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RESUMO

Objetivo: O presente estudo teve como objetivo abordar um panorama atual sobre politicas
publicas de satide bucal direcionadas a individuos com Microcefalia pela revisdo de literatura.
Metodologia: Foi realizado o levantamento bibliografico por meio de pesquisas nas bases
eletronicas bibliograficas Scielo e sifes institucionais. Foram selecionadas as seguintes
palavras-chave: Politicas Publicas de Satde, Satde Bucal e Microcefalia Com base nas
seguintes questdes norteadoras: Existem politicas publicas de satide bucal para os individuos
com anomalias craniofaciais? E como atuam nas criancas com microcefalia? Abrange os seus
cuidadores responsaveis? A busca realizada nas bases bibliograficas eletronicas procedeu na
identificacdio de 8 artigos em portugués. Resultado/Discussdo: A revisdo bibliografica
demonstrou que ainda ha fragilidades nas politicas publicas e a necessidade de agdes
especificas e integradas para o cuidado em saude bucal de individuos com microcefalia, assim
como para seus cuidadores/responsaveis. Consideracdes finais: Conclui-se que € necessario
fortalecer a formagdo dos profissionais, ampliar estratégias intersetoriais e desenvolver
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politicas especificas que garantam um cuidado mais acessivel e resolutivo para essa
populagdo vulneravel.

Palavras-chave: politicas publicas de satide; satde bucal; microcefalia.
ABSTRACT

Objetivo: The present study aimed to provide an actual overview of public oral health
policies directed at individuals with microcephaly through a literature review. Metodologia:
The bibliographic survey was carried out through research in the electronic bibliographic
databases Scielo and institucions sites. The following keywords were selected: Public Health
Policies, Oral Health, and Microcephaly. Based on the following guiding questions: Do public
oral health policies include individuals with craniofacial anomalies? And how do they act on
children with microcephaly? And their responsible caregivers? The search carried out in the
electronic bibliographic databases identified 8 articles in portuguese. Resultado/Discusséo:
The literature review demonstrated that there are still weaknesses in public policies and the
need for specific and integrated actions for oral health care of individuals with microcephaly.
Consideracées finais: It is concluded that it is necessary to strengthen the training of
professionals, expand intersectoral strategies, and develop specific policies that ensure more
accessible and effective care for this vulnerable population.

Key-words: public health policies; oral health; microcephaly.
1 INTRODUCAO

Durante décadas, a satde bucal no Brasil focou predominantemente em praticas
curativas e mutiladoras sem énfase em politicas publicas de prevencdo. A promulgagdo da
Constituicdo Federal de 1988 marcou o inicio de um novo ciclo, com a criacdo do Sistema
Unico de Satde (SUS) e a incorpora¢io da satide bucal na atencdo basica. A inclusdo das
Equipes de Saude Bucal na Estratégia Saude da Familia e a implantagdo da Politica Nacional
de Satde Bucal, em 2004, ampliaram significativamente o acesso e buscaram integrar agdes
em todos os niveis de aten¢do. No entanto, desafios como o subfinanciamento, desigualdades
regionais e a formag@o dos profissionais ainda dificultam a consolida¢@o da integralidade do
cuidado (AGUIAR; ROCHA, 2019).

A ateng@o odontoldgica a individuos com anomalias craniofaciais, como a fissura
labiopalatina, passou a receber maior atencdo a partir dos anos 1990, com a inclusdo de
procedimentos no Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS e a criagdo de servigos
especializados. Em 1998, foi estabelecida a Rede de Referéncia no Tratamento de
Deformidades Craniofaciais, com o objetivo de ampliar o acesso e organizar os fluxos
assistenciais. Apesar dos avangos, persistem problemas como a concentragdo dos servigos em

determinadas regides e a dificuldade de garantir continuidade no atendimento. A
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regionalizacdo da rede tem sido apontada como uma estratégia para superar essas barreiras e
oferecer um cuidado mais integral (CALVASINA, 2024).

No que se refere a microcefalia, observa-se que as politicas publicas de saude bucal
ainda sdo incipientes. Apos a emergéncia da Sindrome Congénita do Zika Virus surgiram
algumas iniciativas locais, voltadas principalmente a promogao e prevencdo em saude bucal.
Contudo, essas acdes permanecem pontuais € ndo integram uma politica nacional consolidada,
0 que evidencia uma lacuna importante no campo das diretrizes publicas voltadas a essa
populacdo (RIBEIRO; WALTER, 2021). Neste contexto, o presente estudo teve como
objetivo abordar um panorama atual sobre politicas publicas de satide bucal direcionadas a

individuos com Microcefalia pela revisao de literatura.

2 METODOLOGIA

Este estudo adotou uma abordagem de revisdo narrativa da literatura, realizada por
pesquisas nas bases bibliograficas eletronicas: Scientific Electronic Library Online - SCIELO
e sites institucionais, visto que a ultima pesquisa ocorreu em 20 de junho de 2025. Foram
selecionados nos Descritores em Ciéncias da Saude as seguintes palavras-chave: “Politicas
Publicas de Saude”, “Satide Bucal” e “Microcefalia”. Para a combinacdo dos termos, foram
aplicados operadores booleanos “e” e “ou” a fim de refinar os resultados da pesquisa.

Os critérios de inclusdo dos estudos cientificos foram de acordo com a abordagem de
forma direta a tematica das politicas publicas de satde bucal voltadas a pessoas com
microcefalia, especialmente criangas e seus cuidadores; ter enfoque na realidade brasileira;
publicacdo sem restricdo de ano e esta disponivel na integra. Como critérios de exclusdo
foram desconsiderados estudos que tratavam o tema de maneira tangencial ou com
informacdes superficiais, bem como relatos de casos clinicos isolados e produgdes duplicadas
entre as bases.

A andlise descritiva dos estudos buscou responder as seguintes perguntas norteadoras:
Existem politicas publicas de satde bucal para os individuos com anomalias craniofaciais? E
como atuam nas criangas com microcefalia? Abrange os seus cuidadores responsaveis?

A coleta de informagdo nos artigos selecionados deram origem as categorias de andlise dos
seguintes tOpicos para o processo narrativo dos resultados e discussdo deste estudo: Politica
Nacional de Saude Bucal; Protocolo de Atengdo a Saude e Resposta a Ocorréncia de

Microcefalia Relacionada a Infecgdo pelo Virus Zika e Educacdo em Saude e intervengdes

comunitarias.
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3 RESULTADO/DISCUSSAO

A busca realizada nas bases bibliograficas eletronicas procedeu na identifica¢do de 8 artigos
cientificos publicados em portugués ap6s a aplicabilidade dos critérios de inclusdo e exclusao.
As produgdes analisadas foram organizadas de acordo com a ordem alfabética dos autores e
contemplam as contribui¢cdes de Aguiar; Rocha, 2019; Caetano et al., 2021; Calvasina, 2024;
Costa et al., 2022; Foratori Junior; Pucca Junior, 2021; Melo et al., 2023; Ribeiro; Walter,
2021; Sarmento-Omena et al., 2019.

1- Politica Nacional de Saude Bucal

O Brasil Sorridente, componente da Politica Nacional de Satde Bucal (PNSB),
promoveu uma ampla reorganiza¢io da atencdo odontologica no Sistema Unico de Satde
(SUS) ao priorizar a ampliagdo do acesso, promocdo da equidade e a integralidade do cuidado
em saude bucal (FORATORI-JUNIOR; PUCCA, 2021). Apesar de simbolizar uma
democratizagdo da atengdo odontoldgica, ainda ndo contempla protocolos especificos para o
atendimento de criangas com microcefalia, condi¢do associada a comprometimentos fisicos e
neurolégicos e demanda de alta complexidade de reabilitacdo. Estudo salienta a urgéncia de
incluir esse grupo como publico prioritario nas acdes da PNSB. Nos casos relacionados a
Sindrome Congénita do Zika Virus, os autores observaram uma lacuna na formulagdo de
diretrizes voltadas a promog¢do da saude bucal, sendo recomendada a atuacdo precoce e
preventiva do cirurgido-dentista, aliada a praticas educativas junto aos cuidadores (RIBEIRO;
WALTER, 2021).

A “Estratégia Saude da Familia”, eixo estruturante do Brasil Sorridente, constitui uma
via importante para o cuidado integral, ao dispor de equipes de saude bucal nas Unidades
Bésicas de Saude ao favorecer o acompanhamento longitudinal dos individuos em situacdo de
vulnerabilidade (AGUIAR; ROCHA, 2019). A emergéncia sanitaria decorrente da epidemia
do Zika mobilizou o Ministério da Satde a implementar acdes especificas para a atencao
integral as criancas com microcefalia, com maior articulacdo intersetorial e a inser¢do de
servigos odontoldgicos especializados na Rede de Atengdo a Saude. No entanto, ainda nio
foram estabelecidos protocolos clinicos especificos no ambito odontolégico, o que evidencia

uma lacuna a ser superada pela PNSB (COSTA et al., 2022).
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2- Protocolo de Atenciio a Satide e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia Relacionada a

Infec¢iao pelo Virus Zika.

Em 18 de dezembro de 2015, o Ministério da Satde, pela portaria no 2.121, frente a
alta demanda dos casos de Microcefalia, salientou as ag¢des relacionadas ao controle e
diminui¢do dos riscos a saude pelas equipes de Atencdo Basica. Foi elaborado o “Protocolo de
Atengdo a Saude e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia Relacionada a Infeccao pelo Virus
Zika” que visa a atencdo a satde das maes no periodo pré-natal e ao recém-nascido, assim
como o estimulo precoce da crianca com microcefalia. Todavia, o referido protocolo ndo
contempla diretrizes especificas voltadas a saude bucal, o que evidencia uma lacuna relevante
no contexto da atencdo integral, sobretudo diante das demandas odontologicas particulares de
criancas com microcefalia decorrente da infeccdo pelo virus Zika. A literatura aponta que, até
o momento, ndo ha um protocolo instituido no ambito do SUS que normatize a atencdo
odontoldgica voltada a esse publico, o0 que compromete a atuagdo dos profissionais e dificulta
a implementagdo de agdes preventivas e educativas (RIBEIRO; WALTER, 2021).

Embora o protocolo de Atencdo a Saude e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia
inclua orientacdes referentes ao periodo pré-natal, relatos de mulheres que vivenciaram a
gestacdo evidenciam fragilidades no acompanhamento ofertado pelas unidades basicas de
saude, notadamente em relacdo ao acolhimento e ao preparo emocional frente ao diagnostico,
frequentemente realizado ainda durante a gestagdo (CAETANO et al., 2021). No mesmo
sentido, observa-se que os cuidados voltados as maes no periodo pos-natal permanecem
secundarios e fragmentados, com foco quase exclusivo em seu papel como cuidadoras. Nao se
observa, nesse protocolo, a previsdo de estratégias estruturadas de suporte psicoldgico, social
ou clinico para essas mulheres, o que refor¢a a necessidade de ampliacdo das politicas
publicas, de modo a assegurar uma abordagem verdadeiramente integral.

Conforme evidenciado em revisdo integrativa recente, os impactos da sindrome
congénita do Zika virus estendem-se para além da crianca acometida, afetando profundamente
a vida das familias, sobretudo das maes, que enfrentam sentimentos de impoténcia, luto, medo
e isolamento, agravados pela sobrecarga dos cuidados, dificuldades econdmicas e auséncia de

redes de apoio articuladas nos servigos de saide (MELO et al., 2023).
3- Educac¢io em saude e interven¢des comunitarias

As experiéncias com agdes educativas tém demonstrado resultados positivos no

cuidado a saude bucal. Oficinas e rodas de conversa com os cuidadores permitiram a
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desmistificacdo de crencas equivocadas e ampliaram o conhecimento sobre higiene bucal
infantil, ainda que essas iniciativas tenham ocorrido de forma pontual e ndo se configurem
como politica institucionalizada (SARMENTO-OMENA et al., 2019). A PNSB, por meio do
programa Brasil Sorridente, incorporou a educa¢do em saide como um de seus principais
eixos de atuagdo, promovendo praticas de preven¢do e promogao da saude bucal no contexto
da atencdo basica.

Como destacam Foratori-Junior & Pucca (2021), ag¢des como higiene bucal
supervisionada, aplicacdo topica de fluor e orientacdo sobre habitos saudaveis representam
avancos importantes na construcdo de um cuidado mais acessivel, continuo e integrado,
especialmente entre populagdes vulneraveis. Essas iniciativas reforcam o papel das
intervengdes comunitarias como estratégias efetivas na transformagao de praticas e na reducgao

das desigualdades em saude bucal.
4 CONSIDERACOES FINAIS

Apesar do reconhecimento do direito a saude bucal para pessoas com deficiéncia, as
politicas publicas voltadas especificamente a criangas com microcefalia ainda sdo frageis e
pouco articuladas e as direcionadas para seus cuidadores sdo inexistentes. O acesso aos
servicos odontoldgicos € limitado, marcado por barreiras estruturais, despreparo profissional e
auséncia de acdes educativas continuas. As redes de apoio, embora essenciais, ndo substituem
a necessidade de uma atencdo basica mais efetiva e integrada. Assim, ¢ necessario fortalecer a
formag¢do dos profissionais, ampliar estratégias intersetoriais e desenvolver politicas
especificas que garantam um cuidado mais acessivel e resolutivo para essa populagdo

vulneravel.
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