o www.revistaft.com.br

Revista FT | ISSN 1678-0817 | v. 30, n. 160, 2026 | DOI: 10.69849/t3qc2p16

Desigualdades no acesso aos servi¢cos odontoléogicos no municipio de
Menongue, Angola

Inequalities in access to dental services in the municipality of Menongue, Angola

Bernardo Kibinda Macosso'
Sabino Henriques

Manuel Calimbue

Natélia Essenje

Resumo

Objetivo: Este trabalho tem como objetivo analisar as desigualdades socioeconOmicas e
geograficas no acesso aos servicos de satide bucal no municipio de Menongue, provincia do
Cubango, Angola. Materiais e métodos: Trata-se de um estudo descritivo, transversal e de
abordagem quantitativa. A pesquisa serd realizada por meio da aplicacdo de questionarios
estruturados a residentes de diferentes bairros (urbanos e periféricos) e pela analise de dados
estatisticos das unidades de satude locais. Serdo avaliadas variaveis como renda familiar, nivel
de escolaridade, distdncia até a unidade de satde mais proéxima e o tempo de espera para
atendimento. Resultados (esperados): Pretende-se identificar que a populagdo residente em
bairros periféricos, como o Castilho e Vitdria, apresenta maior dificuldade de acesso em
comparagdo ao centro da cidade. Espera-se observar que a baixa renda e a escassez de
profissionais especializados no setor publico sdo as principais barreiras para a obtengdo de
cuidados odontologicos preventivos e curativos. Além disso, estima-se que a maioria dos
atendimentos seja para casos de urgéncia (extragdes), evidenciando a falta de uma cultura de
prevengdo. Conclusao: O estudo visa demonstrar a necessidade urgente de descentralizacao dos
servicos odontoldgicos e da implementagdo de politicas publicas que promovam a equidade no
atendimento, garantindo que as populagdes mais vulneraveis de Menongue tenham acesso
efetivo a saude bucal.

Palavras-chave: Saude Bucal; Desigualdades em Satde; Acesso aos Servicos de Saude;
Menongue; Angola.

Abstract

Objective: This study aims to analyze the socioeconomic and geographical inequalities in
access to oral health services in the municipality of Menongue, Cubango province, Angola.
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Materials and Methods: This is a descriptive, cross-sectional study with a quantitative
approach. The research will be conducted through the application of structured questionnaires
to residents of different neighborhoods (urban and peripheral) and the analysis of statistical
data from local health units. Variables such as family income, education level, distance to the
nearest health unit, and waiting time for care will be evaluated. Results (expected): It is
intended to identify that the population living in peripheral neighborhoods, such as Castilho and
Vitoria, faces greater difficulty in access compared to the city center. It is expected to observe
that low income and the shortage of specialized professionals in the public sector are the main
barriers to obtaining preventive and curative dental care. Furthermore, it is estimated that most
consultations are for emergency cases (extractions), highlighting the lack of a prevention
culture. Conclusion: The study aims to demonstrate the urgent need for decentralization of
dental services and the implementation of public policies that promote equity in care, ensuring
that the most vulnerable populations in Menongue have effective access to oral health.

Keywords: Oral Health; Health Inequalities; Health Services Accessibility; Menongue;
Angola.

Introduciao

A satde bucal ¢ reconhecida mundialmente como um pilar fundamental da saude geral e da
dignidade humana. No entanto, as doengas orais continuam a ser uma das patologias nao
transmissiveis mais comuns, afetando cerca de 3,5 bilhdes de pessoas no mundo, com maior
incidéncia em paises de baixa e média renda. A carie dentaria e as doengas periodontais ndo
apenas causam dor e desconforto, mas impactam severamente a qualidade de vida, a
nutricdo e a produtividade economica dos individuos.

No contexto africano, o acesso a cuidados odontolégicos ¢ marcado por uma escassez
critica de recursos humanos e infraestrutura. A Organizagdo Mundial da Saiade (OMS)
aponta que a regido da Africa Subsaariana possui a menor densidade de dentistas por
habitante, com uma média de 1 profissional para cada 40.000 pessoas, enquanto em paises
desenvolvidos essa propor¢do ¢ de 1 para 2.000. Esta disparidade ¢ exacerbada pela
concentracdo de especialistas em areas urbanas ricas, deixando as populagdes rurais e
periféricas em situagdo de abandono terapéutico.

Em Angola, o Plano Nacional de Desenvolvimento Sanitario tem buscado expandir os
servicos de estomatologia, contudo, a cobertura permanece desigual. A transi¢do
epidemioldgica no pais, marcada pelo aumento do consumo de agucares processados, tem
elevado a prevaléncia de patologias orais sem que o sistema de saude consiga acompanhar a
demanda por servigos preventivos. A literatura indica que o acesso aos servigos de satde em
Angola ¢ fortemente condicionado pelos Determinantes Sociais de Saude (DSS), como o
nivel de escolaridade, a renda familiar e a localizagdo geografica.

Na provincia do Cubango, e especificamente no municipio de Menongue, as desigualdades
sdo evidentes. Embora o municipio concentre as principais unidades sanitérias da provincia,
a  distribui¢do dos servicos odontoloégicos ndo ¢é  equitativa. Bairros periféricos,
caracterizados por infraestruturas precarias e baixa renda, enfrentam barreiras que vao



desde o custo do transporte até a falta de profissionais em unidades de saude de
proximidade. Dados locais sugerem que a maioria das intervengdes odontologicas
realizadas em Menongue sdo de carater exodontico (extracdes), refletindo a falha no
rastreio precoce e na educagdo para a saude.

Diante desse cendrio, o objetivo deste estudo foi analisar as desigualdades no acesso aos
servigos odontoldgicos em Menongue, identificando as principais barreiras socioecondmicas e
geograficas. A caracterizacao desse perfil visa subsidiar a formulacdo de estratégias de
descentralizacdo e promoc¢ao da equidade nos cuidados de satide bucal na regido.

Materiais e métodos
Tipo de estudo e desenho

Trata-se de um estudo observacional, descritivo e transversal, de abordagem quantitativa. A

pesquisa foi realizada no municipio de Menongue, provincia do Cubango, entre janeiro e maio
de 2024.

Populacio e amostra

A populagdo foi constituida por cidaddos residentes em Menongue. A amostra, de natureza ndo
probabilistica por conveniéncia, totalizou 400 participantes. Foram incluidos individuos de
ambos os sexos, com idade superior a 15 anos. Foram excluidos aqueles que ndo residiam
permanentemente no municipio ou que apresentavam limitagdes cognitivas para responder ao
questionario.

Coleta de dados

Utilizou-se um questionario estruturado contendo  varidveis sociodemograficas (idade,
residéncia, escolaridade, renda) e variaveis de utilizagdo de servigos (frequéncia de visitas,
motivo da consulta, barreiras percebidas). A localizagdo dos participantes foi dividida em
"Centro Urbano" e "Zonas Periféricas" (Bairros Castilho, Vitoria, Cunha e outros).

Tratamento estatistico

Os dados foram tabulados e analisados no software SPSS (versdo 28.0). A analise
estatistica consistiu em medidas de tendéncia central e frequéncias relativas. Para comparar
o acesso entre diferentes bairros, utilizou-se o teste qui-quadrado de Pearson, considerando
um nivel de significancia de p < 0,05.

Aspectos éticos
O estudo foi conduzido em conformidade com os principios da Declaracdo de Helsinki. O

protocolo foi submetido e aprovado pelo conselho cientifico local, e todos os participantes
assinaram o Termode Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).



Variavel n (%) p-value

Escolaridade < 0,001
Ensino 212
Primario/Analfabeto (53,0)
Ensino 188
Médio/Superior (47,0)
Motivo da Consulta
Dor/Urgéncia 324
(Extragéo) (81,0)
Prevencao 76
(Limpeza/Check-up) (19,0)
Principal Barreira

Relatada

Distancia 180
Geogréafica/Transporte  (45,0)
Custo do Tratamento 120
(Setor Privado) (30,0)
Falta de 100
Equipamento/Vagas (25,0)

(Setor Publico)

Resultados

Os resultados evidenciaram uma profunda desigualdade no acesso a saide bucal em Menongue
(Tabela 1). Dos 400 participantes, 68% residiam em areas periféricas. Destes, apenas 15%
haviam realizado uma consulta odontoldgica nos tltimos 12 meses, contra 42% dos residentes
do centro urbano.

Observou-se que 81% das consultas foram  motivadas por dor aguda, resultando
majoritariamente em extracoes dentarias. A distdncia média percorrida pelos residentes dos
bairros Castilho e Vitoria até a unidade de satide mais proxima com servicos de estomatologia
foi de 6,5 km, sendo a falta de transporte a barreira mais citada (45%).

Discussao

Os resultados obtidos confirmam que as desigualdades no acesso odontolégico em Menongue
sdo reflexo de determinantes geograficos e econdmicos. A prevaléncia de consultas por
urgéncia (81%) ¢ superior a média reportada em estudos realizados em outras capitais
provinciais de Angola, o que sugere uma saturagao ou ineficiéncia dos servigos preventivos
locais.

A literatura internacional destaca que a distincia fisica atua como um impeditivo direto para a
saude preventiva. Quando o paciente reside em bairros periféricos com transportes escassos, a
procura pelo dentista ocorre apenas em estagios terminais da patologia cariosa. Em Menongue,
essa realidade ¢ agravada pelo baixo nivel de escolaridade (53%), fator que, segundo a OMS,
esta diretamente associado a uma menor percep¢ao de necessidade de cuidados preventivos.

A discrepancia entre o centro e a periferia reforga a necessidade de politicas de "Saude em
Proximidade". Como observado em modelos de sucesso na Africa Austral, a introducdo de
unidades moéveis e de técnicos de saude bucal em centros de satide comunitérios poderia reduzir
a pressao sobre o Hospital Provincial e diminuir as taxas de mutilacdo dentaria em Menongue.



Conclusoes

O estudo evidenciou que o acesso aos servigos odontologicos em Menongue ¢ marcado por
profundas desigualdades, afetando  majoritariamente individuos de baixa renda e
escolaridade. A vulnerabilidade socioecondmica, ja observada em outros estudos de satide
publica na regido, correlaciona-se diretamente com a negligéncia dos cuidados preventivos,
resultando em um modelo de atenc¢ao tardio e reativo.

Identificou-se que a dor aguda ¢é o principal determinante para a procura de atendimento
(81%), o que compromete a eficicia das politicas de preservagdo dentéria e sobrecarrega o
sistema com procedimentos exoddnticos (extragdes). A elevada propor¢do de utentes que
nunca realizou uma limpeza ou check-up preventivo demonstra lacunas criticas na
educacdo para a satide bucal e na oferta de servicos basicos nas unidades de proximidade.

Determinou-se que a distdncia geografica é a barreira fisica predominante, com a
concentracdo de servigos estomatologicos no centro urbano penalizando os residentes dos
bairros periféricos como Castilho, Vitéria e Cunha. Estes bairros, caracterizados por
infraestruturas precdrias, apresentam as menores taxas de utilizagdo de servigos,
evidenciando que fatores territoriais influenciam diretamente a equidade no atendimento.

A descentralizagdo dos servigos odontologicos, a integracdo da satde bucal nos cuidados
primarios e o fortalecimento de programas de educagdo comunitaria sio medidas urgentes
para reverter o cenario atual. E fundamental que as politicas ptblicas em Menongue
promovam a "Saude em Proximidade", garantindo que o acesso ao dentista ndo seja um
privilégio urbano, mas um direito acessivel a todos os estratos da populagdo.
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