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 NORMA 

NÚMERO:  001/2022 

DATA:  24/02/2022 

ASSUNTO: Programa Nacional de Promoção da Saúde Oral 

Estratégia dos 2 aos 6 anos / SOCJ 4 anos 

PALAVRAS-CHAVE: Saúde Oral, crianças e jovens, tratamento preventivo e curativo 

PARA: Administrações Regionais de Saúde, Médicos de Família, Médicos Dentistas e 

Estomatologistas aderentes ao PNPSO, Higienistas Orais, Assistentes Técnicos 

CONTACTOS: PNPSO – siso@dgs.min-saude.pt 

 

Nos termos da alínea a) do nº 2 do artigo 2º do Decreto Regulamentar nº 14/2012, de 26 de janeiro, 

emite-se a Norma seguinte: 

O PNPSO 2021-20251 prevê que a abordagem efetuada pelos profissionais de saúde oral no 

âmbito da intervenção individual a cada criança ou jovem, dos 2 aos 18 anos (fig. 1), integre a 

instrução e motivação para as práticas adequadas relacionadas com a higiene oral e com a 

alimentação, a realização de técnicas preventivas como a aplicação de flúor e a aplicação de 

selantes de fissuras e, sempre que necessário, a realização de tratamentos dentários.  

A aplicação de selantes de fissuras nos molares decíduos e nos pré-molares e molares 

permanentes, logo que possível após a erupção, constitui uma medida de prevenção da cárie 

dentária altamente eficaz, confirmada por estudos científicos internacionais. 

 

Figura 1. Intervenção individualizada, dos 2 aos 18 anos 

 

 
1 Despacho nº 5201/2021de 24 de maio do Gabinete do Secretário de Estado Adjunto e da Saúde 
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https://dre.pt/dre/detalhe/despacho/5201-2021-163851447
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Todas as crianças dos 2, 3, 5 e 6 anos têm acesso a tratamento preventivo e curativo, caso se 

verifique a existência de lesão de cárie em dentes decíduos, através da emissão de um cheque 

dentista pelo médico de família.  

Face à necessidade de aumentar o número de crianças livres de cárie aos 6 anos e efetuar o 

tratamento das lesões de cárie existentes, o mais precocemente possível, implementa-se uma 

nova estratégia em saúde infantil que permite antecipar a intervenção, criando uma coorte aos 4 

anos. A estratégia de intervenção é a seguinte: 

 

Figura 2. Estratégia de intervenção dirigida às crianças com 4 anos 

 

 

As crianças que até 31 de dezembro de cada ano perfazem os 4 anos, podem ter acesso a uma 

referenciação para higienista oral ou a cheque-dentista, para tratamentos preventivos e curativos 

emitida pelo médico de família na consulta de saúde infantil e juvenil no Centro de Saúde. 

 

O médico de família do SNS, para as crianças que não apresentarem lesões de cárie em dentes 

decíduos e nos locais que disponha de higienista oral procede à emissão de uma referenciação 

para a consulta do higienista oral (fig. 3). Nessa consulta o profissional de saúde, para além do 

ensino e reforço das questões relacionadas com a higiene oral e alimentação, deverá proceder à 

aplicação de selantes de fissuras em molares decíduos e vernizes de flúor nas superfícies lisas.  

Na consulta de higiene oral caso seja detetada lesão de cárie em dentes decíduos, o higienista oral 

deverá dar ao assistente técnico indicação para a emissão de um cheque dentista. 
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Figura 3. Estratégia de intervenção nas Unidades de Saúde com Higienista Oral 

 

 

Às crianças com lesões de cárie ou nos locais onde não exista higienista oral, será emitido um 

primeiro cheque-dentista para aplicação de selantes de fissuras em molares decíduos sãos, 

vernizes de flúor nas superfícies lisas e, se necessário, tratamento de um dente decíduo com cárie 

(fig. 4). Caso a criança apresente 2 ou mais dentes decíduos com lesões de cárie, poderá ser 

utilizado um segundo cheque-dentista.  

 

Figura 4. Estratégia de intervenção nas Unidades de Saúde sem Higienista Oral 

 

 

O intervalo mínimo entre as aplicações de vernizes de flúor, na quantidade adequada (0,25 ml), é 

de 2 dias. É recomendado que nos jardins-de-infância que têm implementada a aplicação de verniz 
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de flúor (Orientação nº 013/2013 de 24 de outubro “Aplicação de verniz de flúor - soluto de 50 

mg/ml - em saúde comunitária” o Centro de Saúde, através da Direção do estabelecimento, 

informe por escrito os pais, encarregados de educação ou cuidadores das crianças qual o dia em 

que é efetuada essa intervenção.  

Os profissionais de saúde do Centro de Saúde que organizam e executam a aplicação de vernizes 

de flúor nos jardins-de-infância, deverão confirmar junto do estabelecimento a existência de 

crianças, devidamente autorizadas, que nos 2 dias anteriores à realização desta atividade 

utilizaram a referenciação para consulta com o higienista oral do Centro de Saúde ou utilizaram o 

cheque dentista dos 4 anos. As crianças que, eventualmente, estiverem nessa situação e às quais 

tenha sido aplicado verniz de flúor há menos de 48 horas, não deverão ser sujeitas à aplicação 

desse produto. O verniz de flúor poderá ser aplicado novamente, passado 2 dias da aplicação 

anterior ou quando a intervenção se repetir no jardim de infância, passado aproximadamente 6 

meses. 

A presente Norma entra em vigor no dia da sua publicação. 

 

  

 

Graça Freitas 

Diretora-Geral da Saúde 
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