COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

PROJETO DE LEI N° 3.504, DE 2000

Determina a obrigatoriedade dos hospitais de grand
porte contarem com cirurgibes-dentistas em seuposor

clinicos.

Autor : Deputada RUBENS BUENO

Relator : Deputado JORGE ALBERTO

| - RELATORIO

O Projeto de Lei n°® 3.504 de 2000, de autodaddputado Rubens Bueno
determina a obrigatoriedade dos hospitais de grpade contarem com cirurgides-dentistas em
seus corpos clinicos, assim como gabinetes odgitok adequados para o atendimento de

pacientes.

Em paragrafo unico ao artigo 1° do Projeto de beautor define hospital de
grande porte como sendo o0 estabelecimento de gaédmontar com niumero de leitos superior a
100 (cem).

Esgotado o prazo regimental ndo foram recebidas@gseaos projetos.

E o relatério.
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Segundo a Federagdo Dentéaria Internacional (F®IBrasil possui 11% dos
cirurgides-dentistas em atividade no mundo. DadosCwonselho Federal de Odontologia
indicam que 155.600 cirurgides-dentistas atuamais. [© indice ideal sugerido pela OMS € de
um dentista para 1.500 pessoas, no Brasiédia é de um dentista para 1.033 habitantes, porém
a distribuicdo e desorganizada, e se concentrgraosies centros.

Mesmo “sobrando” dentista no pais, aproximadaen@8t6 milhdes de pessoas
nunca foram a uma consulta. Segundo o IBGE, a €tainheiro é a maior barreira entre a
maioria das pessoas e 0s consultérios. Mais ddhbesi de pessoas que nunca consultaram um
dentista, sdo aquelas sem rendimentos € os quieerecateé um salario-minimo por més; A
exclusdo e maior entre as criancas menores deoquads: 86% delas jamais sequer fizeram um
aplicacdo de flior. E um entre trés habitantesrda éural também nunca pds os pés em um
consultorio dentario. (Esses dados fazem parteedgusa Nacional por Amostra de Domicilio

(PNAD), realizada em 1998 pelo IBGE em convénio coktinistério da Saude).

A proposta do nobre deputado Rubens Bueno, dganlos hospitais de grande
porte a contarem com cirurgides-dentistas comoe pd&t seus recursos humanos, apresenta
como argumento principal anelhoria do atendimento e acesso dos pacientéguela
especialidade, dentro de um conceito atual derialidgde das acdes de saudsomo podemos
verificar nos paragrafos anteriores, o falta dessmeno servico odontoldégico ndo ocorre por
escassez de consultorio e sim pelo elevado cusimdeatamento.
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Ademais, o importante ndo € o porte do hospliadeu nivel de complexidade de
atendimento e sua resolutividade € que € que detrtecnicamente a necessidade de
odontdlogo, principalmente com formacdo em Cirufgiaco-Maxilo-Facial. Ha hospitais de
mais de 100 leitos que ndo sao de alta complexidadeaioria deles, acima de 100 leitos, hoje,
no Brasil, ndo atende nesta modalidade. Por owdw,| ndo sendo o hospital de alta
complexidade e resolutividade, ao se ter o odogtyleste seria clinico e portanto util para os
tratamentos de urgéncia (que sao poucos), ou EeMnentos dentarios infeccionados com o

comprometimento sistémico.

A prevencao e tratamento da carie dentaria eapudfeccbes dos dentes séo
eletivos, ambulatoriais e de acdes de prevenc@auwade bucal, ndo se justificando tecnicamente
sua inclusdo na rotina das acdes de saude do sistespitalar. Ha que se considerar ainda, o
onus da instalacdo e manutencdo destes servicggie ocertamente ndo corresponderia a
realidade da necessidade do atendimento e tratardamhassa popular.

Assim, a obrigatoriedade né&o viria em solucaorgaressidades nem técnicas do
hospital e nem da populagdo. A obrigatoriedade de hospital privado contar com
atendimento odontolégico em nada contribui paracéa do problema que reside na falta de
recursos do paciente para custeio do tratamentas pladem valer acdes de saude bucal
planejadas, financiadas e fiscalizadas pelo Podelid®, nas quais podem, e nada impede, que
sejam desenvolvidas em parcerias com 0s hosp#aisseus ambulatdrios e centros de saude
tanto publico como privados.
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Inicialmente, desejaria apresentar um substdudie Projeto 3.504/2000, porém
deixo de fazé-lo tendo em vista a aprovacdo urémessa Comissao, em abril dltimo, do
Projeto de Lei n°® 3.077 de 20Q0do deputado Ricardo Ferraco, que dispde sobre a
obrigatoriedade do atendimento odontolégico pelie rde unidades integrantes do Sistema
Unico de Saude — SUS e, também, pelo desenvolwinsmPlano de Reorganizacdo das
Acdes de Saude Bucal na Atencdo Basjgarograma elaborado pelo Ministério da Saude que

inclui o profissional em odontologia nas equipesalde da familia.

Entendendo que com a aprovagao daquele Projetdede adicionado ao

Programa de Saude Bucal do Ministério da Sauderjtempla os anseios dos profissionais em
odontologia e amplifica o atendimento & populagiierte apresento m&@to contrario ao
PL 3.504 de 2000.

Sala das Comissoes, em

Deputado JORGE ALBERTO
Relator



