndo sao e nem pretendem ser suficientes para o cus-
teio real dos CEO sendo fundamental que ocorram investimentos locais regulares para sustentagdo
destes servigos.

O monitoramento da produgéo minima mensal a ser realizada nos CEO consiste na anélise dos
dados apresentados, verificada por meio dos Sistemas de Informagao do SUS, conforme descricao
abaixo:

IMPORTANTE: Pesquisar a tabela unificada no site para conhecer os procedimentos de média
complexidade para o CEO. http://sigtap.datasus.gov.br (Usudrio = publico e Senha = publico).

J4 0s LRPD séo estabelecimentos cadastrados no CNES como Unidade de Satide de Servigo de
Apoio Diagnéstico Terapéutico (SADT) para realizar, no minimo, o servico de protese dentéria total
e/ou prétese parcial removivel.

A Portaria N° 600/ GM de 23 de margo de 2006, define incentivo financeiro de implantagéo e
custeio dos CEO de acordo com o quadro 1.

Quadro 1: Incentivos federais por tipo de CEO

t 03 R$ 40.000,00 R$ 6.600,00
1] De 042 06 R$ 50.000,00 R$ 8.800,00
m. 07 ou mais R$ 80.000,00 R$ 15.400,00

Fonte: Maia, 2008

Esta Portaria também estabelece uma producao minima mensal a ser realizada pelos CEO e veri-
ficada por meio dos Sistemas de Informagao do SUS. O quadro 2 sistematiza esta produgao.

l20]
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Quadro 2 - Sistematizacdo de produgdo dos CEO

li 110 90 60 20
Iif 190 150 95 170
Fonte: Maia, 2008

Em margo de 2006, com a publicagdo da Portaria N° 648/GM, que aprova e requlamenta a Politica
Nacional de Atengao Basica, fica estabelecido que o PSF € a estratégia prioritaria do MS para reorganizar
a atengdo basica e assim o PSF passa a ser doravante denominado de Estratégia Satide da Famiflia (ESF).

Neste mesmo ano em maio, a Portaria n° 650/ GM reajusta o incentivo adicional das ESB (moda-
lidades ! e l) de R$ 6.000,00 para R$ 7.000,00. Este recurso destina-se a realizagao do Curso Introdu-
torio e a investimentos a serem realizados nas Unidades Basicas de Satde.

Ainda em relagdo as ESB, a Portaria N° 2.489/ GM, de 21 de outubro de 2008 define os seguintes
valores de Incentivo financeiro para o custeio das ESB na Modalidade 1, R$ 1.900,00 (mil e novecentos
reais) e Modalidade 2, R$ 2.450,00 (dois mil quatrocentos e cinqiienta reais) a cada més, por equipe.

A referida Portaria lembra ainda que fazem jus a 50% a mais sobre os valores transferidos refe-
rentes as ES8 dos Municipios constantes do Anexo | da Portaria n® 822/GM, de 17 de abril de 2006.0
mesmo se aplica as ESB dos municipios constantes do Anexo da Portaria n° 90/GM, de 17 de janeiro
de 2008, que atendam a populagdes residentes em assentamentos ou remanescentes de quilom-
bos, respeitado o nimero maximo de equipes definido.

Apos dois meses da edi¢ao desta Portaria, o MS edita a Portaria N° 3.066/ GM, de 23 de dezem-
bro de 2008. Esta Portaria reajusta mais uma vez os valores dos incentivos federais para o custeio
mensal das ESB que passam na Modalidade 1 para R$ 2.000,00 (dois mil reais) por equipe e na Mo-
dalidade 2 para R$ 2.600,00 (dois mil e seiscentos reals) por equipe.

MODALIDADES DE IMPLANTACAO DAS ESB NA
ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (ESF) DE ACORDO
COM A PORTARIA N° 648/GM DE 2006

Modalidade I: composta por:

. 01 Cirurgiao Dentista

_ 01 Auxiliar de Saude Bucal - ASB

Modalidade I): composta por:

_ 01 Cirurgiao Dentista (CD)

_01 Augxiliar de Sadde Bucal ~ ASB*

_ 01 Técnico de Satide Bucal -TSB*

* Houve alteragédo na denominagéo da profissdo de Auxiliar de Consultério Dentério e Técnico
de Higiene Dental conforme a Lei n°. 11.889 de 24 de dezembro de 2008, para Auxiliar de Saude

I21]

Quadro 3- Repasses federais

modalidade R$ 7.000,00 R$ 2.000,00

modalidade Il R$ 7.000,00 R$ 2.000,00
Fonte: Portaria GM/3066 de 24 de dezembro de 2008

Vale lembrar que as ESB que atendem as populagdes remanescentes de quilombos e/ou residente
em assentamentos de no minimo 70 (setenta) pessoas, fazem jus a um acréscimo de 50% no valor
destes incentivos (Port.n° 822/GM de 17 de abril de 2006 e Port. 90/GM de 17 de janeiro de 2008).

REQUISITOS NECESSARIOS PARA A IMPLANTACAO
DE EQUIPE DE SAUDE BUCAL NA ESTRATEGIA
SAUDE DA FAMILIA

DO PROCESSO DE IMPLANTAGAO

1 - O municipio devera elaborar a proposta de implantagao ou expansao de ESF, ESB e ACS e em
conformidade com a portaria 648 de 28 de margo de 2006.

Além das orientagbes constantes na portaria 648, o municipio deverd preencher os anexos| e i,
conforme modelo anexo a este manual.

A proposta deve definir:

a) territério a ser coberto com estimativa da populagao residente, defini¢ao do nimero de equi-
pes que deverio atuar e com 0 mapeamento das dreas e micro-areas;

b) infra-estrutura incluindo érea fisica, equipamentos e materiais disponiveis nas UBS onde atua-
130 as equipes, explicitando o nimero e o local das unidades onde irao atuar cada uma das equipes;

) agdes a serem desenvolvidas pelas equipes no &mbito da Atengao Basica, especialmente nas
areas prioritarias definidas no ambito nacional;

d) processo de gerenciamento e supervisao do trabalho das equipes;

e) forma de recrutamento, selegdo e contratagao dos profissionais das equipes, contemplando o
cumprimento da carga horéria de 40 horas semanais;

f) implantagao do Sistema de Informagao da Atengéo Bésica (SIAB), incluindo recursos humanos
e materiais para operé-lo;

g) processo de avaliagao do trabalho das equipes, da forma de acompanhamento do Pacto dos
Indicadores da Atengao Bésica e da utilizagdo dos dados dos sistemas nacionais de informagao;

h) a contrapartida de recursos do municipio e do Distrito Federal.

Il - A proposta elaborada devera ser aprovada pelos Conselhos de Satide dos Municipios e en-
caminhada ao Departamento Regional de Satide onde seré aprovada pelo Colegiado de Gestéo
Regional que enviara a Secretaria de Estado de Satide para aprovacdo da Comissao Intergestores
Bipartite, apos esta aprovacao a SES/SP enviara a deliberagéo CIB e os anexos correspondentes a
solicitagdo de equipe de Satide Bucal para o Ministério da Satde.

- Apés a publicagdo da portaria de qualificagao das equipes solicitadas pelo MS, o munici-
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pio passara a receber o incentivo correspondente as equipes efetivamente implantadas, a partir
do cadastro de profissionais no sistema nacional de informagéo definido para esse fim (CNES), e da
alimentagao de dados no sistema que comprovem o inicio de suas atividades (SIAB).

*Fontes: Portarias GM/MS 648 de 28 de Margo de 2006.

Obs. 3: A Equipe de Satide Bucal deve estar sempre vinculada a uma ou duas Equipes de Satide
da Familia.
PASSOS PARA MUDAR DE SAUDE BUCAL MODALIDADE | PARA SAUDE BUCAL MODALIDADE iI:

- Oficio, solicitando a mudanga de categoria, ao Departamento Regional de Satide que encami-
nhar a CIB para aprovagao e posterior encaminhamento ao MS

- Ata do conselho municipal de satide com a respectiva aprovagao;

- Anexos [ e Il com assinatura da secretaria de sauide municipal

- Planta baixa -- com o espago fisico para o consultério que serd doado pelo MS, respeitando a
distdncia minima de 2 metros entre as cadeiras.

- Certificado do TSB;

- Preenchimento de oficio solicitando a doagao do consultério odontolégico completo, quando
da publicagéo da portaria.

MODELO DO OFICIO SOLICITANDO A DOACAO
DO CONSULTORIO ODONTOLOGICO COMPLETO

LOGOMARCA DA PREFEITURA
Municipio, ___de de
Oficio Ne.

Assunto: Requer doagdo de cadeira(s) odontologica(s) e respectivas pontas (kit académico)
para Equipe de Satde Bucal Modalidade Il e presta as informagdes necessérias.

Senhor Coordenador, O Municipio de inscrito no CNPJsobono.____,

comenderecoa Rua/Avenida ,n____,Bairo____

Cidade - UF, por intermédio do (a) Prefeito (a) Municipal, Sua Ex.2
Brasileiro (a), profissdo , estado civil , natural de

CPF ne. eRGno _ solicita a Vossa Exceléncia a doagao de
[indicar a quantidade] cadeira(s) odontologica(s) e respectivos equipamentos periféricos

(mocho, refletor, cuspideira e pecas de mao) para a(s) seguinte(s) equipe(s):

Equipe de Saide Bucal Modalidade i do estabelecimento de salide de ,CNESne ,

do PSF . e declara as seguintes informagées:

1) O(s) estabelecimento(s) de Satiide em que esta(estdo) lotada(s) a(s) ESB possui(possuem)
espaco fisico adequado para o funcionamento de 2 (dois) consultérios odontotogicos;

2) O municipio se compromete em utilizar o(s) consultério(s) doado(s) para o trabalho do
Técnico em Higiene Dental da(s) ESB Modalidade Il em questdo, estando ciente de que o uso
do equipamento para outras finalidades ou a ndo utilizagdo do equipamento doado permite

|23]
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a0 Ministério da Satide efetuar o recolhimento do mesmo;

3) Apresenta-se, a seguir, o(s) endereco(s) completo(s) de entrega do(s) referido(s) equipo(s)
odontolégico(s), bem como dados dos responséveis locais para contato e encaminhamentos
sobre o assunto:

Municipio,___de__ de

Prefeito (a) Municipal
[Carimbo do (a) Prefeito (a)}

Ao Coordenador Nacional de Satide Bucal

ESTRUTURA FISICA PARA O CONSULTORIO
ODONTOLOGICO

No Manual de Estrutura Fisica das Unidades Basicas de Saude, publicado pelo Ministério da Sati-
de, encontra-se sugestdes para as dimensdes do consultério odontolégico, CME-Central de Material
e esterilizagdo e outros ambientes, No site abaixo vocé terd acesso ao Manual.

http://dtr2004.saude.gov.br/dab/docs/publicacoes/geral/manual_estrutura_ubs.pdf

MOBILIARIO, EQUIPAMENTOS E INTRUMENTAIS IMPRESCINDIVEIS PARA UBS QUE PREVEEM O
TRABALHO DE UMA ESB:

Consuitério Odontolégico:
« Cadeira odontoldgica
« Equipo odontoldgico com pontas
«Refletor
« Unidade auxitiar
« Compressor com valvula de seguranga
- Filtro para o compressor
« Filtro para a cadeira
« Mochos
« Amalgamador ou dosador
« Fotopolimerizador
« Aparelho de ultra-som com jato de bicarbonato
« Negatoscopio

|24]
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+ Aparelho de RX odontolégico (ndo obrigatério)
« Autoclave (ou uso de equipamento compartilhado pela equipe de satde da familia)
- Camara escura (caso tenha aparelho de RX).

Alavanca Curva Seldin L (bandeirinha)

Avanga Curva Seldin R (bandeirinha)
Alavanca Reta Seldin n°2
Alveolétomo
Aplicador de dycal duplo (porta dycal)
Bandeja de ago inox 29X 1, 5X18cm.
Brunidor n°. 29
Cabo para Bisturi

[- W LXE FNY | S} N

o

wiw

Cabo para Espelho Bucal

o

Caixa Metélica inox com tampa 32X16X08cm

Cinzel Mono Angulado

Condensador de Amélgama ne 2

w | w

Condensador de Amélgama n°1

Cuba Redonda para assepsia

Cureta Alveolar

~

Escavador (colher de dentina)

(=]

Esculpidor de hollemback 3S

Espétula para cimento n° 50

Espétula para insercao de resina

Extrator de tartaron® 3

Extrator de tartaro n° 33

Extrator de tartaro n°® 34

Forceps Odontoldgico adulto n° 150

Forceps Odontolégico aduito n® 151

Férceps Odontolégico adulto ne 16

Forceps Odontolégico adulto n° 17

Forceps Odontoldgico adulto n® 18 L

Féreeps Odontolégico adulto ne 18R

Forceps Qdontoldgico adulto n° 65

Férceps Qdontoldgico adulto ne 69

Forceps Odontolégico adulto n° 01

NN NIV ww ] lw o |wlw

Férceps Odontolégico infantil n° 18 D
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Férceps Odontoldgico infantiln® 18 L
Force ps Odontoldgico infantil n° 01

Férceps Odontoldgico infantil n° 02

Foreeps Odontoldgico infantil n® 16
Forceps Odontoldgico infantil n° 18 R
Lima para Osso Odontolégico
Martelo Cirurgico Odontolégico
Pinga Clinica Odontologica para algodao
Pinga Tridente
Placa de Vidro 1X14X75¢m
Porta Agulha Mayo-Hegar

[SH ISR ESE ESE AN

Porta Amalgama de plastico

Porta Matriz de Ivory
Pote de Dappen de vidro
Seringa Carpule

Sindesmoétomo

|lw|loeinvnlnn|w s |Nv]w]O

Sonda Exploradora

Tambor para Gazes inox 10X10X30cm

Tesoura Cirtrgica Reta 3

ATRIBUICOES TECNICAS DO COORDENADOR REGIONAL
DE SAUDE BUCAL

| - Promover e/ou participar de reuniées técnicas junto a SES, aos DRS e Coordenadorias
Municipais;

Il - Promover e Participar de eventos afins  drea de saude bucal;

Il - Qrientar e consolidar os processos de planejamento e avaliacéo regional, bem como as
anélises de resultados e impactos;

IV - Estimular a realiza¢ao do processo de planejamento do sistema de saide dos munici-
pios, incluindo os;investimentos em saude bucal;

V- Acompanhar e oferecer assesoria técnica para os municipios na implantagao/implemen-
tagao/reorientagao da politica municipal de Saude Bucal de modo a respeitar e integrar as po-
liticas Federais e Estaduais de salde;

VI - Identificar.demandas e especificidades regionais locais de modo a orientar a sua opera-
cionalizagdo em conformidade as politicas nacional e estadual de Saude;

VIl - Identificar situagdes problema e prioridade de intervengdo em salde bucal.

Vil - Identificar, a partir dos indicadores de qualidade, da anélise do perfil epidemioldgico,
0s riscos a saude bucal;
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IX - Propor estratégias de intervengao, metodologias e normas técnicas, conforme as priori-
dades estabelecidas por meio da andlise do perfil epidemioldgico;

X - selecionar, elaborar, monitorar e dar publicidade aos indicadores de satde bucal e da
qualidade de vida da populagdo da regido, bem como aos indicadores de produtividade e de
qualidade para servigos de saude, afetos a sadde bucal;

XI - Assessorar a implantagdo e desenvolvimento da adogdo dos indicadores de avaliagao
junto aos municipios;

Xt - tornar disponiveis as andlises e 0s dados sobre qualidade de vida (que envolvam saude
bucal), instalagoes, produgao de servigos e outras informagdes que contribuam para a atuagao
inter-governamental, inter-setorial e para o exercicio do controle social;

Xill - Assessorar, Monitorar e articular programas e projetos Estaduais;

XIV - Estabelecer junto aos municipios a organizagao dos fiuxos de referéncia e contra-refe-
réncia para o atendimento das demandas por assisténcia individual a saude bucal nas redes de
servi¢os ambulatoriais, de apoios diagnéstico-terapéuticos e hospitalares sediados na regiao;

XV - Organizar e coordenar a pactuagdo do sistema de referéncia da regido, em todos os
niveis de complexidade;

XVI - Monitorar os resultados regionais das a¢des de saude através da avaliagdo dos indica-
dores de satide bucal para melhoria continua do processo de atengao a satde.

XVII - Avaliar as agoes de satde bucal realizadas no municipio, incluindo a prestagéo de servigos;

XVIII - Avaliar o impacto das agoes de saude bucal na qualidade de vida da populagao da regiao;

XIX - Acompanhar, avaliar e monitorar os resuftados dos projetos realizados;

XX! - Gerenciar as demandas odontoidgicas do municipio, de acordo com as prioridades
definidas a partir das anélises do levantamento epidemioldgico;

XXl - Promover e divulgar a andlise do levantamento epidemiolégico, das oportunidades
de vida da populagao da regido e dos riscos a sua sadde bucal;

XXIH - Orientar, normatizar e proporcionar a calibragem de profissionais nas instancias munici-
pais e estaduais para a realizagao do Levantamento Epidemiolégico em conformidade a OMS;

XXIV - Controlar a aplicagao dos recursos estaduais e federais do SUS.

XXV - Apoio Técnico aos Coordenadores Municipais de Saude Bucai na organizagdo da as-
sisténcia;

XXV - Assessorar, acompanhar e opinar no processo de habilitagao das ES8 no PSF;

XXVII - Assessorar, Acompanhar e articular a rede de apoio 8 Campanha de Céncer Bucal;

XXVIIl - Propor projetos de educagao continuada junto aos CGR.

XXIX- Promover, de forma articulada com outras institui¢des e orientar no processo de de-
senvolvimento dos profissionais da érea de satide (CD, ASB, TS8).

XXX - Desenvolver e transferir tecnofogia de gestao da saude, mediante orienta¢do ao pla-
nejamento e a realizagéo de agbes e servigos odontoldgicos, conforme as necessidades identi-
ficadas na regiao;

XXXI - Desenvolver e transferir tecnologia da gestéo da satide para os municipios, por meio
da orientagao aos processos de planejamento e de gerenciamento da prestagao de servigos de
saude;

XXXiI - Orientar ¢ difundir as normas sanitdrias para a correta instalagao de consuitérios
odontolégicos nas Unidades de Satde;

XXXIlI- Orientar e participar, de forma articulada com outras institui¢oes, do desenvolvi-
mento do processo de trabatho, envolvendo os profissionais da drea de saude bucal da regido.
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PAPEL E ATRIBUICOES DO COORDENADOR,
INTERLOCUTOR, FACILITADOR, ASSESSOR/ APOIO
TECNICO EM SAUDE BUCAL* NO AMBITO MUNICIPAL.

Recomenda-se &s Secretarias Municipais de Saude a designagao de um assessor/apoio técnico*
em saude bucal, preferencialmente com conhecimentos de satide bucal coletiva e de sua inser¢ao
no Sistema Unico de Saude - SUS, que possa efetivamente apoiar tecnicamente a Secretaria Munici-
pal de Satide naimplantagao de uma Politica Municipal de Satde Bucal, consoante com as Diretrizes
da Politica Nacional de Saude Bucal e com as diretrizes da Secretaria de Estado da Satide, conside-~
rando a realidade social e epidemiolégica do municipio e as metas do Governo Municipal.

Esse assessor/apoio técnico deverd ser cirurgido-dentista e ser indicado para compor o orga-
nograma da secretaria municipal de saude. Necessitara ter uma carga hordria compativel com suas
fungdes e serd responsavel por apoiar o Gestor Municipal da Salide quanto a:

1.Defender junto 3 gestao municipal, junto aos trabathadores da satde, em especial a equipe de
satide bucal, e junto a sociedade através de seus 6rgaos representativos, em especiai os Conselhos
de Satde, a garantia do direito & saide bucal como parte integrante da conquista do direito a satide,
norteado pelos principios do Sistema Unico de Sadde - Universalidade, Equidade e Integralidade
- e pautado pelo Pacto em defesa do SUS.

2, Buscar junto ao gestor municipal e aos entes federativos responsaveis o financiamento mini-
mo necessario as agoes e servigos de salide bucal, bem como os recursos e infraestrutura adequa-
dos para o trabatho em sadde bucal.

3.implementar um Sistema Municipal de Atengdo em Satide Bucal, consoante as Diretrizes do
SUS, da Politica Nacional de Saude Bucal e da SES, conforme a realidade locorregional.

4. Organizar e promover junto & equipe de satide bucal agoes e projetos de educagdo perma-
nente e continuada em busca do aperfeicoamento técnico e do fortalecimento institucional em
defesa da politica de satide bucal e do SUS.

5. Articular junto & gestéo, dentro do PCCS - plano de cargos, carreiras e salarios — do municipio
estratégias para estimular o trabalho da equipe de satide bucal, pautado no planejamento em sau-
de e no olhar epidemiolégico e sanitério.

6. Atuar como apoio matricial interna e externamente aos servigos de saude, buscando o traba-
Iho multidisciplinar e intersetorial para o desenvolvimento das agoes de saide bucal.

7. Acompanhar e discutir junto com a equipe de satde bucal o perfil epidemiolégico e demo-
gréfico da populagdo, com atengao especial aos indicadores especificos da area, buscando a melho-
ria da saude e da qualidade de vida da populagao.

8. Elaborar junto a equipe de satde bucal nos diversos niveis de complexidade da rede muni-
cipal de saude a¢des que busquem a organizagao do fluxo assistencial em salide bucal, visando a
garantia do acesso integral e equanime e o aumento da resolutividade dos servigos, pautado na
elaboragéo de protocolos de acesso clinicos assistenciais e orientado pelas politicas nacional e es-
tadual de satide bucal.
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9. Participar das reunides de Camara Técnica e do Colegiado de Gestao Regional (CGR), quando
houver tema pertinente & drea de atuagéo.

10. Apoiar a Secretaria Municipal de Saude na elaboragdo do Plano Municipal de Satde, da Pro-
gramagdo Anual de Satide, do Relat6rio Anual de Gestdo, da Programagao Pactuada e Integrada de
Atengao & Satide, do Plano Diretor Regional, do Plano Diretor de Investimentos, do Termo de Com-
promisso de Gestao e na pactuagdo dos indicadores de avaliagao.

11. Avaliar e reorientar, se necessério, as a¢des de satide bucal na atengéo bésica, elaborando e
implantando programas educativos e preventivos, buscando ampliar a cobertura populacional nas
diferentes faixas etdrias, de forma a universalizar a atengao, & luz da Politica Nacional para a Atencao
Bésica e outras proposi¢oes da SES e do municipio.

12. Buscar a insergdo transversal da satde bucal nos demais programas de satide desenvolvidos
na SMS, objetivando uma atuagdo interdisciplinar.

13. Orientar o Gestor Municipa! de Satde naquilo que for necessério e pertinente 3 4rea de
Satde Bucal como, por exemplo: na aquisi¢do de materials odontolégicos, realizando listagem pa-
dronizada; na realizagdo de concursos e processos de selegéo para contratago de Cirurgides-Den-
tistas, Auxitiares de Saude Bucal, Técnicos em Saude Bucal e outros; na substituigao e ampliagao de
equipamentos e instrumentais dentre outras agdes pertinentes.

14. Planejar e realizar no inicio de cada ano ciclico (4 anos) o levantamento epidemiolégico da
Cérie Dentdria, Doenga Periodontal, Tecidos Moles e Mal oclusoes.

15. Orientar o planejamento ou planejar as agoes coletivas em Saude Bucal na Atengao Basica,
elaborando e encaminhando aos DRS - SES ~ Departamentos Regionais de Saude ~ os anexos I
e il dos procedimentos Planejados e Executados (Resolugao SES SS 159 de 23 de maio de 2007),
assim como o levantamento dos espagos socials existentes no municipio, com vistas a observagao
dos indices de cobertura obtidos no municipio, levando-se em conta os recursos humanos e fisicos
disponiveis. Quando for o caso, subsidiar o Agente Comunitério de Saude e demais profissionais da
Equipe de Saude da Famitia com essas informagoes.

16. Elaborar e/ou avaliar os projetos de inser¢ao da Saude Bucal na ESF - Equipes de Saude da
Familia, seja para equipes iniciantes, seja para as de complementagéo.

17. Apotar e articular a insercao do Cirurgiao Dentista e equipe de Saude Bucal no trabalho con-
junto com a Equipe de Satide da Familia.

18. Agir intersetorialmente favorecendo as parcerias com os vérios segmentos sociais e profissio-
nais existentes, como as autoridades educacionais, instituicdes filantropicas, organizaoes da comuni-
dade e as entidades odontolégicas, buscando unir esfor¢os para o trabalho participativo e integrado.

19, Atuar junto  Vigilancia Sanitdria buscando a concretizagio das a¢des do Pro-Agua, princi-
palmente nas questoes implicadas no heterocontrole da fluoretagao das éguas do sistema publico
de abastecimento.

Para tanto, 0 assessor/apoio técnico* em satude bucal devera ter do Gestor Municipal de Saude

autonomia para:
1. Participar das reunides técnicas convocadas pela equipe de satiide bucat do DRS com a finali-
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dade de repasse de informacdes oriundas da SES — Grupo Técnico de Satide Bucal.

2. Participar das reunides do Colegiado de Gestao Regional (CGR) e das Camaras Técnicas, quan-
do houver tema pertinente a area de atuagio.

3. Favorecer a participagio das equipes de satde bucal no Programa de Educagio Continuada
ou Permanente proposto pelo DRS ou pelo municipio, visando aprimorar conhecimentos, propi-
ciando melhor condigdo de prestagao de servigos & comunidade.

4. Participar de reunides do Conselho Municipal de Sadde, como conselheiro ou como ouvinte,

5. Programar reunides periddicas com a finalidade de avaliar o desenvolvimento das agées
propostas e, em assim sendo, propor novos rumos e ajustes visando dispensar a melhor forma de
atendimento aos usudrios dos servigos odontolégicos sejam eles vinculados ou nao & Estratégia da
Satde da Familia.

6. Atender o convite para participar de reunides técnicas junto & Equipe de interlocugao de Sau-
de Bucal do DRS, do COSEMS ou junto & SES ~ Sao Paulo.

7. Participar de encontros, congressos, conferéncias e/ou seminrios no &mbito da satide publi-
ca, multiplicando/aplicando os conhecimentos adquiridos em beneficio da melhoria dos servigos.

*Coordenadar de Saiide Bucal, Interl deSatide Bucal, Facilitador de Saide Bucal e A: deSatide Bucal e Apoio Técnica
em Saiide Bucal sdo aigumas das denominagdes usuais informais desse profissional, dependendo & daSecretaria Municipal de Saide.

ATRIBUICOES COMUNS A TODOS OS PROFISSIONAIS

| - participar do processo de territorializagdo e mapeamento da area de atuagéo da equipe,
identificando grupos, familias e individuos expostos a riscos, inclusive aqueles relativos ao tra-
balho, e da atualizagdo continua dessas informagdes, priorizando as situagdes a serem acompa-
nhadas no pianejamento local;

It - realizar o cuidado em satide da popula¢ao adstrita, prioritariamente no dmbito da uni-
dade de saude, no domicilio e nos demais espagos comunitarios (escolas, associagdes, entre
outros), quando necessario;

Ili - realizar aoes de atengao integral conforme a necessidade de saude da populagéo local,
bem como as previstas nas prioridades e protocolos da gestao local;

IV - garantir a integralidade da aten¢io por meio da realizagdo de agdes de promogéo da
salde, prevencao de agravos e curativas; e da garantia de atendimento da demanda esponta-
nea, da reatiza¢do das a¢des programaticas e de vigilancia a saude;

V - realizar busca ativa e notificagdo de doengas e agravos de notificagao compulséria e de
Qutros agravos e situagoes de importancia local;

VI - realizar a escuta qualificada das necessidades dos usudrios em todas as agdes, propor-
cionando atendimento humanizado e viabilizando o estabelecimento do vinculo;

VIl - responsabilizar-se pela popula¢ao adstrita, mantendo a coordenagao do cuidado mes-
mo quando esta necessita de atengdo em outros servigos do sistema de saude;

VIl - participar das atividades de planejamento e avaliagdo das agdes da equipe, a partir da
utilizagao dos dados disponiveis;
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IX - promover a mobilizagio e a participagio da comunidade, buscando efetivar o controle social;

X - identificar parceiros e recursos na comunidade que possam potencializar agdes interse-
toriais com a equipe, sob coordenagao da SMS;

Xl - garantir a qualidade do registro das atividades nos sistemas nacionais de informagao
na Atengao Bésica;

Xl - participar das atividades de educa¢ao permanente; e.

Xl - realizar outras agoes e atividades a serem definidas de acordo com as prioridades locais.

ATRIBUIGOES ESPECIFICAS AO CIRURGIAO DENTISTA (CD)

| - realizar diagnéstico com a finalidade de obter o perfil epidemioldgico para o planejamen-
to e a programacdo em satde bucal;

Il - realizar os procedimentos clinicos da Atengao Basica em saude bucal, incluindo atendi-
mento das urgéncias e pequenas cirurgias ambulatoriais;

Il - realizar a atengao integral em sadde bucal (promogéao e prote¢ao da saude, preveng¢éo
de agravos, diagndstico, tratamento, reabilitagao e manutengao da saude) individual e coletiva
atodas as famitias, a individuos e a grupos especificos, de acordo com planejamento local, com
resotubilidade;

IV - encaminhar e orientar usuarios, quando necessario, a outros niveis de assisténcia, man-
tendo sua responsabiliza¢ao pelo acompanhamento do usuério e o segmento do tratamento;

V - coordenar e participar de agdes coletivas voltadas 3 promogao da satide e a preven¢do
de doen¢as bucais;

V| - acompanbhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a saide bucal com os demais
membros da Equipe de Satde da Familia, buscando aproximar e integrar agoes de saude de
forma muitidisciplinar.

VI - contribuir e participar das atividades de Educa¢ao Permanente do TSB, ASB e ESF;

Vil - realizar supervisao técnica do TSB e ASB; e

IX - participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado funcionamento da USF.

ATRIBUICOES ESPECIFICAS AO TECNICO EM SAUDE
BUCAL (TSB)

1 - realizar a atengao integral em satide bucal (promogao, prevencao, assisténcia e reabilitagao)
individual e coletiva a todas as familias, a individuos e a grupos especificos, sequndo programagao
e de acordo com suas competéncias técnicas e legais;

Il - coordenar e realizar a manuteni¢éo e a conservagao dos equipamentos odontologicos;

Ill - acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a saude bucal com os demais mem-
bros da equipe de Satde da Familia, buscando aproximar e integrar agoes de satide de forma mul-
tidisciplinar.

IV - apoiar as atividades dos ASB e dos ACS nas acoes de preven¢ao e promogao da salide bucal;
e

V- participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado funcionamento da USF.
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ATRIBUICOES ESPECIFICAS AO AUXILIAR EM SAUDE
BUCAL (ASB)

I-realizar acbes de promogao e prevengao em satide bucal para as familias, grupos e individuos,
mediante planejamento local e protocolos de atengdo a satde;

Il - proceder a desinfec¢ao e & esterilizagdo de materiais € instrumentos utilizados;

Il - preparar e organizar instrumental e materiais necessérios;

IV - instrumentalizar e auxiliar o cirurgido dentista e/ou 0 TSB nos procedimentos clinicos;

V - cuidar da manutengao e conservagao dos equipamentos odontolégicos;

VI - organizar a agenda clinica;

VI -acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a satde bucal com os demais mem-
bros da equipe de satde da familia, buscando aproximar e integrar agdes de satde de forma mul-
tidisciplinar; e

VIl - participar do gerenciamento dos insumos necessérios para o adequado funcionamento da USF.

Lein® 11.889, de 24 de dezembro de 2008
Regulamenta o exercicio das profissdes de Técnico em Salde Bucal - TSB e de Auxiliar em Satde
Bucal - ASB.

OPRESIDENTE DA REPUBLICA

Fago saber que o Congresso Naciona! decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 10 (VETADO)

Art. 29 (VETADO)

Art. 32 O Técnico em Satde Buca! e o Auxiliar em Satide Bucal estio obrigados a se registrar no
Conselho Federal de Odontologia e a se inscrever no Conselho Regional de Odontologia em cuja
jurisdicao exer¢am suas atividades.

§1°(VETADO)

§ 20 (VETADO)

§ 3°(VETADQ)

§ 4° (VETADQO)

§ 50 Os valores das anuidades devidas aos Conselhos Regionais pelo Técnico em Satide Bucal
e pelo Auxiliar em Satide Bucal e das taxas correspondentes aos servigos e atos indispensaveis ao
exercicio das profissdes nao podem ultrapassar, respectivamente, 1/4 (um quarto) e 1/10 (um déci-
mo) daqueles cobrados ao cirurgido-dentista.

Art. 4° (VETADQ)

Paragrafo Gnico. A supervisao direta seré obrigatdria em todas as atividades clinicas, podendo as
atividades extra clinicas ter supervisao indireta.

Art. 5° Competem ao Técnico em Saude Bucal, sempre sob a supervisao do cirurgido-dentista, as
seguintes atividades, além das estabelecidas para os auxitiares em satide bucal:

| - participar do treinamento e capacitacao de Auxiliar em Saude Bucal e de agentes multiplica-
dores das a¢des de promogao a satide;

Il - participar das acdes educativas atuando na promogao da satde e na prevengdo das
doencgas bucais;

Hli - participar na realizagao de levantamentos e estudos epidemioldgicos, exceto na categoria
de examinador;

§32}
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IV - ensinar técnicas de higiene bucal e realizar a prevengao das doengas bucais por meio da
aplicagao topica do fluor, conforme orientagao do cirurgiao-dentista;
V - fazer a remogao do biofilme, de acordo com a indicagao técnica definida pelo cirurgido-dentista;
Vi - supervisionar, sob delegagao do cirurgizo-dentista, o trabalho dos auxiliares de satide bucal;
Vi - realizar fotografias e tomadas de uso odontoiégicos exclusivamente em consultérios ou
clinicas odontolégicas;
Vill - inserir e distribuir no preparo cavitario materiais odontolégicos na restauragao dentaria
direta, vedado o uso de materiais e instrumentos néo indicados pelo cirurgiao-dentista;
IX - proceder 4 limpeza e a anti-sepsia do campo operatorio, antes e apds atos cirurgicos, inclu-
sive em ambientes hospitalares;
X - remover suturas;
XI - aplicar medidas de biosseguranga no armazenamento, manuseio e descarte de produtos e
residuos odontoldgicos;
Xli - realizar isolamento do campo operatério;
Xt - exercer todas as competéncias no émbito hospitalar, bem como instrumentar o cirurgido-
dentista em ambientes clinicos e hospitalares.
§ 10 Dada a sua formagao, o Técnico em Saude Bucal é credenciado a compor aequipe de saude,
desenvolver atividades auxiliares em Odontologia e colaborar em pesquisas.
§2°(VETADO)
Art. 6° E vedado ao Técnico em Saude Bucal:
I - exercer a atividade de forma auténoma;
Il - prestar assisténcia direta ou indireta ao paciente, sem a indispensével supervisao do cirur-
gido-dentista;
i - realizar, na cavidade bucal do paciente, procedimentos nao discriminados no art. 5° desta
Lei;e
IV - fazer propaganda de seus servios, exceto em revistas, jornais e fothetos especializados da
é4rea odontoldgica.
Art.7° (VETADO)
Art.8° (VETADO)
Paréagrafo Unico. A superviséo direta se daré em todas as atividades clinicas, podendo as ativida-
des extraclinicas ter supervisao indireta.
Art. 90 Compete ao Auxiliar em Satde Bucal, sempre sob a superviséo do cirurgido-dentista ou
do Técnico em Saude Bucal:
| - organizar e executar atividades de higiene bucal;
Il - processar filme radiogréfico;
Il - preparar o paciente para o atendimento;
IV - auxiliar e instrumentar os profissionais nas intervengdes clinicas, inclusive em ambientes
hospitalares;
V - manipular materiais de uso odontolégico;
Vi - selecionar moldeiras;
Vi - preparar modelos em gesso;
VHI - registrar dados e participar da anélise das informagbes relacionadas ao controle adminis-
trativo em satde bucal;
1X - executar limpeza, assepsia, desinfegao e esterilizagao do instrumental, equipamentos cdon-
tolégicos e do ambiente de trabatho;
X - realizar o acolhimento do paciente nos servi¢os de saude bucal;
Xi - aplicar medidas de biosseguranga no armazenamento, transporte, manuseio e descarte de
produtos e residuos odontologicos;
XII - desenvolver agoes de promogéo da saide e prevengao de riscos ambientais e sanitérios;
Xl - realizar em equipe levantamento de necessidades em saude bucal; e
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XIV - adotar medidas de biosseguranga visando ao controle de infecgéo.

Art. 10.E vedado ao Auxiliar em Satide Bucal:

| -exercer a atividade de forma auténoma;

Il - prestar assisténcia, direta ou indiretamente, a paciente, sem a indispensave! supervisao do
cirurgido-dentista ou do Técnico em Satide Bucal;

1l - realizar, na cavidade bucal do paciente, procedimentos nao discriminados no art. 9° desta Lei; e

IV - fazer propaganda de seus servigos, mesmo em revistas, jornais ou folhetos especializados
da érea odontolégica.

Art. 11. O cirurgido-dentista que, tendo Técnico em Saude Bucal ou Auxiliar em Satide Bucal sob
sua supervisdo e responsabilidade, permitir que esses, sob qualquer forma, extrapolem suas fun-
¢oes especificas responderé perante os Conselhos Regionais de Odontologia, conforme alegislagéo
em vigor.

Art. 12. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.
Brasilia, 24 de dezembro de 2008; 187° da Independéncia e 120° da Republica.

LUIZ INACIO LULA DA SILVA
Carlos Lupi
José Gomes Temporao

ATRIBUICOES ESPECIFICAS AO AGENTE COMUNITARIO
DE SAUDE (ACS)

| - desenvolver agdes que busquem a integragdo entre a equipe de satde e a populagéo ads-
trita a UBS, considerando as caracteristicas e as finaiidades do trabatho de acompanhamento
de individuos e grupos sociais ou coletividade;

It - trabalhar com adstri¢ao de famitias em base geogréfica definida, a micro érea;

1l - estar em contato permanente com as familias desenvolvendo agoes educativas, visando
4 promogdo da saude e a prevengao das doengas, de acordo com o planejamento da equipe;

IV - cadastrar todas as pessoas de seu micro drea e manter os cadastros atualizados;

V - orientar familias quanto a utilizagdo dos servigos de salde disponiveis;

Vi - desenvolver atividades de promogéo da saude, de prevengao das doengas e de agravos,
e de vigilancia a saide, por meio de visitas domiciliares e de agoes educativas individuais e
coletivas nos domicilios e na comunidade, mantendo a equipe informada, principalmente a
respeito daquelas em situagao de risco;

Vi - acompanhar, por meio de visita domiciliar, todas as familias e individuos sob sua res-
ponsabilidade, de acordo com as necessidades definidas pela equipe; e

VIl - cumprir com as atribui¢des atualmente definidas para os ACS emrelagao a prevengéoe
ao controte da maléria e da dengue, conforme a Portaria n°. 44/GM, de 03 de janeiro de 2002.

Nota: E permitido ao ACS desenvolver atividades nas unidades basicas de saude, desde que
vinculadas as atribui¢ées acima.

*Fontes: Portarias GM/648 de 28 de Margo de 2006.
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INFORMAGOES IMPORTANTES PARA O COORDENADOR
DE SAUDE BUCAL

» A carga horéria para o profissional da Equipe Satide da Familia/Satde Bucal (ESFSB) é de
40 horas semanais, turnos manha e tarde.

»  AEquipe Saide da Familia/Saude Bucal deve ser responsavel por um maximo de 4.000 habitan-
tes, sendo recomendado uma média de 3.000 habitantes, com trabatho integrado a uma ou duas ESF.

»  Oincentivo para implantagao da Equipe Saude Bucal é de R$ 7.000,00.
*Fontes: Portarias GM/MS 648 de 28 de Mar¢o de 2006.

» A Portaria N°, 1101/GM de 12 de junho de 2002 estabelece o pardmetro de cobertura
estimando as necessidades de atendimento a uma determinada populacéo, em um determinado
periodo, previamente estabelecido.

*Fonte: Portaria N°. 1101 GM/MS de 12 de junho de 2002

»  APortaria n®. 51 de 26 de Fevereiro de 2004 estabelece a carga horaria semanal maxima
permitida, para profissionais vinculados ao SUS, de 66 horas, sendo permitido um méaximo de 05
CBO (Classificacao Brasileira de Ocupagao).

*Fonte: Portaria n®. 51 de 26 de Fevereiro de 2004

»  Osprocedimentos de Satide Bucal devem ser alimentados através do 8PA (Boletim de Pro-
dugéo Ambulatorial) no SIA (Sistema de Informagéo Ambulatorial)

»  No SIAB (Sistema de Informagao da Atencdo Basica) as agoes registradas pela Satide Bucat
na Ficha D e PMA2 s3o os seguintes: procedimentos coletivos, atividade educativa em grupo e visi-
tas domiciliares.

*Fonte: Caderno 17 AB/SG/MS

>  APrimeira Consulta Odontolégica Programética avalia as condi¢oes gerais de satde e re-
alizacao de exame clinico odontoldgico com finalidade de diagndstico e, necessariamente, elabo-
ragao de um plano preventivo-terapéutico. Implica registro das informagdes em prontuério. Reco-
menda-se uma consulta/ano por pessoa.

*Fonte: Portaria n°. 95 de 14 de Fevereiro de 20006.

» O aparelho de Raios-X Odontolégico intra-oral pode ser instalado em sala prépria com
paredes baritadas ou no proprio consultorio, desde que a equipe possa manter-se, no minimo, a
dois (2) metros de distancia do cabegote e do paciente, no momento da utilizagao.

»  Area minima de 12m2 para instalagao de uma cadeira odontoldgica.
*Fontes: Manual de Estrutura Fisica das Unidades Bésicas de Saude

»  APortaria 2.371, de 7 de outubro de 2009, institul, no dmbito da Politica Nacional de Aten-
¢édo Basica, o Componente Mével da Atengéo a Saude Bucal - Unidade Odontoldgica Mével - UOM.

»  APortaria N°2.372, de 7 de outubro de 2009, cria o plano de fornecimento de equipamen-
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tos odontoldgicos para as Equipes de Satde Bucal na Estratégia Satde da Familia.

» A Portaria Ne 2373, de 7 de outubro de 2009, altera a redagdo da Portaria n° 599/GM, de 23 de
margo de 2006.0 MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso de suas atribuicoes, e Considerando a Portaria
n°599/GM, de 23 de marco de 2006, que define a implantagdo de Centros de Especialidades Odontolégicas
(CEO) e de Laboratorios Regionais de Proteses Dentérias (LRPD) e estabelece critérios, normas e requisitos
para seu credenciamento, Considerando a necessidade de adequagdo quanto aos critérios, normas e requi-
sitos para o credenciamento de Laboratérios Regionais de Proteses Dentérias e considerando a Portaria n°
2.374/GM, de 7 de outubro de 2009, que altera os valores de financiamento de préteses dentérias totais e
dé outras providéncias.

» A Portaria N° 2.374, DE 7 DE OUTUBRO DE 2009, altera os valores dos procedimentos da Tabela
de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Satde (SUS)
realizados pelos Laboratorios Regionais de Préteses Dentérias (LRPD), segundo critérios estabelecidos pela
Politica Nacional de Salde Bucal.

»  APortaria N° 2.375, de 7 de outubro de 2009, define os recursos anuais para o financiamento de
procedimentos de prétese dentéria. O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso de suas atribuigdes, e Con-
siderando o que estabelece a Politica Nacional de Satide Bucal em relagéo aos servigos especializados de
prétese dentéria.

»  APortaria N° 2.376, de outubro de 2009, define os recursos financeiros destinados ao custeio dos
Centros de Especialidades Odontolégicas.

» A Portaria Ne 335, de outubro de 2009, O Secretdrio de Atengdo a Salide, no uso de suas atri-
buigdes, Considerando as Portarias n° 599/GM e n° 600/GM, de 23 de marco de 2006, que estabelecem
critérios de credenciamento/habilitagdo dos servigos especializados Centros de Especialidades Odonto-
légicas - CEO Tipo 1, CEO Tipo 2, CEO Tipo 3.
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PL 422/2007

Projeto de Lei

Situacéo: Pronta para Pauta na Comissao de Constituic¢do e Justica e de Cidadania (CCJC)

Identificaciao da Proposicio

Autor Apresentacio
Flaviano Melo - PMDB/AC 14/03/2007
Ementa

Altera o art. 162, Seco I1I, e o art. 168, Sec¢fio V, do Capitulo V do Titulo I da Consolidac¢io das
Leis do Trabalho, relativo a seguranca e medicina do trabalho e da outras providéncias.

Explicacio da Ementa
Altera o Decreto-Lei n° 5.452, de 1943.

Informacoes de Tramitacio

Forma de Apreciacéo Regime de
Proposic¢ao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 11 Tramitacio
Ordinaria
Despacho atual:
Data Despacho

28/03/2007 As Comissdes de

Desenvolvimento Econ6mico, Indistria e Comércio;

Seguridade Social e Familia;

Trabalho, de Administracfo e Servi¢o Piblico e

Constituicao e Justica e de Cidadania (Art. 54 RICD) - Art. 24, 1T
Proposigio Sujeita a Apreciacio Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 11
Regime de Tramitagao: Ordinaria

Ultima Acio Legislativa

Data Acao

16/05/2012 |Comissio de Trabalho, de Administracio e Servico Pablico ( CTASP)
Aprovado o Parecer contra os votos dos Deputados Erivelton Santana, Jorge Corte
Real e Augusto Coutinho, apresentaram votos em separado os Deputados Ronaldo
Nogueira e Laercio Oliveira.

30/10/2013 | Comissio de Constituicio e Justica e de Cidadania ( CCJC)

Aprovado requerimento do Sr. Assis Melo que requer a realizagio de Audiéncia
Piblica na Comissdo de Constituicdo e Justica e de Cidadania, com o objetivo de
debater o Projeto de Lei n® 422/2007, que "altera o art. 162, Secdo III, e o art. 168,
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PROJETO DE LEIN° 42, DE 2007.
(Do Sr. Deputado Flaviano Melo)

“ Altera o art. 162, Secio IIl, e 0 art. 168, Secdo V, do
Capitulo V do Titulo IT da Consolida¢ao das Leis do Trabalho,
relativo a seguranca e medicina do trabalho e da outras providéncias.”

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1°— O art. 162, da sec¢do Il e o art. 168, da se¢do V,
do Capitulo V do Titulo IT da Consolidagao das Leis do Trabalho, aprovada
pelo Decreto-lei n° 5.452, de 1° de maio de 1943, passam a vigorar com a
seguinte redagdo:

SECAO III

Dos Orgaos de Seguranga, de Medicina e de Odontologia
do Trabalho nas Empresas

Art. 162 — As empresas, de acordo com normas a serem expedidas pelo
Ministério do Trabalho, estarfio obrigadas a manter servigos especializados
em seguranga, em medicina e em odontologia do trabalho.

.............................................................................................................................

d) as demais caracteristica e atribui¢Ges dos servigos especializados em

seguranga, em medicina e em odontologia do trabalho, nas
empresas

....................................................................................................

T T T —
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Das Medidas Preventivas de Medicina e de Odontologia do
Trabalho

Art. 168- Serdo obrigatdorios exames médico e odontoldgico, por conta do
empregador, nas condigBes estabelecidas neste artigo e nas instrugdes
complementares a serem expedidas pelo Ministério do Trabalho:

.............................................................................................................................

.....

§ 6° “A periodicidade e as atividades de prevencdo ,promogdo,
monitoramento ¢ a manutengdo dos servicos em saude ocupacional na area
odontologica serdo normatizadas pelo Ministério do Trabalho”

Art.2°- As empresas terdo o prazo de trezentos e sessenta
dias contados da data de publicagdo, para tomarem as providéncias
necessdrias ao cumprimento do disposto nesta Lei.

Art. 3°- Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.

JUSTIFICATIVA

A CLT, aprovada pelo decreto-lei n® 5.452, de 1° de maio
de 1943, teve seu Capitulo V do Titulo II, que trata da Seguranca e da
Medicina do Trabalho, alterado pela Lei n° 6.514, de 22 de dezembro de
1977, e pela Lei n® 7.855, de 24 de outubro de 1989. Nos dispositivos
constantes desse Capitulo estéio estabelecidos uma série de requisitos minimos
a serem cumpridos pelo empregador no sentido preservar a saude dos
trabalhadores.

Entretanto, verifica-se uma lacuna no  ordenamento
juridico vigente no que tange a satide bucal do trabalhador, pois, atualmente,
ndo hé instrumento legal que ampare e obrigue a inclus@o de agdes de
odontologia nas empresas.

Entendemos que a atenc@o a saude bucal € parte integrante
das acdes de sande em geral, ndo devendo ser negligenciada, dada a
importancia dos transtornos bucais na génese de acidentes de trabalho e do
absenteismo nas empresas.

Ndo se pode falar em atencdo integral a satde do
trabalhador sem inserir as acdes de saude bucal, as quais devem ser
conduzidas dentro dos Programas de Satde Ocupacional por odontdlogos

FEF 10,940
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devidamente capacitados para lidar com a especificidade da relacdo saude
bucal e trabatho.

Nossa proposta parte desse entendimento e busca
contribuir para sanar a lacuna existente, promovendo a ampliagio do rol de
acOes voltadas para a prevencdo e assisténcia aos agravos ocupacionais,
mediante a incorporag¢do de agdes de odontologia do trabalho. Sé assim, as
empresas estardo cumprindo o seu dever social de promover a atengio
integral a saude dos seus trabalhadores.

Pela importancia da medida ora proposta, solicitamos o
apoio dos nobres Pares para a sua aprovagio.

Sala das Sessdes, em de de 2007.

Deputado FLAVIANO MELO
PMDB/AC.
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PUBLICADO DOC 16/08/2012, PAG 66

PROJETO DE LEI 01-00346/2012 do Vereador José Américo (PT)

“DispOe sobre a obrigatoriedade na concessao pelo Poder Executivo Municipal de Kit
de Higiene Bucal dentro da Farmacia Municipal, e dé outras providéncias.

A Camara Municipal de Sdo Paulo DECRETA:

Art. 10 - Fica o Poder Executivo como forma de ampliar as politicas sociais no
Municipio de Sdo Paulo, obrigado a inserir e fornecer a populagdo Kit de Higiene
Bucal dentro da Farmacia Basica Municipal.

Paragrafo tnico. O Kit de Higiene Bucal devera ser composto de 01 (uma) escova
de dentes, 01 (um) fio dental e 01 (um) creme dental com fldor.

Art. 20 Caberd ao Executivo Municipal, através da Secretaria Municipal de Salde e
Secretaria Municipal de Educagdo realizar campanhas periddicas que visem a
orientacdo sobre saude e higiene bucal.

Art. 30 Fica o Poder Executivo autorizado a celebrar convénios com o6rgdos
Municipais, Estaduais e Federais, bem como com autarquias, empresas publicas,
fundacdes e associagdes sem fins lucrativos, com o objetivo adquirir e viabilizar o
fornecimento do Kit de Higiene Bucal.

Art. 40 - A distribuicdo do Kit de Higiene Bucal dentro da Farmacia Basica poderd
ser interrompida caso passe o Governo Federal ou Estadual a fornecé-lo dentro de
seus programas sociais.

Pardgrafo Unico. Havendo a paralisagdo das distribuigdes pelo Governo Federal ou
Estadual, devera o Municipio retomar, no prazo de 30 (trinta) dias, a distribuicdo do
Kit de Higiene Bucal dentro da Farmacia Bésica.

Art. 59 O Poder Executivo regulamentara a presente Lei no prazo de 120 (cento e
vinte) dias, ap6s a sua publicagado.

Art. 60 - Os recursos serdo provenientes de dotagOes orcamentarias municipais,
revogadas disposigdes contrarias.

Art. 70 Esta Lei entrard em vigor 120 (cento e vinte) dias apos a sua publicagao.
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PUBLICADO DOC 27/03/2013, PAG 91

PROJETO DE LEI 01-00141/2013 do Vereador Jair Tatto (PT)

“Dispde sobre a criagdo de consultério dentario mével e implanta o programa S&o
Paulo Sorridente”

A Camara Municipal de Sao Paulo decreta:

Art. 10 Fica o poder executivo obrigado a criar, pelo menos 5 (cinco) consultoérios
dentdrios méveis e implantar na rede basica de saude o programa S&o Paulo
Sorridente.

Art. 20 Os consultérios funcionardo em onibus da frota municipal, devidamente
adaptados para esta finalidade.

Art. 3° Os consultérios funcionardo preferencialmente na periferia da Cidade de Sé&o
Paulo ;

Art. 40 Sera garantido o atendimento para canal, doengas da gengiva, extragdo
dentdria, restauragdo, pequenas cirurgias e aplicagdo de fldor, além de
encaminhamentos para cirurgias odontoldgicas, tratamento de cédncer bucal em
estagio mais avancado, endodontia e ortodontia.

Art. 59 As equipes de saude bucal deverdo ser compostas por cirurgido-dentista,
auxiliar de saude bucal e técnico de saude bucal - realizam, além do tratamento
clinico, agdes de promogdo e prevengao, a salde junto as comunidade.

Art. 50 As despesas com a execugdo desta Lei correrdo por conta de dotagtes
orgamentaria proprias, suplementadas se necessario.

Art. 6° Esta lei entrard em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as
disposigSes em contrario. .

Sala das Sessdes, 21 de margo de 2013. As Comissoes competentes.”
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CMAARA MUNICIPAL DE - $GP,12
- AO PAULO
880/2016 pi0087-14
PARECER N° DA COMISSAO DE CONSTITUICAO, JUSTICA E

LEGISLAGAO PARTICIPATIVA SOBRE O PROJETO DE LEI N° 0087/14.

Trata-se de projeto de lei, de autoria do nobre Vereador Eduardo Tuma, que cria a
especialidade de cirurgio dentista do trabalho no ambito do Municipio de Sao Paulo.

O projeto retne condigdes para prosseguir em tramitagéo, eis que apresentado no regular
exercicio da competéncia legislativa desta Casa.

A propositura tem por fundamento a protecdo e defesa da saude, matéria da competéncia
concorrente da Unido, dos Estados e do Distrito Federal (art. 24, inciso Xll, da Constituicdo
Federal) e também dos Municipios, ja que a estes entes é dado suplementar a legislacao
federal e estadual no que couber (art. 30, inciso ll, da Constituicio Federal).

Nesse sentido &, inclusive, a licao de Fernanda Dias Menezes de Almeida para quem “a
competéncia conferida aos Estados para complementarem as normas gerais da Unido néo
exclui a competéncia do Municipio de fazé-lo também. Mas o Municipio ndo podera
contrariar nem as normas_gerais da Unido, o que é dbvio, nem as normas estaduais de
complementagdo, embora possa também detalhar estas Ultimas, modelando-as mais
adequadamente as particularidades locais”. (In, Competéncias na Constituicdo de 1988, Ed.
Atlas, p. 125)

Oportuno mencionar o voto do Ministro Lewandowski em decisdo proferida pelo Supremo
Tribunal Federal afirmando a posicdo de que, em matérias que envolvam a defesa de salde
publica e questées ambientais, nada impede que a legislacao estadual e municipal sejam
mais protetivas do que a legislacao federal, in verbis:

Em matéria de protegao a satde, de defesa do meio ambiente, como ja foi
afirmado aqui, a competéncia legislativa é concorrente, a teor do art. 24, VI
e Xll, de nossa Constituigdo Federal. De outra parte também_a protecéo a
sauyde, conforme estabelece o art. 196 da Carta Magna, é de competéncia
do Estado, do Estado genericamente compreendido. Portanto, ndo é
apenas da Unido, mas também dos Estados-membros, do Distrito Federal
e dos Municipios.

Como argumento final, tenho defendido ndo apenas em sede académica,
mas também em algumas decisGes que proferi j& na corte estadual a qual
pertenci, como também tive oportunidade de manifestar esse entendimento
nesta Suprema Corte, no sentido de que, em matéria de protegédo ao meio
ambiente e em matéria de defesa da saude publica, nada impede que a
legislacdo estadual e a legislagdo municipal sejam mais restritivas do que a
legislagédo da Unido e a legislagcdo do proprio Estado, em se tratando dos
municipios. (ADI 3.937-MC/SP) (grifamos)

Palécio Anchieta  Viaduto Jacarei, 100 Sao Paulo - SP CEP 01319-900 fone (11) 3396-4000 www.camara.sp.qov.br
pl0087-14 J
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Por fim, importante registrar que a Constituicdo Federal estabelece como uma das diretrizes
das politicas publicas de saude a prioridade para as atividades preventivas (art. 197, II). Tal
posicionamento do legisiador constituinte se deve ao claro fato de que adotando acles
preventivas certamente a incidéncia da doenca diminuird e, consegiientemente, os gastos
com tratamentos, medicamentos, internacdes e afins serdo reduzidos desonerando os
cofres publicos, isso, sem mencionar o ganho em qualidade de vida para a populagao.

Durante a tramitacdo do projeto deverdo ser realizadas duas audiéncias puablicas, em
atencao ao disposto no art. 41, X, da Lei Organica do Municipio.

Para ser aprovado o projeto depende de voto favoravel da maioria absoluta dos membros
desta Casa, nos termos do art. 40, § 3°, X|l, da Lei Organica do Municipio.

Por todo o exposto somos, PELA LEGALIDADE,

Sala da Comissao de Constltun,;ao Justica e Legislagao Pammpatuva em ll Zé ( 02,@/%
ig/}g/ O™ /.

| FRIEDENBACH p

" SANDRA TADE( ¢ -

RELCOM
906/2016

MARIO COVAS NETO
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RF.:/100.823

A SGP - 33, Para arquivamento nos termos do artigo 275 do Regimento

Interno.

Sao Paulo, 02 de janeiro de 2017
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CA%ARA MUNICIPAL DE
SAO PAULO
REQUERIMENTO
RDS
Senhor Presidente,
135/2017

REQUEIRO, nos termos do art. 275 do Regimento Interno, o retorno a tramitagao
das proposicbes elencadas a seguir: PDL 30/2015; PDL 56/2015; PL 2/2014;PL 4/2014; PL
8/2014;PL 15/2014; PL 16/2011;PL 17/2011;PL 21/2014; PL 23/2013; PL 36/2014;PL
42/2013; PL 52/2013; PL 59/2014; PL 63/2013; PL 63/2014; PL 65/2010; PL 69/2014; PL
70/2014;PL 81/2013; PL 82/2016; PL 87/2014; PL 120/2013; PL 126/2016; PL 128/2014;PL
137/2014; PL 151/2013; PL 155/2013; PL 156/2013;PL 168/2013; PL 176/2013;PL
181/2014;PL 194/2013; PL 195/2014; PL 201/2013; PL 213/2013; PL 214/2013,PL
228/2014;PL 229/2014;PL 245/2014;PL 251/2014; PL 256/2013; PL 266/2013; PL 268/2012;
PL 276/2013; PL 290/2013; PL 294/2016; PL 304/2014; PL 313/2013; PL 315/2013; PL
316/2014; PL 325/2014; PL 328/2013; PL 329/2013; PL 330/2013; PL 330/2014; PL
331/2014; PL 332/2013; PL 337/2013; PL 339/2014; PL 348/2014; PL 363/2013; PL
366/2015; PL 394/2013; PL 396/2013; PL 398/2012; PL 399/2014; PL 400/2014; PL
401/2014; PL 404/2015; PL 419/2013; PL 429/2014; PL 430/2014; PL 434/2014, PL
441/2014; PL 454/2015; PL 472/2014; PL 474/2014; PL 485/2013; PL 490/2014; PL
496/2012; PL 506/2015; PL 513/2013; PL 519/2013; PL 520/2013; PL 524/2015; PL
526/2013; PL 527/2013; PL 528/2013; PL 531/2013; PL 533/2013; PL 545/2013; PL
546/2013; PL 555/2013; PL 557/2013; PL 570/2015; PL 572/2013; PL 573/2013; PL
585/2013; PL 600/2013; PL 600/2015; PL 601/2011;, PL 610/2013; PL 623/2013; PL
644/2013; PL 678/2013; PL 679/2013, PL 761/2013; PL 762/2013; PL 764/2013; PL
781/2013; PL 782/2013; PL 810/2013; PL 811/2013; PL 820/2013; PL 823/2013; PL
844/2013; PL 854/2013; PL 859/2007; PL 868/2013; PL 879/2013; PL 898/2013; PL
899/2013; PLO 1/2014; PLO 2/2013; PLO 5/2015; PLO 6/2013; PLO 8/2013; PLO 19/2001;
PR 3/2014; PR 13/2015; PR 18/2015; PR 19//261{’{;\PR 20/2013;

15:45 1402720817 817167 - Protocolo Ledislative - 582

Sala das Sessjéé,\ﬂé\de fevereiro de 2017
g \ i

/ =
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"RF 100.702

A SGP.33

Sr. Supervisor,

Encaminho o presente requerimento para as providéncias pertinentes.

17/02/2017

A SGP.-22

Sr. Supervisor,

Conforme solicitado pelo RDS n° 13-135/2017, segue o presente expediente

para volta a tramitagao.

20,02 DOl

/

UBIRAJARA DE FARI PRESTES FILHO
Supervisor da Equipe de Arquivo Geral
SGP.33
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A Comigsao de Admlnistraqao publica,

03 /02

Tairo

Esperancs
Adsministrativo
711.232

RECEBIDO
Comissao de Administragéo Publica
Em 06]03)J0Fas_ 12

___#Q[g; gho. RF_0082%

Ana Lucia de O. Sousa
RF. 100.823 « SGP-12

A0 Vereador / A
J4 Feey o 43

Para relatar
Sala da Comissdo de Admiph

Fresidente
Obs. O prazo para manifesiacic é de 8 dlas, nos
termos do § 3° artigo 63 do R

Segue—_ juNlage——"", nesia 0aia yucuMentoys;
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PL 087/2014 RF. 100.323 . 3G

PAR
PARECER 3950017 DA COMISSAO DE ADMINISTRAGAO PUBLICA SOBRE O

PROJETO DE LEI N° 087/2014.

O presente projeto de lei, de autoria do nobre Vereador Eduardo Tuma, “cria a especialidade
de cirurgido dentista do trabalho no ambito do Municipio de Sé&o Paulo”.

Nos termos do projeto, as empresas estaréo obrigadas a manter'servigos especializados em
odontologia do trabalho. Nesse sentido serdo obrigatérios exames médico e odontolégico, por conta
do empregador nas condigbes estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude (SMS).

O paragrafo Unico do artigo 2° determina que a SMS estabelecera as instrugdes quanto a
periodicidade, atividades de prevengao, promogado, monitoramento € a manutengao dos servigos em
saude ocupacional.

De acordo com a justificativa, 0 nobre autor aponta que ha uma lacuna na legislagdo que
aborde a saude bucal do trabalhador. Na visdo deste, “ndo se pode falar em agéo integral a saude do
trabalhador sem inserir as a¢ées de saude bucal deste”.

A Dignissima Comissao de Constituicao, Justica e Legislacdo Participativa manifestou-se pela
Legalidade do projeto.

Ante o exposto, a Comissdo de Administracdo Publica ¢ FAVORAVEL ao projeto.

Sala da Comiss&o de Administragéo Publica, em &6l0t‘\\&,ﬁm .

% NHO ;AIVA
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