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The objective of this paper is to analyze
the suggestions made by the coordinators
of the 2010 Brazilian Oral Health Survey
(SBBrasil 2010 Project) for future national
oral health surveys . This is a qualitative
cross-sectional study. Data collection

was done through an electronic semi-
structured questionnaire. Participants were
practitioners from the Brazilian National
Health System (SUS) as well as university
teachers who worked as the survey
coordinators. Answers were classified into
categories, according to Bardin's content
analysis. Suggestions were mainly related
to changes in the sampling methodology
and working team, operational aspects,
financial aid, analysis and dissemination
of results. We hope that this study may
contribute to the discussion among

the professionals of the field, seeking
continued improvements of oral health
surveillance in Brazil.
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O objetivo deste artigo é analisar as
sugestoes dos profissionais que atuaram
como coordenadores da Pesquisa Nacional
de Satde Bucal (Projeto SBBrasil 2010) para
futuros inquéritos na mesma area. Trata-se
de um estudo transversal, com abordagem
qualitativa. Os dados foram coletados

por meio de um questiondrio eletrénico

e semiestruturado. Os participantes eram
profissionais do Sistema Unico de Satde
(SUS) e docentes que atuaram como
coordenadores do SBBrasil 2010. As
respostas foram categorizadas segundo a
andlise de contetido de Bardin. As sugestoes
foram essencialmente relacionadas: as
mudancas na metodologia de amostragem e
equipe de trabalho; aspectos operacionais;
financiamento; andlise e divulgacdo dos
resultados. Espera-se que este estudo possa
gerar discussdes entre técnicos da drea,
com vistas ao constante aprimoramento da
vigilancia em satde bucal no pais.

Palavras-chave: Sugestao. Percepgdo.
Inquéritos epidemiolégicos. Satde bucal.
Trabalho.
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Introducao

A Pesquisa Nacional de Satde Bucal (Projeto SBBrasil 2010) foi um inquérito epidemiolégico
multicéntrico, coordenado pelo Ministério da Salide. Na sua execugdo, participaram as Secretarias
Estaduais e Municipais de Satide das cinco macrorregides, com o apoio de entidades de classe
odontoldgicas, universidades e institutos de pesquisa.

O levantamento de base amostral foi realizado nas 26 capitais estaduais, no Distrito Federal e
em cento e cinquenta municipios do interior de diferentes portes populacionais. Cerca de dois mil
profissionais do Sistema Unico de Satide (SUS) das trés esferas governamentais trabalharam na
execugdo do SBBrasil 2010". Por ser uma atividade complexa, o inquérito contou com a divisdo do
trabalho. Havia um coordenador com fungoes especificas e definidas em manuais técnicos? para cada
regido, estado, capital e municipio.

Nos Ultimos anos, observa-se um crescente interesse por estudos que descrevem a experiéncia do
processo trabalho de inquéritos em salide, com enfoque nos aspectos operacionais, metodolégicos e/ou
éticos®"". Contudo, a percepcao dos pesquisadores foi abordada em apenas trés estudos na literatura,
que referem-se aos sistemas/ambientes de pesquisa no Brasil, sobretudo, no ambito académico' .
Nenhuma publicacdo foi encontrada que abordasse a percepcao dos participantes e o processo de
trabalho desenvolvido em inquéritos de salide realizados pelos servigos publicos. Tampouco foram
constatados estudos sobre essa tematica com abordagem qualitativa.

Uma das possiveis explicagdes para esse fato remete ao rigor cientifico das publicagdes, que torna
os periddicos cada vez mais restritivos em relacdo ao tamanho dos artigos, dificultando a inclusdo de
dados sobre as dificuldades operacionais e metodolégicas dos ‘bastidores’ dos inquéritos de satide®. A
incorporagao dessa dimensao nas pesquisas tem o potencial de proporcionar o compartilhamento e a
discussao dessas informacoes é uma forma de enfrentamento das eventuais dificuldades.

E relevante que inquéritos nacionais sejam periodicos e regulares, a fim de que se conheca
a realidade epidemioldgica da populagdo, baseando-se em cortes transversais periddicos e
sequenciados®. O SBBrasil 2010 aperfeicoou e modernizou a proposta metodoldgica anterior (Projeto
SBBrasil 2003)*. Para a préxima edicdo, é esperado que esse aprimoramento continue a ser realizado
ndo s6 no campo metodoldgico, mas, também, no campo do processo de trabalho, com abrangéncia:
dos aspectos operacionais, de condigbes de trabalho, satisfacdo dos envolvidos e demais vertentes que
possam, de alguma forma, interferir na qualidade dos dados coletados.

Estudos dessa natureza podem contribuir no aperfeicoamento do processo de trabalho de futuros
inquéritos, com possibilidade de melhorar, também, a qualidade das informagbes em salide. Quando
bem utilizadas, essas informagdes representam importante ferramenta na proposicao de agoes mais
adequadas as necessidades em salde das populagbes estudadas.

O presente trabalho teve como objetivo analisar as sugestdes dos profissionais que atuaram como
coordenadores do SBBrasil 2010 para futuros inquéritos na area, buscando contribuir para o constante
aprimoramento das acdes de vigilancia em satde bucal no pais.

Método

Foi realizado um estudo transversal, com abrangéncia nacional e abordagem qualitativa.

Os dados analisados foram coletados como parte de um estudo mais amplo realizado em 2014,
com a finalidade de conhecer a percepcao dos coordenadores que atuaram no SBBrasil 2010 sobre o
processo de trabalho realizado. Os coordenadores eram, em sua maioria, trabalhadores do SUS na area
de salde bucal, além de alguns docentes de cursos de Odontologia do pais.

Para a coleta de dados, foi aplicado um questionario eletrénico semiestruturado, elaborado para
o presente estudo, e enviado aos participantes via e-mail, ap6s pré-teste. Para elaboracédo e disparo
dos questionarios, foi contratado um software especializado, o Survey Monkey. A questdo analisada
no presente estudo foi aberta e com resposta ndo obrigatéria, o que permitiu aos individuos exporem
voluntariamente suas sugestdes com base em sua experiéncia como coordenadores do inquérito:
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"Vocé gostaria de registrar alguma sugestdo para o préximo levantamento em satde bucal?”. As
demais questdes, com foco no processo de trabalho, foram de natureza quantitativa e nao foram
incluidas na presente anélise.

A populagdo de estudo foi composta por todos os individuos que atuaram como coordenadores
da pesquisa no SBBrasil 2010 (n=225), assim distribuidos: coordenador nacional (coordenacgao geral)
(n=1), membros do Comité Técnico Assessor em Vigilancia a Satide Bucal do Ministério da Saude
(n=10), membros da coordenagdo executiva do SBBrasil nos Centros Colaboradores em Vigilancia
a Salde Bucal (n=10), coordenadores estaduais (n=30), coordenadores municipais nas capitais
(n=27) e coordenadores municipais no interior (n=147). Foram excluidas desse total: as duplicidades
(individuos que exerceram funcdes de coordenacdo em mais de um nivel ou local) (n=09); as autoras
deste estudo (n=03) que atuaram como: coordenadora municipal, coordenadora executiva do SBBrasil
nos Centros Colaboradores em Vigilancia a Satide Bucal e membro do Comité Técnico Assessor em
Vigilancia a Satude Bucal. Assim, a amostra totalizou 213 individuos.

Na fase analitica das respostas, foi utilizada a anélise de conteido de Bardin'®, na modalidade
analise tematica. Para o presente estudo, utilizou-se a operacao descrita por Minayo'®. Na primeira
etapa, foram realizadas: leitura flutuante, contato direto e intenso com o material de campo;
constituicdo do corpus, observando-se as seguintes normas de validade qualitativa: exaustividade,
representatividade, homogeneidade e pertinéncia; e formulacdo e reformulagdo de hipoteses e
objetivos, com a retomada da etapa exploratéria da leitura exaustiva. Nessa primeira etapa pré-
analitica, participaram trés pesquisadoras, e foram determinados: a unidade de contexto, os recortes,
a forma de categorizagdo e a modalidade de categorizacdo. Na segunda etapa, duas pesquisadoras
procederam a exploracdo do material, com a categorizagdo, que foi a reducdo do texto as palavras
e expressoes significativas. Apds essa fase, realizaram-se a classificacdo e a agregagao dos dados. As
categorias e as subcategorias agrupadas ap6s o processo descrito sdo apresentadas no Quadro 1.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Goiés, por
meio da Plataforma Brasil.

Quadro 1. Distribuicdo das categorias e subcategorias relativas as sugestdes dos coordenadores para os préximos inquéritos em
salide bucal. Coordenadores da Pesquisa Nacional de Satide Bucal (SBBrasil 2010) (n=90).

Categorias Subcategorias

Metodologia | Mudangas na amostragem
Melhoria no treinamento
Melhor divulgagdo da pesquisa antes e/ou durante a sua realizagao

Aprimoramento no processo de calibracdo

Inclusdo de varidveis sobre higiene bucal

Aspectos Melhor suporte do nivel federal, estadual ou regional as equipes locais

operacionais Apoio a realizagdo de levantamentos epidemioldgicos locais nos estados e municipios
Melhor organizacao do processo de trabalho

Consolidagao dos levantamentos como componentes da vigilancia em salde bucal
Revisdo da estratégia de financiamento

Agilidade na realizacdo da pesquisa

Obtencéo de diagnosticos estaduais e nacional a partir dos municipios

Continuidade da pesquisa sendo realizada pelo SUS

Incentivo aos profissionais dos municipios sorteados que executam programas de prevengdo em salde bucal
Garantia de tratamento curativo na rede aos participantes da pesquisa

Financiamento | Aumento dos valores pagos
Agilidade no pagamento
Bonificacdo das equipes com melhor desempenho

continua
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Quadro 1. continuagdo

Categorias Subcategorias
Melhores estratégias de divulgacdo
Divulgacao dos relatérios dos municipios aos gestores locais e/ou populagao
Apoio técnico para a elaboragdo dos relatérios dos municipios que fizeram ampliacdo
Resultados
Agilidade na divulgacdo
Utilizagdo nas politicas de satide bucal
Recebimento de certificados
Mudangas no tipo de profissional envolvido na coleta de dados
Valorizagdo profissional
fg%i;ige Melhoria nas condi¢des de trabalho
Participacdo em todas as fases da pesquisa
Educacdo permanente em Vigilancia
Resultados

Dos 213 individuos que atuaram como coordenadores do SBBrasil 2010, 161 aceitaram participar da
pesquisa. A questao analisada no presente estudo foi respondida por noventa coordenadores.

As categorias que emergiram das respostas foram, predominantemente, relacionadas: a
metodologia da pesquisa, aspectos operacionais (realizagdo da pesquisa), financiamento, resultados do
inquérito e equipe de trabalho.

No Quadro 1, foram relacionadas as principais categorias e suas subcategorias. Em geral, os
respondentes apresentaram criticas ou relataram suas experiéncias, na maioria das vezes negativas,
antes de fazerem sugestdes para os proximos levantamentos.

Na categoria metodologia da pesquisa, a subcategoria mais evidente foi a sugestdo de mudancas na
etapa de amostragem de futuros inquéritos de satide bucal. Para solucionar algumas das dificuldades
encontradas durante a coleta — como a necessidade de realizar inimeras tentativas para encontrar os
moradores nos domicilios selecionados e percursos geograficos longos —, os participantes apresentaram
sugestdes como a seguinte: “[...] uma metodologia mais simples, menos trabalhosa, sem que isso faga
gerar vieses que comprometam a validade da pesquisa [...]" (Coordenador 43).

Afirmaram também que a mudanca metodolégica poderia proporcionar uma maior autonomia aos
municipios: “Metodologia mais simples de amostragem para que os municipios possam reproduzir sem
a dependéncia de um especialista em calculo amostral” (Coordenador 91).

De acordo com a metodologia do SBBrasil, para que os dados coletados fossem representativos da
populacdo dos municipios e ndo somente para compor a mostra nacional, era necessario que a amostra
de individuos sorteados para exame fosse ampliada. Alguns coordenadores demonstraram interesse
nessa ampliagdo. Outros relataram ter feito ampliagdo, porém, por falta de apoio das demais instancias,
ainda nao tinham analisado os dados coletados: “[...] nosso municipio fez a ampliacdo da amostra local
mas, até hoje, ndo conseguimos apoio para a tabulagdo dos dados [...]" (Coordenador 64).

Essa etapa encontrou também, como obstaculo, a ndo familiaridade dos pesquisadores locais com
softwares frequentemente utilizados na analise dos dados: “Falta apoio para gerar os resultados da
ampliacdo da amostra. O SPSS [Statistical Package for the Social Science] ndo é de dominio publico,
nem da pratica em epidemiologia dos municipios” (Coordenador 78).

Um coordenador apostou no desenvolvimento de um software que pudesse dar agilidade
ao desenvolvimento da pesquisa e solucionar a dificuldade de analise e consolidagao dos
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dados: “Desenvolver sistemas de informagdes [software] capazes de receber os dados do PDA
[Personal Digital Assistant, equipamento de mao utilizado para registro dos dados coletados] e gerar
relatorios parciais e/ou finais no ambito estadual e/ou municipal” (Coordenador 25).

A questao da comunicacdo também foi apontada pelos respondentes. Para dirimir as duvidas que
surgiram durante a realizagdo do inquérito, os coordenadores sugeriram a criacdo de um niimero para
ligagOes gratuitas, que representasse um canal de comunicacdo entre as coordenagdes: “Disponibilizar
um 0800 para contato imediato em caso de dividas no momento que a equipe estivesse em campo”
(Coordenador 79); “[...] um telefone gratis para informagéo, tanto para coordenacédo estadual, como
federal” (Coordenador 24).

Em relagdo aos aspectos operacionais da realizacdo da pesquisa, a sugestdo mais frequente foi a
necessidade de melhor suporte do nivel federal, estadual ou regional as equipes locais. Nesse aspecto,
a proposta mais evidente nas respostas foi a de melhor apoio dos referidos niveis, tanto no suporte
técnico (para resolucdo de davidas durante trabalho de campo, na anélise dos dados e elaboracdo dos
relatorios finais), quanto no quesito financeiro (incremento e celeridade nos repasses).

Os coordenadores propuseram também que a realizacdo da pesquisa fosse divulgada na midia
nacional e ndo somente pelos municipios. Para eles, essa estratégia poderia reduzir as taxas de recusas
de exames, inclusive entre as pessoas selecionadas de maior nivel socioeconémico. A divulgacao
dos relatorios finais aos gestores locais e comunidade foi apontada como necessidade a ser suprida,
especialmente dos municipios com ampliacdo da amostra.

Chamou a atencdo, em determinados momentos, a diversidade das experiéncias vivenciadas e
que foram manifestadas pelos respondentes. Enquanto alguns coordenadores reclamaram o nao
recebimento de certificados de participagdo na pesquisa, outros, que aparentemente os receberam,
sugeriram que os certificados fossem expedidos com a real carga horaria trabalhada, e ndo com horas
padronizadas.

Outra categoria que se mostrou evidente nas respostas foi a queixa sobre o valor da ajuda de custo
fornecida aos profissionais envolvidos na pesquisa, bem como a demora no seu recebimento. Para
essa questdo, foi apontada a seguinte sugestao: “O fluxo de receitas do Ministério da Saude deve ser
mais &gil e o dimensionamento dos custos totais [deve] ser melhor planejado ao inicio da pesquisa”
(Coordenador 36).

A despeito das consideragbes encontradas na categoria financiamento, observa-se que alguns
posicionamentos apresentaram-se mais ponderados: “[...] é evidente que as pessoas participam nao
em funcdo do dinheiro, mas sim pela vontade de contribuir. Dessa forma, proponho que, pelo menos,
seja obedecido o prazo do repasse dos pagamentos [...]” (Coordenador 43).

Com relacdo a equipe de trabalho, a sugestdo de mudanca do tipo de profissional envolvido na
coleta de dados foi defendida por alguns dos respondentes: “Que fosse contratada uma equipe de
pesquisadores exclusivamente para atuarem na pesquisa, sem afastar o profissional de suas atividades
diarias, o que muitas vezes deixa a populacdo insatisfeita mesmo diante da divulgacdo do evento [...]"
(Coordenador 11).

Ainda sobre questdes relacionadas a equipe de trabalho e suas condutas, observa-se que os
aspectos éticos também foram abordados:

“Tive conhecimento que em alguns interiores eram inseridas as informagdes no PDA ser [sem]
se fazer exame algum”. (Coordenador 37)

“[...] o meu municipio foi privilegiado, mas houveram [houve] absurdos nas atividades
de campo”. (Coordenador 46)

Mesmo assim, alguns coordenadores se mostraram assertivos com relagao as possibilidades do uso
da epidemiologia em seu ambiente de trabalho: “Gostaria muito que a epidemiologia se tornasse um
instrumento mais ‘leve’, acessivel e mais presente no cotidiano do servico, e que seu objetivo maior
fosse alcancado, ou seja, o planejamento das acbes, prioridades e estratégias mais apropriadas a
realidade diagnosticada” (Coordenador 43).
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Discussao

Uma das questdes metodoldgicas mais criticadas pelos participantes do presente estudo diz respeito
aos planos amostrais. De fato, inquéritos domiciliares de abrangéncia nacional envolvem planos
necessariamente complexos para contemplar a representatividade da amostra e do tamanho suficiente
para conferir poder estatistico e precisdo as estimativas'’. Assim, a adequada compreensao dessa etapa
pelos diversos individuos que atuam na pesquisa nem sempre € possivel, enquanto as dificuldades
operacionais sdo facilmente percebidas.

A complexidade da metodologia pode extrapolar a questdo da amostragem. Apesar do SBBrasil
2010 ter apostado em um modelo de inquérito epidemiolégico passivel de ser incorporado pelos
servigos de salide em suas praticas cotidianas, como ferramenta indispensavel para as acoes de
planejamento e avaliagdo das agdes e servicos de salide®, questiona-se se seria factivel de ser
executado pela maioria dos profissionais do servico e/ou tomadores de decisoes.

Os aspectos relacionados a forma de pagamento aos coordenadores foram fortemente apontados
pelos respondentes e remetem ao modelo de financiamento empregado, que tem sido abordado em
outras publicagoes sobre inquéritos de salide. Santos (2006) relatou sua experiéncia e dedugdes
como gestor e pesquisador em alguns inquéritos nacionais, afirmando que os recursos financeiros
foram facilmente mobilizaveis pelo Ministério da Satde, devendo constar do Plano Plurianual do
Governo Federal para que o cronograma de pesquisas estabelecido seja assegurado. Malta et al.
(2008)" também defenderam a necessidade e responsabilidade de se inserir o inquérito a ser realizado
nos Planos Plurianual e Nacional de Satide, como forma de garantir a sua viabilizacdo. Noronha et al.
(2012)" ressaltaram a grande debilidade politica na negociagdo de orgamentos para a pesquisa € o
desenvolvimento tecnolégico nas instancias do poder legislativo.

O SBBrasil 2010, assim como os levantamentos nacionais de satide bucal anteriores, caracterizou-
se por ter como recursos humanos profissionais do SUS. Pode ser que a participagdo dos mesmos na
pesquisa tenha gerado a expectativa de recebimento de um valor mais alto que, pelas respostas, foi
percebido como abaixo do esperado. Como esse tipo de pesquisa faz parte das atribuicbes inerentes
a profissao, a insatisfacdo com o valor recebido pode remeter a um descontentamento com a proépria
remuneragdo no servico publico. A insatisfacdo pode ter sido agravada, ainda, pela demora relatada
no recebimento. Acrescenta-se, também, a periodicidade dos inquéritos. Como os levantamentos nado
sdo realizados com tanta frequéncia, os profissionais acabam por nao incorporar tal atividade como
rotina no processo de trabalho habitual. As pesquisas realizadas no dmbito do servigo sdo geralmente
conduzidas por instituicoes de ensino, com possibilidade de concorrerem com editais de fomento de
projetos. Tais fatos contribuiriam para que, mesmo sabendo que se trata de uma atribuicdo inerente a
profissdo, os coordenadores do SBBrasil 2010 respondessem, conflituosamente, que a ajuda de custo
nao foi coerente com a atividade desenvolvida, por vivenciarem-na como uma atividade extraordinaria.

Uma modalidade de incentivo financeiro aos examinadores foi relatada em estudo sobre o
levantamento epidemiolégico realizado em Floriandpolis (EpiFloripa 2009)8, que teve como objetivo
conhecer a prevaléncia de agravos a saude e investigar fatores de protecdo e risco a satide, em um
estudo transversal de base populacional, com adultos residentes na zona urbana do municipio de
Florianopolis (SC). Para as examinadoras, especialmente selecionadas e contratadas para esse fim, que
apresentaram os melhores resultados (cumprimento de metas de entrevistas semanais sem atraso),
foi incrementado o valor pago semanalmente por exame realizado. De forma semelhante, alguns
coordenadores do SBBrasil 2010 sugeriram, para futuros inquéritos, tanto a bonificacdo das equipes
com melhores desempenhos, como a contratagdo de outros profissionais para a realizacdo dos exames.

Isso se deve ao fato de que, para a realizacdo da coleta de dados no SBBrasil 2010, o profissional se
ausentou temporariamente da assisténcia clinica odontolégica. Andrade e Narvai (2013)% consideraram
essa medida como problemaética e conflituosa. A justificativa estaria embasada na “cultura institucional”
dos pacientes, profissionais e, até mesmo, gestores (por conta da baixa repercussdo, inclusive, eleitoral)
em valorizar mais o trabalho clinico, em detrimento das agoes coletivas.

Sobre o trabalho de campo, de forma analoga a algumas declaragbes apresentadas no presente
trabalho, Andrade et al. (2013)° constataram que problemas éticos isolados na realizagdo do SBBrasil
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2010, porém andmalos na coleta de dados, podem ter representado falha no
treinamento e calibragdo e/ou fabricagdo de dados. Dois casos foram assim
identificados e os exames clinicos correspondentes foram oportunamente refeitos.
Porém, sob o prisma da ética da responsabilidade, houve infragcdo e, mesmo que
individual, poderia ter colocado em risco o trabalho de todos os envolvidos.

Além das situacdes andmalas no trabalho de campo, ha que se considerar,
também, a infracdo ética de nao se analisar, consolidar e, por conseguinte, ndo
se publicizarem os dados ja coletados nas ampliacdes de amostras realizadas,
conforme informado por alguns coordenadores participantes.

Apesar das dificuldades apontadas, é importante destacar que capacitar
profissionais do SUS pode gerar certa autonomia do servi¢o na realizagdo dos
préximos inquéritos em sadde bucal. Esses servidores ja apresentam experiéncia
prévia e ja sdo remunerados, o que pouparia tempo e recursos quando
comparados a contratacdo e treinamento de uma equipe para esse fim. Além
disso, pode representar uma forma de empoderamento dos profissionais por
ndo desvincular nem distanciar a Epidemiologia de aspectos gerenciais, clinicos,
preventivos, educativos e de promogdo em satde bucal, tanto na rotina do
servico como do saber odontolégico.

A exemplo do que o presente trabalho apresenta — sugestoes e criticas dos
profissionais que trabalharam no SBBrasil 2010 —, a experiéncia adquirida e
acumulada em inquéritos anteriores pode contribuir para avancos nos futuros
inquéritos e possibilitar que correcdes e ajustes sejam antevistos e aplicados de
forma mais habil e agil. Nesse sentido, o desafio de capacitar trabalhadores do
préprio servigo favorece uma formagao profissional mais integrada e de maior
expertise, além de poder ofertar uma assisténcia mais bem estruturada e mais
equanime as reais necessidades da populagao por eles assistida.

Existem ainda muitos aspectos a serem considerados no desenvolvimento
tedrico e metodolodgico dos inquéritos populacionais, e parte consideravel
das respostas aos questionamentos s6 encontrardo resposta a medida que a
experiéncia e a reflexdo sobre a realizagdo dos mesmos forem sendo acumuladas
e compartilhadas pela comunidade cientifica e pelos encarregados de sua
realizacao?.

Néao obstante alguns entraves, e apesar dos anos decorridos desde a
realizacdo do SBBrasil 2010, foi possivel observar que os coordenadores
demonstraram disposicao e interesse ao responderem uma questao de natureza
ndo obrigatéria, e de fazerem sugestdes de aperfeicoamento do processo de
trabalho desenvolvido.

A partir do material analisado, pdde-se observar que o tema estudado
apresenta-se como um campo com potencial a ser explorado. Outras abordagens,
incluindo, por exemplo, a percepcdo dos demais participantes dos inquéritos, que
atuaram na etapa de coleta dos dados, sdo importantes para que a anélise possa
ter uma dimensao mais ampliada.

As realidades vivenciadas foram diversificadas e, apesar de ter sido um
levantamento nacional de grande porte, alguns consensos, por parte dos
coordenadores do SBBrasil 2010 que participaram do presente estudo, puderam
ser extraidos. As sugestdes foram predominantemente sobre: mudancas na
metodologia de amostragem, aspectos operacionais, financiamento, analise dos
dados e divulgagao dos resultados do levantamento, e, por fim, sobre a equipe
de trabalho envolvida na coleta de dados. Dos resultados aqui apresentados,
espera-se que possam gerar discussdes propositivas, que culminem com o
aprimoramento de futuros inquéritos e, por conseguinte, com as agoes de
vigilancia em satde bucal no Brasil.
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El objetivo de este articulo es analizar las sugerencias de los profesionales que actuaron
como coordinadores de la Encuesta Nacional de Salud Bucal (Proyecto SBBrasil 2010)
para futuras encuestas en la misma area. Se trata de un estudio transversal con abordaje
cualitativo. Los datos se colectaron por medio de un cuestionario electrénico y semi-
estructurado. Los participantes eran profesionales del Sistema Unico de Salud y docentes
que actuaron como coordinadores del SBBrasil 2010. Las respuestas se categorizaron
seglin el andlisis de contenido de Bardin. Las sugerencias se relacionaron esencialmente: a
los cambios en la metodologia de muestreo y equipo de trabajo, a los aspectos operativos,
a la financiacion y al andlisis y divulgacion de los resultados. Se espera que este estudio
pueda generar discusiones entre técnicos del area con el objetivo del perfeccionamiento
contante de la vigilancia en salud bucal en el pais.
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Submetido em 06/01/16. Publicado em 09/12/16.

@InTel‘f ace  (oMUNICACRO SAUDE EDUCACAO 2018; 22(64):981-9

989

artigos






