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RESUMO

O concurso publico € uma das melhores formas de insercdo dos profissionais de
saude na Estratégia Saude da Familia (ESF) e em outros servigos de saude publica,
porém necessita garantir a selegcdo de pessoas com perfil adequado. O objetivo
deste estudo foi verificar o perfil de provas de concursos publicos de Odontologia da
regido sudeste, bem como analisar a coeréncia entre a proposta da ESF e o
conteudo da selecdo de profissionais para este cargo. Os exames foram
recuperados por meio de pesquisa em dois sites bastante acessados que
disponibilizam provas de concurso publico no Brasil: PCl Concursos e Folha Dirigida
e em sites de empresas de maior representatividade nas licitagdes de concurso nos
estados da regiao sudeste. De toda a regido sudeste foram obtidas 266 provas de
concursos para o cargo de cirurgidao dentista, no periodo de 2001 a 2017. Para
analise dos dados foram criadas trés categorias: QG, para os quesitos que
englobaram as questdes gerais presentes nas provas; QT, questdes técnicas
individuais que equilavarem aos quesitos relacionados aos conhecimentos
especificos; e QC, correpondendo aos quesitos relacionados ao carater coletivo. Em
todas as provas analisadas, os conhecimentos especificos (QC e QT) tiveram maior
prevaléncia entre os conteldos cobrados. Dentre as areas que envolveram o0s
quesitos técnicos individuais, as disciplinas de Cirurgia, Dentistica, Estomatologia e
Patologia foram as de maior prevaléncia. Através dos resultados, percebe-se que os
concursos publicos para os cirurgides dentistas que querem atuar na ESF nos
estados da regido sudeste, abordam em sua maioria conhecimentos de
especialidades clinicas da Odontologia.

Palavras-chave: Estratégia Saude da Familia. Odontologia. Questes de exames.



ABSTRATC

The public tender is one of the best ways for health professionals to enter the Family
Health Strategy (FHS) and other public health services, but it needs to guarantee the
selection of people with an adequate profile. The objective of this study was to verify
the profile of the public examinations of odontology in the southeast region, as well
as to analyze the coherence between the proposal of the FHS and the content of the
selection of professionals for this position. The exams were retrieved by means of
research on two widely accessed sites that offer public competitive examinations in
Brazil: PCI Concursos e Folha Dirigida and sites of companies of greater
representativeness in the competitive bidding in the states of the southeast region.
From the entire southeastern region, 266 competitive examinations were obtained for
the position of dental surgeon, from 2001 to 2017. For the analysis of the data, three
categories were created: QG, for the questions that included the general questions
present in the tests; QT, individual technical questions that balance the requirements
related to specific knowledge; and QC, corresponding to the questions related to the
collective character. In all the tests analyzed, the specific knowledge (QC and QT)
had a higher prevalence among the contents charged. Among the areas that involved
the individual technical questions, the subjects of Surgery, Dentistry, Stomatology
and Pathology were the ones with the highest prevalence. Through the results, it can
be seen that the public examinations for dental surgeons who want to work in the
FHS in the states of the southeast region, most of them deal with knowledge of
clinical dentistry specialties.

Keywords: Family Health Strategy. Dentistry. Exam issues.
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1 INTRODUGCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS), criado a partir da Constituicdo Federal de
1988 e instituido como politica de saude em 1990 por meio da Lei n? 8080/90,
constitui um marco na histéria da saude publica no Brasil. Trata-se de um sistema de
saude baseado nos principios da universalidade, integralidade e igualdade de
acesso as acdes e servicos de saude. Ao longo dos anos algumas politicas foram
sendo desenvolvidas pelo Ministério da Saude (MS), dentre elas o Programa Saude
da Familia (PSF), como forma de garantir a integralidade da assisténcia a saude e
guiar a implementacao de acbes que respondam as demandas e necessidades da
populacao, nos varios niveis de atencado a saude e de complexidade (TETEMANN;
TRUGILHO; SOGAME, 2016; LINARD; CASTRO; CRUZ, 2011).

O PSF, instituido pelo MS e denominado atualmente por Estratégia de
Saude da Familia (ESF), contribuiu para a mudanga no modelo de atengédo a saude
no Brasil. Foi iniciado em 1994, quando o MS anunciou a adog¢ao deste programa
para implantar estratégias que permitam uma melhor organizagdo dos servigos de
saude oferecidos a populacao (MARTINS et al., 2014). O trabalho em equipe na
ESF é considerado um dos pilares para a mudancga do atual modelo hegeménico em
saude, com interacdo constante e intensa entre profissionais de diferentes areas e
com diversidade de conhecimentos e habilidades de forma que os saberes se
somem e se concretizem em cuidados eficazes destinados a populagao pela qual
essa equipe é responsavel (FIGUEIREDO, 2012).

O cirurgido-dentista (CD) foi inserido nessa proposta somente no ano 2000,
com a criacao das Equipes de Saude Bucal (ESB) diante da necessidade de ampliar
a atencao em saude bucal para a populagao brasileira. Concomitante com a inclusao
da saude bucal no PSF houve a necessidade de uma reorganizacdo da pratica
odontoldgica, possibilitando ao CD ser sujeito de um processo de aperfeicoamento e
qualificacdo profissionais, buscando integrar uma equipe capacitada para
desenvolver agdes programaticas inseridas nesta estratégia (BALDANI et al., 2005).

Com a insercao da ESB na equipe de saude da familia, houve um aumento
das perspectivas no mercado de trabalho para o CD, apontando o servigco publico
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como uma escolha promissora. Os editais de concursos, que representam a forma
de selecao destes profissionais, devem exigir em suas provas de selecao conteudos
que permitam alinhar o perfil do profissional as exigéncias do sistema de saude
(MOCO; FLORIO; ZANIN, 2017). Apesar da selecdo através do concurso publico
ser a forma mais indicada, necessita ser aperfeicoada para garantir a seguranca e a
seriedade de quem o realiza (BARATA, 2009). Sem o concurso publico ndo ha
estabilidade, por isso a necessidade dos municipios adotarem meios de selecao que
possam garantir um contrato mais estavel e com regras claras e transparentes para
cada membro da equipe (VILELA; MAFRA, 2015).

Em pesquisa nacional sobre as formas de contratacdo de pessoal na ESF,
foi comprovado que as contratagbes sdo realizadas em grande parte pelas
prefeituras municipais, sendo os contratos temporarios ou prestagdes de servico as
principais modalidades de contratacdo estabelecidas com os profissionais (COSTA
et al.,, 2012). No entanto, a contratagcdo temporaria € um dos motivos da alta
rotatividade dos profissionais nas equipes, 0 que pode comprometer o trabalho
realizado na ESF (VILELA; MAFRA, 2015).

Compreender a ESF como uma estratégia de mudancga da atencao basica
traz a necessidade de conhecer os sujeitos envolvidos no processo de producéo
social de saude (ESPINDOLA; LEMOS; REIS, 2011). Esse novo modelo de atencao
a saude exige profissionais capacitados, dotados de uma visdo ampla da saude e
capazes de estabelecer relagcbes com as diferentes areas da saude buscando propor
novas praticas (LENZI; ROCHA; DOTTO, 2010). A qualificacao profissional dentro
do sistema publico de saude revela uma caracteristica de perfil profissional
importante e condizente com as exigéncias do trabalho junto a ESF (COSTA et al.,
2013).

Nesse contexto, o conteddo das provas de concursos é de extrema
relevancia para selecionar o profissional que ir4 atuar nas Equipes de Saude da
Familia, sendo significante tanto para o sucesso do trabalho na equipe como
também para a qualidade do servico oferecido. Diante do exposto, esse trabalho tem
o objetivo de avaliar o perfil de provas de concursos publicos de Odontologia da
regido Sudeste do Brasil, que apresentou a melhor média no indice de saude bucal
em criangas com 12 anos de idade de acordo com o SBBRASIL (2010), buscando



11

relacionar os conteudos das provas com o perfil de profissional que deve atuar na
ESF.
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2 FUNTAMENTACAO TEORICA

2.1 SISTEMA UNICO DE SAUDE E PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA

Desde a Constituicdo Federal de 1988 o Brasil tem estabelecido um sistema
de saude dinamico e complexo, o SUS, que tem como principio basico a saude
como um direito de todos e um dever do Estado (PAIM, 2011). A criacdo do SUS
trouxe para o Brasil novas perspectivas e deu inicio a estruturacdo do sistema
publico de saude com o surgimento de politicas e diretrizes regulamentadas
principalmente pela Lei 8.080/90 e voltadas para assegurar esse direito ao cidadao
brasileiro (BASTOS et al., 2011; SILVA et al., 2010). Com a aprovacao da Norma
Operacional Basica do SUS de 1996 (NOB-SUS 01/96), o Programa de Agentes
Comunitarios de Saude (PACS) e posteriormente o PSF, foram apontados pelo MS
como estratégias prioritarias para o fortalecimento da atencao primaria nos sistemas
municipais de saude (CASTRO; MACHADO, 2010).

O PSF, que passou a ser denominado de ESF em 2006, foi criado em margo
de 1994 pelo MS com o objetivo de operacionalizar o SUS e consolidar os principios
da Reforma Sanitéria Brasileira estabelecida na Constituicdo Nacional de 1988 e no
Relatério Final da VIII Conferéncia Nacional de Saude (CNS) de 1986 (FARIAS;
SAMPAIO, 2011; DALPIAZ; STEDILE, 2011).

O PSF surgiu como uma proposta para mudanca na atencéo basica (AB) no
Brasil buscando melhorar a assisténcia a salde da populagdo com base nas
diretrizes do SUS: universalizacao, descentralizacdo, integralidade e controle social
(NECKEL et al., 2009). O Programa garante a integralidade das acées e o cuidado
continuo visto que interliga os demais niveis de complexidade de atengdo com a
Atencao Primaria a Saude (APS). Trata-se de um modelo de trabalho em equipe
priorizando a familia em seu territério e desenvolvendo agdes de prevencao e

promogao da saude, além do tratamento e da reabilitacdo (GARUZI et al., 2014).

A principio, os profissionais de Saude Bucal n&o foram incluidos na equipe
minima do PSF. Foi a publicagdo da Portaria n.? 1.444 pelo MS que inseriu as ESB
no programa, ao estabelecer o incentivo financeiro para a reorganizagao da atencao
a Saude Bucal oferecida aos municipios. Essa implantacio ocorreu seis anos apés a
criagcdo do PSF, em 28 de dezembro de 2000, sendo regulamentada pela Portaria
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n.2 267 de 6 de marco de 2013 (MARTINS et al., 2014). A necessidade de ampliar o
acesso da populacao brasileira as agdes de promocao, prevencao e recuperacao da
Saude Bucal, de melhorar os indices epidemiolégicos da populagao e de incentivar a
sua reorganizacao na AB foi o que motivou a implantacdo das agbes da Saude
Bucal no PSF (FARIAS; SAMPAIO, 2011).

Segundo a Portaria n? 2.436 (BRASIL, 2017), de 21 de setembro de 2017, a
Equipe de Saude da Familia € composta no minimo por médico, enfermeiro, auxiliar
e/ou técnico de enfermagem e agente comunitario de saude (ACS), podendo fazer
parte da equipe o agente de combate as endemias (ACE) e os profissionais de
saude bucal: CD e auxiliar ou técnico em saude bucal. Para alcancgar a integralidade
da atencgéo e a interdisciplinaridade das acdes, é necessaria a presenca de varios
profissionais de saude integrando as equipes da ESF e contribuindo para obter bons
resultados (NASCIMENTO; OLIVEIRA, 2010).

Desde a implantacao do SUS, a formacéao de profissionais em concordancia
com seus principios tem sido um desafio (SILVA et al., 2010). A criagdo do PSF e a
consolidacdo deste como estratégia de reorientacdo da AB trouxe a necessidade de
encontrar profissionais preparados para atuar neste novo modelo. Os profissionais
das equipes tém dificuldades de trabalhar em conformidade com as diretrizes da
ESF e este fato esta relacionado principalmente a formacao académica e a falta de
capacitacdo periodica, pois nem sempre € realizado o preparo do profissional no
momento em que este inicia suas atividades na saude da familia e isto ocorre, entre
outras razdes, pela alta rotatividade de profissionais nas equipes (SIQUEIRA;
GAIVA, 2013).

O SUS trouxe modificagdes significativas no mercado de trabalho, dentre
elas 0 aumento das ofertas de empregos no setor odontolégico (SOUSA, 2016).
Com a insercédo da ESB na ESF o setor publico passou a constituir um mercado de
trabalho promissor para os CDs. Novos meios de selegdo para o cargo de CD
surgiram em todo o Brasil, oferecendo vagas para trabalhar nas Unidades Basicas
de Saude (UBS). Além disso, o mercado saturado no setor privado tem contribuido
ainda mais para aumentar a demanda por profissionais para ocupar posicoes do
setor publico nos Ultimos anos. No entanto, é perceptivel que ha falta de
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profissionais com visdo humanistica, preparados para prestar cuidados continuos e
resolutivos a comunidade (CAZOTTI, 2013; MATSUMOTO et al., 2012).

A Odontologia enfrenta muitos desafios e aponta mudancas que atingem
desde o mercado de trabalho, em suas diversas areas de insergédo, até um novo
perfil profissional do CD (PINHEIRO et al., 2011). A avaliacao do perfil dos CDs que
compbéem as ESB do PSF é de extrema importancia para que novas estratégias
sejam elaboradas nos processos de selegdo, capacitagdo e insergdo destes
profissionais no programa (LENZI; ROCHA; DOTTO, 2010).

2.2 CONCURSOS COMO INGRESSO NO SERVICO PUBLICO

Com a Constituicdo Federal de 1988, os concursos publicos tornaram-se
obrigatdérios como forma de ingresso no servigo publico (ALBRECHT; KRAWULSKI,
2011). A exigéncia da realizacao de concursos, conforme o artigo 37 e inciso Il,
baseia-se no principio democratico da igualdade e garante o direito fundamental de
concorrer aos cargos € empregos publicos (FREIRE; FILHO, 2015; FIGUEIREDO,
2015).

A partir da década de 90, ocorreram transformacdes econémicas e sociais
com implicacbes no mercado de trabalho. O servico publico no Brasil também
passou por mudancgas que alteraram o perfil deste setor e que resultaram com o
consequente aumento da demanda por concursos publicos (OLIVEIRA, 2010). No
contexto econdmico atual do Brasil ha uma grande busca pelo acesso ao emprego
por meio dos concursos (CARVALHO, 2014). Um numero cada vez mais crescente
de vagas vem sendo disponibilizadas no pais e as organizagdes publicas esperam
obter profissionais com um perfil adequado para desempenhar as atividades do
cargo (MACEDO et al., 2016).

O ingresso no servigo publico tem aumentado e isto deve-se, principalmente,
pela valorizagdo profissional e garantia de estabilidade. O profissional que optar pelo
servico publico deve estar preparado para a carreira publica, de modo a desenvolver
habilidades e competéncias e garantir a dedicacao e disponibilidade necessarias ao
bom desempenho de suas tarefas. A realizacdo de concursos publicos deve
incorporar-se das garantias constitucionais e legais, com padrdo de qualidade,
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lisura, seguranca e sigilo das provas, visando obter a credibilidade e confianga
desse instrumento de selegdo (BARATA, 2009).

Entretanto, muitas vezes a selegéo é feita sem um procedimento de ampla
concorréncia, por meio da contratacao temporaria, a qual € uma das responsaveis
pela alta rotatividade dos profissionais nas ESF gerando instabilidade e interferindo
tanto na qualificacdo dos profissionais quanto no desempenho das acdes, visto que
dificulta o estabelecimento do vinculo do membro com a comunidade e com a ESF.
A selecado de profissionais que irdo atuar no PSF deve estar fundamentada na
legislacdo vigente e nas orientagdes do MS sobre qual o procedimento mais
indicado para a formacéao das equipes (VILELA; MAFRA, 2015).

Em raz&o das provas de selegcédo apresentarem diversidade de questdes que
exigem o conhecimento da lingua portuguesa, além de conhecimentos locais e das
areas basicas e especificas, o CD que ird se inserir no PSF nao deve se prender
apenas aos conteudos adquiridos durante os anos de graduacado, devera
compreender também como atuar nos acontecimentos em sociedade e ser capaz de
exercer a cidadania durante o desempenho de sua profissdo. E imprescindivel, ao
selecionar candidatos, que isso seja realizado por instituicbes qualificadas e que os
conteudos das provas permitam avaliar o perfii do candidato desejado
(MATSUMOTO et al., 2012).
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RESUMO

O concurso publico € uma das melhores formas de insercao dos profissionais de
saude na Estratégia Saude da Familia (ESF) e em outros servigos de saude publica,
porém necessita garantir a selecdo de pessoas com perfil adequado. O objetivo
deste estudo foi verificar o perfil de provas de concursos publicos de Odontologia da
regidao sudeste, bem como analisar a coeréncia entre a proposta da ESF e o
conteudo da selecdo de profissionais para este cargo. Os exames foram
recuperados por meio de pesquisa em dois sites bastante acessados que
disponibilizam provas de concurso publico no Brasil: PCI Concursos e Folha Dirigida
e em sites de empresas de maior representatividade nas licitagdes de concurso nos
estados da regiao sudeste. De toda a regidao sudeste foram obtidas 266 provas de
concursos para o cargo de cirurgidao dentista, no periodo de 2001 a 2017. Para
analise dos dados foram criadas trés categorias: QG, para os quesitos que
englobaram as questbes gerais presentes nas provas; QT, questbes técnicas
individuais que equilavarem aos quesitos relacionados aos conhecimentos
especificos; e QC, correpondendo aos quesitos relacionados ao carater coletivo. Em
todas as provas analisadas, os conhecimentos especificos (QC e QT) tiveram maior
prevaléncia entre os conteldos cobrados. Dentre as areas que envolveram os
quesitos técnicos individuais, as disciplinas de Cirurgia, Dentistica, Estomatologia e
Patologia foram as de maior prevaléncia. Através dos resultados, percebe-se que os
concursos publicos para os cirurgides dentistas que querem atuar na ESF nos
estados da regido sudeste, abordam em sua maioria conhecimentos de
especialidades clinicas da Odontologia.

Palavras-chave: Estratégia Saude da Familia. Odontologia. Questées de exames.
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ABSTRATC

The public tender is one of the best ways for health professionals to enter the Family
Health Strategy (FHS) and other public health services, but it needs to guarantee the
selection of people with an adequate profile. The objective of this study was to verify
the profile of the public examinations of odontology in the southeast region, as well
as to analyze the coherence between the proposal of the FHS and the content of the
selection of professionals for this position. The exams were retrieved by means of
research on two widely accessed sites that offer public competitive examinations in
Brazil: PCI Concursos e Folha Dirigida and sites of companies of greater
representativeness in the competitive bidding in the states of the southeast region.
From the entire southeastern region, 266 competitive examinations were obtained for
the position of dental surgeon, from 2001 to 2017. For the analysis of the data, three
categories were created: QG, for the questions that included the general questions
present in the tests; QT, individual technical questions that balance the requirements
related to specific knowledge; and QC, corresponding to the questions related to the
collective character. In all the tests analyzed, the specific knowledge (QC and QT)
had a higher prevalence among the contents charged. Among the areas that involved
the individual technical questions, the subjects of Surgery, Dentistry, Stomatology
and Pathology were the ones with the highest prevalence. Through the results, it can
be seen that the public examinations for dental surgeons who want to work in the
FHS in the states of the southeast region, most of them deal with knowledge of
clinical dentistry specialties.

Keywords: Family Health Strategy. Dentistry. Exam issues.
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INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS), criado a partir da Constituicdo Federal de
1988 e instituido como politica de saude em 1990 por meio da Lei n® 8080/90,
constitui um marco na histéria da saude publica no Brasil. Trata-se de um sistema de
saude baseado nos principios da universalidade, integralidade e igualdade de
acesso as acoes e servicos de saude. Ao longo dos anos algumas politicas foram
sendo desenvolvidas pelo Ministério da Saude (MS), dentre elas o Programa Saude
da Familia (PSF), como forma de garantir a integralidade da assisténcia a saude e
guiar a implementacao de acbes que respondam as demandas e necessidades da

populagado, nos varios niveis de atencdo a saude e de complexidade. 2

O PSF, instituido pelo MS e denominado atualmente por Estratégia de
Saude da Familia (ESF), contribuiu para a mudanca no modelo de atencao a saude
no Brasil. Foi iniciado em 1994, quando o MS anunciou a adog¢édo deste programa
para implantar estratégias que permitam uma melhor organizacdo dos servigos de
salde oferecidos & populacdo.® O trabalho em equipe na ESF é considerado um dos
pilares para a mudanga do atual modelo hegembnico em saude, com interagao
constante e intensa entre profissionais de diferentes areas e com diversidade de
conhecimentos e habilidades de forma que os saberes se somem e se concretizem

em cuidados eficazes destinados a populagdo pela qual essa equipe é responsavel.*

O cirurgiao-dentista (CD) foi inserido nessa proposta somente no ano 2000,
com a criacao das Equipes de Saude Bucal (ESB) diante da necessidade de ampliar
a atencao em saude bucal para a populagéo brasileira. Concomitante com a incluséo
da saude bucal no PSF houve a necessidade de uma reorganizagdo da pratica
odontolégica, possibilitando ao CD ser sujeito de um processo de aperfeicoamento e
qualificagcdo profissionais, buscando integrar uma equipe capacitada para

desenvolver acdes programaticas inseridas nesta estratégia.’

Com a insercado da ESB na ESF, houve um aumento das perspectivas no
mercado de trabalho para o CD, apontando o servigo publico como uma escolha
promissora. Os editais de concursos, que representam a forma de selecao destes
profissionais, devem exigir em suas provas de selecdo conteudos que permitam

alinhar o perfil do profissional as exigéncias do sistema de salde.® Apesar da
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selecdo através do concurso publico ser a forma mais indicada, necessita ser
aperfeicoada para garantir a seguranca e a seriedade de quem o realiza.” Sem o
concurso publico ndo ha estabilidade, por isso a necessidade dos municipios
adotarem meios de selecdo que possam garantir um contrato mais estavel e com

regras claras e transparentes para cada membro da equipe.®

Em pesquisa nacional sobre as formas de contratacdo de pessoal na ESF,
foi comprovado que as contratagbes sdo realizadas em grande parte pelas
prefeituras municipais, sendo os contratos temporarios ou prestagdes de servico as
principais modalidades de contratacdo estabelecidas com os profissionais.® No
entanto, a contratacao temporéaria € uma das responsaveis pela alta rotatividade dos

profissionais nas equipes, o que pode comprometer o trabalho realizado na ESF.®

Compreender a ESF como uma estratégia de mudanga da atencdo basica
traz a necessidade de conhecer os sujeitos envolvidos no processo de producéo
social de salde.” Esse novo modelo de atencdo & salde exige profissionais
capacitados, dotados de uma visdo ampla da saude e capazes de estabelecer
relacBes com as diferentes areas da salde buscando propor novas praticas.”” A
qualificacdo profissional dentro do sistema publico de saude revela uma
caracteristica de perfil profissional importante e condizente com as exigéncias do
trabalho junto a ESF."?

Nesse contexto, o conteudo das provas de concursos € de extrema
relevancia para selecionar o profissional com conhecimentos e perfil adequados
para atuar nas Equipes Saude da Familia. Diante do exposto, esse trabalho tem o
objetivo de avaliar o perfil de provas de concursos publicos de Odontologia da regiao
Sudeste do Brasil, que apresentou a melhor média no indice de saude bucal em
criancas com 12 anos de idade de acordo com o SB BRASIL (2010)', buscando
relacionar os conteudos das provas com o perfil de profissional que deve atuar na
ESF.

MATERIAL E METODOS

A presente pesquisa consistiu em um estudo do tipo observacional, de
abordagem quantitativa, analitica, documental e retrospectiva. Foi realizada uma
busca por provas de concursos publicos, realizados e encerrados, de todas as
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cidades dos estados da regido Sudeste para o cargo de CD do PSF entre os anos
de 2001 a 2017.

Os exames foram adquiridos seguindo a metodologia utilizada por Mogo,
Flério e Zanin® e Rolim', através de pesquisa em sites bastante acessados por
pessoas que realizam concurso publico no Brasil, PCI Concursos e Folha Dirigida,

encontrados através dos portais eletrOnicos www.pciconcursos.com.br/provas e

www.folhadirigida.com.br, e também nos sites das empresas que apresentaram

maior representatividade nas licitagbes de concursos nos estados da regiao
Sudeste. Os descritores utilizados foram: dentista, cirurgido-dentista e odonto6logo.

Foram incluidas nas andlises, provas de concursos publicos aplicadas e
disponibilizadas através dos meios de busca citados, nas cidades dos estados da
regido Sudeste entre os anos de 2001 e 2017 que fossem de publicagdo online e

com livre acesso, sendo as provas destinadas apenas para o cargo de CD no PSF.

Os critérios de exclusdao foram provas idénticas aplicadas entre os

municipios e disponiveis de forma incompleta.

As provas foram obtidas, catalogadas e avaliadas por um Unico pesquisador,
examinadas uma por uma e organizadas em colunas pelo software Microsoft Excel®
2010, ordenando-as em: cidade de aplicacdo, ano, empresa contratada, numero

total de questdes e composicao das provas.

Seguindo o método utilizado por Aratjo'®, foram criadas trés categorias para
analise dos dados: QG, questbes gerais que incluiam assuntos de portugués,
matematica, raciocinio légico, informatica e legislacdo municipal; QC, questbes
coletivas que abrangiam a area de saude publica, e se relacionavam com o SUS,
Atencao Basica (AB) e todas aquelas que sao uteis para a coletividade; e QT,
questbes técnicas que envolviam a necessidade de um diagndstico clinico e que
pressuponham a adogao de uma intervencgao por parte do CD. No caso de questdes
de Verdadeiro e Falso, para marcar a sequéncia correta logo abaixo, as afirmativas
que abrangeram o mesmo assunto foram examinadas como Unica questao e as que

incluiam diversos assuntos foram verificadas isoladamente.

Dentro do grupo das QT seguiu-se a subdivisdo em &reas da Odontologia,
baseada no Conselho Federal de Odontologia (CFO): Biosseguranga, Cirurgia,


http://www.pciconcursos.com.br/provas
http://www.folhadirigida.com.br/
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Dentistica, Disfuncao Témporo mandibular (DTM), Endodontia, Estomatologia,
Farmacologia, Materiais Dentarios, Odontogeriatria, Odontopediatria, Ortodontia,

Patologia, Periodontia, Protese Dentaria e Radiologia.

Para analisar os dados foi utilizado o software Microsoft Excel® 2010 e, em
seguida, foram elaborados gréficos e tabelas.

Nao houve a necessidade de submissdo ao comité de ética, pelo nao
envolvimento de seres humanos e pelo material ser considerado de dominio publico
mesmo assim, esse estudo estd em conformidade com as leis que regem o bom

Senso e a ética.
RESULTADOS

A regido Sudeste é dividida em quatro estados: Espirito Santo, Rio de
Janeiro, Sdo Paulo e Minas Gerais. Foram obtidas um total de 314 provas e, apo6s
aplicar os critérios de exclusao, foram encontradas 48 provas idénticas em alguns
municipios do Estado de Minas Gerais. O total de provas analisadas foi 266, sendo
22 provas de Concursos Publicos do Estado do Espirito Santo, 44 do Rio de Janeiro,
87 do Estado de Sao Paulo e 113 de municipios de Minas Gerais. Um mesmo
municipio pode ter sido analisado mais de uma vez por disponibilizar provas em

diferentes anos (figura 1).

O periodo de 2001 a 2004 teve um numero reduzido de provas disponiveis
dos estados do Espirito Santo e Rio de Janeiro e nao foram encontradas provas de
Sao Paulo e Minas Gerais. Em 2005 s6 foram obtidas provas dos estados de Sao
Paulo e Minas Gerais e em 2006 nenhuma prova foi encontrada do Espirito Santo,
havendo um rapido aumento de acessibilidade de concursos nos demais estados
analisados. Em 2009, o numero de provas do Espirito Santo permaneceu equilibrada
e houve aumento desse numero nos estados de Sado Paulo, Rio de Janeiro e Minas
Gerais. Entre 2010 e 2012, observou-se um aumento significativo na acessibilidade
das provas e, nos anos de 2013 e 2015, um declinio da quantidade de provas em
todos os estados da regido. Em 2016 todos os estados tiveram uma elevacédo no
acesso as provas e, em 2017, apenas Sao Paulo e Minas Gerais disponibilizaram,
sendo encontrado numero reduzido de provas nesse ano (Figura 2).
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As provas analisadas continham questées de multipla escolha, com
alternativas de A-E ou A-D. O total de questdes analisadas foram 11.080, sendo 900
das provas do Espirito Santo, 2.015 dos exames do Rio de Janeiro, 3.815 dos
municipios do estado de S&o Paulo e 4.350 de Minas Gerais. Dos conteudos
abordados, as questdes de conhecimentos especificos (QT e QC) foram as mais
prevalentes em todas as provas analisadas, seguidas das questdes de portugués e
QG, respectivamente. Ao examinar apenas as questdes de conhecimentos
especificos, todas as provas apresentaram maior numero de QT em relagao as QC
(Figura 3).

Dentro do grupo das questdes especificas, um total de 24 provas, sendo 2
do Espirito Santo, 3 do Rio de Janeiro, 9 de S&o Paulo e 10 de Minas Gerais,
apresentaram somente quesitos técnicos individuais, sem nenhuma abordagem

coletiva.

Em relacdo a distribuicdo das questbes técnicas individuais por area
relacionada a Odontologia, as 4 disciplinas mais exigidas nos conteudos abordados
em todas as provas foram Cirurgia, Dentistica, Estomatologia e Patologia. Nas
provas do Espirito Santo, Sdo Paulo e Minas Gerais, Cirurgia foi a disciplina que
obteve maior prevaléncia de questdes, e a disciplina de Patologia foi a mais
prevalente nas provas dos municipios do Rio de Janeiro. Com relacao a disciplina de
menor prevaléncia, a Odontogeriatria se destacou em todas as provas analisadas
(Tabela 1).

A média do numero total de questdes das diferentes provas dos municipios
do Espirito Santo foi 45, nas do Rio de Janeiro foi 45,79, nos exames de Sao Paulo
foi 43,85 e nas provas de Minas Gerais foi 38,49. A banca com maior numero de
aplicagbes nas provas do Espirito Santo foi a FUNCAB, nas provas do Rio de
Janeiro e Minas Gerais foi a CONSULPLAN e nos exames dos municipi