
Resumo

PERCEPÇÃO DOS USUÁRIOS JUNTO AOS SERVIÇOS ODONTOLÓGICOS 
ESPECIALIZADOS DO ESTADO DE SERGIPE 

USERS' PERCEPTION OF SPECIALIZED DENTAL SERVICES IN THE STATE OF 
SERGIPE 

Abstract

Objective: to analyze the services of the Dental Specialty Centers (CEO) of the State of 
Sergipe, from the user's perspective in the responses to the external evaluation of the Access 
and Quality Improvement Program (PMAQ CEO) 2nd cycle, 2017. Methods: the sample 
consisted of 121 users, 28 male, 73 female and 20 who did not answer the item about their 
gender, with a mean age of 39 ± 14 years. Module III of the PMAQ-CEO was evaluated, which 
presented results from the user's perspective. Module III also presented three approaches: (I) 
issues related to care; (II) issues related to the bond and accountability of users; (III) issues 
related to supplies, equipment and ambience. Results and Discussion: regarding scheduling, 
61% (74) of the users received a referral guide to be seen at the CEO. Furthermore, regarding 
the specialty sought for care, 31 were for endodontics and 31 for minor oral surgery. Of the users, 
35% said that it took them from a week to a month to be seen, and that they were seen based on 
the time of arrival (83% of users). Regarding the service, 77% of the respondents felt 
comfortable with the service. However, 81% did not complete any treatment, so it was not 
possible to observe the counter-referral system. Regarding the supplies, equipment and 
ambiance, it was observed that 10% of the users claimed that their service was interrupted due 
to lack of material; however, despite this, they considered the service and facilities good or very 
good, and gave high scores (9 and 10) regarding satisfaction and the care received. 
Conclusion: in summary, the users were satisfied with the service provided by the CEO in 
Sergipe.
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Percepção dos usuários junto aos serviços Odontológicos 
Especializados do Estado de Sergipe

Regiane Cristina do Amaral
Rosana Apolonio Reis Andrade 

Objetivo: analisar os serviços dos Centros de Especialidades Odontológicas (CEO) do Estado 
de Sergipe, a partir da ótica do usuário nas respostas da avaliação externa do Programa de 
Melhoria do Acesso e da Qualidade (PMAQ CEO) 2º ciclo, 2017. Métodos: A amostra foi consti-
tuída por 121 usuários, sendo 28 do sexo masculino, 73 do sexo feminino e 20 que não respon-
deram o item sobre seu sexo, com média de idade de 39 ± 14 anos. Foi avaliado o módulo III do 
PMAQ-CEO, que apresentou resultados sob a ótica dos usuários. O módulo III, ainda, apresen-
tava três enfoques: (I) questões relacionadas ao atendimento; (II) questões relacionadas ao 
vínculo e à responsabilização dos usuários; (III) questões relacionadas a insumos, equipamen-
tos e ambiência. Resultados e Discussão: Sobre o agendamento, 61% (74) dos usuários 
receberam guia de encaminhamento para serem atendidos no CEO. Além disso, acerca da 
especialidade procurada para atendimento, 31 foram para endodontia e 31 para cirurgia oral 
menor. Dos usuários, 35% disseram que demoraram de uma semana a um mês para serem 
atendidos, sendo atendidos por hora de chegada (83% dos usuários). Em relação ao atendi-
mento, 77% dos respondentes se sentiam confortáveis com o atendimento. Contudo, 81% não 
concluíram nenhum tratamento, de forma que não foi possível observar sobre o sistema de 
contraferenciamento. Quanto aos insumos, equipamentos e ambiência, observou-se que 10% 
dos usuários alegavam que o seu atendimento foi interrompido por falta de material, entretanto, 
apesar disso consideravam o atendimento e as instalações boas ou muito boas, assim como 
deram notas altas (9 e 10) no tocante à satisfação e ao cuidado recebido. Conclusão: em 
síntese, os usuários se sentiram satisfeitos com o serviço prestado pelo CEO em Sergipe.

Palavras-chave: odontologia; saúde coletiva; política de saúde; serviços de saúde bucal.



26

INTRODUÇÃO

   

 A Política Nacional de Saúde Bucal 

(PNSB), que implementou o Programa 

Brasil Sorridente (2004), teve como principal 

meta a reorganização e ampliação das 

ofertas dos serviços de saúde bucal no 

Brasil, vinculadas ao SUS (Sistema Único 

de Saúde). 

 O Programa proporcionou aumento 

de recursos para ampliação dos serviços de 

cuidados em saúde bucal, que envolvem a 

atenção primária por meio das Unidades de 

Saúde da Família, Unidades Odontológicas 

Móveis (UOM) e serviços de média e alta 

complexidade como os Centros de Especia-

lidades Odontológicas (CEO) e hospitais 

(Costa Junior et al., 2021; Gabriel et al., 

2020). 

 Planejar a organização da oferta de 

saúde bucal, em diferentes níveis de aten-

ção, atende a um dos princípios organizati-

vos do SUS, hierarquização que visa garan-

tir acesso a um atendimento dentro do 

sistema, levando-se em consideração o 

grau de complexidade que o usuário apre-

senta, de modo que a atenção básica seja a 

principal porta de entrada do cuidado, capaz 

de dar resolutividade aos casos de menor 

complexidade (Souza et al., 2015; Saliba et 

al., 2013).

 O atendimento na atenção básica 

permite o correto direcionamento do pacien-

te aos centros de atenção secundários e 

terciários, quando necessário, sendo funda-

mental para a consolidação de uma rede 

integral de atenção em saúde bucal, ficando 

demarcado a sua importância como referên-

cia organizadora no fluxo do cuidado (Santos 

Junior et al., 2020).

  A implementação dos Centros de 

Especialidades Odontológicas (CEO) tencio-

nou uma rede de atenção integral à saúde 

bucal como uma referência para a atenção 

básica nos casos de maior complexidade ou 

atenção secundária, tendo inicialmente as 

especialidades de periodontia, endodontia, 

cuidados a pacientes com necessidades 

especiais, estomatologia com ênfase no 

diagnóstico de câncer bucal e cirurgia oral 

menor (Magalhães et al., 2019).

 Os CEO's podem ser considerados 

uma estratégia de regionalização e descen-

tralização das ações especializadas de 

saúde bucal, de forma que se constitui como 

um importante ponto de atenção à saúde 

bucal, capaz de contribuir para a integralida-

de do cuidado (Freitas et al., 2016).

 O Estado de Sergipe conta com 13 

CEO's, dos quais 5 deles são de administra-

ção Municipal (Canindé de São Francisco, 

Estância, Lagarto, Aracaju, Nossa Senhora 

do Socorro) e 8 de administração Estadual, 

localizados nos municípios de Boquim, 

Capela, São Cristóvão, Nossa Senhora da 

Glória, Propriá, Laranjeiras e Tobias Barreto 

(Plano Estadual de Saúde, 2016). Os CEO's 

de administração Estadual têm como princí-

pio a regionalização do serviço odontológico 

de saúde entre regionais de saúde, garantin-

do que todos os municípios tenham acesso 

ao serviço, visto que muitos municípios não 

têm condições financeiras para manter o 

CEO municipal.

Nesse sentido, por se tratar de um 

serviço especializado e de financiamento 
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Estadual, é importante a avaliação e o 

monitoramento destes serviços de saúde, 

para que se possa identificar a organização 

da demanda, o acesso dos usuários aos 

serviços de saúde e o desempenho do serviço 

prestado, a fim de verificar também a 

resolutividade das necessidades de saúde 

apresentada. 

Em 2013, foi instituído o Programa 

Nacional de Melhoria do Acesso e da 

Qualidade dos Centros de Especialidades 

Odontológicas (PMAQ-CEO), dentro do 

âmbito da Política Nacional de Saúde Bucal 

(PNSB), cujo objetivo consistiu na ampliação 

do acesso e na melhoria da qualidade nos 

CEO's, com 

“garantia de um padrão de qualidade compa-
rável nacional, regional e localmente, de 
maneira a permitir maior transparência e 
efetividade das ações governamentais dire-
cionadas à atenção especializada em saúde 
bucal” (Brasil, 2015).

Assim, o objetivo do presente estudo 

foi analisar os serviços dos CEO's do estado 

de Sergipe a partir da ótica do usuário nas 

respostas da avaliação externa do PMAQ 

CEO 2º ciclo, 2017.

 

MÉTODOS

 Trata-se de um estudo transversal, 

retrospectivo, observacional de análise 

qualitativa e quantitativa, que utiliza banco de 

dados secundários do 2º ciclo do PMAQ – 

CEO, realizado em 2017, dos CEO's do 

Estado de Sergipe. Para o estudo do PMAQ-

CEO, foi utilizada uma amostra de conveniên-

cia em que, para o Estado de Sergipe, foram 

entrevistados 121 usuários dos CEO's.

 Sergipe tem atualmente 13 CEO's, 

sendo 8 de administração Estadual, localiza-

dos nos municípios, a saber: Boquim, Capela, 

Laranjeiras, Nossa Senhora da Glória, Pro-

priá, São Cristóvão, Simão Dias e Tobias 

Barreto; e 5 CEOs de administração Munici-

pal, sendo estes: Canindé de São Francisco, 

Estância, Lagarto, Aracaju e Nossa Senhora 

do Socorro. No entanto, durante a avaliação, o 

CEO de Simão Dias não fez parte da mesma, 

de maneira que foram avaliados, na presente 

pesquisa, 7 CEO's no âmbito da administra-

ção estadual.

 Em linhas gerais, foram analisados os 

questionários de 121 usuários, sendo no 

município de Aracaju 11 usuários. Já nos 

municípios de Boquim, Canindé de São 

Francisco, Capela, Estância, Lagarto, Laran-

jeiras, Nossa Senhora da Glória, Nossa 

Senhora do Socorro, Propriá, São Cristóvão e 

Tobias Barreto foram 10 usuários cada CEO. 

Instrumentos de coleta e tabulação dos 

dados 

 Para coleta dos dados foi utilizado o 

módulo III do PMAQ-CEO 2º ciclo (2017), em 

que o CEO é avaliado sob a ótica dos usuári-

os. Os dados foram tabulados em tabelas 

compatíveis com o número da amostra, 

separados por questões relacionadas a três 

enfoques, sendo estes: (I) questões relacio-

nadas ao atendimento; (II) questões relacio-

nadas ao vinculo e à responsabilização dos 

usuários; (III) questões relacionadas a insu-

mos, equipamentos e ambiência. A análise 

dos dados foi feita de modo descritivo, utili-

zando como ferramenta o pacote Microsoft 

Excel.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 Foram avaliados 121 usuários, que 

correspondem a 28 usuários do sexo mascu-

lino, 73 do sexo feminino e 20 que não 

desejaram se manifestar sobre seu sexo. A 

média de idade foi de 39 ± 14 anos. Ademais, 

entre os entrevistados, apenas 61 declara-

ram sua renda familiar – sendo uma média 

de R$1.326,1± 1.125,9 reais –, 67 de cor 

parda, 73 de área urbana e 87 tinham cober-

tura de Estratégia de Saúde da Família 

(ESF) em suas residências. 

Quanto aos entrevistados, ainda, 53 

viviam com 4 a 6 pessoas na residência, já 

sobre a escolaridade 30 entrevistados 

apresentavam ensino médio completo e 26 

usuários tinham ensino fundamental 

incompleto. Dos entrevistados, além disso, 

71 não tinham trabalho remunerado e 43 

usuários participavam do programa bolsa 

famí l ia .  No  tocan te  ao  horá r io  de 

funcionamento, 94 usuários alegaram que o 

horário atende às suas necessidades.

O acesso aos serviços de saúde 

públ ica no Brasi l  enfrenta algumas 

adversidades, de modo que a desigualdade 

é fonte de inúmeros estudos sociais. Grosso 

modo, quanto mais especializado o serviço, 

maior a desigualdade nessa entrada, que 

têm como fatores dados como cor da pele, 

escolaridade, renda, acesso a programas 

sociais e cobertura pela ESF (Soares et al., 

2015). No estudo realizado por Soares e 

co labo rado res  (2015 ) ,  os  au to res 

perceberam que ser do sexo feminino foi 

associado a maior superação das barreiras 

de acesso, assim como se pode verificar 

a inda  que  per tencer  a  uma ma io r 

escolaridade possibilita uso mais integral dos 

serviços públicos e de maior percepção para 

as necessidades de saúde. Além disso, a 

organização dos serviços de saúde, do ponto 

de vista da melhor implementação e gestão do 

serviço, esteve associada a uma assistência 

mais integral e com maior uso dos serviços 

públicos odontológicos em detrimento do 

serviço privado. Estes dados corroboram com 

o presente estudo, em que a maioria dos 

entrevistados era do sexo feminino e não tinha 

trabalho remunerado.

Sobre o agendamento, 74 dos usuários 

receberam guia de encaminhamento para 

serem atendidos no CEO. Quanto à 

especialidade procurada para atendimento, 

31 foram para endodontia e 31 para cirurgia 

oral menor. A maioria dos usuários (35) 

afirmou que demorou entre uma semana a um 

mês para ser atendida, de forma que tal 

atendimento aconteceu por ordem de 

chegada (84 dos usuários).

O Ministério da Saúde, por meio da 

Portaria 1.599 de setembro de 2015, propõe 

que o CEO contratualizado alcance um 

conjunto mínimo de padrões de qualidade e, 

através destes padrões, os CEO's são 

classificados de ótimo a ruim (Brasil, 2015). De 

acordo com o Manual Instrutivo do PMAQ-

CEO, há números de procedimentos 

odontológicos por especialidade a serem 

realizados, conforme o tipo de CEO. Há o CEO 

tipo I, em que há 3 cadeiras odontológicas; o 

tipo II com 4 a 6 cadeiras odontológicas; e tipo 

III, com 7 ou mais cadeiras odontológicas. Em 

síntese, estes tipos recebem incentivos 

financeiros em quantidade diferenciada e 

atendem, consequentemente, mais ou menos 

pacientes de acordo com o tipo ao qual se 
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encontra.

Dentro das especialidades do CEO, há, 

por exemplo, a periodontia que precisa aten-

der procedimentos especializados em Tipo I, 

60; Tipo II, 90; e Tipo III, 150. Santos Júnior e 

colaboradores (2020), ao observarem os 

dados de produtividade, estes disponíveis no 

programa DATASUS/TABWIN dos CEO's do 

Estado de Sergipe em 2016, verificaram que 

45,5% (5) dos CEO's obtiveram desempenho 

regular ao cumprirem duas de quatro metas 

estabelecidas. 

Quanto aos 36,4% (4) dos CEO's, foi 

constatado desempenho ruim ao cumprir uma 

das metas. Em relação às especialidades, 

54,5% (6) cumpriram a meta em periodontia, 

45,5% (5) corresponderam à meta em cirurgia 

e nenhum dos CEOs atingiu a meta para a 

especialidade endodontia no ano avaliado. 

Fonte: elaborado própria (2023).

Para o Ministério da saúde, uma meta é 

atingida em Endodontia quando os tratamen-

tos endodônticos são finalizados, ou seja, 

quando os canais radiculares estão obtura-

dos. Desta forma, as sessões realizadas em 

tratamentos que necessitam de medicação 

intracanal não são consideradas, e esse pro-

cedimento não é contabilizado.

Em relação ao atendimento, 94 (77%) 

dos usuários gostam do atendimento e se sen-

tem confortáveis. Contudo, 81% não concluí-

ram nenhum tratamento, isto é, de maneira 

que não é possível observar se o sistema de 

referenciamento é eficiente (tabela 1).

Vasquez et al. (2014) avaliaram, tam-

bém, a percepção dos usuários dos CEO's em 

Campinas-SP, de modo que observaram que 

todos os entrevistados referenciados, e que 

fizeram o atendimento especializado nos 

Tabela 1 - Questões relacionadas ao atendimento dos usuários dos CEOs de Sergipe, 2017.
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CEO's avaliados, reportaram como “muito 

bom” o atendimento recebido. Borgui et al. 

(2013), ao analisarem o sistema de refe-

rência e contrarreferência na atenção 

secundária em odontologia da cidade de 

Piracicaba, observaram que 95% dos 

entrevistados não relataram nenhuma quei-

xa para o atendimento nos CEO's, e que 

99% classificaram o atendimento como 

ótimo ou bom. Resultados estes seme-

lhantes ao presente estudo.

O sistema de atendimento no SUS 

(Sistema Único de Saúde) trabalha por 

níveis de atenção, a saber: primário, 

secundário e terciário. O primário se desta-

ca como porta de entrada, e a diferença 

básica entre os três níveis se dá pelo fato 

de quanto maior o nível de atenção, maior 

também o arsenal tecnológico do mesmo.

 Assim, o cidadão que procura aten-

dimento odontológico em nível primário 

receberá atendimentos básicos, entretan-

to, se este necessita ainda de atenção 

especializada, é encaminhado (referencia-

do) ao CEO (nível secundário). Ao finalizar 

o atendimento no CEO, o usuário pode ser 

encaminhado (contrarreferenciado) para a 

atenção primária (Unidade Básica de Saú-

de) (Brasil Sorridente). 

A grande maioria dos entrevistados 

(81%) não havia concluído o tratamento 

até o momento da coleta de dados, porém, 

como não há discriminação dos possíveis 

motivos para esta não conclusão, se ainda 

estava em andamento ou se não havia ter-

minado por outros motivos, fica limitada a 

análise desse resultado. Por este motivo, a 

maioria dos entrevistados (102, 80%) res-

pondeu “não se aplica” quando questiona-

da sobre a contrarreferência para atenção 

básica. 

Todavia, é importante frisar que a orga-

nização do fluxo de referência e contrarrefe-

rência é um dos eixos básicos para a integra-

lidade e continuidade do tratamento (Rodri-

gues et al., 2013).  Ademais, é responsabili-

dade da Atenção Primária em Saúde (APS) o 

acompanhamento desse usuário na rede, 

visando potenciais melhorias na efetividade 

do atendimento.

Outro dado que parte desta não con-

clusão do tratamento consiste nas 102 res-

postas sobre a resolução do problema que 

levou o usuário ao CEO, ou seja, 102 respon-

deram “não se aplica” e apenas 19 responde-

ram que “o problema foi resolvido”, demons-

trando uma limitação para a avaliação desta 

integralidade do atendimento a partir destes 

dados do PMAQ. 

Observa-se, ainda, nas questões rela-

cionadas ao vínculo, que mesmo com um 

número amostral pequeno, 8 (8%) pacientes 

alegaram que o dentista não esclareceu ao 

paciente sobre o atendimento, e que 92% 

não tinham dúvidas sobre o atendimento (ta-

bela 2).

A satisfação do indivíduo com o trata-

mento avalia a qualidade do serviço e da aten-

ção em saúde, de maneira que a satisfação 

está relacionada fortemente a como o profis-

sional responde aos problemas dos pacien-

tes e não apenas ao conteúdo da resposta. 

As informações acerca das ações que serão 

realizadas no corpo do indivíduo consistem 

em um  direito que precisa ser garantido e res-

peitado (Usual et al., 2006), portanto, mesmo 

sendo um número pequeno de respostas, é 

preciso chamar a atenção deste dado.
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Fonte: elaboração própria (2023).
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 é preciso chamar a atenção deste dado.

 Foram também pequenos os 

números de respostas para os profissiona-

is que não chamam o paciente pelo nome 

(3) e que não se lembram dos aconteci-

mentos da última consulta (8), sendo 

positivo o fato da maioria dos profissionais 

cumprirem com demandas que, apesar de 

simples, podem fazer a diferença no 

Tabela 2 - Questões relacionadas a vínculo e responsabilização dos usuários dos CEOs   

tratamento e na avaliação da satisfação 

dos pacientes.

 Em relação aos insumos, equipa-

mentos e ambiência, observa-se que 10% 

da amostra alega que já foi interrompido o 

atendimento por falta de material. Desse 

modo, apesar disso, estes consideram o 

atendimento e as instalações boas ou 

muito boas, de maneira que dão notas altas 

de Sergipe, 2017.

Percepção dos usuários junto aos serviços Odontológicos 
Especializados do Estado de Sergipe
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Fonte: elaboração própria (2023).
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relação à satisfação e quanto ao cuidado 
recebido.

 A interrupção do tratamento pela 

falta de equipamento e/ou insumos é uma 

falha que pode comprometer de maneira 

significativa a qualidade e resolutividade 

dos casos tratados. Nessa perspectiva, sua 

avaliação é importante como estratégia na 

identificação e planejamento de resolução 

de fragilidades na atenção à saúde bucal. 

Além disso, inadequações estruturais com-

prometem todo o serviço e a sua utilização 

Tabela 3 - Insumos, equipamentos e ambiência dos usuários dos CEOs de Sergipe, 2017.

Percepção dos usuários junto aos serviços Odontológicos 
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em plena capacidade, o que gera desmoti-

vação profissional em todos os indivíduos 

envolvidos no processo (Limão et al., 2016; 

Bordin et al., 2016).

 No tocante à avaliação, na percepção 

dos usuários, esta foi positiva. A maioria per-

cebe que as instalações dos CEO's estão 

em boas condições de uso (85) e de limpeza 

(98). Ademais, apenas 17 responderam que 

se pudessem mudariam de CEO, e a maior 

parte (13) afirmou isto por motivo de ser 

distante de casa, de maneira que somente 3 

entrevistados mudariam por causa das ins-

talações.

 Em suma, foram observadas boas 

avaliações em notas, de forma que somente 

3 usuários responderam que não recomen-

dariam o CEO que foi atendido para algum 

amigo ou familiar. 

Este estudo apresenta como limita-

ção o fato das entrevistas, no PMAQ CEO, 

serem realizadas por amostra de conveniên-

cia, todavia, os dados retratam usuários per-

tencentes à maioria dos CEO's do Estado.

. 

CONCLUSÃO

 

 A partir dos questionários observa-

dos, é possível afirmar que a maioria dos 

usuários dos CEO's do estado de Sergipe se 

sentiu satisfeita e teve percepção positiva 

acerca do atendimento, dos profissionais e 

dos equipamentos e insumos. No entanto, é 

preciso considerar que a amostra utilizada 

na pesquisa do PMAQ é pequena quando 

comparada ao número total de atendimen-

tos por ano, o que pode gerar dados inequí-

vocos ou insuficientes para conclusão acer-

ca da satisfação dos usuários em geral.

 Além disso, deve-se ressaltar que 

nem todos os 121 avaliados responderam a 

todas as questões empregadas. Assim, 
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sugerimos novos estudos que avaliem a 

satisfação do usuário quanto aos atendi-

mentos oferecidos nos CEO's. 
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