S.SEBASHIA®D

RESOLUGAO N° 170, DE 05 DE JUNHO DE 2024
DO CONSELHO CURADOR DA
FUNDACAO DE SAUDE PUBLICA DE SAO SEBASTIAO

A Presidente do Conselho Curador da Fundacao de Saude Publica de S3o Sebastigo, no uso de
suas prerrogativas legais e estatutarias e, considerando:

1- Que a Diretoria Executiva da Fundacéo de Saude Publica de Sao Sebastido, apresentou na 562
Assembleia Geral Ordinaria deste Conselho Curador, ocorrida em 05/06/2024, o Procedimento
Operacional Padréo — POP — Diretoria de Satde Bucal.

2- Que foram prestados todos os esclarecimentos com relagdo a matéria, sendo dirimidas todas
as duvidas dos Conselheiros.

RESOLVE:

Art. 1°. Aprovar o Procedimento Operacional Padrado — POP - Diretoria de Satide Bucal.

Art. 2° Essa Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo.

S&o Sebastido, 05 de junho de 2024.

’{yu, WA fg“é/
LAYSA CH;R'ISQ’NA Pi(QES DO NASCIMENTO
Presidente Conselho Curador
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PREFEITURA DE SAO SEBASTIAO

ESTANCIA BALNEARIA ESTADO DE SAQ PAULO

GABIRETL DO
PREFEITO

DECRETO
N° 9145/2024

“Dispde sobre o expediente de trabalho nos
6rgéos da Administragio Direta e Indireta no
exercicio de 2024 e da outras providéncias.”

FELIPE AUGUSTO, Prefeito Municipal de Sao Sebastido, no uso de suas atribuicdes legais,
DECRETA

Artigo 1° - Nao havera expediente nas repartigdes publicas municipais da Administragdo
Direta e Indireta nos feriados nacionais, estaduais e municipais abaixo relacionados:

| - Feriados Nacionais em 2024:

1° janeiro, segunda, Confraternizagao Universal:

29 de margo, sexta-feira, Paixao de Cristo;

01 de maio, quarta-feira, Dia Mundial do Trabalho:

15 de novembro, sexta-feira, Proclamagéo da Replblica;
20 de novembro, quarta-feira, Dia da Consciéncia Negra;
25 de dezembro, quarta-feira, Natal.

T o
~—

Seao

I - Feriado Estadual em 2024, conforme a Lei Estadual n 9497, de 05 de margo de 1997:

a) 09 de julho, terca-feira, Dia da Revolugao Constitucionalista.

Il - Feriado Municipal em 2024:

a) 30 de maio, quinta-feira, Corpus Christi.

Artigo 2° - Ficam declarados pontos facultativos, no exercicio de 2024, os dias abaixo
relacionados:

12 de fevereiro, segunda-feira, Carnaval;

13 de Tevereiro, terca-feira, Camaval:

14 de fevereiro, quarta-feira de Cinzas, até as 13:00h.;

31 de maio, sexta-feira, apds o feriado do dia de Corpus Christi:

08 de julho, segunda-feira, antes do feriado do dia da Revolugéo Constitucionalista:
28 de outubro, segunda-feira, Dia do Servidor Publico.

SoocoTe

“Fisualize o seu municipio” —www . portaidocidadan toe sp.gov.br



PREFEITURA DE SAO SEBASTIAO

ESTANCIA BALNEARIA ESTADO DE SAO PAULO

GABIRE L DO
FREVELTO

Artigo 3° - Os servidores que prestam servicos essenciais, em especial 0s de pronto socorro,

de coleta de lixo e limpeza urbana, & 0S que servem em regime de turno de revezamento ou escala,

ndo serdo abrangidos pelo que estabelece o presente Decreto.

Artigo 4° - Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagéo, revogando-se as
disposigdes em contrério, especialmente 0 Decreto n® 9139/2024 e retroagindo seus efeitos para a
data de 01 de janeiro de 2024.

Sao Sebastido, 12 de janeiro de 2024.

FELIPE AUGUSTO
Prefeito

“Figralize 0 sau municipio” — www.portaldocidadac tee.sp.gov.br
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Prefeitura Municipal de S8o Sebastido
ESTANCIA BALNEARIA — ESTADO DE SAO PAULO

SOLICITACAO DE ABONO

Eu,

matricula n° , fotado (a) vem pelo

presente, mui respeitosamente requerer abono, sem’ prejuizo da remunerago, nos termos

do art. 116 da Lei 146/2011 de 21/11/2011, no dia / /

Nestes Termos
Pede Deferimento.

Sdo Sebastido, de de

Assinatura do funciondrio

B

Carimbo-e assinatura do-ch efe-ou responsdvel

ARTIGO 118° - Serdo abonadas as falias, até o maximo de 05 (cinco
01 (uma) por més, sem prejuizo da remuneracéo do dia. § J°
ano subseqiiente, wm dia de Falta abonada. $ 2° 0 pedido da abono deverd ser Jeito em requerimento._escrito ao chefe
imediato do servidor com pelo menos 02 (dois) dias diteis de antecedéncia ao dia do abono, $ 3° O servidor terd abonada
a fulta no dia dé seu aniversdrio natalicio, sem prejuizo daguelas mencionadus no caput deste artigo. §.4° O servidor
que frabalhar em wrno de revesamento que tiver previsdo de folga no dia seguinte & Jalta abonads, terd essa Jolga
substituida por dia normal de trabalho devendo se apresentar nesse dia e sua escala poderd ser refeita. § 520 servidor
que frabalhar em turno de revezamento nis poderd qermular as abonaduas para gozd-las de uma 86 vez,

) por ano, desde que nao excedam de
Para cada falta injustificada, o servidor perderd no

Rua Prefeito Mansueto Pierotti, 391 — 1° Andar —

Fone/Fax: 3891-3401
E-mail: g'abinetesaude@sacvsebasﬁao.sp.qombr

Centro — S80 Sebastiao/SP




Prefeitura Municipal de S&0 Sebastido
ESTANCIA BALNEARIA — ESTADO DE SAO PAULO

SOLICITACAC DE ABONO NATALICIO

Eu,

matricula n° lotado (a) na(o) vem

pelo presente, mui respeitosamente requerer abono, sem prejuizo da remuneracao, Nos

termos do art.116 paragrafo 3°, da Lei 146/2011 de 21/11/2011, no dia / /

Nestes Termos
Pede Deferimento.

Sdo Sebastifio, de de

Assinatura do funciondrio

Carimbo e assinatura do chefe ou responsdvel

ARTIGO 116° - Serdo abonadas as faltas, até o méximo de 05 (cineo) por ano, desde que ndo excedam de G (uma) por
més, sem prejuizo da remuneragdo do dia. § 1° Para cada faita injustificada, o servidor perderd no ano subseqiiente, um
dia de Falta abonada. § 2° O pedide de abono devera scr feito em requerimento escrito ao chefe imediato do servidor com
pelo menos 02 (dois) dias tteis de antecedéncia ao dia do abono. § 3° O servidor terd abonada a falta no dia de sen
aniversario natalicio, sem prejuizo daquelas mencionadas no caput deste artigo. §4° O servidor que frabalhar em turno de
revezamento que tiver previsio de folga no dia seguinte 2 falta abonada, tera essa folga substituida por dia normal de
trabalho devendo se apresentar nesse dia e sua escala podera ser refeita. § 5° O servidor que trabathar em turno de
revezamento ndo poderd acumular as abonadas para gozé-las de uma s6 vez. ' :

Rua Prefeito Mansueto Pierofti, 391 — 1° Andar ~ Centro — S&o Sebasti&ao/SP
Fone/Fax: 3891-3401
E-mail: gabinetesaude@saosebastiao.sp.gov.br




PREFEITURA DE SAO SEBASTIAO

ESTANCIA BALNEARIA FSTADO DE SAQ PAULO

- SOLICITAGAO DE ABONO ELEITORAL

. o Eu,

2

matricula n° _ __. lotado(a) no(a) ‘ , vem pelo presente,

mui respeitosamente requerer abono eleitoral, sem prejuizo da remunerac¢fio nos termos do art.98 da

Lei 9.504/97, no dia / / -, por servigos prestados a Justiga Eleitoral no Pleito do ano

de

conforme docuniento anexo.

Nestes Termos
Pede Deferimento.

' S#o Sebastifio, - de ' - de

Assinatura do fanciondrio

- Carimbo e assinatura do chefe ou responsavel

. Rua: Prefeito Mansueto Pierotti, 391 - 1° Andar — Centro — S#o Sebastifio/SP )
: Fone: 3891-3408 / 3891-3442 - v
Email: s¢saurhi@gmail .com

“Fiscalize o seu municipio” - WWW_A{.ponziidocidadaoitce.sp.govﬁbr



Eu,

ocupando o cargo de

com lotacdo no setor de

SOLICITACAO DE FE

PREFEITURA DE SAO SEBASTIAQ

ESTANCIA BALNEARIA ESTADO DE SAQ PAULO

RIAS

, matr. ,

da Secretaria

do gozo de

, solicito a concessdo

dias de férias, a partir de

N. Termos
P. Deferimento

Sdo Sebastido (SP), de

/ /

de

Assinatura do servidor

Chefia Imediata

Secretario

USO EXCLUSIVO DO D.G.P.

Pertodo aguisitivo: / / a / /
Faltas injustificadas no periodo? Quantas?
Responde a processo adm. disciplinar?

Férias lancadas

folha de pagamento de

para a

/ , por

§ 2°

messes

jus as s,

1 - 30 (trinta) dias
|houver faltado i

servigo mais de 05 (cinca) vezss;
Il - 24 (vinte e quairo) dias corridos,
quando houver tido de 08 (seis) a 14

Il - 18 (dezoitc) diss corrides, quando
tiouver tido de 15 {quinze) a 23 (vinte e
trés) faltas injustificadas;

IV - 12 (deze) dias corridos, quando
tiouver tido de 24 (vinte e quatro) a 32
{trinta e duas) faltas injustificadas.

“Fiscalize 0 seu municipic” - www.portaldocid

adao.tce.sp.gov.br




PREFEITURA DE SAQ SEBASTIAQ

ESTANCIA BALNEARIA ESTADO DE SA0 PAULO

SOLICITACAO DE LICENCA PREMIO

Eu, , matr. n°,

2

prestando servigos no cargo de , lotado no(a)

, da Secretaria de

, venho solicitar
a concessdo do gozo de dias de Licenga Prémio, a partir de / /

N. Termos
P. Deferimento,

Sdo Sebastido (SP), de de

Assinatura do Funcionario

Chefia Imediata Diretor Secretario-
USO EXCLUSIVO DO D.G.P.
PROCESSO: / PERIODO AQUISITIVO: /

“Fiscalize o seu municipio” - www.portaldocidadao.tee:spigov.br
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FUNDAGAO DE SAUDE PUBLICA DE SAQO SEBASTIAC
Avenida Dr, Altino Arantes, 284 Centro CEP: 116(8-623 Sdo Sebastifo/SP
E-mail para contato: adm fspss@gmail.com Telsfone: (12) 3831-1084
CNPJ; 19.843.891/0001-76

FORMULARIO DE SOLICITAGAO DE FOLGA

Funcionario Cargo

Matricula Unidade

Solicito, com as 48 (quarenta e oito) horas de antecedéncia previstas no Regulamento Interno de Recursos Humanos,
autorizado para gozo da folga conforme descrito abaixo:

Quantidade de dias:

Periodo: / / a / / _ :
CAMPANHA DE VACINAGAO de 1

Folga referente a: FOLGA ABONADA Artigo 56, XIl - Regulamento Intemo de Recursos Humanos
BANCO DE HORAS
SERVICO ELEITORAL convocaggoem [ ___/ (anexar declaracdo T.R.E.)
CONVOCAQAO PARA TRABALHO EVENTUALde ___ /___/
CONVOCACAQ PARA TRABALHO EM CONCURSO PUBLICOde___/__ [
ABONO NAT A|_|'C|O Artign 56, X - Reguiamento Interno de Recursos Humanos
OUTROS - Descreva:

Assinatura do Funcionario Data: / /

Autorizo 0 gozo da(s) folga(s) acima e comprometo-me a organizar o quadro de trabalho para que néo haja problemas em
decorréncia da auséncia do funcionario.

( ) Deferido

{ ) indeferido - Motivo:

Chefia imediata Coordenador (quando houver) Diretor
Data: / / Data: / / Data: / /
Despacho RH:
Setor de Recursos Humanos Data: / /
ATENGAO =

v Este formulario deve ser eniregue ao Selor de Recursos Humanos com até 48 (quarenta e oito) FSPSS RH - Dfin

horas de antecedéncia da folga solicitada sob pena da respactiva auséncia ser langada como falta PROTOCOLO

pelo ndo atendimento do prazo mencionado, No:
v Nao serd aceita a solicitagio que vier sem assinatura da Chefia imediata sendo, nesles casos, ®

aplicado o citado no paragrafo anterior. Data: / /
v A partir de maio2017 sb serdo computadas folgas cuja soficitagio seja feita por este formulario B

atendidas as regras acima, Visto:




. , . . . FEPSS RH - Dfin
FUNDACAO DE SAUDE PUBLICA DE SAO SEBASTIAO PROTOCOLO
Avenida Dr. Aftino Arantes, 284 Centro CEP: 11608-823 Sa0 Sebaslifo/SP B e

E-mail para contalo: adm.fspss@gmail.com Telefone: (12) 3691-1054 Ne°:
CNPJ: 19.843.891/0001-76 Data: / /
FORMULARIO DE REQUISIGAO EM GERAL Visto:

Funciondrio Cargo

Matricula | Telefone: | Unidade

SOLICITAGAO OU ALTERACAO DE FERIAS

Requisigao referente & REVISAO NO PAGAMENTO DE SALARIOS

REVISAO NO PAGAMENTO DE RESCISAO

RESTITUICAO DE VALE TRANSPORTE

CORREGAOQ OU ALTERAGAO DE DADOS PESSOAIS

CORREGAO, ALTERAGAO OU INLCUSAO DE DEPENDENTES

SOLICITAGAO DE AUTORIZAGAO PARA ESTAGIO

QUTROS
Descreva sua Solicitagio:
Documentos Anexas:
Assinatura do Funcionério Data: / /

Para Uso do Sefor de Recursos Humanos:

Encaminhamos a em / / para deliberar sobre
0 que segue:

Setor de Recursos Humanos Data: / /

Para Uso da Chefia responsével: ( ) DEFIRO { ) INDEFIRO

Manifestagao:

Chefia responsavel Diretor

Data: / / Data: / /

FUNDAGAQ DE
SAUDE PUBLICA
%2 DE SAO SEBASTIAO




S.SEBAS+IA®

PROTOCOLO DE ENCAMINHAMENTOS - CEO - 2024

CIRURGIA

- Exodontia de dentes inclusos ou impactados e semi-inclusos.
- Cirurgias de lesBes apicais.

- Cirurgias pré-protéticas.

Critérios:

1. Pacientes em tratamento médico por diversas doengas deverdo levar na consulta as
prescri¢Bes de medicamentos que faz uso regular e resultados de exames que tiver.

2. Levar radiografias panordmicas previamente solicitadas na atencdo bésica.
3. Anotar dados importantes no-encaminhamento.

4. O pos operatdrio deve ser feito na UBS, salvo quando o cirurgido achar necessario o retorno
ao CEO.

ESTOMATOLOGIA

-Avalia¢do clinica de lesdes da cavidade oral e dos labios, sobretudo as suspeitas de malignidade.

-suporte técnico aos profissionais da atenco bdsica.

PACIENTES PORTADORES DE NECESSIDADES ESPECIAIS E ODONTOPEDIATRIA

-Encaminhar pacientes que realmente tenham dificuldade de atendimento pelo clinico geral (casos
de dificil comportamento).

-Evitar conflitos que possam piorar o atendimento no CEQ.



S.SERASHIA®

PERIODONTIA

-Gengivites de moderada a grave.
-Periodontite aguda.

-GUNA.

-Abcessos periodontais.
-Hiperplasias gengivais.

-Raspagem subgengival.

Critérios:

1. Anamnese: diabetes, hipertensdo arterial, coagulopatias , hepatopatias, alteracOes
neurolégicas e outras. Anotar os medicamentos de uso regular. Em caso de alteracdes
encaminhar para tratamento médico antes da periodontia.

2. O paciente deve ser encaminhado com preparo inicial ja feito, com orientacdo de correta
higiene oral.

3. Fazer solicitacdo de radiografia panoramica e pedir para o paciente levar ao CEQ no dia da
consulta.

4. Observar o grau de mobilidade dos dentes, “quantos dentes se salvam”.

5 O tratamento clinico na atenc¢io bésica pode ser concomitante ao da especialidade.
6. A UBS deve encaminhar pacientes entre 15 e 65 anos de idade.

7. Dentes condenados devem ser extraidos na UBS.

8. A UBS é responsavel pela manutengdo do tratamento periodontal.

9. Os pacientes que ndo preencherem esses critérios devem permanecer na UBS.



S.SEBASHIAD

ENDODONTIA

-Avaliar a vitalidade dental — protecdo do complexo dentina polpa.

-Avaliar a-condicdo-bucal do paciente, periodonto-agravado, mobilidade:

-Avaliar o remanescente coronério, suficiente para ser restaurado com dentistica.
-N3o serdo executados retratamento.

-Avaliar o critério da idade para posteriores.

Critérios:

1. Enviar com o encaminhamento a radiografia periapical.

2. Promover a consulta de abertura na UBS, encaminhar o paciente com o protocolo curativo-

restauracdo provisoria.
3. Inviabilizado tratamento de elementos em extrusdo sem antagonista, e anomalias de posicdo.

4. Inviabilizado tratamento de elementos sem condicdo de receber isolamento absoluto.

PROTESE

-No CEO s6 reabilitamos com prétese total.

-No CEO nio realizamos tratamento de disfun¢3o dolorosa da ATM, dores faciais e relacionadas.
—Muito cuidado com ajustes de prétese realizada em rede particular.

-Rebordos devem estar totalmente livres de dentes e raizes.

-Rebordo com retencdes, pontas dsseas e raizes devem ser encaminhados para cirurgia.

-Pacientes portadores de PTs com pouco tempo de uso e bom estado de conservagdo, devem ser
orientados.a preservar suas proteses.



S.SEBAS+IA®

-Extra¢des recentes: o paciente deve aguardar um periodo aproximado de 3 meses para inicio do
tratamento protético.

-Rebordos com grandes reabsorcBes: o paciente deve ser orientado sobre a possibilidades da n3o
confeccdo da protese.

-Fica inviabilizado o encaminhamento para o servico de prétese total os pacientes que apresentam
alteragBes motoras, psiquidtricas ou nervosas severas, pois esses distlirbios impossibilitam a
moldagem, bem como a utilizacdo posterior da prétese.

-Inviabilizado o tratamento de pacientes que fizeram prétese no CEO com menos de 5 anos.

PROTOCOLO GERAL

1. 8Guia de encaminhamento em letra legivel, data, assinatura e carimbo do profissional,

2. Justificar o-porqué estd encaminhando.

3. Anotar na guia de encaminhamento (sempre) os dados principais da anamnese tais como
remédio de uso continuo, doencas sistémicas, etc.

4. Verificar o real interesse do paciente no tratamento odontoldgico especializado antes do seu
-encaminhamento.

5. O paciente deve ser encaminhado sem dor, com focos de infec¢des controlados, terapia
periodontal bdsica e selamento provisério das cavidades.

6. Os pacientes sem a guia de encaminhamento devidamente preenchidas n3o serdo atendidos.



FUNDACAO DE SAUDE PUBLICA DE SAO SEBASTIAO

ANEXO VI - RELATORIO DE PRODUTIVIDADE INDIVIDUAL

NOME: MATRICULA: VINCULO:
PERIODO: UNIDADE: CEO
. . CARGA FERIAS:
CARGO: Odontélogo HORARIA:
. . 'QUANTIDADE QUANTIDADE % ATRIBUIDO PARA
CRITERIOS DE AVALIAGAC / REQUISITOS PARA COMPROVAGCAO Ca;g;",iﬁ‘g;@':gg‘ 20 AFERIDA PELA CALCULO DA
ou A0h/mes) COORDENAGAO GRATIFICACAO*
1 - N°DE PROCEDIMENTOS
Comprovagio mediante:
- dados langados no FAO ou outro sistema que venha substitui-io (BPA)
Nimero de procedimentos realizados:
% TOTAL APURADO

Data de Emisséo:
De acordo:

Obs. Percentual méximo para Gratificagdo por produtividade, calculado sobre o sataric basa do carge na FSPSS: 10%

Profissional

FSPSS

Coordenagio CEQ

Diretor Presidente

FSP3S

Diretor de Satde Bucal

FSPSS
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AVALIACAO DO CANCER BUCAL
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Campanha Municipal de Prevencao ao Cancer Bucal

IDENTIFICAGAO

Nome: Data de Nascimento / /
Profisséao: PSF:
‘Endereco: Telefone: ()
ANAMNESE
E ou foi tabagista (cigarro, charuto, cachimbo)?
( )SIM ( )NAO Quantos por dia? Ha quanto tempo:

“Tem ou teve o habito de ingestdo de bebidas alcodlicas?

( ySIM ( )YNAO Frequéncia

Costuma ficar exposto(a) ao sol?

( )SIM ( )YNAO Frequéncia

Faz uso de protese dentaria? () SIM yNAO Esta bem adaptada? ( )SIM ( YyNAO
Outros habitos nocivos? ( ) Onicofagia ( ) Morder Objetos () Apertamento  ( ) Bruxismo

() Morder / Sucgéo de Labios, Bochechas efou lingua

Existe histérico de cancer na familia? ( )SIM () NAO

EXAME DA CAVIDADE ORAL

Paciente apresenta alguma lesdo em boca: ( YSIM () NAO

Localizacdo: ( )LINGUA ( )Bordo Lateral ( yDorso ( ) Ventre ( ) Direita () Esquerda
( )MUCOSAJUGAL ( )Direita ( ) Esquerda
( ) GENGIVA/REB. ALVEOLAR ( )Direita ( )Esquerda () Superior ( ) Inferior
( )YLABIO {( )Direita ( YEsquerda () Superior { ) Inferior
( )PALATO ( )Direita ( yEsquerda ( )Duro ( )Mole

Tipo de Lesdo: () Macula ( YMancha ( )Papula ( yNédulo () Vesicula ( yBolha ( )Placa

( )Erosdo ( )Ulcera ( )Crosta

Caracteristica da Lesdo: ( ) Normocromica ( ) Leucoplasica  ( ) Eritroplasica  ( Y Leucoeritroplésica
( )Plana ( )Elevada ( ) Destacavel () Nao Destacavel ( ) Dolorosa

( )Séssil () Pediculada { ) Outros:

Tamanho da Leséo: mm Tempo de Duragdo?



Campanha Municipal de Prevencdo e Diagnéstico do Cincer
Bucal

Protocolo de Atendimento e Coleta de Dados

INTRODUCAO

Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA), espera-se para o triénio de 2023-2025 o
surgimento de aproximadamente 40 mil novos casos por ano destas lesdes, dos quais
cerca de 15 mil serdo lesdes da cavidade bucal.

Ainda que, segundo a Organizacdo Mundial de Sadde (OMS) e a Organizac3o
Panamericana de Satde (OPAS), 50% dos casos de CCP possam ser evitados e o indice
de cura chegue a 80% quando ¢é realizado o diagnéstico precoce, a projecdo para as
préximas décadas de acordo com a Agéncia Internacional de Pesquisa sobre o Cancer
(ARG, sigla em inglés) é que os nimeros de incidéncia aumentem significativamente nos
proximos anos na América Lating e, infelizmente, aproximadamente 80% dos casos s3o
diagnosticados de forma tardia, o que resulta, muitas vezes, em tratamentos complexos
e mutiladores, que diminuirio de forma consideravel a qualidade de vida dos pacientes,
além de gerarem um gasto significativo para o sistema de satde,

Tendo em vista este cenario Preéocupante e diante do surgimento de Nnovos casos
anualmente de cincer de hoca no municipio, o Departamento de Odontologia da
Secretaria Municipal de Satde de Sdo Sebastido vem promovendo, através da ac3o dos
cirurgides dentistas das unidades basicas de satide, um levantamento epidemioldgico
para o rastreamento de lesBes da cavidade oral e diagnéstico precoce do cincer bucal.

No ano de 2023, foram atendidos, em um periodo de 3 meses, mais de 900
pacientes o que corresponde, aproximadamente 1,5% da populacio do municipio que
fez parte do estudo, um dado extremamente significativo.

Todavia, ndo podemos levar em consideracdo o fato de gue estes naimeros
poderiam ter sido ainda mais expressivos, ndo fosse o fato de gue inimeras fichas
tiveram que ser removidas do levantamento.

E fundamental compreender que um levantamento epidemioldgico desta
magnitude tem muito mais a fornecer do que apenas dados especificos de cancer, mas
permite um mapeamento dos diversos fatores.de risco-que envolvem o desenvolvimento
da doenga, permitindo o desenvolvimento de politicas publicas de prevengdo e combate,
por exemplo do tabagismo e do etilismo.

Deste modo, torna-se fundamental o correto preenchimento das fichas de
questionario que serdo disponibilizadas para inicio da coleta de dados a partir do dia
15/04/2023, respondendo A TODAS AS QUESTOES. A ficha permanecerd a mesma da
tampanha do ano de 2023, com apenas duas pequenas alteragBes que se demonstraram
necessérias. £ importante compreender que os itens abordados no questionario tém g
Sua razdo para estar ali e s30 baseados em estudos cientificos que nortejam as nossas
agoes,



DA COLETADOS DADOSEE NViO DOS DADOS

Assim como na campanha de 2023, o questiondrio devera ser aplicado a todos
os pacientes com idade igual ou superior a 18 anos gue passarem em 12. consulta
odontoldgica, ficando a critério do cirurgido dentista de cada unidade a aplicagdo do
questiondrio.aos pacientes.que ja estiverem em trata mento.

Se por um lado j& sabemos da relacdo direta entre tabagismo, etilismo e
exposi¢do solar com 0 desenvolvimento das lesdes de cancer de boca, estudos atuais
apontam que lesdes traumaticas, assim como fatores psicoldgicos e genéticos vem
sendo cada vez mais associados @ NOVOS Casos da doenca. Isto posto, é importantissimo
que as perguntas destacadas a seguir sejam corretamente respondidas.

Campanha Municipal de Prevengédo ao Cancer Bucal

IDENTIFICAGAOD.
Nome! Data de Nascimenio i {
Profissao: PSF:
Enderego: Telefone: {___}
ANAMNESE

£ ou foi tabagista {cigarro, charulo, cachimbo)?
¢ S )NAO Quantos por dia? H4 quanio tempo:

Tem ou teve o habito de ingestéo de bebidas aicodlicas?
{ 1S ( INAO  Frequéncia

Costuma ficar expostofa) ao 5017

Loasm ¢ INAD  Frequéncia

Faz uso de protese dentdria? {_ }8IM  { YNAO  Estd bem adaptada? (. ) SIM { INAO

Outros habitos nocives? { yOricofagia  { ) Worder Objelos  { } Apertamento {  yBrodsmo
(. )MWorger! Sucgao de Labios, Bochechas efou lingua

Existe histérico de cancer na familia? {. }SIM ( JNAO

possibilidades de um rapido diagndstico e uma conduta terapéutica mais rapida e assertiva.




EXEMPLOS

EXAME DA CAVIDADE ORAL

Paciente apresenta alguma lesdo em boca; ( X s { INAD

Localizagio: 4 X jLiNcua { X }Borda Lateral ( Doiso ¢ Ventre { X ) Dieita { )Esquerda

L YMUCOSAJUGAL ( )Direita { )Esguerds

{. )} GENGIVA/REB. ALVEOLAR { }Direita | YEsquerda {  ySupedor { }infedor

{ JLABIO { )Direita ( jEsquerda { ) Superior { Jinferor

{. JPALATO {( Direta { JEsguerda { }Durg | Jiole

*

Tipo de Lesdo: L. YMacula { YMancha | yPapula- { X ) Nédulo { )Vesicula ( jBolha { yPlaca

{. JEros30 { YUkera { )Crosta

SRS A A

Caracteristica da Lesdo:_( X }Nommocrémica () Leucopidsica ( ) Eritropldsica { ) Leucoeriropldsica

L. JPlana { }Efevads | yDestacavel { X ') Nfo Destacivel { ) Doclorosa

L )8éssil { X ) Pediculada { ) Oulros:

Tamanho da Lesdo: 7

T Tempo de Evolugiio: __ 8 mé&es



EXAME DA CAVIDADE ORAL

{ INAO

Paciente apresenta alguma lesdo em bocay { X 1S
yVenfre  { 3 Dista  { ) Esquerda

yUINGUA { ) Bordo pateral () Dorso

Locatizagdo:_{
( X JMUCOSA JUGAL { Direla { X )Esquerda
i 3y GENGIVA / REB. ALVEOLAR { Dimsita ( 3 Esquerda { ySuperior () inferior

{ JLABIO ( Duedla ( }Esquerda () Superier.  { y Inferior
{ IPALATC ( } Direlia  { yEsquerda {  }Duro { yMdcle

Tipo de Lesio: { ) Macula { y#ancha { )Pépula { YNbdulo  {  )Vesicula yBatha { A }Pleca

{_ )Eroso { yUicera () Crosta

ica (X )teucoerfropidsica

Caracteristica datesdo:_( ) Nomocrdmica { yLeucopldsica { ) Exoplds

yPlana { X )Elevada { 3 Destacdvel {

L yNEo Destacdvel ( X ) Dolorosa

£ )Séssi ( ) Pedicuiaga () Qulros!

Tamanho da Les#o: 3@% mm Tempo de Evolugio: __3meses




EXAME DA CAVIDADE ORAL

Paciente apresenta alpuma lesBioemboca; (X )SIWM  ( 1NAO

Localizagdo:_{ X JLINGUA (X )Bordolateral { }Dorso { )Vene (. )Direfa (X )Esquarda

[. JMUCOSAJUGAL { )Diella { JEsguerda

e

{. JGENGIVA/REB.ALVEOLAR { )Direita. { )Esquerda { )Supefior ( )lsaferior

{ JLABIO ( )Dielta ( )Esquerda ( JSupetior { ) inferor
J Maole

PN

{. JPALATO { Duweita { )Esquerda { }Dumo

Tipode Lesdo: [ jMacula { (Mancha ( )Pépila - JNédule { )vesiowla { )Botha ¢

{ )Erosio { X )(icera { )Crosta

{ Yleucopldsica {

Caracteristica da LesBo:_( ) Normoorémica

} Nio Destacaver—

jPiana {  Etevada { ) Destacdvel |

P
{. )Séssil ( )Pediculada [ ) Ouirgs:

Tamanho da Leséo: 5 i Tempo de Evolugio: _ 0 ITIESES
DIAGNOSTICO
REGIAQ DA BOCA BORDA LATERAL DE LINGUA ESQUERDA DIAGNOSTICS 1 DISPLASIA EFITELIAL GRAVE
| nota

um earanina de eéilas escamosas suparfic

Nao se pode outlul @ hipdlese da Hhols sp




EXAME DA CAVIDADE ORAL

Paciente apresenta aiguma lesio em lmc,agﬁ 18 { }NEG
Locatizagior JLINGUA ¢ )Bordolaleral { )}Dorso ( JVenlre { )Direfla { )Esguerda
f. YMUCOSAJUGAL { Dweila { )Esquerda

{ JGENGIVA/REB.ALVEOLAR { }Disita ( YEsguerda { ) Superior () infedor
{ YLABWD ( yDwela { Esquerda { ySuperior { )infenor

{ X YPALATO { Direita { )Esguerda ( )Duro (X 8ok

Tipo de Lesdo: [ yMécuwla { Mancha ( (Pdpula { )Nbdulo ( )Vesioula { )Bolha ({ Placa

{ )YEmsdo { X )Uicera ( )Crosta

Caracteristica da Lesfo:_{ ) MNormocrdmica () Leucopldsica { ) Eriroplésica { X )ieucoerfropldsica

{ 1Plana ( }Elevada { )Destacdvel { }N#o Destacavel { X ) Dolorosa

{ )Séssil { YPediculada { )Outros: Bordos slevados e eadurecidos

Tamanho da Lesdo: 10 mm Tempo de Evolugio: o0 ﬁ?ﬁSj
DIAGHOSTICO
REGIAD DA BOCA: PALATO DIAGHGSTION 1: PROCESSO INFLAMATORIO CRONICO COM
ULCERACAQD (VIDE NOTA),
NOTA

O aapeatp ciinies @

d@aw&ms ﬂ’@‘

Isto exposto, reforco o pedido a todos os colegas que realizem o levantamento com o mesmo
empenho e dedicdo como realizado em 2023, enviando as fichas periédicamente para a
tabulagdo dos dados coletados.



Orientagdes em Sauide Bucal na Primeira Infancia

A preveng&o de carie na primeira infancia se inicia ainda na abordagem durante o pré
natal, no momento da avaliacdo odontolégica & gestante aspectos sobre alimentacao
saudavel, riscos do consumo excessivo de agucar e instrugdes de higiene bucal devem ser
abordados.

A carie dentéria é uma doenga acucar-biofilme dependente, multifatorial e dinamica,
que resulta de um desequilibric no processo de desmineralizacdo e remineralizacdo dos
tecidos duros do dente, sendo determinada por fatores bioldgicos, comportamentais e
psicossociais relacionados ao ambiente e ao individuo. (PITTS et. al., 2019).

- Atendimento de bebés 0 a 2 anos {Bebé Ciinica)

Instituida no municipio em 1997 como estratégia de prevencao, o programa consiste
no acompanhamento sistematico de bebés de 0 a 2 anos.

Atualmente é realizada como parte dos cuidados de puericultura no Centro de
Incentivo ao Aleitamento Materno (CIAMA) na Topolandia e Costa Sul.

Deve também ser organizado de acordo com a realidade local da Equipe de Saude
Bucal (ESB), observando-se a demanda, espago fisico, para realizacdo de atendimento em
grupo ou individual e integracdo com a Equipe de Satde.

Sugere-se um periodo mensal na agenda do CD, onde os bebés dentro desta faixa
etéria recebam ao menos uma consulta antes do primeiro ano de vida para avaliacdo e
orientagdo aos responsaveis. Os retornos sio avaliados de acordo com o risco individual
de cada caso.

Tematica a ser abordada:

* Exame clinico das estruturas anatdémicas: rodetes gengivais, tos dentes,
freios, bridas, identificacdo de possiveis anomalias como pérolas, cistos,
noédulos.

e Incentivo ao aleitamento materno exclusivo até os 6 meses, riscos do uso
de bicos artificiais, alimentaggo saudavel, evitar agucares livres para criancas
com menos de 2 anos de idade, pautar orientagdes compativeis com a faixa
etaria.

e Sinais e sintomas da erupgdo dos dentes: fase fisioldgica que pode trazer
desconforto ao bebé&, massagem local e uso de mordedores ou alimentos
gelados podem ser indicados como técnicas caseiras para promover alivio.

e Orientacées de higiene: Nzo ha indicagdo de recomendar a limpeza da

cavidade bucal do bebé sem dentes, principalmente quando em aleitamento
exclusivo, casos especificos devem ser avaliados individualmente.
A partir da erupg&o do 1o dente deve ser realizada a escovacgéo diaria com
escova dental apropriada e pequena quantidade (tamanho de um grio de
arroz) de creme dental fluoretado (1000ppm de fluoreto) até 2x ao dia, de
preferéncia apos as. refeicdes.



-Atendimento infantil de 2 a 6 anos

O acesso da populagéo infantil ao servigo odontolégico deve ser priorizado com

enfoque prev

entivo e também para o tratamento precoce das necessidades. Técnicas basicas

de manejo comportamental, como falar-mostrar-fazer, serdo necessarias devido a
imaturidade emocional de criangas nesta faixa etaria.

Observar:

O risco social e situagbes de vulnerabilidade/negligéncia a salde da crianga,
levar ao conhecimento da Equipe de Satde para nortear as acGes.

Orientar habitos alimentares, limitar o consumo de acticar em alimentos e
bebidas

Acesso ao fluor, regides sem acesso a agua tratada

Presenca de Defeitos do Desenvolvimento do Esmalte (DDE) como HMI/HMD
Controle efetivo de lesdes iniciais cavitadas ou nao: uso de Cariostatico,
Verniz Fluoretado, Técnica Remocdo Seletiva e Restauracao
Atraumatica, respeitando as indicagdes clinicas para as técnicas.
Orientacgdo de higiene: Recomenda-se que a escovacio seja feita no minimo
2x ao dia por um adulto responsavel, principalmente antes de dormir, com
pequena quantidade de creme dental fluoretado (a partir de 4 anos no tamanho
de um gréo de ervilha).

Na fase de denticdo mista orientar a escovacdo transversal, para que as
cerdas da escova alcancem o-molar permanente em infra ocluséo.

Quantidade de
dentifritic (pasta de
dente) corvespondente
a um grao de ervitha
para criangas a
partir de 4 anos.

Quantidade
de dentifritio
{pastade
denie)
correspondente |
aum grio de
arroz para
criangas de
até3anose

11 meses. /

Para saber mais: Diretriz para a prética clinica odontolégica na Atengéo
Priméria a Saude : recomendagées para higiene bucal na infancia : versdo
resumida - Ministério da Satde, 2024.

Cérie na Primeira Infancia: Declaracdo de Bangkok da IAPD, 20189.

A satide bucal no Sistema Unico de Satde- Ministério da Satde, 2018.



PROTOCOLO CLINICO
DE URGENCIAS ODONTOLOGICAS

NA SAUDE BUCAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO SEBASTIAO

S.SEBAS+H+IAD

B R A S L

PROTOCOLO CLINICO DE URGENCIAS ODONTOLOGICAS NA
ATENCAO A SAUDE BUCAL — UNIDADE DE PRONTO-ATENDIMENTO —
UNIDADES DE SAUDE BUCAL



S.SEBASTIAD

PROLOGO

Este Procedimento Operacional Padrdo (POP), tem como objetivo nortear os atendimentos em
urgéncias e pronto-atendimento, nas unidades de Pronto-Atendimento (UPA) e Unidades de Saude
Bucal, das Equipes de Saude Bucal, do municipio de Sdo Sebastido.

N3o se trata de um documento cujo o foco é de restringir os profissionais que atendam as
urgéncias odontoldgicas, mas sim, de nortear e padronizar o acolhimento, possibilidades de diagnostico
e diagndsticos diferenciais, condutas e direcionamentos. Obviamente, o tratamento odontolégico das
urgéncias em satde bucal sdo muito mais complexos e multidisciplinares gue os constantes neste POP,
portanto, foi construfdo com o intuito de ser um instrumento facilitador e consultivo e ndo limitador.

Foi construido em conjunto pela Diretoria de Satde Bucal.

Daniel Kakimoto de Capitani - Diretor de Sadde Bucal
Alberto Pereira Dantas Ir - Coordenador das Unidades de Urgéncias e Pronto-Atendimento 2
Romulo Luigi Maccire - Coordenador de Odontologia — APS 3
Aerton Pombo - Coordenador Centro de Especialidades Odontolégicas *

Patricia Bitencourt da Rocha - Coordenadora das Equipes de Prevengdo °



INTRODUGAO

Sob a perspectiva dos cuidados em salide bucal, observa-se que, na maioria das vezes, que as
situacBes de dor ou sofrimento ndo implicam risco de vida, exceto infeccbes orofaciais disseminadas,
que se ndo tratadas corretamente e a tempo, podem evoluir para uma condigdo de risco de vida por
obstrugdo das vias aéreas superiores ou por septicemia, bem como hemorragias bucais espontaneas ou
decorrentes de traumas ou cirurgias. Independentemente do tipo da urgéncia, todas necessitam de
condutas prioritarias para avaliar os sintomas dolorosos agudos e restabelecer a funcdo prejudicada pela
situacdo de urgéncia.

Este protocolo se aplica aos cirurgides-dentistas da Atengdo Basica, Atencdo Especializada (CEQ)
e Unidades de Pronto-Atendimento (UPA) com a finalidade de nortear o atendimento de urgéncias
odontolégicas na pratica clinica cotidiana, além de esclarecer os fluxos de encaminhamento em casos
mais graves.

O servigo odontoldgico para atendimento de urgéncias no Municipio de s3o Sebastido conta com
todas as Unidades de Satide Bucal (USF) das 07-16h, além de unidades de Urgéncias Odontolégicas, que
hoje estdo presentes na Unidade de Pronto-Atendimento Central e Hospital da Costa Sul 24h por dia, 07
dias por semana, de forma ininterrupta, além da unidade de especialidade do Jaragud (08h — 17h), O
servico das unidades ndo é exclusivo para urgéncias, mas também de livre demanda para o atendimento
de condicBes clinicas.

Os casos de urgéncias devem ser atendidos, preferencialmente, nas unidades de referéncia do
usudrio, exceto eventualidades, como auséncia do profissional dentista na unidade, falta de condicBes
técnicas para realizacdo dos procedimentos odontoldgicos. Nestes casos, -0 cirurgido-dentista deverd
fazer um encaminhamento formal, citando além do quadro clinico, o motivo técnico pelo qual nio
realizou o atendimento de urgéncia em sua unidade.

Embora todos os quadros que se encaixam no perfil de urgéncia odontoldgica tenham
necessidade de rapidez no atendimento, sdo considerados usudrios prioritdrios em ordem de
atendimento:

- Melhor idade (60 anos ou mais)

- Gestantes

- Criangas de até 12 anos

- Portadores de necessidades especiais, com deficiéncias: fisica, mental
- Mulheres em fase de amamentacio com filhos de até 2 anos de vida

Na Unidade de Pronto-Atendimento (UPA) e Hospital da Costa Sul (HCS), os atendimentos
odontoldgicos devem ser precedidos de avaliagdo de risco conforme o protocolo da unidade
{Manchester), classificando o usudrio de acordo com os-sinais e sintomas clinicos apresentados.
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URGENCIAS DE ORIGEM DENTARIA (PULPITES)

CARIE PROFUNDA COM ODONTALGIA

Em casos de les3o cariosa profunda, a queixa do usudrio serd por provavel sensibilidade ac frio,
doce e press3o cavitaria. Dor sempre provocada, NUNCA ESPONTANEA, e cessa com a remogdo do
agente agressor.

Tratamento: Remocdo do tecido cariado e selamento com material biocompativel
(CIV,0ZE,IRM), precedido de forramento da cavidade (hidréxido de cdlcio).

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do mesmo.

PULPITE REVERSIVEL

Dor provocada, que permanece por tempo maior apés remogdo do agente agressor

L]

Tratamento: Remocdo de tecido cariado, avaliagdo de exposigdo pulpar, seguida de protecdo
pulpar com hidréxido de célcio e selamento da cavidade com CIV, OZE ou IRM.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do mesmo.

PULPITE IRREVERSIVEL

Dor intensa, continua, espontinea, com quadro de piora em decubito, difusa, sensivel a testes
térmicos, com vitalidade pulpar, atenuada por analgésicos.

Tratamento: Remocdo total do tecido cariado, seguido de acesso endoddntico, com remogdo
parcial ou total do tecido pulpar dependendo do nivel de formagdo radicular {pulpotomia ou
pulpectomia). Medicacdo intracanal (formocresol) e selamento da cavidade com CIV, OZE ou
IRM.

Avaliacdo quanto a necessidade de analgésicos e anti-inflamatério

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do mesmo. A unidade de origem se responsabilizara para o encaminhamento
do paciente, caso esse preencha o protocolo de encaminhamento para CEO.
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HIPERSENSIBILIDADE DENTINARIA

Dor que pode ter mais de uma origem, geralmente associada ao colo dentario, por exposicio
dentindria. O dente responde aos testes térmicos e ndo apresenta les3o cariosa. Dor aguda,
breve, localizada, quando estimulada {mecénica, quimica ou térmica), e cessa quando o
estimulo é suspenso. Pode estar associada pulpite aguda reversivel ou irreversivel.

Tratamento: Supressdo dos estimulos etioldgicos, orientagdes quanto possiveis fatores
causais, mudancas de habitos (escovagdo traumatica, dieta, orientagbes quanto oclusdo).
Adicionalmente pode ser realizada aplicacdo local de agentes fluoretados (fldor tépico, verniz
fluoretado) para selamento dos canaliculos.

Referéncia: Retorno do usuario para sua unidade de origem, para inicio de fratamento, ou
continuidade do mesmo.

PERICEMENTITE APICAL AGUDA SIMPLES

Dor esponténea e continua, de intensidade leve a severa, com sensibilidade 3 percussio
vertical, pode estar associada a vitalidade pulpar (Pericementite Traumatica) ou necrose

pulpar,

Tratamento: (TRAUMATICA) Existindo elemento dentdrio recém-restaurado, coloca-se o
dente em infra-oclus3o, com prescricdo de analgésico ou anti-inflamatdrio conforme a
necessidade.

Tratamento: (NECROTICA) Investigar inicialmente se ja se iniciou o PQC (Pode ser a origem
da pericementite). Caso o elemento ainda n3o tenha sido acessado sera necessario realizar a
penetracdo desinfetante, irrigaco abundante com hipoclorito e Medicacdo intracanal
(Paramonoclorofenol). O elemento deve ser mantido em infra-oclusio, seguido do
fechamento com CIV, OZE ou IRM. O uso de analgésicos, anti-inflamatérios deve ser avaliado,
assim como antimicrobianos.

Referéncia: Retorno do usuario para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do mesmo. A unidade de origem se responsabilizara para o ehncaminhamento.
do paciente, caso esse preencha o protocolo de encaminhamento para CEQ.

PERICEMENTITE APICAL AGUDA SUPURADA

Consiste na evolugdo da pericementite apical aguda, com aumento dos sinais clinicos da
pericementite apical aguda simples, com extrus3o dentdria, leve mobilidade e tumefacio
dolorosa a palpacdo apical.
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Tratamento: Tentar estabelecer drenagem via canal apds cuidadosa penetracdo desinfetante
com irrigacdo copiosa de hipoclorito, medicagdo intracanal (paramonoclorofenol) e
selamento da cavidade. Uso de analgésico e antimicrobiano. Em caso de recidiva da dor, 0
elemento deverda passar por nova penetragdo desinfetante avaliando a remissdo da
supuracao.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do mesmo. A unidade de origem se responsabilizard para o encaminhamento
do paciente, caso esse preencha o protocolo de encaminhamento para CEO. Paciente deve
ser encarado como-prioridade caso-exista indicacdo de exodontia.

ABSCESSO DENTO-ALVEOLAR

Processo infeccioso agudo, caracterizado por formacdo purulenta, que afeta os tecidos
moles, ultrapassando a regido apical, de evolugdo répida e dor violenta, especialmente
quando a colegdo de pus nio foi exteriorizada. Pode haver envolvimento de espacos intra-
oral e extra-oral, edema importante, febre, mal-estar podem estar associados. Pode se
desenvolver como sequéncia de uma pericementite aguda, abscesso apical crénico.

Tratamento: Tentativa de drenagem via canal, avaliar a possibilidade de drenagem por ponto
de flutuacdo caso este esteja presente. Aplicagdo de calor local (bochechos com agua morna).
Em caso da opgdo de drenagem € importante que o paciente esteja coberto com antibidtico
previamente a intervengao.

Referéncia: Importante a reavaliagdo do paciente inicialmente apds 24h, orienta-lo quanto a
possibilidade de internagdo (caso de evolugdo para celulite). Caso a evolug¢do seja positiva,
com remissdo do caso, o paciente deverd ser encaminhado para a unidade de origem e ter
prioridade quanto ao tratamento do caso (Encaminhamento ao CEO para endodontia, caso
esteja no protocolo de encaminhamento) ou Exodontia do elemento.

CELULITES

Processo infeccioso agudo, endurecido, ndo limitado, que afeta os tecidos moles,
ultrapassando a regido apical, de evolucdo rapida e dor violenta, especialmente quando a
cole¢do de pus ndo foi exteriorizada. Com envolvimento de espacos fasciais, tanto intra-oral
e extra-oral, edema importante, febre, mal-estar e trismo podem estar associados. Pode
desenvolver-se como sequéncia de uma pericementite aguda, abscesso apical cronico.

Tratamento: Avaliar a possibilidade de drenagem por ponto de flutuacdo caso este esteja
presente. Aplicagdo de calor local (bochechos com dgua morna). Em caso da opgdo de
drenagem é importante que o paciente esteja coberto com antibidtico previamente a
intervencdo. A prescrigdo de antibidticos endovenosa de ampla cobertura se faz importante,
assim como o uso de antibidticos via oral, caso o paciente receba alta. Em casos em que exista
trismo acentuado, dificuldade de degluticdo ou respiratéria, mal estar, considerar a
internacdo, via avaliagdo da buco manxilo facial



URGENCIAS DE ORIGEM PERIODONTAL

ABSCESSO PERIODONTAL

Decorre da evolucdo de uma bolsa periodontal, lesdo endoperio, ou complicagBes de fratura
ou fissura radicular, com drenagem espontinea, dor pulsatil e localizada, associado ou n3o a
mobilidade dentéria, com bolsa periodontal. Testes de vitalidade pulpar sdo positivos quando
ndo houver lesdo endoperio associada.

Tratamento: Introdugdo de sonda milimetrada com o intuito de drenar via periodonto de
insercdo. Remogdo de debris inflamatérios e calculo subgengival. Caso n3o seja possivel, se
estabelece uma drenagem cirdrgica por meio de incisio da mucosa. Drenagem deve ser
precedida de cobertura antibidtica prévia com 01h de antecedéncia. Prescricdo de
antimicrobiano e analgésico.

Referéncia: Retorno do usuario para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do mesmo. A unidade de origem se responsabilizara para o encaminhamento
do paciente, caso esse preencha o protocolo de encaminhamento para CEO.

PERICORONARITE

Associada a elemento dentéric em erupcdo, geralmente 3° molares, com mucosa que recobre
o elemento eritematoso, edemaciado, com dor forte, otalgias (em caso de 3° molar), odor
fétido, trismo, disfagia, febre, auséncia de supuracdo (aguda), presenca de supuracdo
{crénica).

Tratamento: Limpeza das lesBes com clorexidina (0,12%), em conjunto com prescrigdo de
antimicrobiano, anaigésico, miorrelaxantes (em caso de trismo). Bochecho regulares com
clorexidina 0,12%. Solicitacdo de exame radiogréfico assim que houver remiss3o dos
sintomas.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do mesmo. A unidade de origem se responsabilizard para o encaminhamento
do paciente, caso esse preencha o protocolo de encaminhamento para CEQ.

GUNA/PUNA

A anamese revela fortes dores irradiadas, linfadenopatia satélite, gengiva avermelhada
recoberta por-uma camada ci nzenta, destruicdo das papilas com aspecto crateriforme.
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Tratamento: limpeza das lesdes com clorexidina (solucdo a 0,12%), complementada por uma
prescricdo antimicrobiana de amplo espectro, analgésicos e bochechos com clorexidina a
0,12%.

Referéncia: A unidade de origem se responsabilizara para o encaminhamento do paciente
para CEO.

URGENCIAS DE ORIGEM TRAUMATICA

CONCUSSAO

Traumatismo moderado, sem grande repercussdo no periodonto; ndo ha mobilidade ou
deslocamento; relato de sensibilidade a percussdo ou a mastigagdo. —

Tratamento: indica-se proservagdo em funcdo da idade do paciente e, em €aso de denti¢3o
decidua, acompanha-se O processo de reabsorc¢do radicular; se denticdo permanente, é
possivel realizar desgaste seletivo na presenca de contato prematuro. Orienta-se alimentagdo
leve. Exame radiografico para se descartar a possibilidade de fissuras ou fraturas radiculares.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento, ou
continuidade do caso. '

SUBLUXACAO

Dor discreta, aumentada com percussao, pequena mobilidade; ndo ha deslocamento; pode
haver sangramento pelo sulco gengival.

Tratamento: realiza-se prescrigdo de analgésicos e bochechos 3 base de clorexidina 0,12%
para se evitar infecgdo local; em denticdo permanente, se a mobilidade for grande, deve-se
utilizar uma contengdo semirrigida por duas semanas; orienta-se alimentagdo pastosa
durante o periodo de contengdo. Radiografia para descartar possibilidade de fratura radicular

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem para continuidade do caso
{encaminhamento formal).
EXTRUSAO DENTARIA/LUXACAO

H4 deslocamento do dente no sentido vestibular, palatino ou lingual, com presenca de
mobilidade.
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Tratamento: Em denti¢do decidua, caso haja muita mobilidade se opta pela exodontia. NAO
SE REALIZA CONTENGCAO de dente deciduo. No caso de denticdo permanente se reposiciona
o dente com contengdo semirrigida durante duas semanas, seguido de ajuste oclusal.
Orientagdo de dieta liquido pastosa durante o periodo de contencfo. Prescricio de
antimicrobianos e analgésicos. Bochechos com clorexidina 0,12% para auxilio na higienizaco.
Radiografia para descartar possibilidade de fratura radicular e/ou alveolar.

OBS -Em caso de fratura alveolar concomitante, reducdo por pressio digital de fratura
alveolar e elementos dentarios, com contencdo rigida de 4 a 6 semanas.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem para continuidade do caso
(encaminhamento formal).

INTRUSAQ DENTARIA
Deslocamento do elemento dentario para o interior do alvéolo devido a fratura alveolar.

Tratamento: Em caso de elemento deciduo, deve ser realizada radiografia para avaliar
possivel lesdo do dente permanente. Em caso de dente permanente, realizar radiografia para
descartar avuisdo e aguardar a erupcdo. Prescricdo de antimicrobianos e analgésicos. Higiene
copiosa do sitio com SF (0,9%) e clorexidina 0,12%.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem para continuidade do caso
(encaminhamento formal).

AVULSAO

Deslocamento completo do elemento dentdrio do interior do alvéolo.

e Tratamento: Em caso de exposi¢do inferior a 2 horas, bom acondicionamento do
elemento dentdrio, o alvéolo deve ser irrigado com SF 0,9%, assim como o elemento,
reposicionando o elemento dentdrio imediatamente no alvéolo, aplicando contencdo
semirrigida, por 14 dias. Ajuste oclusal é fundamental. Prescricdo de antimicrobiano e
analgésico. Bochecos com clorexidina a 0,12% auxiliam no controle do biofilme.

e DENTICAO DECIDUA O REIMPLANTE E CONTRA-INDICADO

e Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem para continuidade do caso
{encamintramento format).
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FRATURAS CORONARIAS

FRATURA CORONARIA ENVOLVENDO ESMALTE

Tratamento: Em caso de perda minima do esmalte se realiza pequeno desgaste caso
exista alguma ponta cortante de esmalte, seguida de aplicagdo de flGor. Em caso de
perdas maiores, se realiza restauragdo convencional. Radiografia periapical para
descartar possivel fratura radicular.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento,
ou continuidade do caso.

FRATURA CORONARIA DE ESMALTE E DENTINA SEM EXPOSICAO PULPAR

Tratamento: Protecdo do complexo dentinho-pulpar, seguido de colagem do fragmento
ou restauracdo direta com RC. Radiografia periapical para descartar possivel fratura
radicular.

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem, para inicio de tratamento,
ou continuidade do caso.

FRATURA CORONARIA DE ESMALTE E DENTINA SEM EXPOSICAC PULPAR

Tratamento: Em caso de micro exposicdo, procede com o capeamento pulpar direto com
hidréxido de célcio, seguido por colagem do fragmento ou restauragdo direta com RC. Em
caso de grandes exposicdes ou muito tempo com exposicdo pulpar realiza-se o
esvaziamento da cdmara pulpar. Elementos com rizdgenese incompleta devem ser
tratados com técnica de apicificacdo {Hidréxido de célcio posterior ao esvaziamento da
polpa coronaria).

Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem para continuidade do caso
(encaminhamento formal).

FRATURA CORONORRADICULAR

Tratamento: Em caso de fraturas altas, se realiza a remogdo do elemento mével, seguida
do esvaziamento endoddntico, Medicacdo intracanal e tamponamento da cavidade. Em
caso de fratura profunda se opta pela exodontia do remanescente. Prescricdo de
antimicrobiano e analgésico.



» Referéncia: Retorno do usudrio para sua unidade de origem para continuidade do caso
(encaminhamento formal).

URGENCIAS HEMORRAGICAS

Quando a hemorragia oral estd associada a condicdes de medicag8es ou estado de saude
debilitado, o controle espontineo ou medidas locais é muito dificil. Além de medidas
locais, geralmente se faz necessério associar medidas com a equipe médica local. Em
casos de hemorragia por causa local, geralmente originada pos exodontia, ou condi¢do
inflamatéria periodontal.

e Tratamento: Inicialmente diagnosticar a causa. Em caso de hemorragia pds exodontia, o
primeiro passo a ser realizada é compressio da regido com gaze Umida embebida em SF
gelado, por pelo menos 5 minutos. Caso a medida n3o seja eficaz se realiza anestesia da
regido, limpeza da cavidade, avaliacdo quanto 3 presenca de possiveis remanescente
radiculares, corpo estranho, remanescente 6sseo. Instalacio de curativo hemostatico (Ex:
Hemospon), sutura da regido e nova compressao com gaze. Orientacdes quanto
instrucBes pds-operatdrias como: reducdo de atividade e esforgos fisicos, alimentacdo
pastosa fria ou gelada durante 24 horas, evitando-se bochechos e fumo nas primeiras 24
horas apds a intervenc¢do. Em geral, o tratamento de uma hemorragia local se resume a
trés procedimentos: revisdo, sutura e compress3o.

¢ Medica¢do coadjuvante: a critério profissional. Existem drogas que auxiliam na indugdo
da formagdo de codgulos, como indutores de vitamina K ou dcido tranexamico.

* Referéncia: Em caso de insucesso na técnica encaminhar o paciente via SAMU para o
PS {caso aplicével na Unidade Satde Bucal da APS). Caso o paciente estejana UPA e a
manobra ndo seja eficaz, solicitar avaliacdo da buco maxilo facial.

DISFUNCAO TEMPORO-MANDIBULAR (DTM)
URGENCIAS DO APARELHO ESTOMATOGNATICO — ALGIAS E DISFUNCOES

O distirbio da articulagdo témporo-mandibular apresenta-se por meio de uma grande
variedade de manifestacdes clinicas envolvendo musculos, a propria articulagdo ou a associacdo
dessas duas estruturas. Para um diagndstico diferencial e tratamento adequado o exame das
relagdes oclusais é inevitidvel. No entanto, em um atendimento de urgéncia, essa avaliagdo
costuma ser dificultada pelo quadro de dor ou limitacdo de abertura bucal, sendo entio,
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postergada para definicdo da etiologia e encaminhada para o manejo de um profissional
especializado.

LUXAGAO CONDILAR BILATERAL/SUBLUXACAO CONDILAR UNILATERAL

A luxacdo caracteriza-se pelo deslocamento do processo condilar bilateralmente para fora

da cavidade mandibular, de forma a se posicionar sobre a face anterior da eminéncia articular.
Pode ser provocada por um traumatismo ou por um movimento de abertura bucal forcada. Nessa
condicdo, os cdndilos sdo palpdveis na frente das depressdes pré-auriculares e o usuario é
incapaz de reposicionar a mandibula sem ajuda profissional. A subluxacdo é a condicdo onde
apenas um lado da articulagdo se desloca para fora da cavidade mandibular. O fechamento de
boca n3o pode ser realizado espontaneamente pelo paciente.

e Tratamento: Reposicdo dos condilos atraves de manobra bi-manual, com os dois

polegares em regido oclusal dos molares inferiores e indicadores em regido de angulo
da mandibula. Inicialmente se realiza pressdo no sentido inferior, em seguida
movimento para posterior. Apds reducdo da luxagdo se realiza bandagem e
orientacdes quanto dieta liquida pelo paciente (devido ao alto risco de nova luxacdo).
Uso de medicamentos analgésicos e anti-inflamatérios. Em caso de insucesso na
técnica encaminhar o paciente via SAMU para o PS (caso aplicavel na Unidade Sautde
Bucal da APS).-Caso o paciente esteja na UPA e a manobra ‘ndo seja-eficaz, solicitar
avalia¢do da buco maxilo facial.

DISFUNCAO MUSCULAR

A disfungdo muscular pode ser causada por alguns hébitos parafuncionais crénicos, tais
como: Bruxismo, apertamento oclusal, alteragdes oclusais, tensdo ou estresse
comportamental. A sintomatologia dolorosa pode levar a dores reflexas em cabega e
coluna cervical. Qutro aspecto clinico adicional é a limitagdo para abertura de bocs,
deslocamentos assimétricos das excursdes mandibulares.

e Tratamento: Uso de analgésico, anti-inflamatério, relaxante muscular. Como terapia

adjuvante pode ser orientada a compressa com calor Umido na regido muscular e
dieta pastosa. Alivios oclusais podem ser realizados.

Referéncia: Encaminhamento do caso para assisténcia social com referéncia e contra-
referéncia para a central de regulagdo (aplica-se as Unidades de Saude Bucal da APS).
Para os atendimentos na UPA, apds o atendimento do caso, o paciente deverd ser
orientado a agendar uma consulta na APS.



DISFUNGAO ARTICULAR

A disfuncdo articular geralmente se consiste na evolugdo da disfuncdo muscular.

Geralmente existe a presenca de crepitaces ou estalidos, restricdo de movimento, entre
outros.

¢ Tratamento: Uso de analgésico, anti-inflamatdrio, relaxante muscular. Como terapia

adjuvante pode ser orientada a compressa com calor Umido na regido muscular e
dieta pastosa. Alivios oclusais podem ser realizados.

* Referéncia: Referéncia: Encaminhamento do caso para assisténcia social com
referéncia e contra-referéncia para a central de regula¢do (aplica-se as Unidades de
Saude Bucal da APS). Para os atendimentos na UPA, apds o atendimento do £aso, 0
paciente deverd ser orientado a agendar uma consulta na APS.

CASOS ESPECIFICOS

COLAGEM DE PECAS PROTETICAS

* Tratamento: Realizar apenas quando houver condi¢des periodontais e adaptacio
adequada da pega, principalmente em dentes anteriores.

TRATAMENTO DE ALVEOLITE

Condi¢do inflamatdria do alvéolo dentdrio, com quadro &lgico importante apds

exodontia, de um perfodo que vai geralmente de 24h a 72h pds o procedimento.
Importante o diagndstico quanto alveolite seca ou Umida, pois os tratamentos s3o distintos.

* Tratamento: Em caso de alveoljte seca o alvéolo deve ser anestesiado, seguido de
irrigagdo com agua fenolada (SF + fenol canforado), curetagem leve, seguido de
sutura. Em caso de alveolite Gmida anestesia da cavidade com irrigacdo com SF e
curetagem para remocio de tecido de granulag8o, corpo estranho, e etc. Sutura
da cavidade.

* Referéncia: Retorno do usuario para sua unidade de origem para continuidade do
caso (encaminhamento formal)
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FUNDACAO DE SAUDE PUBLICA DE SAO SEBASTIAO

ANEXO VI - RELATORIO DE PRODUTIVIDADE INDIVIDUAL

NOME: MATRICULA: VINCULO:
PERIODO: UNIDADE:
) . CARGA FERIAS:
CARGO: | Odontélogo HORARIA: 40hrs
B B QUANTIDADE QUANTIDADE % ATRIBUIDO PARA
CRITERIOS DE AVALIACAO / REQUISITOS PARA COMPROVAGAO | _ (rofissional com | npppina pELa CALCULO DA
U sohimea) COORDENAGAO GRATIFICAGAO*

1-N°DE CONSULTAS
Comprovagio mediante:
- dados lancados no SIAB ou outro sistema que venha substitui-lo

Numero de consultas realizadas:

2 - ATIVIDADES COLETIVAS PREVISTAS NO CADERNO DA AT. BASICA/MS
-‘Comprovagdo mediante:

- dados langados no SIAB ou outro que venha substitui-lo

- relatdrio de atividades

Atividades coletivas realizadas: l

3 - VISITA DOMICILIAR

Comprovagio mediante:

- dados langados no SIAB ou outro que venha substitui-lo;
- relatdrio de visitas

Visitas domiciliares realizadas: {

4 - PARTICIPACAO EM REUNIOES TECNICAS DE EQUIPE E PROGRAMADAS PELA DIRETORIA DA
/ATENCAO BASICA

Comprovagédo mediante:

- lista de presenca;

- relatério de reunizio

Obs. As reunides ser&io programadas e comunicadas até o dia anterior & sua realizacio

Participagéo em reunides programadas pela Diretoria da
Atencgao Basica

% TOTAL APURADO

Obs. Percentual masimo para Gratificacéio por produtividade, calculado sobre o satdrio base do cargo na FSPSS: 70%

Data de Emisséo: / / . De acordo:

Coordenagio Saude Bucal Diretor de Satde Bucal
FSPSS FSP3s

Diretor Presidente
FSPSS




DEMONSTRATIVO DE PARTICIPACAO EM REUNIOES TEC}NICAS DE EQUIPE E PROGRAMADAS PELA
DIRETORIA DA ATENGAO BASICA

*PARA USO EXCLUSIVO DA COORDENAGAQ

ITEM DATA DA REALIZAGAOC PARTICIPAGAO?

1-Reunido Técnica de Equipe

2-Reunido Técnica de Equipe

3-Reunido Técnica de Equipe

4-Reunido Técnica de Equipe

Qutras Reunides Técnicas de
Equipe

Outras Reunides Técnicas de
Equipe

Programadas pela Diretoria
de Atencdo Basica

Programadas pela Diretoria
de Atengao Basica

Programadas pela Diretoria
de Atencao Basica

Programadas pela Diretoria
de Atencéo Basica

PARA ESTE PERIODO, CONSIDERA-SE 100% (CEM POR B
CENTO) O TOTAL DE: REUNIOES

O NUMERO DE PARTICIPAGOES DO EMPREGADO FOL:

Carimbo e assinatura da Coordenagéo Data

Notal: todos os itens acima devem ser comprovados com cdpia das atas e copia das listas de presenga.
Nota2: cada unidade deve realizar no minimol (uma) reunido semandl, sendo esse valor considerado a para
todos os profissionais da Unidade que apuram produtividade (médicos, odontélogos e enfermeiros).
Nota3: para a unidade gue realizar mais de 4 (quatro) reunides/més, esse valor serd considerado para todos
os profissionais da Unidade qiie apuram produtividade (médicos, odontdlogos e enferneiros).
Legenda para preenchimento dos quadios acima:

NR — Ndo Realizada (para as reunides ndo realizadas pela eguipe)




FUNDACAO DE SAUDE PUBLICA DE SAO SEBASTIAO

ANEXO V - TABELA DE PONTUAGAO DE PRODUTIVIDADE

(MENSAL)
CARGO: ODONTOLOGO

CRITERIOS DE AVALIAGAO / REQUISITOS PARA COMPROVAGCAC

QUANTIDADE
(profissional com
carga horéria de
40h/més)

% ATRIBUIDO
PARA CALCULO
DA
GRATIFICAGAO *

1- N°DE CONSULTAS

Comprovagéo mediante:
- dados langados no SIAB ou outro sistema que venha substituf-lo

1.1~ Ndmero de consuitas realizadas:

180 (minimao)

1.2 - Ntmero de consultas realizadas: entre 181 a 190 1,5%
1.3 — Nimero de consultas realizadas: entre 191 a 200 3%
1.4 — Numero de consultas realizadas: a partir de 201 4,5%
2.~ ATIVIDADES COLETIVAS PREVISTAS NO CADERNO DA AT. BASICAIMS

‘Comprovagao mediante:

- dados langados no SIAB ou.outro.que venha.substifui-lo

- relatério de atividades

2.1 - Atividades coletivas realizadas: 04 (minimo) -
2.2 — Atividades coletivas realizadas: entre 05 e 07 0,5%
2.3 — Atividades coletivas realizadas: entre 08 e 09 1%
2.4 — Atividades coletivas realizadas: a partir de 10 1,5%
3.~ VISITA DOMICILIAR

-Comprovacao mediante:

- dados langados no SIAB ou outro que venha substitui-lo:

- relatoric de visitas

3.1 — Visitas domiciliares realizadas: 01 (minimo)

3.2 — Visitas domiciliares realizadas: 02 1%
3.3 — Visitas domiciliares realizadas: 03 1,5%
3.4 — Visitas domiciliares realizadas: 04 2%
4- PARTICIPACAO EM REUNIGES TECNICAS E DE EQUIPE PROGRAMADAS PELA

DIRETORIA DA ATENCAO BASICA

Comprovagio mediante:

- lista de presenca;

~-relatério-de reunifo

Obs. As reunifies serfio programadas e comunicadas até o dia anterior a sua realizagédo

4.1 - Participag&o em reunides programadas pela Diretoria da Atengdo Basica 68% (minimo) -
4.2 — Partivipagao em reunides programadas pela Diretoria da Atencio Bésica entre 70% e 74% 1%
4.3 - Participagdo em reunides programadas pela Diretoria da Atengdo Basica entre 75% e 90% 1,5%
4.4 - Parlicipagdo em reunides programadas pela Diretoria da Atencao Basica Entre 91 e 100% 2%
*Percentual méximo para Gratificacdo por produtividade, calculado sobre o salaric base do cargo na FSPSS 10%
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EQUIPE DE PREVENCAO EM SAUDE BUCAL

Organograma

Composicio da equipe PSE — lotacdo

Diretor
Daniel Kakimoto De Capitani

Equipe de Preveng¢do em Satde Bucal - PSE
Coordenadora: Patricia Bitencourt da Rocha — CONTATO F (12) 99634-0366

Supervisora Técnica Apoio administrativo
Najara Silva Siqueira




EQUIPE DE PREVENCAQ EM SAUDE BUCAL

Equipe de Prevencdo em Saude Bucal - PSE

Livia Correa

Cirurgido-dentista — lider técnico

Prevencgdo Costa Sul

Fernanda Almeida Vitor Ribeiro

Cirurgido-dentista

Prevencdo Costa Sul

Benicia C. de Almeida Oliveira

Cirurgido-dentista

Prevencdo Costa Sul

Ana Paula Sousa Galantini

Cirurgido-dentista

Prevencdo Costa Sul

Aguardando concurso

Auxiliar de Satde Bucal

Prevencdo Costa Sul

Maria Marcia Teixeira Dias

Cirurgido-dentista — lider técnico

Prevencao Costa Norte

Tania Anselmo Pignataro

Cirurgido-dentista

Prevengdo Costa Norte

Fabiana Santos De Jesus

Auxiliar de Satde Bucal

Prevencdo Costa Norte

Mariana Aparecida Leire de Moraes

Auxiliar de Satide Bucal

Prevencdo Costa Norte

Amanda Faustino dos Santos Moura

Auxiliar de Saude Bucal —lider técnico

Prevencdo. Centro.

Carolina Clemencio Santana

Cirurgido-dentista

Prevencdo Centro

Veruska Fabrine Gitirana Galimberti

Cirurgido-dentista

Prevencdo Centro

Flavio Francisco de Godoy Peres

Cirurgido-dentista

Prevengdo Centro

Jéssica Simas Amorim

Auxiliar de Satde Bucal

Prevencdo Centro




PREFEITURA DE SAO SEBASTIAO
FSTANCIA BALNEARKIA ESTADO DE SADPALLG -
Secretaria da Educagdo

ESCOLAS PACTUADAS/ PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

EQUIPE COSTA NORTE
UNIDADE ESCOLAR BAIRRO QTD ALUNO
Creche Débora Tavares Bahia Jaraguad 204
Creche Diva Bernardino Canto do Mar 140

TOTAL

344 ALUNOS PRIORITARIOS

EQUIPE CENTRO

UNIDADE ESCOLAR BAIRRO QTD ALUNO
EM. Patricia Viviani Santana Topolandia 633
ETEC Sdo Sebastido Porto Grande 800
TOTAL 1.433 ALUNOS PRIORITARIOS
EQUIPE COSTA SUL
UNIDADE ESCOLAR BAIRRO QTD ALUNO
Emei Gilmar F. De Oliveira - Alegria das Criancas Boigcucanga 227
Emei Sonho de Crianga Barra do Sahy 147
EM. Edileusa Brasil S. de Souza Maresias 914
Creche de Camburi Camburi 91
TOTAL 1.379 ALUNOS PRIORITARIOS




ouisuz ep ayuabuiqg ouisug ep Josinedng jejoosg apepiun Joeiq

20z op OdJB 8p W8 e|o2sg 9p oyjesuo) ojad opebojowoH
"20Z 9p 0die\ 9p ‘ogliseqas oes

0310dX3| dX3
oAljejinoe ojuod| d
eoibobepad ogiunay| d
epeweiboid apepiniy| dv
eoln D) ogdesowawod| AD
; | opeuad| 34
¥ZOZ/ZLIVE B $202/L0/0) SISOWRS oF esuedsng opepialy| SV
¥202/L0/90 € ¥Z0Z/ZO/Z0 211SOWSS ol ongoteig| -
Q @ " . " » . Q w = u . " u Q n*xm e u . u . m N@D
w " ' mu a . Q m M.H_ . " a " Q m o . . = . Q m . >OZ
« L] -, Q w " a a m& w< Q m u . n = B Q m a s = u ”—.—)_O
Q w . w w " u Q m * o [ . m >o u u a . ® @ Hmw
a " = . Q m “ « n a . @ m - . a - ® m w " . O@/\
als als A [l
ajs . als dY] LT T 1g s |unre
m w - e = " " @ w u - \ - " Q w = " mm _m_\/_
sl T 1~ T Tals- 11~ lals- 1 1" | | [av
s 1T I lals - lals [ L [ lal[s|[ [|e=w
3 . w = . D ﬁwﬂﬁ% . o ﬁmm m m - . " - u Q w « [ >®H_
als|~ 1 -1 [als T T Tals 1 |~ | [=4[wer
cefeeizfozleL|sifzL]ot|sL]vifci]ecifrjor|6 8|29 js|vi€e]c]l

¥20Z - ¥4v109S3 ORIYANI VO

FHOFAO
€z0z/LL/LL 3a ‘65 9NA3S OYINT10SIAY OANNDIS
ov3voNna3 va IvdIJINNN VRIVLIIYHOIS

dS - OVILSVE3S OYS Aa viNLia43dd




¥2/1L1/80 aMisaulg o
+2/60/0Z aJsauwlg of
¥2/90/82 ansaullg ¢
¥2/%0/92 al)saullg .|

ViNLlig1 oLaroydd

o8j0dxg

‘oiqwiszas]ep L 99

BIOUDIOS(] WOD BOSS8d BP BUBWOS

cLl/iso e ZL/eo

BUIN OIWJdof

OIGAWBAON ©p /

e1boN BIOUQIOSUOD

OIGUIBAON 3P O € L]

oJIsuBi] Op BUBWASS

oiquisies 8p OZ B 91

Hg.L/selousioyaQ se oedusnsid ap BUBWSES

0}S0By ap 60 & G0

Bzainjeu ep Jepind ap BUBWSS

oyunr ep o e €0

leadulg op @ pgeg Op BUBWAS

olewsp/Leg|

BuiAling ok ajeqi0D/SejUBdSa|OPE 8 SEOUBLID 9p [enXas oedelojdxe & 8 0snge oe ajequiod

Ole[\ 9P L€ € 20

(P91 ¥1 1B]) JoyInwi B BAHUOD EISUSIOIA B 8]EqUIOY) ap BUBLLSS

odie ep zz e gl

s0.13rovd

einjio] Ep BjSo]

ojsoby ap ¢

Jejndod BinyinD ep ejsa

oyunr sp 80

ddd o Bnow Blo|qUIBsSY/eljjwe 8 Bj0JS]

‘OlloIoAa4 ap /|

SYAVINVYO0ud ,ﬂwmn<o_>_h<

“oNjSoulg of

slisaullg o€

aJsawig oz

EEENER

o/SaWIg o “ansawlg o
SN5aUIg ot SSAUIg of
ansaulilg og “ensaug g
ansauig o} EEENE

NdV OVYINNIY

V10083 30 OHTASNOD OVYINNIY

S3YLSIAN 3 SIvd 3d OVINNTY




ouisu3g ap syuebuig

ve0z/cl/8L € €202/01/20 IHLSaANIg a,,v

ouisu3 ap Josialedng

20z op odlepy

lejoosg epepiun Jo18.iq

"¥20Z op odsep op ‘oglseqss oeg
‘ Wa £0J00s3 9p oyjasuo? ojad opebojowop

¥202/01/70 & $Z02/20/6Z IHLSINIE of eoibobepad epeuior| dpr asse|D ap oedinguyy
v202/20/90 B ¥202/¥0/2¢ THLSANIE o7 jeul{ oyjasuon OAlg}NJE 4 oo
v202/v0/6) € bZ0T/T0/S) JLSTNIE o) 0310dX3 lejoosy oedeziuebip
, sejg ojusweloueld| =i
eoibobepad oglunay BOINID ogdejowswon| A9
, , epeweiboid apepiany opeus{l T4
[ LATATATY m ¥20¢/L0/6¢2 o:mmEmm,,oN esuadsng spepiAly Jejoos3 osseoay| N
¥202/20/90 € ¥202/20/S| 81sewes | [SAIN 8p oyjesuon oAl BIg
ooz |ev |u|y|als[aulu]alalals]ualand] | Jals . a Jaxalaxa 1| a|zeq
81 | 61 s 1| lals]- 3dl | jals|3df - al(s! ||| lals]|" [roN
891 | o2 G41a(s - ’ ajs|- |1 |3dlsvja|s pobrciaisiNgl |- o
avl | zz ajs|-|- ajs| | (|| lals!| |- QiaAs| " | "1 [a]ws
9zl | ¢z . as . a(s|-|-1|- lals {1 lats] | |oby
eot | e+o a|s|<ldriy |yl Sl¥|d Y jy|y({a|s|d|y|y|ad TASIND| | | " | |Inr
v als| |- || lals Tals| """ [a 1 T TalsTur
€2 oz |sviadl " | [ ]a]s als als ajs|- |- |3dren
g5 | ez llals |z ajls N9 ajs| | ET R
13 B4 LTl lals ) , a R EECIECINRERR: Td{¥ ¥ |a|s |y ]|red
0 dldidlalsldldlalald]als|d|d]d]a(a]als|a]|ala]4 QS|4 |d]4]4]3duer
v |1ajiejogiez|selLz|oc]se|velcelzzizlozler stz [o1 st VLIEL|ZL]LL|OL) 6 Ll9lsjivicie]l

Y202 - ¥V109SH OlYANI VD

€20Z/LL/L1 3a ‘65 oNA3S OyHN10STH OANNDAS

TLNVANI OY3vona3a

Ov5vonaa va IvdIDINNN VINVLINOIS

dS - OYILSVE3S OYS 3d VaNnLIF43ud




oEEmva ap 2o

09310dX3

6iqwazac 8p /0 @ 90

ov3INgRLY
y2/Z1I8) aqsauwig ob
¥2/0L/1¥0 aqsewllg o£
¥2/10/S0 ~ aJsaulg o
¥2/170/61 ajjsawilg ol

e[ougIdlje( Wod BOSSAd EP BUBWSS

CLI9 B ZL/ED

73AIN 3d OH13ASNOD

BUIN BJ0SS2J0.d OlWaid of

0JQIBAON 3P L0

eibopN eiougosu0)

OIGLUBACN 9P OE B L0

24)S0W8S o7

ojisuel| op euewsas

olqusjag ep 0Z & 8l

211S8Was

soiy @ seleld ap ezadwli op |eipuniyl eid

ciquisleg 8p €L

VAINIH3G H3S V vivdl VOILSONOVIQ

HQ.L/seougioya( se ogdusaald ap euewsg

03soby ap 60 B SO

eolbobepad epeulop

oyinfr sp G¢

ezainjeu ep Jepind ap euswos

OYuUNF 8P 0 E €0

VNYILXT OVIVITVAVY

leoulg op @ 9gegd op euewoag

Ol ®p /L EC

Bulfing oe 81EqUICD/SBIUSISSIOPE & SBOUELID Bp [ENXaS ogdelo|dxe g @ 0Snge oe 9jequod O_m_\/_ mﬁ _\m 2] NO

eaibobepad epeulor odJeN op 22

(P91 71 19]) JOYINLU B B1JU0D BIDUSIOIA B IBGUIOD 8p BUEWSY odlepNep gz e gl

S013roud

" einyiaT ep ejsa4

ojsoby ap L€

1ejndod einjn) ep ejsad

oyunr ap g0

ddd © 2100S eig|quIassy/el|/we 8 BjoosT

" oJlplenaq 8p /|

SYAVINVHOOUd STAVAIALLY

v2/L 1180 o.saUllg o

2/60/02 o.jsaulig £

¥2/90/8C o.1saWig oZ

¥2/¥0/9Z aljsewig ol
viNLiEat o13roydd

aAsaullg o

SNSoUIg of

aJisaully o¢

, ajssullg 4L
INdv_OVINNTY

a.saWig o aljsaulg o
5SaWIg o€ 5)SoUIg of
alisawlg of ajisauwllg ¢
aJdisaulg oL , aJisaulig ol
V10053 30 OH13SNOD OYINNIY SIYULSIN 3 SIVd 3d OYINNZY




ouisug ap auebLig ouisug ap Josialedng Jejoosy epepiun Jojali|g

¥20z 9p odlepy sp Wo ej0osg op ayjasuo) ojad opebojowoy

vZ0g op odiepy sp  ‘oelseqas oeg

Y20z/zL/8l e £202/0L/L0 3H¥LSTNIG ob

¥20Z/0L/70 € $202/L0/6Z THLSTNIE of eolbobepsd epeuiop] dr 8sse|) ap oedinguyy

¥202/L0/90 € ¥202/%0/Z TILSANIE o [euld oyjasuon oAfe}nJe ojuog

¥Z0Z/¥0/61 € $Z0Z/20/SL IMLSINIG ¢ 2310dX3 Jejoosg oedeziuebin

) , Selo ojuswelaueld

eoibobepad oejuhay B2IAID) oBdejowawion)

| | epeweliboid apepialy opeLa-

¥20Z/2)/8) € ¥20T/L0/6C a11S8WaS oZ esuadsng apepiany 1ej00s 0SS909Y

¥202/20/90 € $202/20/G) S1S8UWLS o) 9SSE|D 9p 0Y|asuon oA ei(g
ooz e |¥|y[a|s|alulu[a[ulals[u]ua]40 a|s |90 a dx3dxa a |z
281 | 61 Si"| ||| |als|" 34 | |a|s (34| ajsi|-|°"|- a * |AON
891 | 0z ' EE I RURE T als ) 34iSv|a | 8 N als ool - no
8yl ) ais) |- ajs| - apol || g |1es
9zl als n a|s B ajls L] als " |oby
€01 duldr|d ¥ ¥ |afs|yja/u|y]ulals|u|a|dlz3[2d|alaool | sme
.V@ " ,.. " Q m - T e - - o Q m " " " _., a @ ﬁmuw,ﬁ% N . . @ m C_)_—J
€L als [ lals|- “|lals als ERIED
€5 als |99 - als| |- als : R
LE al|s|dr|- ) a|s N ajs|-{-1|- als Jen
) “lals] | a |av| - d|ddiddjajs ¥ id|id[d |y [als|[d|d[reg
0 dididldldlals|d{dd|d]d]alslalalalala]ale 4444 aduer

)/ gz|sz|vz|ezlzz|iz]|oz]sLsL|zLot]st v ]|zt bjor]e|slz]alsvielz I

P20Z - HV100SE OIHVYANI VD

(ste1oju] souy) V.LNINVANNL ONISNT
€202/L1/L) 3a ‘6S ONA3S OYHNTOS3Y 0ANND3S

0oY3voNna3 va IvdIDINNIN VINVLINOIS
dS - OYILSVE3S OVS 3d VinLiadadd




olquiszap ap z0

o910dx3

" oiquiazeq 8p L0 @ 90

B[OUBI0IB(] WOD BOSSOd EP BUBWES

0JquWaza(] 9p 90 € €0

Hyised

04quiaza(] 8p G0 e €0

B|09ST BU BOISN|\ / Seliejue ap [eAlS

OJOWBAON 9P pL € L|

BUIN BI0SS8J0Id OIWId of

OJQWIBACN 8p 20

eifaN efougIoSuU0)

QIQWIBAON 8P OE B L0

(85€4 o2) EONRWSIE|\ Op OSUSUE(SEqaS BPRIdWIO of

_olqingepsee e

o<u_:w_mh<
veiZL8L | enseuig ob
VZ/OL/Y0 | ONSOWIE of
¥2/10/90 | ehsewid o¢
yZ/v0/61 aASalild o}

sefoip se 81equod o ogduanaid :puepnisy ojwlD oedy

~olqmnQ ep gl e gi

3SSV10 30 OH13SNOD

(osed ,}) eOnRWSlRY Op dsusueseqes epeldw)|O £

0JquIalas 8p JZ B €2

o}isugi| Op BUBWAS

0JqWisles 8p OC B 91

94)S8WSS o7

soly @ seleld op ezadwi op jeipuniy eiq

olqueles ap €1

211saWasg o}

oedel}9j0g ep oyesad o7

0Iquieles 8p Z|

\WVAINI430 ¥3S Vv vivadl  VOILSONOVIA

Ha.L/seougioyaq se oeduanald sp BUBWAS

ojsoby ep g & GO

VNY3ILXT OVIVITVAVY

saJejoosalsu| sobor

ojsoby ap g e Lo

eolbobepad epeuliop

oyinfr sp G¢

a)jusiquiy Oloj\ Op BUBWISS

oyunf ep /0 & €0

Buikgng oe BleqUInD/SSJUSISAIOPE B SEOURLID ap [enxas ogdelo|dxs g 8 osnge oe ajequio]

oI\ 8p Lg e 20

- enby ep euewasg

~odieN epzZ e gl

eoibobepad epeuor

od1elN ap 2g

¥2/11/80 __odisauig op
¥2/60/0¢ adisawlg (&
¥2/90/8¢ __dJisaullg o¢
v2Z/10/9¢ aJisaulld o]

ojuswelfoue|d

01j219A94 9P 80 @ /0

vinLEan ohm_.omn_

SOL3AroHd

m einye] ep e1se

0j}soby op ¢

lejndod einyn) ep ejsa4

oyunr ap 80

"Bljjwe 8 ej0dsy

oliaiona ap /|

SVYAVINV OOm_w_ S3AVAIALLY

oJjsalig of

511SoWIg of

aJjsaullg o7

oAsaullg o)

WdV OYINN3Y

a.seulld o ansaWig o

aiSoulg ot 50SaUlg ot

aJysoullg og a1)saWlg o2

| alsauig o} onsaullg ol
V10983 3 OHTASNOD OYINNIY  SHALSHIN H SIVd 3d OVINNIY




ouisug ap auabug ouisu3z ap Josiaiedng

1ejoas3 epepiun 10jaii(

¥20Z op odley ap L® ]00s3 ap oyjesuoc) ojed opeBo|owo
¥20Z op odiey 8p  ‘Oepseqag oeg

veoeieLigl 1 £202/01/20 3H1S3INIG o

¥202/0L/v0 B $202/L0/67 3HLSANIG ,,om eoibobepad epeuiop] dr asse|) ep oedinguyy _
¥202/20/90 m v202/v0/22 IYLSANIE oZ [eul4 oyjasuon} 47 OAlje}jnoe 0juod
¥Z0Z/70/61 € ¥202/20/S1 FHLSTNIG of 2310dX3| dx3 Jejoosg oedeziuebip ,
_ seuod| 4 ojuswelsue|q _
eoibobepad oeiunay| 3 BOIND oedelowawion _
, epewelfold spepingy| oy opeLa4
¥202/ZLI8\L € ¥202/20/62 811SAWSSG 7 esuadsng epepiny| sy 1ej00s] 0Ssadoy
¥202/20/90 B $202/20/S) dnsewsas o} assej) ap oyjesuog| 99 oAl BIg
002 djd ddjsjdjyjgol |- lalso] [ [T Talama - -1 a |zeg
ww_\ . m m " o m.u_ » » Q m mm a - N = ﬁ mw " » [ e = " @ - >OZ
™ T~ Tals 11 als|- |- -1 Talsba— T Timo
) ; als : : T T " Tam T T T1TTa 153
YD) Q m - . a - a W o a « u W a W = « « « . a w = ] = O@<
€0t %mmmmmmmmmmmmmmmm“m%m\fugu...,._2,
.V@ " Q w . - a ﬁ m B " . = - Q ﬂmnﬂ% a . " " a Q w C_):J
7 N — als| " [ "Jals 1~ TTals ~l33[En
Mum T e @ B . Q m Qu ® " e " Q w ® ‘u " N M Q w @ " . a " .—Q{
e lalslar - " " [~ Jals - 1T Tg sl - 1" T T Tals BN
4 ajsi{-|-|-1- .m%.,.m,_%&%mmwmuaﬁzmmmmwmiu_
0 ERERERERI'REEERERE dldlals|4]4]4 EEERE R AEREREREREFIRNCS
v scvejee|ezjizjozier|siisifot]stivi]eilzifitfor]e [s (2 o s [+ elz]i

¥20Z - ¥V100S3 ORIYANI VD

(steury souy) Ty INIINVANNL ONISNI
€20Z/LL/LL 3A ‘6S ONA3S OYANTOSIN OANNDIS
OYdvOoNna3 va IvdIoINNIN VINV.LINO3S
dS - OYILSVE3S OVS 3d VNLIZ43¥4d




0lquiazap ap Z0

o910d%x3

0iquiazaq ap L0 ® 90

oiqwazaq ep 90 € £0

BIOUBIOYS(] WOD BOSSAd EP BUBWSS
, My1sed

olquwiaza( 8p G0 B €0

m_oom_m_ BU BOISN|\ / SeLIBjUB OP [BAIS34

0IqWBAON 8P L B LL

BUIN B10S$8j0ld OlWdid of

0IGUWBAON 9P L0

eibap eI0UDIOSUCD

0JGUWBACN @p 0E B L0

(9sed 42) mo;me%_\,_ op asusuenseqas epeldwi|o ¢

olgninoep G e | ¢

sefolp se ajequiod @ oedusnaid “__EmvEmm_ olwels) oedy

04qnINQO °p 8| € 9}

”Amwmn_ <l ) BONEBWAaR Op 8suauelseqss epeldwiiO £

0Jquisles 8p LZ B €2

oydINgiLyY
verelilL anseuwllg o
¥2/0L1v0 - aJsauwig of
¥2/10/80 ansawig o
¥2/70/61 ansauwilg o)
3SSV1D 3d OH1ASNOD

ojisuel] Op euewss

oJquieles 8p 0¢C & 91

sory m sereld op ezadwiT ap |eipuniy elg

oiquieles ap €

ToNSoWeS o7

omumzm_om ep olesad ¢

0IqWIS}S 8P Z

211S9WaS ol

Ha tmm_ocm_ocmo se oe5uUdAdld 9p euewsas

0jsoby 8p 60 B G0

saJejoosalaul sobor

ojsoby ep LE B L0

eoibpbepad epeulor oy|nr ep G2

ajuBIqY Ol Op BUBWAS| oyunrap L0 B €0

Buikiing oe anEoo\memumw,_oum & seoueud ap jenxes omum_maxm e © 0snge og ajequio) ,, olen aplee Z0
| enBy ep euewag| odiep sp ZZ B 8l

mommommcma epeulor | odiep op 22

ojuswefaueld

B_mcm>mn_ apgo® L0

<o_z_n_mo H3as v vivd <O_thZO<_D
VNYILXT OVIVIIVAY
¥Z/L 1180 - agseulig o
¥2/60/02 asjsaulld ¢
¥2/90/82 ~aJsowld o2
y2/¥0/92 ~anseulig ol

solaroyd

vaniiai O._.m=.0m_n_

Binyo ep ejsed

01s0by ap LE

lejndod Binyngd ep eisa

oyunf ap 80

eljjwed @ ejoosy

“oueIane4 9p /]

,, SYAVINVOO0Ud STAVAIALLY

“onsaulg o

EEER

aJjsoWlg o2

o.)soWig ol

NdV_OVINNZY

aJysewilg o aJisswig o
9l1SaWig o€ _eJisawig o¢
aljsaullg o ~adisaullg o¢
aliseuiig o} alsawig ol
v109s3 3d OHTASNOD OVINNIY S3YLS3IN 3 SIvd 3d OVINNTY




£SYS-198¢

engderef

sodure)
9p 0sopae) ojeIRqIT BNy

SL20-2¥€1-198¢

epeasuy

equidies eny

8LZ¥-£060-798¢

00SuBL] 0Bg

eInieg eny

IYNOVAV] - VIHVE STUVAVL Va083d HHIFdD

VAVASNE - VLS0D VA YAUYNOT'T VIEVIN HHO3Y)

0DV 00 OYYONW - YANINNYT VYNOJ AHITHD)

$80E-2985 0dspuelg ogs orugly ojues eny 0JSIONVHA OYS- VONVTHD VA SODIAY OIaV3yag
oxejoae], ,
1160 £68¢ 201) ep [e3uog CAMOW TS e o SOSSVd OUVI0AV.L SINVEINIS FHITHD
,m%QNﬁﬁ-wmmm PPy ElA SOIUES 3p apepr) ey OYLLSVEIS OYS AHDTHD
$L62-5688 eIpugiodo), | BAJIS B B110194 ofugyuy ey VIGNY104OL - IT OXANY - I YOLAS YNVLNYS OI4vIuag
08052688 | eBuney|  vsoy opeqoen sf epraAy VONLLV.LI -1 OXANY - 11 HOLAS YNVINYS OngVSuag |
81£5-263¢ eSuneyy ep1eg eppetan eny . VONILLV.LI - 5Q4S - 11 YOLAS VNVLNVS OlyV3uag
9695-268¢ eSuney o3ue) op wn.ig euy eny m VONLLY.LI - [ OXENY - | ¥OLAS VNV.LNVS Ony3uag
5685-768¢ | epuglodog, onpausg ops emy | £ B VIONY'1040L - | MOLES VNVINYS O1y5uad|
6107 2685 omopeie) soje op sapipng eny | O¥NOQVYYA - NFYAY YAVIANY VINIONE VINVIN AHITM)
9E0L-TTEL-298E eqeSonboreg | ouang ane] euenseqag eny VaAVIENDTAYE 50 THITUD
22TL-6799-598¢ SeIsalely | Jesa) opwioy ognseqas emy 11 SYISTYVIN- VYIEXIEL VAITNTY 54 TENEYD THITHD
L105-598¢ sersoIepy dso ep eny I SVISTNVIN 20 FHOH)
989%-598¢ efueonsiog 10g op eny VONVONSI08 50 FHITD
Sy£8-598¢ Lnquey ounsney ojduy eny MNAWYD 2a HEITYD
Z81.-£98¢ Aujeg op eateg | sojueg sop opipug) [aousyy eny AHYS 00 V¥¥VE Vq FHOMYD
6881-£98¢ renbn | sojues sop olopz] apAeqry eny 1 130DA - SOLNYS SNSE( 30 OAYYNOZT IHIHYD
095£-£98¢ ronbn( | exrs0d ojusg opugen eprasy 1180D0( 30 TYdIDINAW HITYD
2557-298¢ BU( Op BAteg | up] Op B1Ivq vp SN[ Wog Ay SOLNVS S0Q VHIZAITO VATIS VIAIMEVD THITND
£099-L98¢ BIPIIOE |  BAISS BP OPURLD OTy EpawIELy VIEDVNOE - VHNLLTVHH FHOTH)
_ (S)ouoppay, CoumEg | .. 93%mpuy | odu. 4v10054 3AVAINA




8£65 80¢C¢E

vionduneieny eny

oS11qy op OLI0|N
: znl ,m ejuo sa1eos
8651-268¢ JEp [Faued Zn'] 9sof 10pealdA eny
, A OJUoMIDSEN
8Y82-268€ eIpuy elA op 9sof ourdyy emy
LG8E-768¢E elfpuy BlIA 1]9S1Q ey eny
6005-768€ eSuney| esoy opeydep 9sof eprusay
,@omN-Namm eipugjodoy, sojues aouQ eny
£00T-E68E eSune|| Eesoy OpEYdEy 9sof EPIUAAY
707L-298€ eqedonbalteg soydifeanyg sop epawre[y
1489-298€ eqesanbaeg vque)] eny
“ousnbad ;

8279-T¥E6-798¢

mscok-uswo L

exyoeye], 011{0X 10IN0( ey

OUIZLNOW THIDVIN OQIddTVM WA

O¥VTOAV.L VENOW HA VNV.LNVS VOSIONVHA VIIVIA vi10dd Wd

VSOY OUYHDVIN AS0[ ¥ d 404d Wi

OHTALOg ANOTINAH WA

VNV.LNVS INVIAIA VIDJdLVd WH

V40 VHIZAITO 30 VNIYHA <mo,m.m Wd

09Td 0Q YNNVIA 080T SHAAVH] VI0Ud WA

vgvDINOAUVE WA

SOWMVE 2a VNATEH VZINT VA0ud WA

VYNVLNVS 2d TH144v9 0V0{ 104d Wi

9575-598€ sersatepy| eeng sunfisu) eqedy eny ¥ZN0S 3d STHYOS TISVYd YSNATIAH VA0ud WA
m‘,ﬁ@m‘mwwm edueonsiog oyreasen op epeasy | I2APHN OMIZLNOW ZIN'T OINOLNY 40¥4d WA
00YZ-0502-598€ egueonsiog eSueordol ), eny ¥SNOS OVDIEINOD Va YAIDEYYAY HYIWOIND VA0Ud WA
ce£7/80bZ-G98E | MnqUIED OP OEMIAS seon(t), eny SOLNVS SNAd Aa OYSIEINOD VA VIYVIN WA
2677-598€ mquie) oupsne orduy|Q eny NNEAY) 30 WA
L8v9-676L-E98E Aues op e11eg seIeAe], OUI[OPY EPIUSAY snsal 4a SANVAV.L ANDIINIH WA
L791-€98€ Aqonbn| | OUSTE] PUSEPEIN ELIEIY BNy VAIETY 20 ONIIEN MIVN VA0ud WE
€7£2/€117-LIBE eup op eireg soyuieA eny WATIS VINIDYIA VISV VA0ud WE
S6T1-L98E eup op eaed soyuifeA eny NOONALLIE V1500 VNVILSVAAS VA0ud WA
L729-L98E elgoLIOg pnep epowely VA VAWV 80 VAIDTAVAY VATIA VAOUd WA
8611-198€ Ie} Op 0IUED sposIad eny ONIQEYNYAS VAIQ THOTHD
998Y-Z68€ epugiodo] | AJIS P BI9I3d OJUQINY eny SHANYNYEA SANDSYA YNVINAY HOTUD
S177-198€ efpuglodoy, erLe ey SHANEN SIVIOIW Ha VANVNYEA VINVA SHDHUD
PETS— oureg o3atepuy odiy, WV100S4 AGVAIND




YVIN 00 O.LNVD - OQVLNVINA OUNAW IANA

NZV ENOd 19INa

£220-LLYT-T98E JEJ Op ojue) SteN eny
$8L1-0%0€-198¢ epeasuy BUIIOT eny

0jaN
LLTY-¥621-298E 0311qy op o.LIO|

wyp.Ie) opIewiag epiusAy

HLNAD 3d OONId IFINA

LLTY-P621-298E

SHATYINOD
VHIHATIS VA VNVIDOT-OHTINYIA OHNIZOAdYHD [TNA

0914 0d VNVIA 040 SHAAVYI - 3D0d OYA0DTY [INH

HHANId VITIAE - 00F13.L4d 1ANA

YO1d-V{139- SOLNVS 500 SANDSVA THITN IHNA

SOLNVS V.LOW VZIYHL - VIIDATY VA ONIAY [HNE
WH - ST1-0D4V IHNI

03S[IURI] OES BA Op sunIep eny
1650/%0%0 2117 ED 1
2p [e3U0 BURIUES EpSUIE
-£686/17.5-298¢ J P IEtod HuES EpowEly
BIQWY eI EIsned
vhes-z68e WY efIA oLTgueIIY onEmLg By
ZLY0 eSune] snsaf
-€68E/L0£5-768€ ap SeIWAIaY DIUoIUY eny
£655-768¢ erpugrodo], sojueg a1oug eny
20Z4-798¢ eqedanbareg sojdjjeong sop epaurely
ousnbad ,
Z¥E€6-%98¢ eyjoexe], oxfo) J03no( eny

snbog-onboj,

9%5-5004-598¢

SEISaIe

c,:..cm op eny

0Y4YS 30 VHNITO4 IANA

£€92-998¢

eduesniiog

mm:,mu_nc._.r eny

WA - VINOW OLNHWIDSYN 21T TV - 0AVEN0d OHNIXIAd [ANE

B0¥Z-£££7-598¢

Lnque) op oelisg

seanfi], eny

VAIZAITO 30 0QV.LAN4 ¥VWTID - SYINVIED SV VIYOATY THNA

€19€-7622-598¢

ngquen

ounsney orduig eny

W4 - NVd 3d OHNI'TVYAVD IHINE

18%9-€98¢

saleanj, o::&é epiuaay

WH - 4LNHJIA SENOYVIN ONI'T 40Ud - VHNILNIWAHS ISNH

W4 - VONVIID 30 OHNOS IdNd

SOLVIN VHIFYYHd TAONVIN 40¥d - HAIN 3d VINVIE [HNT

W4 - Wid WId WIT 91d 19NT

WA - TASSO¥AVYD IHNE

THONVY 221V VIIVIA WA

Ayes op eureg

SICIOIN

Lez1-£98¢ sonba 9P oJopiz] oMpaUay epIUIAY
€2E7-L98E EUf) Op eLieg soyqulfeA eny
L729-1498¢ elpoelog PnepN epawiely
] , LATEYNTTS)

LEZZT-198E gnderef 3P 010XI34 0O.IWIOPEA BNy
8Z87-198¢ e op ojue) anbaeg op eny

Ov0E-S8L1-198¢€

epeasuyg

SOJuES SOp
OUnUIKY OURI[IUIXE BNy

SI4¥ SOA SHATY YNVOI v40ud Wi

VINVd 3d 29NVT10S WA

£521-4192-198¢

Iejy op ojuery

SaA[Y ox)S®) eny

ONVIDNT.LANDITI VIHLNAD <momm W4

(s)ouojoral

o.Lifeqg

0jalopuy

AV103SH AAVAINA




SA® SEBASTIA®

SP-BRASIL

EQUIPE DE PREVENCAQ EM SAUDE BUCAL

TERMO DE PARCERIA E COLABORACAO

PSF:

UNIDADE ESCOLAR

UNIDADE ESCOLAR PRIORITARIA

ENDERECO

Considerando a adesdo contratual

2023/2025 n° 035507030148 entre a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e a SECRETARIA DA

EDUCACAO, a equipe da PREVENCAO DE SAUDE BUCAL NA ESCOLA (PSE), vem por meio desta

celebrar o TERMO DE PARCERIA E COLABORACAO 2024 com este PSF.

Desta forma, de acordo com as regras do contrato firmado para a realizagdo das agdes pactuadas,

ficam estipulados que:

ACAO PACTUADA Frequéncia Prazo Planejamento a ;2
miom
Estipulado
Levantamento de risco 1Xano 19/02/2024 ATE Més
28/06/2024
Atividade educativa 2 X ano 05/08/2024 ATE Més
13/12/2024
Escovacdo supervisionada 1Xano 05/08/2024 ATE Més
13/12/2024
Aplicac3o do flior Gel 1 X ano 05/08/2024 ATE Més
classificacdo de risco—D, E, F, G 13/12/2024
Distribuic3o de escova/cerdas 2 X ano 19/02/2024 ATE Més
13/12/2024
ART 1X ano 02/09/2024 ATE | Més
29/11/2024

Dra. Patricia Bitencourt da Rocha

Coordenadora da Equipe PSE




TERMO DE PARCERIA E COLABORACAO

PSF:

UNIDADE ESCOLAR

ENDERECO

Considerando a ades3o contratual

2023/2025 n°® 035507030148 entre a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e a SECRETARIA DA

EDUCAGAOQ, a equipe da PREVENCAO DE SAUDE BUCAL NA ESCOLA (PSE), vem por meio desta

celebrar o TERMO DE PARCERIA E COLABORACAO 2024 com este PSF.

Desta forma, de acordo com as regras do contrato firmado para a realizagdo das a¢des pactuadas,

ficam estipulados que:

ACAO PACTUADA Frequéncia Prazo Planejamento -2
- m
Estipulado
Levantamento de risco 1Xano 19/02/2024 ATE |  Més
28/06/2024
Atividade educativa 1Xano 05/08/2024 ATE Més
13/12/2024
Escovagdo supervisionada 1Xano 05/08/2024 ATE Més
13/12/2024
Aplicacdo do flior Gel 1 X ano 05/08/2024 ATE | Més
classificacdo de risco- D, E, F, G 13/12/2024
Distribuicdo de escova/cerdas 1 Xano 19/02/2024 ATE Més
13/12/2024

Dra. Patricia Bitencourt da Rocha

Coordenadora-da Equipe PSE




SA® SEBASTIA®

SP-BRASIL )
EQUIPE DE PREVENCAQC EM SAUDE BUCAL

PROTOCOLO DO LEVANTAMENTO DE CLASSIFICACAO DO [NDICE DE RISCO DA CARIE

NORMAS GERAIS:

A. Meta e Planejamento das agbes, sendo gue a construgdo do calendéario deverd ser para cada
4 (quatro) meses, sendo assim totalizando 3 (trés) planejamentos anuais. Deverdo ser

entregues 1 (um) més antes do inicio dos trabalhos. Ou seja:

s 1° planejamento — referente aos meses de janeiro 3 abril, devera ser entregue em

dezembro do ano anterior.

e 2° planejamento — referente aos meses de maio 3 agosto, devera ser entregue em

abril.

¢ 3° planejamento — referente aos meses setembro 3 dezembro, devera ser entregue

em agosto.

B. Fazer uma visita ao PSE da regido, apresentar a proposta de trabaiho, assinar o “TERMO DE

PARCERIA E COLABORACAQ”:

C. Entrar em contato pessoalmente na unidade escolar, apresentar a proposta de trabalho,

assinar o “TERMO DE COMPROMISSO MUNICIPAL DO PROGRAMA PSE”;

INTRODUCAO DA ACAO DO LEVANTAMENTO DE CLASSIFICACAO DO {NDICE DE RISCO DA CARIE

A avaliacdo de salde bucal permite a identificacdo das necessidades de satde bucal dos escolares,
possibilitando o planejamento das a¢bes a serem desenvolvidas.

A avaliagdo da satide bucal de escolares tem sido uma classica prioridade em odontologia em fung¢éo
da presenga de alguns fatores relevantes (PINTO, 2000; VASCONCELOS et al., 2001):

As acBes desenvolvidas visam a ordenagdo da cobertura populacional, centrada na ldgica da
deteccdo precoce das lesdes e no tratamento oportuno, impedindo o agravamento das leses. Em
paralelo, programas preventivos e educativos fornecem apoio ao estimular a mudanca de habitos

de satude (PINTO, 2000).



SA® SEBASTIA®
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EQUIPE DE PREVENCAQ EM SAUDE BUCAL

BRASIL

O papel da equipe de Sadde da Familia e de Sadde Bucal é fundamental na avaliacio do estado de
satide bucal e realizacdo das intervencBes necessérias. O tratamento clinico fica a cargo de
cirurgides-dentistas nos PSF e urgéncia/emergéncia realizados na UPA. As ac¢oes coletivas de satide
bucal devem ser feitas, preferencialmente pelo ASB (auxiliar de satde bucal) sendo da competéncia
do cirurgido-dentista o planejamento, organizac3o, supervisdo e avaliacdo dessas acoes
(VASCONCELOS, 2001).

*Informagdes e técnicas construidas nesse manual foram baseadas no Caderno da Atencdo Basica
de Satde Bucal na Escola completados pelas normas e diretrizes do Ministério da Satde - SUS.

E preciso compreender que o espago escolar no deve ser utilizado para consultas com o objetivo
da medicalizacdo ou de diagndstico clinico, mas apenas para triagens, por sua objetividade e ganho

de escala em ambiente coletivo.

NORMAS ESPECIFICAS:

1. AArea Técnica da equipe de Prevencdo em Satide Bucal do Municipio de S3o Sebastido ~ SP
propGe a utilizagdo da metodologia do Levantamento de Classifica¢3o do indice de Risco da
Cérie como estratégia de PROMOVER A REORGANIZACAC DAS ACOES DA PREVENCAO (PSE),

considerando as unidades escolares PRIORITARIAS,

2. O LEVANTAMENTO DE CLSSIFICACAO DO INDICE DE RISCO DA CARIE SERA A PRIMEIRA
ACAO COLETIVA DO ANO A SER REALIZADA,;

o PERIODO ESTIPULADO: DIA 18/02/2024 ATE 28/06/2024:

e Os atendimentos odontolégicos devem ser realizados em sua integralidade, respeitadas as

normas de técnicas e biosseguranca.

PARAMENTACAO

® A equipe deverd usar jaleco curto ou longo, gorro/touca e mascara;

e Para iluminacdo da cavidade oral, utilizar lanterna de cabega ou de m3o;



FQUIPE DE PREVENCAO EM SAUDE BUCAL

ROTINA DA ACAO DE LEVANTAMENTO DE RISCO DE CARIE

Solicitar a liberacdo da sala de aula e fazer uma breve apresentagdo da agdo;

Para bercario, creche e EMEl a avaliacdo serd realizada dentro da sala de aula;

Para ensino fundamental a avaliacdo serd realizada no corredor da unidade escolar,
retirando da sala de aula um aluno por vez;

Mesmo o aluno insistindo em saber o significado da classificagdo de risco, responder apenas
que a letra faz parte do sistema de levantamento de risco;

Caso o alunoc se negue ser avaliado, explicar a importancia do levantamento e
permanecendo com a negativa, anotar na lista a recusa do aluno e preencher a guia de
recusa;

Marcar se a unidade escolar foi classificada pelo Programa de Satde na Escola como
prioritaria;

Anoctar os alunos transferidos e ausentes, sendo aluno transferido, fazer um corte sobre o
nome do educando;

Caso ocorra faltosos no dia da agdo, fazer apenas mais uma tentativa do exame {avaliagdo
do indice de risco de cérie) registrando a data da tentativa de busca de faltosos. Se ainda a
situacdo permanecer, marcar no nome do aluno como FALTOSO;

Registrar 0 nome do examinador e anotador na planilha;

Preencher com a letra A, B, C, D, E, F, G, F, conforme 0s critérios para classificagdo de risco

de cérie individual;

Anotar com + [positivo) para presenca de placa bacteriana {biofilme) e -_{negativoj para
auséncia da placa bacteriana;

Anotar em numeros a quantidade de dentes que precisam de tratamento, desta forma
saberemos a ordem de necessidade do tratamento curativo da sala de aula,

consequentemente da unidade escolar.
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® Anotar na planiltha o aluno com necessidades especiais;
e Registrar o0 aluno apresentando quadro de dor, abscesso, fistula, entregar para o aluno ou

responsavel da sala de aula a “Carta de Orientacio — Atendimento odontolégico - Dor”:

® Para o aluno com necessidade de encaminhamento de tratamento no PSF, usar o fluxograma

de tratamento e entregar para o aluno ou responsavel da sala de aula a “Carta de Orientacdo

- Tratamento PSF”

® Anotar o aluno que estd em tratamento odontoldgico, istc &, aquele aluno que tem a
presenca de curative IRM, CIV, resina ou amalgama. Ndo levar em considerac3o a declaragdo
verbal do aluno. Serd necessério a existéncia de indicativos clinicos do tratamento.

® Todos os alunos com perfil de atendimento ART, conforme os critérios que foram
estabelecidos no protocolo do municipio do tratamento da minima intervencdo, deverdo ser
anotados na planiltha;

¢ O dentista responsavel pela avaliacio do aluno, deverd assinar e carimbar a planitha.

e No inicio de cada més, entregar todas as planilhas preenchidas no administrativo da
Fundag¢3o Publica aos cuidados da Coordenagdo da Equipe de Prevencdo do PSE;

e A crianca examinada no bergario (auséncia dos dentes), apenas o rolete gengival anotar a
SIGLA “BB”. A lingua do recém-nascido e para os bebés que apenas faz uso do leite materno,
ndo precisa ser limpa. Isso porque os anticorpos do leite materno s3o capazes de prevenir
possiveis infecgBes bucais. Ent3o, ao avaliar um bebé mesmo que vocé observe a lingua com
aspecto esbranquigado, ndo marcar como POSITIVO para placa bacteriana.

® Para o aluno que estiver em fase da troca da denticdo e apresentar a retencdo prolongada
dos dentes deciduos, ou seja, quando o dente deciduo permaneceu na cavidade oral mesmo
apds seu periodo normal de esfoliacdo e a denticdo permanente erupcionou antes de ser
retirado o dente deciduo correspondente, o anotador devera preencher com a SIGLA “EXO-
d”. Ndo confundir com raiz residual.

e Para o aluno com presenca de raiz residual tanto decidua como permanente, serd

classificado com a letra “G”.
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e Nem sempre o aluno classificado como G serd + (positivo) para presenca de placa bacteriana.
Embora, 90% seja G + (positivo).

e Caso o examinador observe alguma anormalidade bucal do aluno e queira registrar a
informac3o, usar o campo “OBS” da planilha.

e Restauracio em CIV (ionémero de vidro) na denticdo decidua, classificada com “B”

e Restaurac3o proviséria em IRM, classificada com “c”

TECNICA PRECONIZADA

e Para afastamento das estruturas bucais sero utilizados palitos de exames;

e A utilizacdo da luva descartdvel sera apenas para 0s alunos com dificuldades na abertura
bucal, alunos com déficit motor e/ou intelectual e outros problemas;

e Embora a literatura aponte para uma avaliacdo de alto risco e baixo risco, no contexto do
SUS o risco moderado é importante para organizarmos a demanda do servico e priorizar o

atendimento dos casos mais urgentes {risco alto). Portanto, consideraremos:

RISCO BAIXO = A -
RISCO MODERADO * =B -, C—
RISCOALTO =A+, B+, C+,D-+,E-+,F-+,G-+



SP-BRASI

SA® SEBASTIA®

EQUIPE DE PREVENCAQ EM SAUDE BUCAL

Quadro 6: Risco 2 Conduta para Cérie Dentadria.

rasidual, dor.

coDIGO e s Fator : "
SE Fator Cérie Biofilme Risco Canduta
A - A - Sem histdria de cérie: somente - Baixo Promogao/Educagio
A+ higidos + Alto
g ; B - Presenca de restauragao = M@iz;acia
G- C - Cérie crinical restauracao - Moderado Preﬁ;?§§i§§§?§ao
C+ provisdria + ) Alo P
D- . - Ao
o £ - Mancha branca aﬁga < Ao
E- E - Les3ode sulcos, fossulas e - Promogaol Educagao
cicatriculas, sem comprometimento i ricn .
E+ pulpar evidente. + FlGor Topiko! ART
F- F —Lesao de face proximal, Sngutos da - Promogaof Educagio/
borda incisal & tergn cendical, sem Atk Flior tépico/ Selante/
Fas comprometiments pulpar evidents, + o TCO-Uus
G —Suspeita de Comprometimento o w
G- pulpar ou periapical: pulpite, fistula, - F;*;Zgﬁii?éo %%ﬁiig
6. polpa exposta, abeesso, foco p Urgéncial TCO-US*




SA® SE‘BASTiA

SP-BRASIL

EQUIPE DE PREVENGAO EM SAUDE BUCAL

Para a realizacdo da confecgdo do _PROTOCOLO DO LEVANTAMENTO DE CLASSIFICACAO DO

{NDICE DE RISCO DA CARIE foi baseado na:

e Resolucdo SS-12,de 11 de janeiro de 2020 que Estabelece as Diretrizes da Politica Estadual
de Saude Bucal e disponibiliza ferramenta para o monitoramento e organizacdo da demanda

no ambito da Atencdo Basica do SUS no Estado de Séo Paulo.

o Lei n® 8.080, de 19 de setembro 1990, que disp8e sobre as condi¢Bes para a promogao,
protecdo e recuperagdo da saude, a organiza¢do e o funcionamento dos servicos

correspondentes, e dd outras providéncias;

e O Decreto n? 7.508, de 21 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n® 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para dispor sobre a organizagdo do Sistema Unico de Satde - SUS, o

planejamento da salde, a assisténcia a saude, e a articulacdo interfederativa;

e O Anexo XXII - Politica Nacional de Atencdo Bésica - PNAB, da Portaria de Consolidagdo n®
2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobre as politicas nacionais

de satde do Sistema Unico de Saude;

e A Politica Nacional de Saude Bucal (Brasil Sorridente), institufda por pactuagdo da Comissdo
Intergestores Tripartite (CIT), de 12 de fevereiro de 2004. Referéncia: Portaria de
Consolidacdo Ne2 - Capitulo Il — DAS POLITICAS DE ORGANIZAGAO DA ATENGAO A SAUDE

Secdo | / Das Politicas Gerais de Organiza¢do da Atenc¢do a Satde —Art. 62, item Il;

e O Anexo | - Politica Nacional de Promoc3o da Satude (PNPS), da Portaria de Consolidagdo n®

2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobre as politicas nacionais



SA® SEBASTIA®

FSPSs s

SP-BRASIL ~
EQUIPE DE PREVENCAO EM SAUDE BUCAL

de saude do Sistema Unico de Sadde - (Origem: PRT MS/GM 2446/2014) Das Politicas Gerais

de Organizagdo da Atencdo & Saude;

* O Anexo | - Diretrizes para a organizac3o da Rede de Atengdo a Sadde no dmbito do SUS
(Origem: PRT MS/GM 4279/2010, Art. 19) da Portaria de Consolidacdo Ne 3, que consolida

as normas sobre as redes do Sistema Unico de Salde;

* O Anexo XXl - Politica Nacional de Atencio Bésica - PNAB, da Portaria de Consolidac3o.
n22/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobre as politicas

nacionais de salide do Sistema Unico de Saude;



‘METODOLOGIA DE TRABALHO — LEVANTAMENTO DE RISCO DE CARIE

PARA BERCARIO E CRECHE

e Fazer a avaliacdo dentro da sala de aula, local com boa iluminacdo, podendo usar a

Macri, o colo ou mesa da propria sala.
e Usar palito para afastar estrutura bucal ou luva descartéavel, devido a dificuldade na

avaliagdo.



PARA EME!

e Fazer a avaliagdo dentro da sala de aula, local com boa iluminagdo, podendo fazer o exame
com o aluno em pé ou em posi¢do deitado, usando mesa da prépria sala.

e Usar palito para afastar estrutura bucal e para alunos com dificuldade de abertura de boca
usar luva descartavel



PARA ENSINO FUNDAMENTAL

e Fazer a avaliacdo individual no ambiente privado, fora da sala de aula, local com boa
iluminacdo, usar uma cadeira escolar e uma mesa de apoio.

e Usar palito para afastar estrutura bucal e para alunos com dificuldade de abertura de
boca usar luva descartdvel
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ALTO RISCO DE CARIE

izes residuais.

Ve

= Presenca de dor, abscesso e/ou ra




‘loAIBUSD

ojuawWnIBUDS & ORDOWOUL 8P OAODIPULOULS WO siuaiquin opdouiunil
WS ‘I0D9S NO JDI0D LUSS |SAISIA ‘[ojusp aoiedns du pop|d op POUSSSId e

jojuocpoued POUSOP — alABuUaB ap POUSSSId =




gelbielit=TteTelo!
©o0|d pIod OAILISOd OWOD JODIDW ODU ‘opodinbupigse ojoadso
WO oNBUJ| 0 9AI8SJ0 920A SNb OWISBU Qa0 WN IOOAD 0D ‘ORLUT SILONQ
$800084Ul sloAjssod Jueaald ep s8zpdoD 0PS CUIBIDW 18| OP sOdJODIUD
SO anbiod oss| pdullf Jes sIoaId CRU ‘OUIBIDUI B{18] 0P 0sSN Zo}) spuadp anb
$908eQ O DJod & OPIDSLU-WED8) 0P PNBUY VY .44, VOIS © JOLoUD [PAIBUSB
9}9[0J 0 spusdo ‘(sBiUsP SOP PIDUYSND) oL dIag ou OROUILIOXS DOULUD Ve

J1¥YD 30 ODSIN OLTV




[PNPISD ZIDI WO APUNUOd ODN *,P-OXd. VOIS

0 WO Jaydusald DISASP JOPDIOUD O ‘9IUSPUOdSBIIOD ONPIOSP BlUdP O
OPDIILSI JOS 8P SOIUD NouoodNIe ajuaupwIed 0RJ|USP O 8 opdDI0Jse 8p
[ouou opouad Nas sodn owissUl DI SPOPIALD DU neoaupuLed onploep
aiuap 0 opubNnb ‘P[Bs NO ‘SONPIDBP S8jUBP SOP ppoBuojoid opdusial

0 JOLUSSSIAD & ORIUBP PP PDO0U PP SSOJ WS ISAILSS anb ounjo O PIOd

31¥YD 3d ODSIY OLTV




SVSORIVDO OYN S30STT @
LUDDYISSOIO 95 0pU anb s8050NIS

oedY | oesoig | ogdeljqy

F¥YD 3a ODSIY OLTV




SYSORIVO OYN S3058d1 e

SOAISIOU| SOD DPPIDOSSO ajusuidiusnbal WD DIISSOID 85 ORU &Nb s90d0NYIS

‘sojusupwWIad saiojow solewud oJonb so 9jo NO
LN JaJawoon opuspod @ sopndlowsp sapppiondo
woo ‘IBD} ‘0solod 8}oWSS WN e B}iNsaJ IWH




qT

T

€T

4}

11

)

60

80

L0

90

S0

0

€0

0

10

SNS ogLie)

Jseu ejeq

0xag

14V

led} | 4Sd | o¥n | ds3
w Juj | Jog | o8N

ounje op aWopN

10

ede|d

oosly | N

LA

/

/

50S01v4 viva

'0YIV va viva

JOQVIONY dOQVNINWVYX3

1 N

0d0)¥3d

V1vS

) VI4Y.LIYOI4d

TVONd 3AnNvs W OYONIATYI 30 3dNOT

'093¥3aN3

-dV100S3 3avdaINNn




IN OX3S -9 -9

oquilied / [9ABSUOTSL Op BINJEUISSY 4 OXa§ -4 -4

1V -1 -3

1843 W3 -d -a

45d su3 -0 -2

24N/ 104 -4 -9
dsj 29N - -V |

OQv1IdNOD
B o€
6¢
8¢
LT
9¢
Y4
vc
€c
(44
1¢
0¢
61
8T
LT
91
1.1l | 45d | o¥n | ds3
NS oeued Jseu eleQq oxas | 1dv | wl ouj | Jog | 98N ounje op saWoN 10 | eoeld

TYONE IANYVS Wi OYONIATYd 34 Eiiglen|




‘ouaWete.] 3p BWEIFOXN|} JIA {54 OU OJUBWEIR.] Ried 0JUBWEYUIWEIUS 3P SPEPISSaU WO) ounje o esed odwed 9158 JBYIUIII( 45d IN3
e[nisiy ‘0ssedsqe ‘Jop ap ospenb opueluasaide ounje o 1ei)siday DM HOQ
sie1>adsa sapepissadau wod ounje esed opeuisap odwer) dS3T JaN

1ej0Js3 apepiun ep oedSewloful SWI0u0d opjyouaald ajuswelnasd odwen

ONNV OQ JNON

Oluswielel] sp apepissasau wod Sajusp

SOp [e10] apepijuenb e Jewos "a1ied No BIUOPOX? Ef3s ‘ojuswelel) ap eiesiasd anb sajuap ap apepliuenb e sosawinNuU Wa Jejouy 1D
euelia10eq ede|d ep ejougsne esed (onjedau) - 8 euensldeq eoejd ap eduasald eed (oninsod) + wod Jejouy VOVld

"|ENPIAIpUL 81480 B 00Sl 9P 0g5ed1yIsse|d eled SOLPIID SO BULIOJUOD ‘f ‘D ‘4 ‘30 D ‘g 'V eJ19] B WOD JBYdUIDIY 00sIy

"e|es Jod sounje ap apepijuenb e wod opiyauaaLd djUsWeINRId N

Jopejoue op awou o Jesisidsy YOAYLONVY

Jopeulwexa op awou o Jeslsiday YOAVNIAVYXI

(SpJe1) 1 — Jejodsa apepiun ep og5ew.oyul swIouod oplydusald sjuswelnald odwen 1 0ao)43d

(Byuew) | — 4e|02S3 apepun ep OB5EWIOUI SWICJUOD opiyousaid ajusaweinasd odwe) IN 0QOJ¥3d

12|00s3 apepiun ep oe3ewJojul dWiojuod opiyduaald ajusweiraid odwe) VIvS

'0SO17v4 OWod ounje op auiou ou Jedlew ‘1ad3uewlad ogdenlis e epule 35 'SOSO}[e) ap BISNQ 9P BAILLIUS]
Bp B1ep € Opue.ls|3al (aued ap 0951 9p IDIpuj Op OESeI[eAR) BUIEXS OP BAREIUS) BN SIEW 1376} ‘opde Ep BIP OU SOS0}|B} B1I0J0 0SE)

SOSOLTv4 vivd

oede ep oedez|jeal ep ejep e Jeisigay

OYSV va Y1va

elieliold owod ej0as3 eu apnes ap ewelSold ojad epesyisse|d 104 Jej03ss apepIun e 3s Jediejn]

VIYYLIHOdd

18]0D52 8pepiun ep sopep SO WI0JL0 opiysuaaid sjuaweirsid odwer

0J3430aN3

1e|0359 8pEPIUN BP SOPEP SO 3WI0JUOD opiysudaid ajuswelrsid odwe)

HY100S3 3AvAINN

OLNINIHONIYd 30 OYIVLININO

TYONd 3ANvS Wil OYONIATYI 34 3diNO3




‘S0LIEIUBP SOIUBWAD € SouaWw ofad wa ajAIZus3 9p eSuasald | OAILISOd (+)

"3W|1OIg WS NO WO ‘93AIBUSS ap enpusny | OAILYOIN (-)
*10p @ jenplisal 020} ‘0ssadqe ‘eysodxs edjod ‘enisl ‘oudjnd :jeaidensad no Jedjnd ojuawiawoidwod no exsdsns 5}

*91uapIAS Jed|nd oluswiIBWOoIdWOod WIS “(3oeld
ap A ‘Al ‘Il 11 9ssejd odil sapepiAed) 91UsPIAS [BDIAIRD 05491 9 |esioul epJog ep so[ndug ‘|ewixold adey 3p 314eI 9P 0ES3| P eduasald 4
*9juUBpIAe Jed|nd oluBwWIIBWOoIdWOI WS "(doejg 8p | 3SSe|d odi] SepEPIARD) SB|NDLIIRIID B SB|NSSO} 'SOJ|NS WD 311ed Bp OESS| 2p ed5uasald 3
BAI1E BOUBIQ BYDURW 9P BIUISAId a
ewosin0ld oeSeinelsas ap e3ussald no/d ed1LQID SLiBD 3P OBSI| 9p eduasald )
opeJnelsal B1Usp ap eSuasaid q
SOPI)Y 2IUSUIOS ‘SBLIRD BP BIOISIY WSS v
SOIYILIYMD SODIA0d

"|eNpIAIPUI B11ED 9P O3Sl 9P ogedlyisse(d eded SO T ejagel

JequiLIed @ 0JUSWINJOP O Jeulsse eIanap ‘ounje op ogdeljeae ejad [aaesuocdsaJ ISUSP O | OdINIYYI/YHNLYNISSY

1e|0J59 9pepIuN ep OESEWLIOU] SWLO0JU0D opiydudald ajuawelnaid odwe) SNS OY.LYVD
1B|0D53 SPEpIUN BP OBSLLLIOJUI 9WI0JU0d opiyduaasd sjuswelnaid odwe) ISYN VLva
eleulq OBU
eossad esed (s04310) O @ (oulnasew) N ‘ (ouluiway) 4 — Jejodse spepiun ep 0B5eW 0 Ul AWI0U0D oplyduaa.d sjuswelrasd odwe) oxas

"0RSUBAISIUI BWIUIW BP OlUBWEele]
— o1dia1unw op 0]020304d OU SOPIIBISYRISD SOLIPIID SO BULIOJUOD ‘| YV OJUBWIpUIIE 3P [i142d Wo3 ounje o esed opeullsap odwe) 19

*0JUBWIRILI] OP SCOIUJ|D SOAILEDIPUI 3 BIOURISIXD B OLIBSS3I3N "OJUdLILIEI] WD JBISS BIE[I3P anb ounje ajonbe og5eiapisU0d WS JeA)
oeN ‘eweSjeuie no eujsai ‘AlD ‘NI OAlleINd ap e3uasald ‘02180j01UOPO OjUBWIE]EI] WS 1S3 3nb ounje o eled opeullsap odwe) LVYL NG

TYONE 3ANVS W OYINIATE 34 3dINOT




‘BINe 9p ejes ep [aaesuodsa. ojad epiyduaaid eias eajzed)

Jasn( e ‘sounje siewap so esed ‘0114953 Jod enjzeoyiisnl e ounje
0B Je}IDI|0s “JDADIISS BOIES OUN|E O OSEe) ‘VSND3y,

eineted e (1O / VOVid / 0DSIY) odwes ou sidej e yanauase — ogleljene ep Jedidinued e Jesnsag anb ounyy ‘¢

9WOoU 0 34gOos 9103 Wwn d8zef — oplisjsues ounjy T

‘(oyje oosp)

S81Ua5IN sjew sosed sop ousWIpUdlE 0 1ezond 3 031A43s op epuBWap
& sowlezjuesio esed sjuepodw; o OpeJspow 0S4 0 SNS Op 01X31U0I OU ‘O

JISI4 OXIeq © 03514 O)je Bp ogdeljeAe ewn esed ajuode einiesay e ejoquig,
+-9'+-4'4-34-0'+2 ‘+ 9 ‘+v= 0LV 0JSIY
=2 ‘-49=, 0OAVYIAOIN 03SIY

-V = 0XIvd 00Si

TVONg JANVS WA OYINIATYI 34 T




- ‘eJNjeulssy ‘BJN}eUISSY B :eJN1euISSY
:0edYy :0edy -0’5y
:esnd3aJ ep OAILON :esndaJ ep OAIION :esnJ9J ep OALION
€0 0 10
| ounje op WON N ; ounje op SWON N oun|e op SWON E
Ll N
SWON SWON SWON [oABSUOdSa) BWON 0doiydad Vivs
:05343AN3
A /[ :0YIV va viva { ) VYV LIYOIYd :¥Y102S3 3aVAINN

TvONd IANVS WA OYONIATU 30 3dnda




oquuilied / BANlRUISSY

‘eIN]euISSY -ednjeuissy ‘eanjeuissy
ropdy :oedy :oedy
1esSndaJ ep CAION :EsndaJ ep OAlION :eSNJaJ ep OAIJON
90 S0 70
ounje op dwop N ounje op swoN N ounje op awoN N

TvONd 3Anvs Wa OYONAATI 3 3dINdT




oeSe e nozijead anb jaaesuodsal jeuoyssiyold O - esndal ap eyjiueld e JEquILIEd 3 JeUlsSY

OgININYD/VHNLYNISSY

ejne ap ejes ejad |aAgsuodsal NO oun|e o[ad epeuIsse Jas BISASP OEJe ep Bsndal Y

VdNLYNISSY

sedpied e nosnoal as ounje o anb ogie e Jayouasid

oydv

e|re ap ejes ep [saesuodsal ojad
opesiyisn[ 19s SASP BSNI3J BP OAIJOW O ‘SOuN|e SIBUISP SO eled "Opeziiaqeyje oune ojad opeoyiasn( Jas elanap esndal ep OAllIOW O

VSND23Y ¥4 OALLON

eip o eled epewes3oid ogde e 183334 NOSNIDJ anb ounje op aWoU 0 WOJ 13Yyduaaid

ONNTY Od JNON

opiyoudaud ef odwe)

N

op5e e weJezijeas anb sieuolssijoid SOp $aWOU SO JeI0]0d eied odwie)

JNON

oeSe ejad [aAesuodsal [eUOISSI{OId OP SWOU OWOI J3YdUd3id

TIAYSNOGSIH JNON

(epJei) | — 480353 3pepiun ep 0E5euliojul 3WI0JU0D opiysuaaud ajuswelaa.d odwe) 10a0J¥3d

* (eyuew) |\ — 40353 3pepiun ep 0e5eWojul SWI0JU0D opiyouaaid ajusweinald odwe) A 0QOJYd
12|0959 apEpIUN BP OE5LULIOJUI SWI0UOD Opiyduaald ajusweinaid odwe) V1VS

og5e ep ogdezi|eal ep ejep e Jeisisey OVAV va viva

eiiellold 0WOd Bj0353 eU 9pnes ap ewesB0.d 0jod BPedISSe|d 10} J8|0SD apepiun e 95 JEdEIN VI4YLIMOIYd
18|05 apepiun ep sOpep SO aW.I0JU0D op|youaaud sjuaweiraid odwe) 053¥3aN3

12|00S3 DPEPIUN BP SOPEP SO BULI0JU0D Opiyouaald ajusweinaid odwe)

HY100S3 IAVAINN

OLNIWIHONIYd 30 OYIVLNIINO

TYONE IANVS WA OYONIATYA 34 FdNOE




Prefeitura Municipal de S30 Sebastido
Fundag&o de Satde Publica de Sdo Sebastido
Departamento de Odontologia

Carta de Orientagdo — Atendimento odontolégico - Dor

Escola:

Nome do aluno:

Cartdo SUS:

Data Nascimento: / / Série:

Prezado responsavel, hoje a equipe de Prevencao da Satide na Escola (PSE), realizou uma ag&o nesta
unidade de ensino e o dentista verificou a necessidade de tratamento odontoldgico do seu filho com
urgéncia, devido a dor e/ou presenca de abscesso. Desta forma, solicitamos que comparega ao posto
de salde da sua referéncia para orientagdo de agendamento do tratamento e no quadro de DOR,
orientamos que o municipio de S&o Sebastido dispde de um atendimento de urgéncia e emergéncia
nas UPAs - 24 horas, todos os dias da semana e no P.A da Unidade Jaragua das 8 as 17hs de
segunda & sexta-feira. Relembrando que o tratamento odontoldgico é apenas um procedimento
curativo, existe a necessidade de mudangas de héabitos. A falta de escovacao diaria e a ingestdo de
doces s&o os grandes inimigos da salde bucal e a ajuda dos pais é fundamental para a melhoria do
quadro da doenca do seu filho. Continuaremos com as visitas periddicas nas escolas, controlando o
sucesso das restauracdes, ensinando as criancas a escovacdo dos dentes / uso de fio dental e ter uma
alimentagdo mais saudavel, mas nosso trabalho nio tera nenhum impacto sem uma continuidade
em casa.

Data;: / / Assinatura

Prefeitura Municipal de S3o Sebastido
Fundag&o de Saude Publica de S3o Sebastizo
Departamento de Odontologia

Carta de Orientagdo — Atendimento odontolégico - Dor

Escola:

Nome do aluno:

Cartdo SUS:

Data Nascimento: / / Série:

Prezado responsavel, hoje a equipe de Prevencéo da Satde na Escola (PSE), realizou uma acdo nesta
unidade de ensino e o dentista verificou a necessidade de tratamento odontolégico do seu filho com
urgéncia, devido a dor e/ou presenca de abscesso. Desta forma, solicitamos que comparega ac posto
de salde da sua referéncia para orientagéo de agendamento do tratamento e no quadro de DOR,
orientamos que o municipio de Sdo Sebastido dispde de um atendimento de urgéncia e emergéncia
nas UPAs - 24 horas, todos os dias da semana e no P.A da Unidade Jaragua das 8 as 17hs de
segunda a sexta-feira. Relembrando que o fratamento odontoldgico é apenas um procedimento
curativo, existe a necessidade de mudancas de habitos. A falta de escovagao diaria e a ingestdo de
doces sdo os grandes inimigos da salde bucal e a ajuda dos pais é fundamental para a melhoria do
quadro da doenga do seu filho. Continuaremos com as visitas periédicas nas escolas, controlando o
sucesso das restauragdes, ensinando as criangas a escovacao dos dentes / uso de fio dental e ter uma
alimentacéo mais saudavel, mas nosso trabalho nio tera nenhum impacto sem uma continuidade
em casa.

Data: / / Assinatura




Prefeitura Municipal de S8o Sebastiao
Fundacdo de Satde Publica de S30 Sebastido
Departamento de Odontologia

Carta de Orientagéo

Escola:
Nome do aluno:
Cartdo SUS:
Data Nascimento: / / Série:

Prezado responséavel, hoje a equipe de Prevencdo da Saude na Escola (PSE), realizou uma agéo nesta
unidade de ensino e o dentista verificou a necessidade de tratamento odontolégico do seu filho.
Solicitamos que comparega ao posto de saude da sua referéncia para orientagéo de agendamento do
tratamento. Relembrando que o tratamento odontolégico é apenas um procedimento curativo, existe a
necessidade de mudancas de habitos. A falta de escovacdo diaria e a ingestdo de doces sdo 0s
grandes inimigos da saude bucal e a ajuda dos pais € fundamental para a melhoria do quadro de
doenca do seu filho. Continuaremos com as visitas periddicas nas escolas, controlando o sucesso das
restauracdes, ensinando as criangas a escovacao dos dentes / uso de fio dental e ter uma alimentacao

-

mais saudavel, mas nosso trabalho nédo tera nenhum impacto sem uma continuidade em casa.

Data: / /

Assinatura

Prefeitura Municipal de S&o Sebastiao
Fundacdo de Satde Publica de Sao Sebastido
Departamento de Odontologia

Carta de Orientagao ey
Escola:

Nome do aluno:

Cartdo SUS:

Data Nascimento: / / Série:

Prezado responsavel, hoje a equipe de Prevencdo da Salde na Escola (PSE), realizou uma agéo
nesta unidade de ensino e o dentista verificou a necessidade de tratamento odontoldgico do seu filho.
Solicitamos que comparega ao posto de saude da sua referéncia para orientagdo de agendamento do
tratamento. Relembrando. que o tratamento odontolégico € apenas um procedimento curativo, existe a
necessidade de mudangas de habitos. A falta de escovacdo diadria e a ingestdo de doces sao os
grandes inimigos da saude bucal e a ajuda dos pais & fundamental para a melhoria do quadro de
doenca do seu filho. Continuaremos com as visitas periédicas nas escolas, controlando o sucesso das
restauracdes, ensinando as criangas a escovacdo dos dentes / uso de fio dental e ter uma alimentagéo
mais saudavel, mas nosso trabalho ndo tera nenhum impacto sem uma continuidade em casa.

Data: / /

Assinatura




Prefeitura Municipal de Sao Sebastizo
Fundag&o de Saude Publica de Sio Sebastido
Departamento de Odontologia

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Escola:

Nome do aluno:
Cartdao SUS:
Data Nascimento: / / Série:

Declaro saber que serdo desenvolvidas nessa escola, pela Equipe de Saudde Bucal do Municipio, agdes coletivas
de satde bucal - que constam de avaliagdo bucal, atividades educativas preventivas (escovacdo dental
supervisionada e -aplicagdo topica de flior) e restauragdo de pequenas. lesdes de carie (tratamento nao invasivo.
sem necessidade de anestesia - técnica ART). As criangas que necessitarem de restauraces maiores, extracao
de dentes ou outro tipo de tratamento receberdo comunicado com encaminhamento para a unidade de satide.

Desta forma autorizo que o (a) aluno (a) mencionado acima participe das agBes coletivas de saude bucal e
divulgagdo da imagem.

Nome do Responsavel:
N° RG ou CPF:
Telefone de contato:

Local e Data:

Assinatura

Prefeitura Municipal de S&o Sebastizo
Fundagéio de Satde Publica de S3o Sebastido
Departamento de Odontologia

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Escola;

Nome do aluno:

Cartdo SUS:

Data Nascimento: / / Série:

Declaro saber que sero desenvolvidas nessa escola, pela Equipe de Satide Bucal do Municipio, agdes coletivas
de salde bucal - que constam de avaliacdo bucal, atividades educativas preventivas (escovacdo dental
supervisionada e aplicacgéo topica de flior) e restauracéo de pequenas lesdes de carie (tratamento nao invasivo
sem necessidade de anestesia - técnica ART). As criangas que necessitarem de restauracSes maiores, extracédo
de dentes ou outro tipo de tratamento receberdo comunicado com encaminhamento para a unidade de satde.

Desta forma autorizo que o (a) aluno (a) mencionado acima participe das agdes coletivas de satde bucal e
divulgacdo da imagem.

Nome do Responsavel:
N° RG ou CPF:
Telefone de contato:

Local e Data:

Assinatura
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ATIVIDADE COLETIVA / EDUCATIVA NA UNIDADE ESCOLAR
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UOR NA UNIDADE ESCOLAR
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ESCOVACAO SUPERVISIONADA E APLICAC




Ficha de atendimento odontolégico individual
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ALUNOS NA CLASSIFICACAO DE RISCO LETRAS: A-;B-;C-=
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