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Prezado leitor, é com grande satisfagdo que divulgamos a vigésima quinta edigdo, volume dois, da
Revista UNINGA Review.

UNINGA Review recebeu a estratificagio B4 pelo sistema QUALIS CAPES, apos a avaliagdo das
edi¢des anteriores, desde o ano de 2010.

Atualmente a UNINGA Review ¢ indexada nos seguintes portais de periddicos: Latindex, Google
Académico, Bibliomed, EBSCO host, DRIJI e Periodicos CAPES

Desde o dia 01/07/2013, a Revista UNINGA Review passou a ser distribuida pela Master Editora,
adotando o formato Open Access Journal (Revista Cientifica de Acesso Aberto) que garante a
manuten¢do do acesso irrestrito e gratuito aos artigos publicados. Os autores ndo terdo nenhum custo
financeiro para submissdo e a subsequente analise do manuscrito pelo conselho editorial do periodico.
Entretanto, caso um manuscrito seja aceito para publicacdo, o autor responsavel (autor de
correspondéncia) confirmard o interesse pela publicagdo realizando o pagamento de uma taxa de
publicacdo, no valor de R$ 180,00 (cento e oitenta reais), em fung¢do dos custos relativos aos
procedimentos editoriais; valor atualizado em 01/01/2015.

Aproveitamos a oportunidade para agradecer aos autores dos trabalhos que abrilhantam esta edicdo e
para convidar aos autores de trabalhos cientificos que se enquadram em nosso escopo editorial para o
envio de seus artigos para nossa analise ad hoc, visando o aceite de sua obra para publicacdo em uma das
edicdes futuras da Revista UNINGA Review.

Boa leitura! Mario dos Anjos Neto Filho
Editor-Chefe

Dear reader, it is a great satisfaction to disclose the twenty-fifth edition, volume two, of the Journal
UNINGA Review.

UNINGA Review received the concept of stratification B4 by QUALIS CAPES system, according to the
evaluation of the previous editions, since 2010.

Currently UNINGA Review is indexed in the following journals portals: Latindex, Google Scholar,
Bibliomed, EBSCO host, DRJI and Periodicos CAPES.

Since july, 01, 2013, the UNINGA Review Journal became distributed by Master Publisher, adopting
the format Open Access Journal that ensures the free and unrestricted access to published articles. The
authors have no financial cost to any submission and subsequent analysis of the manuscript by the editorial
board of the journal. However, if a manuscript is accepted for publication, the mailing author can confirm
the interest in publishing by the payment of a publication (R8 180,00 - one one hundred and eighty Reais),
according to the costs relating to the procedures editorials; updated on 01/01/2015.

We take this opportunity to thank the authors of the works that brightens this issue and to invite the
authors of scientific papers that fit with our editorial scope to send your articles to our ad hoc aiming at
acceptance of your paper for publication in a future issue of the Journal UNINGA Review.

Happy reading! Mario dos Anjos Neto Filho
Editor-in-Chief
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RESUMO

A castanha-do-Brasil ¢ um alimento que possui um sabor agra-
davel e reconhecido valor nutricional, porém ainda pouco con-
sumido no pais de origem. Para a obtengdo do dleo se tem
como residuo a castanha prensada, conhecida como torta da
castanha e apresenta alto teor protéico. O presente trabalho teve
como objetivo determinar a composi¢ao fisico-quimica da torta
de castanha-do-Brasil obtido por prensagem como forma de
conhecer experimentalmente suas caracteristicas para um me-
lhor aproveitamento tecnologico desse residuo. A torta de cas-
tanha-do-Brasil apresentou porcentagens satisfatorias de 5,04
de umidade; 5,44 de cinzas; 27,12 de proteinas; 13,80 de fibra
bruta; 27,42 de lipidio, 21,18 de carboidratos e valor energético
de 439,98 kcal. Portanto, conclui-se que a torta de casta-
nha-do-Brasil pode ser amplamente utilizada na inddstria ali-
menticia, principalmente na fabricacdo de massas devido ao
alto teor protéico garantindo o aumento do consumo da casta-
nha-do-Brasil no seu pais de origem.

PALAVRAS-CHAVE: Castanha-do-Brasil, torta,dleo,
caracterizagao fisico-quimica.

ABSTRACT

Brazil nut is a food that has a pleasant taste and recog-
nized nutritional value, but which is still not consumed
in its country of origin. To obtain the oil it has the resi-
due of pressed nuts, known as Brazilian nut pie and has a
high protein content. This study aimed to evaluate the
physical and chemical characteristics of Brazilian nut pie
obtained by pressing to ensure better technological use
of this residue. The brazilian nut pie presented percent-
ages of 5.04 moisture; 5.44 ash; 27.12 proteins; 13.80
crude fiber; 27.42 lipids, 21.18 of carbohydrates and
energy value of 439.98 kcal. Therefore, it is concluded
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that the Brazilian nut pie can be widely used in the food
industry, especially in manufacturing masses due to the
high protein content ensures increased consumption of
Brazil nut in their country of origin.

KEYWORDS: Brazil nut, yogurt, pie, oil, physico-
chemical characterization.

1. INTRODUGAO

A castanha-do-Brasil, também conhecida como cas-
tanha-da-Amazonia ou entdo castanha-do-Para, é uma
semente oriunda da castanheira-do-Para (Bertholletia
excelsa H.B.K.). A arvore castanheira pode atingir fa-
cilmente a altura de 50 metros ¢ 3 metros de didmetro,
com idade estimada entre 800 e 1200 anos, na qual o
fruto da castanha se chama ourigo, pesando aproxima-
damente um quilo, podendo conter de 15 a 24 semen-
tes!2.

A castanheira-do-Brasil ¢ cultivada em toda a Ama-
zOnia, sendo considerada uma das maiores riquezas na
regido dos castanhais®*. Sendo ela encontrada princi-
palmente nos estados do Amazonas, Rondonia, Para e
Acre, bem como nas regides de florestas dos estados de
Mato Grosso, Amap4, Roraima e Maranhio?.

O cultivo e exploragdo dessa arvore desempenham
um papel fundamental na organizagdo socioecondmica
das areas extrativistas da floresta Amazonica’®. A colheita
da castanha-do-Brasil ¢ muito utilizada como um exem-
plo de atividade humana que é compativel com a con-
servacdo ambiental ¢ desenvolvimento socioecondmico.
Isso se deve ao fato que, a colheita de produtos florestais
ndo-madereiros, como frutos e sementes, pode ser con-
siderada como uma atividade de baixo impacto ambien-
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tal e ainda ¢ uma consideravel fonte de renda para as
comunidades tradicionais que habitam nas florestas tro-
picais umidas®>®. Estima-se que vinte mil toneladas da
castanha sao produzidas anualmente no Brasil sendo que,
somente 1% dessa produgdo fica no mercado interno’:,

A populagdo brasileira tem pouco conhecimento do
potencial nutricional e industrial da castanha-do-Brasil,
onde a maior parte da producdo ¢ destinada ao mercado
internacional, como Alemanha, Inglaterra e Estados
Unidos, paises que reconhecem o verdadeiro potencial
nutricional e econdmico da castanha-do-Brasil®.

A améndoa da castanha além do seu sabor agradavel
apresenta também qualidades nutritivas, contendo cerca
de 60 a 70% de lipidios e de 15 a 20% de proteinas, além
de vitaminas A, B1, B2 e C***. A améndoa da castanha ¢é
rica também em minerais, como Ba, Br, Ca, Co, Cs, Mg,
Ni, Rb, Sr e Se*®. O mineral em destaque é o selénio,
um antioxidante que vem sendo relacionado a reducao de
risco do desenvolvimento de cancer, doengas cardiovas-
culares e outras doengas®!’. Devido a presenca deste
mineral, a castanha-do-Brasil tem sido classificada entre
os alimentos como um alimento funcional. O 6leo da
castanha possui um alto valor nutricional, apresentando
13,8% de acido palmitico, 8,7% de acido estedrico,
31,4% de acido oléico e 45,2% de acido linoléico e
quantidades menores 4cidos miristico e palmitoléico’.

Para obtencdo da torta de castanha-do-Brasil, ¢ ne-
cessario que a castanha in natura, perca parcialmente ou
completamente seu 6leo, isso pode ocorrer através de
centrifugacdo ou por meio de prensas. A extra¢do da
parte lipidica da castanha pelo método da prensagem € a
forma mais utilizada com as oleaginosas. Em escala in-
dustrial, utilizam-se prensas hidraulicas ou mecénicas
através de extragdes a frio ou a quente!!. A principal
vantagem de se obter a torta de castanha-do-Brasil e seu
oleo através desse método ¢ devido a simplicidade da
técnica, a facilidade de operagao e principalmente devido
ao custo-beneficio, pois ndo se utilizam reagentes qui-
micos e nio se gera residuos toxicos aos ambientes. As
prensas hidraulicas ou mecanicas atuam exercendo uma
pressdo sobre a oleaginosa forgando assim, a saida do
conteudo lipidico e dessa forma consegue-se obter a torta
desengordurada e seu respectivo 6leo extraido!!.

Para a obtengdo do 6leo se tem como residuo a cas-
tanha prensada, conhecida como torta da castanha e por
apresentar elevado teor protéico torna-se um objeto inte-
resse para estudos, porém na literatura encontram-se
diversos trabalhos relacionados ao 6leo e poucos estudos
dando énfase para a sua utilizagdo da torta de casta-
nha-do-Brasil. Diante do exposto, verifica-se a impor-
tancia em se determinar a composicao fisico-quimica da
torta de castanha-do-Brasil obtido por prensagem como
forma de conhecer experimentalmente suas caracteristi-
cas para um melhor aproveitamento tecnologico desse
residuo.
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2. MATERIAL E METODOS

Materiais

A castanha-do-Brasil (Bertholletia excelsa, H.B.K)
foi adquirida em Sinop — MT safra 2012, tamanho médio
e transportada in natura até a Universidade Estadual de
Maringd/UEM.

Métodos

Processamento de castanha-do-Brasil in natura
para obtencgao de 6leo e torta

As castanhas foram segregadas da casca manual-
mente com o auxilio de um martelo e submetidas a
prensagem em prensa hidraulica com peneira de fio 0,45
mm e 30 mesh. As castanhas foram submetidas a pres-
sdo de 6 toneladas por aproximadamente 1 hora até a
obtencdo de uma torta com baixo percentual de o6leo.
Depois de prensada a torta foi triturada em liquidificador
doméstico.

Caracterizacao fisico-quimica da torta de casta-
nha-do-brasil

A torta de castanha-do-Brasil foi caracterizada quan-
to a umidade, cinzas, proteina bruta (fator de conversao
6,25), lipidios e fibra bruta de acordo com as Normas
Analiticas do Instituto Adolfo Lutz (2005)'2.

O percentual de carboidratos totais foi calculado pela
diferenca, ou seja, 100 <% de umidade + % cinzas + %
lipidios + % proteina) = Carboidratos totais, segundo a
Resolugdo RDC n° 360, de 23 de Dezembro de 200313,

O calculo do valor energético foi obtido utilizando os
fatores de Atwater 4 kcal/g para os valores de proteina, 9
kcal/g para os valores de lipidios e 4 kcal/g para os va-
lores de carboidratos totais de acordo com a Resolugdo
RDC n° 360, de 23 de dezembro de 200313.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizacao fisico-quimica da torta de cas-
tanha-do-Brasil

O processo de obtengédo da torta de améndoa de cas-
tanha-do-Brasil foi realizado através da prensagem a frio,
e apresentou um rendimento médio de 63,06% para a
torta e 27,42% para o 6leo da castanha, dessa forma,
houve uma perda no processo de aproximadamente
9,52%. Essas perdas podem ser relacionadas com o va-
zamento de 6leo que ocorreu durante o processo de
prensagem da castanha-do-Brasil. Optou-se por uma
extragdo por prensagem a frio devido ao alto teor de 6leo
na amostra (67,30%), pois a extragdo por solvente seria
inviavel economicamente, devido a necessidade de utili-
zar grandes quantidades de solventes®. De acordo com
Santos (2012)"', o método de extragdo por prensagem
resulta em uma torta totalmente isenta de residuos orga-
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nicos, sendo assim, um método limpo de extragdo tanto
para a matéria-prima quanto para o meio ambiente. Ou-
tro fator que influenciou na escolha desse método de
extracdo foi devido a preservacdo dos componentes do
oleo e da torta contra a degradagdo térmica, produzindo
um oleo e uma torta de melhor qualidade e garantindo a
presenga de seus principais compostos. A torta de cas-
tanha-do-Brasil resultante da prensagem a frio nesse
trabalho pode ser vista na Figura 1.

Figura 1. lorta de castanha-do-Brasil apos prnvsagem hidraulica a

frio.

Através da caracterizagdo fisico-quimica da torta de
castanha-do-Brasil (Tabela 1) pode-se verificar um alto
teor de 6leo residual no produto, demonstrando que a
torta poderia ter tido uma maior prensagem caso o foco
fosse o uso do o6leo, porém como o objetivo principal
desse estudo ¢ a torta de castanha-do-Brasil optou-se por
uma torta com uma maior quantidade de o6leo para ga-
rantir a presenca de grande parte dos compostos benéfi-
cos da castanha-do-Brasil na torta.

Os dados da composicio centesimal da torta da cas-
tanha-do-Brasil encontram-se na Tabela 1. Caracteriza-
¢ao fisico-quimica da torta de castanha-do-Brasil.

Tabela 1. Caracterizacao fisico-quimica da torta de castanha-do-Brasil

Torta de castanha-do-Brasil

Umidade (%) 5,04 +0,71
Cinzas (%) 544 +£1,29
Proteinas (%) 27,12 +£0,39
Fibra bruta (%) 13,80 +0,25
Lipidios (%) 27,42 +0,31
Carboidratos (%) 21,18 +0,29
Valor energético (kcal) 439,98 +£0,27
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As andlises foram realizadas em triplicata, dessa
forma, na Tabela 1 encontram-se os valores médios per-
centuais das triplicatas. Os teores de cinzas, proteina,
fibra bruta encontrados neste trabalho foram superiores
aos valores encontrados por Felberg et al. (2004)7, que
foram de 3,42 para cinzas, 14,35 de proteinas, 2,45 para
a fibra bruta e 11,61 de carboidratos. A diferenga entre os
resultados encontrado nesse trabalho com os encontrados
na literatura pode ser justificada pela composi¢do da
amostra na qual as andlises foram realizadas, ou seja, o
pesquisador realizou as analises na castanha-do-Brasil in
natura, sem casca e com pelicula, enquanto que, as ana-
lises apresentadas neste trabalho foram realizadas na
torta da castanha-do-Brasil ja prensada e parcialmente
desengordurada, justificando assim as diferengas de por-
centagens.

E importante ressaltar que o valor encontrado por
Felberg et al (2004)’ para a analise de lipidios
(70,62%) ¢ muito superior ao valor encontrado neste
trabalho (27,42%). Essa diferenca por ser justificada
devido aos diferentes modos da obtencdo da torta de
castanha-do-Brasil, pois o pesquisador utilizou-se da
trituragdo enquanto que, esse presente estudo optou pela
prensagem a frio da castanha.

Souza & Menezes (2004)® analisou a torta de amén-
doas de castanha-do-Brasil e os valores encontrados para
as médias percentuais de triplicatas foi de 6,7 de umida-
de; 8,85 de cinzas; 40,23 de proteinas; 15,72 de fibra e
3,37 de carboidrato. Esses valores sdo aceitaveis ja que,
a torta da castanha-do-Brasil foi submetida a dois pro-
cessos de prensagem, uma vez que, realizou-se uma
re-extracdo de oOleo da torta, ocasionando uma maior
concentragdo dos pardmetros estudados. Em relagdo a
umidade encontrada por Souza € Menezes (2004)® (6,7%)
e a encontrada nesse trabalho (5,04%), pode-se afirmar
que a torta de castanha-do-Brasil desse presente trabalho
apresenta um menor risco de reagdes de deterioragdo
causados pela atividade enzimatica e uma menor taxa de
crescimento microbiano, garantindo assim uma torta de
castanha-do-Brasil com melhor estado de conservagao.

De acordo com Gléria e Regitano-D’Arce (2000)°
que realizou um estudo com a torta, o concentrado e o
isolado protéico de castanha-do-Brasil desengordurada
por prensagem e posteriormente com solvente hexano
obteve valores de: 4,5% para a umidade, 13,1% para o
teor de cinzas, 47,6% para as proteinas, 5,5% para o teor
de fibras e 32,7% para os carboidratos. Os parametros de
cinzas, proteina e carboidratos foram superiores aos en-
contrados neste trabalho, enquanto que, os valores de
umidade, extrato etéreo e de fibra bruta foram inferiores
ao encontrado nesse presente estudo. Possiveis justifi-
cativas para as diferengas dos resultados obtidos neste
trabalho com os da literatura avaliada seriam devido ao
tipo de matéria-prima utilizada que foram de safras e
origens diferentes. Outro fator que pode ter influenciado

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/review




Kato et al. / Uninga Review

¢ o uso das castanhas integrais para a obtengdo da torta
como foi realizado nesse presente trabalho, ou seja, ha-
via a presenca da pelicula marrom que reveste a castanha,
sendo elas prensadas uma Unica vez através de prensas
hidraulicas, resultando em um elevado percentual de
material graxo aderido a torta. J4 a torta de casta-
nha-do-Brasil analisados por Gléria e Regitano-D’Arce
(2000)° além de serem desengorduradas por prensagem
ainda foi utilizado o solvente hexano para uma maior
extracao.

Segundo a Portaria n°27 da ANVISA!* os produtos
contendo pelo menos 6 gramas de fibras para cada 100
gramas do total s6lido podem ser considerados produtos
com alto teor de fibra. E devido ao elevado valor encon-
trado de fibra bruta (13,80%) neste trabalho, pode-se
afirmar assim que a torta de castanha-do-Brasil é um
produto que contém um alto teor de fibras. A porcenta-
gem de fibra encontrada garante também um bom funci-
onamento intestinal, estimulando os movimentos peris-
talticos e além de serem considerados fatores coadju-
vantes na prevencao de patologias do sistema digestivo e
circulatério’.

E valido ressaltar também a grande porcentagem de
lipidios encontrada nesse trabalho (27,42%) sendo o
principal formador do valor energético da torta de casta-
nha-do-Brasil. Esse resultado pode ser visto de forma
benéfica em razdo dos estudos como o do Silva e Junior
(2004)° e Tateo (1971)'3 que afirmam a presenca de 4ci-
do palmitico, &cido esteérico, acido oléico e em maior
quantidade o 4cido linoleico, conhecido como &cido
graxo essencial para a alimentagdo humana.

A torta desse estudo apresentou um valor energético
de 439,98 kcal valor bem proximo ao encontrado por
Ferreira, Silveira, Lucien e Amaral (2006)'® que obteve
um valor energético de 444,41 kcal para a torta enquanto
que, Souza e Menezes (2004)®  apresentou um valor
de 400,60 kcal para sua torta de castanha-do-Brasil. E
evidente o alto valor nutricional da torta de casta-
nha-do-Brasil, visto que, o valor calorico estipulado para
uma dieta didria é de 2000 kcal e a ingestdo da torta de
castanha-do-Brasil pode suprir cerca de 22% da ingestao
total de um individuo adulto, dessa forma, a torta de
castanha-do-Brasil pode ser consumida para minimizar a
desnutri¢do do Brasil.

A desnutri¢do humana ainda é uma realidade em di-
versas regides do Brasil e a caréncia protéica ¢ um dos
principais fatores responsaveis pelas consequéncias da
desnutri¢do e como a torta estudada apresentou uma
porcentagem de 27,12 de proteinas, tornando-se assim
uma excelente fonte protéica contra a desnutrigao.

A quantidade protéica presente na torta facilita sua
insercdo na industria de panificacdo, pois garante a mas-
sa mais elasticididade e extensibilidade auxiliam também
na formacdo do gliten na farinha de trigo, responsavel
pela estrutura e rendimento da massa. De acordo com
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Souza € Menezes (2004)% a torta pode apresentar diver-
sas alternativas de aplicag@o industrial, como na éarea de
panificacdo, embutidos, farinhas, cereais, sorvetes, doces,
chocolates, bebidas entre outros como o enriquecimento
de alimentos da area lactea.

E nitido o excelente valor nutricional e o beneficio da
ingestao da torta de castanha-do-Brasil, devido a isso, a
inclusao dessa matéria prima na industria s6 enalteceria
o produto fabricado além de garantir o aumento do con-
sumo da castanha-do-Brasil no proprio pais.

4. CONCLUSAO

A partir dos resultados obtidos no presente trabalho

podemos concluir que a torta de castanha-do-Brasil pos-
sui parametros fisico-quimicos relevantes e satisfatorios
como fibras, proteinas e lipidios. Sendo um residuo da
extragdo do 6leo com elevada qualidade nutricional e
alto valor energético, podendo ser amplamente utilizado
na industria alimenticia, principalmente na fabricagdo de
massas devido ao alto teor protéico.
A utilizagdo e o aproveitamento da torta de casta-
nha-do-Brasil garantiriam o aumento do consumo da
castanha-do-Brasil no seu pais de origem, garantindo
assim uma alimentagdo mais saudavel ainda auxiliaria no
combate a desnutricdo humana.
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RESUMO

O tomate (Lycopersicon esculentum) ¢ uma das hortalicas
mais consumidas no pais, sendo cultivado a campo ou em
ambiente protegido. Apesar da absor¢io de nutrientes ser
baixa no inicio do ciclo, acaba requerendo nutrientes nas
outras fases, principalmente no aparecimento das primei-
ras flores e também no crescimento dos frutos, portanto
exige um cuidado especial em relaciio a nutricio. K rico em
vitaminas A e C, além de ser antioxidante e possuir o lico-
peno, substincia anticancerigena. O uso do tomate pode ser
industrial, destinado a fabricacio de molhos e conservas ou
diretamente na alimentacfo, sendo consumido “in natura”
ou na forma de salada. O objetivo do experimento foi veri-
ficar a eficacia do produto organomineral associado com o
manejo classico e sem o manejo. Conduziu-se na na cidade
de Maringa pelo us de 60 mudas de tomate tipo saladete
italiano, da variedade Tyta, com ciclo médio em torno de 90
a 120 dias. As mudas foram divididas em 4 tratamentos,
formando uma unidade experimental a cada 15 mudas,
com 3 plantas por parcela, com base na aplicacio de um
fertilizante organomineral classe A, que é resultado de uma
mistura de adubos orginicos com fertilizantes minerais.
Foram analisados produtividade por hectare, tamanho de
frutos e tempo de prateleira. A analise estatistica sera rea-
lizada para interpretacio dos resultados, sendo o experi-
mento realizado em delineamento de blocos casualizados
(DBC) e aplicados os testes estatisticos. O tratamento 3 foi
o que se destacou e que mais produziu, comprovando assim
o resultado que era esperado.

PALAVRAS-CHAVE: Fertilizante, organomineral, tomate,

adubacdo, nutrigdo.

ABSTRACT

The tomato (Lycopersicon esculentum) is one of the most
consumed vegetables in the country, cultivated field or in
greenhouse. Despite the absorption of nutrients be low early in
the cycle, just requiring nutrients in the other phases, especially
in the appearance of the first flowers and also for fruit growth
therefore requires special care in relation to nutrition. It is rich
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in vitamins A and C, besides being an antioxidant and has ly-
copene anticancer substance. Use of the tomato industry can be,
for making sauces and preserves or directly on the power being
consumed raw or in the form of salad. The objective of the
experiment was check the effectiveness of the product or-
ganomineral associate with the classic management and with-
out the classic management. The project in question is being
conducted at the city of Maringa where 60 tomatoes seedlings
Italian saladete type were used, the Tyta variety, with an aver-
age cycle around 90-120 days. The seedlings were divided into
4 treatments, forming an experimental unit 15 seedlings each,
on the basis biofertilizer application of a class A, which is the
result of a mixture with mineral organic fertilizer comprising
fertilizer. Productivity per hectare, the size of the fruits and the
shelf time. Statistical analysis will be performed to interpret the
results, the experiment was conducted in randomized block
design (RBD) and the statistical tests applied. Treatment 03
was what stood out the most and produced, this proving the
result we expected.

KEYWORDS: Fertilizer, organic mineral, tomato, fertiliza-
tion, nutrition.

1. INTRODUGAO

O Lycopersicon esculentum ¢ uma solanacea herba-
cea, com caule flexivel e ndo tem a capacidade de su-
portar o peso dos frutos e manter-se na posicao vertical.
Sua forma natural ¢ similar a uma moita, que pode ser
modificada através da poda. E uma cultura que produz
por mais de um ciclo, embora nao seja praticado desta
maneira, ou seja, € uma cultura perene, com ciclo biold-
gico de 4 a 7 meses, sendo 1 a 3 meses de colheita, po-
dendo se prolongar ainda mais se cultivada em casa de
vegetagdo'.

A raiz principal do tomateiro é chamada de pivotante,
¢ a maior responsavel pela sustentagdo da planta e pode
chegar a 1,5m de profundidade. Ha também as raizes
secundarias que se possuem um rapido desenvolvimento
e sdo as grandes responsaveis pela maior absor¢do de
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nutrientes da solugdo do solo?. Segundo IBGE (2007)%0
tomateiro ¢ a segunda hortalica em importancia econd-
mica no Brasil e no mundo®, ficando atrds somente da
batata, sendo cultivado em todas as regides do pais’.
Segundo dados do IBGE (2014)°, a 4rea plantada de to-
mate no Brasil em 2013 foi de 60.257 hectares, € no Pa-
rand 5.024 hectares.

Em 2011, o Brasil ocupou o sétimo lugar no ranking
mundial com uma produg@o de 1,6 milhdo de toneladas,
cerca de 4% do total mundial. Nos ultimos vinte e quatro
anos, o Brasil tem evoluido muito na produg@o de tomate
através de programas de melhoramento genético. Em
1990, a produgdo de tomate era de 37 ton.ha™! e no ano
de 2013 chegou a 66,157 ton.ha™!' 7. No estado do Paran4,
esse rendimento, também em 2013, foi de 56,094
ton.ha™!.

Entretanto a produtividade média do tomate pode
chegar até 70 ton.ha'® Para se obter bons rendimentos e
lucratividade econdémica com esta olericola é necessario
adequar os niveis dos fatores inerentes a nutri¢do, ao uso
correto de dgua, a genética e a sanidade*,

Os derivados de tomate t€ém seus pregos muito influ-
enciados pelo mercado internacional, os produtores de-
vem buscar competitividade, visando reduzir custos de
producio ¢ elevar indices de produtividade e qualidade®.

Os frutos sdo bagas carnosas, suculentas variando
seu aspecto, tamanho e peso conforme a cultivar. E a
base de molhos, para massas e carnes, podendo fazer
também saladas, purés, geleias e sucos. Segundo o Glo-
bo Rural, 2015, sua colora¢do vermelha é devido ao li-
copeno, substincia que ajuda a prevenir o cincer de
prostata, ovario e mama, além de reduzir o colesterol e
ajudar os organismos na defesa contra infecgdes, assim
sendo o tomate € rico em licopeno’.

Os tomates do grupo saladete, também conhecidos
por italiano sdo recomendados para consumo in natura e
processamento. Possuem frutos alongados (7 a 12 cm),
biloculares, polpa espessa e sdo firmes e saborosos '.
Através do transplante de mudas que € realizado a pro-
pagacdo do tomate, plantio direto na palha e semeadura
direta na palha, sendo o transplante o método mais indi-
cado devido a susceptibilidade do tomateiro a doencas e
pragas, podendo ter assim um melhor controle fitossani-
tario logo no comego, o que ¢ de fundamental importan-
cia para o correto desenvolvimento da cultura. Além
disto, existe também a questdo do menor gasto com se-
mentes, menor tempo de permanéncia da planta no
campo e reducdo de despesas com irrigagdes e pulveri-
zagdes®.

O habito do consumidor brasileiro também tem pas-
sado por fortes mudangas, pois os consumidores estao
mais informados no momento da compra e passam a
exigir mais qualidade do produto, levando em conta
principalmente o aspecto dos frutos, como seu tamanho
¢ uniformidade?®.
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A adubag¢do de um solo, uma vez feita de forma cor-
reta e precisa, faz com que a planta tenha supridas suas
necessidades fisiologicas para o seu desenvolvimento,
além de aumentar seu rendimento em produtividade e
rendimento em biomassa. O solo agricola é uma fonte
importante de minerais para as raizes. No caso particular
da olericultura essa exigéncia ¢ ainda maior®.

As exigéncias de nutrientes do tomateiro podem ser
supridas pela adigdo ao solo de fertilizante quimico, de
matéria organica ou de ambos'®. A absor¢do de nutrien-
tes pelo tomateiro ¢ baixa no inicio do ciclo da cultura,
mas quando comegam a aparecer as primeiras folhas, ela
aumenta, atingindo o seu apice na fase de pegamento e
crescimento de frutos (cerca de 40 a 70 dias ap6s o plan-
tio), voltando a decrescer na maturagdo'!.

O tomateiro € uma planta bastante exigente em nu-
trientes, sendo os nutrientes mais absorvidos (em ordem
decrescente): N, K, Ca, S, P, Mg, Cu, Mn, Fe ¢ Zn'%
Tendo em vista que o tomateiro € considerado uma das
hortalicas que mais exige adubagdo, se torna necessario
conhecer suas exigéncias nutricionais e 0s principais
sintomas de deficiéncia, a fim de obter éxito na cultura'l.

Portanto, otimizar a interagdo entre os fatores que in-
fluenciam o crescimento, desenvolvimento e comporta-
mento das plantas é extremamente importante; tais fato-
res sdo agua, luz, CO,, temperatura, gen6tipo e nutrien-
tes. Dentre estes a adicdo de nutrientes assume grande
importancia para a maioria dos solos brasileiros que sao
de baixa fertilidade natura'>.

Ja com relagdo a adubacgdo foliar, ela é realizada
com o objetivo de disponibilizar nutrientes uteis a planta
em situagdes de estresse € em momentos criticos de de-
manda de nutrientes e energia por parte da planta®.

O fertilizante organomineral liquido consiste num
produto novo e alternativo, fruto do enriquecimento de
adubos organicos com fertilizantes minerais. Os com-
postos organicos ou organominerais enquadram-se nas
categorias de ativantes biolodgicos, estimulantes e regu-
ladores de crescimento, fontes de nutrientes minerais de
baixa concentragdo, condicionadores e agentes umec-
tantes'. Ainda segundo Fernandes e Testezlaf (2002)'3 o
fertilizante organomineral liquido ¢ fruto do enriqueci-
mento de adubos organicos com fertilizantes minerais.
Somando-se a isto, os aminoacidos livres presentes nos
fertilizantes organominerais, além de servirem como
veiculo de entrada de nutrientes na planta e de serem
uma excelente fonte de energia inicial, atuam como pre-
cursores de hormonios essenciais ao processo de enrai-
zamento'®. Em muitas regides produtoras, no campo,
esse tipo de adubagdo vem sendo praticado ha décadas,
obtendo 6timos resultados!?.

Uma das fragdes da matéria orgénica é a humica, a
qual melhora e estimula a flora microbiana em volta do
sistema radicular, facilita a liberagdo dos nutrientes, au-
menta a retengdo de agua, a aeracdo, a retencdo de nu-
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trientes, o estado de agregagdo do solo e, principalmente,
a formagdo de quelatos naturais influenciando direta-
mente na nutri¢do da planta'”.

Segundo o fabricante do produto, o fertilizante
Crop+ possui nutrientes, extratos de plantas, metabdlitos
(derivados dos processos biofermentativos), incrementa
a fotossintese, aumentando assim a produtividade, au-
menta a resisténcia das plantas a altas temperaturas e
estresses climaticos, incrementa a absor¢do de nutrientes
pelas raizes, reduz aborto de flores e vagens, aumenta o
peso de graos. Em solos com baixa matéria organica, a
lixiviagdo de nutrientes ¢ maior, portanto a aplicagdo do
organomineral ajuda o solo a reter mais os nutrientes e
evitar tais perdas, disponibilizando-os para as raizes da
planta. Assim, torna-se importante conhecer a influéncia
da aplicagdo deste novo produto na produtividade ¢ qua-
lidade de frutos de tomateiro, visando um incremento
dos métodos de cultivo desta cultura.

Tendo em vista que a tomaticultura é de fundamental
importancia na cadeia produtiva de hortalicas, sendo
responsavel por uma grande parte do consumo nesta area,
¢ importante realizar inovagdes com relagdo & mesma, a
fim de maximizar a produ¢do e reduzir custos. Por ser
uma cultura que sofre muitas oscila¢des de preco, devido
a diversos fatores, dentre ecles sazonais e climaticos,
busca-se cada vez mais melhorar o cultivo do tomate
visando uma maior produtividade e qualidade. E funda-
mental para o tomateiro, durante o seu ciclo, ter disponi-
bilizado os nutrientes necessarios para um ciclo satisfa-
torio.

O objetivo deste trabalho ¢ avaliar a eficiéncia do
fertilizante organomineral Crop+ no desenvolvimento e
produc¢do do tomateiro, verificando a influéncia do pro-
duto na produtividade.

2. MATERIAL E METODOS

O experimento foi conduzido no municipio de Ma-
ringa, localizado a longitude 51°97°23” W, latitude
23°44°84” S e altitude maxima aproximada de 560m no
periodo entre 13 de marco a 29 de julho de 2015 e, veri-
ficou-se temperatura média entre 33°C a 15°C e umidade
relativa do ar préxima a 60%.

Foi realizada a anélise de solo na area experimental
sendo observada a predomindncia de LATOSSOLO
Vermelho Distrofico, com caracteristicas fisicas: areia
grossa - 140 g kg'!; areia fina - 240 g kg'!; silte - 110 g
kg! e argila 510 g kg!. Para condigdes quimicas regis-
traram-se valores de pH em H,O - 7,5 e CaCl 6,6; P,Os -
29,34 mgP.dm?; K' - 0,19 cmol.dm?; Na® - 2,70
mg.dm3H" + AP - 236 cmol.dm3; AP* - 0,00
cmoldm; Ca** - 6,27 cmol.dm?; Mg?* - 1,53
cmol. dm™; V% =77,2;CTC - 10,35 cmol. dm> e M.O -
12,96 g.dm™.

Foram adquiridas mudas do tomate da variedade hi-
brida Tyta, Resistente fusariose,ToMV,e TyLCV, as
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quais apresentavam altura média de 5 cm (+ 3mm), bom
desenvolvimento radicular e prontas para uso. Em 13 de
margo realizou-se o transplantio de 60 mudas para o
canteiro definitivo, utilizando-se a variedade Tyta com
0,5 metros entre plantas, com espagamento entre linhas
de 1,20 metros e comprimento do canteiro de 15,0 me-
tros, resultando em area total de 18,00 m2.

A etapa de amontoa foi realizada 15 a 20 dias apds o
transplante das mudas com intuito de proteger o sistema
radicular, melhorar a fixagdo das plantas e adaptar o solo
para posteriores etapas.

O ensaio foi realizado sob condigdes de campo e
apos 30 dias do transplante, a altura média das plantas
eram de 30 cm (£ Smm), sendo realizado o tutoramento
por fitilho através da instalagdo de caibros com 2,5 me-
tros de altura e uso de arame liso. Para a irrigacdo das
mudas optou-se sistema por gotejamento, sendo aciona-
da em horarios alternados diariamente, por 2 horas e
fornecendo 4 L H>O/hora/dia.

Aos 40 dias apds o transplantio as plantas apresenta-
vam altura média de 40 cm (+ 5mm) e realizou-se a des-
brota nas axilas das folhas inferiores objetivando maior
desenvolvimento e obtenc¢do de frutos de qualidade.

Os tratamentos possuiam 15 plantas, representada
cada parcela por trés individuos, com cinco repetigdes
cada e foram caracterizados por: a) tratamento 01 - tes-
temunha; b) tratamento 2 — adubacdo mineral N-P-K
(10-10-10); c) tratamento 03 — adubagdao mineral N-P-K
(10-10-10) + organomineral (Crop+); d) tratamento 4 —
adubacao organomineral (Crop+).

Dentre os tratos culturais, a adubacao ¢ de vital im-
portincia e foram utilizados: a) formulado comercial
NPK (10-10-10) na quantidade de 720 gramas aplicados
a lanco nos tratamentos 2 e 3, irrigados posteriormente;
b) fertilizante organomineral na dose 2ml/LH-0, através
do uso de bomba costal de 5L, aplicados via foliar nos
tratamentos 3 e 4. O tratamento 1 foi considerado como
testemunha.

As aplicagdes foram sequenciais e para adubagdo
mineral, efetivou-se em: primeiro dia, aos sessenta e
cento e vinte dias apds transplantio, para adubagdo or-
ganomineral efetivou-se em: primeiro, vinte € quatro,
quarenta, sessenta e cinco, setenta e nove, noventa e um,
cento e cinco, cento € dezenove e cento € trinta e trés
dias apos o transplantio.

A presenga de pragas e patdgenos sdo constantes e
como prevencdo aplicou-se o fungicida Dimetomorfe +
Clorotalonil no transplante e, para o manejo fez-se apli-
cagdo do inseticida Clorantraniliprole, aplicado em dois
momentos, aos trinta e oito ¢ oitenta e seis dias apos
transplantio.

Aos oitenta e cinco dias ap6s transplantio ja havia
flores e frutos com tamanhos variados e aos cento e
quatorze dias, os individuos possuiam frutos aptos a co-
lheita.
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Para o pardmetro produgdo e produtividade, avali-
ou-se através da colheita individualizada de cada trata-
mento, sendo os frutos pesados em uma balanca digital.
Ao parametro tempo de prateleira, fez-se a coleta de
dezoito frutos oriundos dos tratamentos e, obtidos se-
quencialmente da primeira, terceira e quinta repeticao
representada por seis frutos originados de cada individuo,
avaliados separadamente.

Apos a obtengdo dos frutos, estes foram embalados
para comercializagdo, sendo analisado o periodo de
tempo de prateleira, em temperatura ambiente junto ao
Laboratorio de Fitopatologia da Faculdade Inga, por
dezoito dias com temperatura média 28°C.

Para a analise dos dados, foi utilizado o software es-
tatistico SPSS 20.0. Para as andlises de prevaléncia da
qualidade dos tomates, foi utilizada frequéncia (f) e per-
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tratamento 04 (Fertilizante Crop+) totalizou (8354,22 kg)
apos as cinco épocas de colheita.

Produtividade

xxxxxx

3
a
b B b
b b
.
.

Colheita 1 Coleitaz Colheita 3 Colheita 4 Colheitas

Figura 1. Peso dos tomates em fungdo do tipo de trata-
mento.

centual (%) como medidas descritivas.
Para a comparagao do peso dos toma-

tes d d ti de trat TRATAMENTO 1 TRATAMENTO 2 TRATAMENTO 3  TRATAMENTO 4
es de acordo com os tipos de trata-
mento, apos verificar a homogeneida- Peso Peso Peso Peso
‘A . 1
de das variancias, optou-se pela Anova EC (kgha'y E€ (kgha'y EP (kgha'y EP (kg.ha™)
One Way, seguida do Post Hoc de 188.00 | 657,33 | 1275,11 1 675,11
Tuckey, e a utilizagdo da média (x) e ’
. - . 454,22 1085,78 882,67
desvio-padrio (dp) para a caracteriza- 2 303,11 2 2 2
an dosodgdos. A significancia adotada 5 40844 3 464,89 3 124222 4 1251,11
01 P<0,05.
> 4 1264,89 4 1823,56 4 4095,11 4 2628,89
3. glESSCUULéréADgS E 5 1531.56 5 2084,00 5 4616,44 5 2916,44
5484,00 12314,67 8354,22
2 2 > 2 > 2 S
Ao comparar o peso dos tomates T 3696,00  PT PT PT
entre os tipos de tratamento (Figura 1), 5 739.20 M 109680 s 246293 o 1670,84
verificou-se que em todas as colheitas ’
ue o Tratamento 3 (T3) apresentou  p¥(kgha’ P! P! Pt
q (T3) ap P¥(kg.ha') 3696,00 (kgha™") 5484,00 (kgha™") 12314,67 (kg.ha™) 8354,22

maior média (p < 0,05) em compara-
¢do aos demais tratamentos, indicando que tal tratamento
produziu tomates com maior peso. Resultado semelhante
foi encontrado ao comparar a médias ¢ a soma das co-
lheitas entre os tipos de tratamento, evidenciando mais
uma vez 0 maior peso os tomates que passaram pelo T3.
Ao analisar os CV das médias das colheitas (Tabela 1),
nota-se o tratamento que apresentou menor variacdo foi
o T4 (61,69%), seguido do T3 (70,60%), T2 (72,19%) e
T1 (83,05%). A Tabela 2 apresenta a prevaléncia da qua-
lidade dos tomates em diferentes momentos (Dias 1, 6,
12 e 18) de acordo com os diferentes tipos de tratamento.
Foram realizadas 5 colheitas nas datas 25/06/15,
07/07/15, 16/07/15, 21/07/15 e 29/07/15, sendo repre-
sentadas por épocas de colheita 01, 02, 03, 04 ¢ 05, con-
forme a Tabela 1.

Através da analise da Tabela 1 em anexo, pode-se
constatar que o tratamento 01 (testemunha) fechou suas
épocas de colheita com uma producao total de (3696 kg).
Ja o tratamento 02 (Adubo N-P-K 10-10-10) obteve uma
producdo total de (5484 kg). O tratamento 03 (N-P-K +
Fertilizante Crop+) totalizou (12413,67kg), e por fim o
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Tabela 1. Produg@o total, produgdo média e produtividade por hectare
de cada tratamento.

'Epoca de colheita; 2Produgdo Total; *Produgio Média, *Produtividade
por hectare.

Com relagao a producdo média, o tratamento 01 ob-
teve 739,2 gramas (0,739 kg), o tratamento 02 apresen-
tou 1096,8 gramas (1,0968 kg), o tratamento 03 obteve
2462,93 gramas (2,46293 kg) e o tratamento 04 resultou
em 1670,84 gramas (1,670 kg). E por fim a produtivida-
de por hectare foi de 3696,00 kg.ha! no tratamento 01,
5484,00kg.ha! no tratamento 02, 12314,67kg.ha’! no
tratamento 03 € 8354,22 kg.ha'! no tratamento 04, po-
dendo ser observada também através do Figura 1.

Ja no experimento conduzido por Luz (2010) na
producdo comercial de alface, as plantas tratadas com
fertilizantes organominerais foram significativamente
superiores a testemunha, onde o didmetro transversal
totalizou uma média 72,7% maior em relagdo a teste-
munha na colheita feita aos 65 dias apods o transplante.
Além disto, neste mesmo experimento as plantas de al-
face da testemunha se enquadraram na classe 5 (peso
menor que 100 g), a pior das classes com pouco ou ne-
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nhum valor comercial e as plantas submetidas a trata-
mentos com aplicagdes dos fertilizantes organominerais
se enquadraram na classe 15 (150 a 200 g) de maior va-
lor comercial. Tais caracteristicas foram observadas
também neste presente experimento. Os frutos do trata-
mento 01 mediram 5 centimetros, os do tratamento 02
mediram 7,5 centimetros do tratamento 03 mediram 9
centimetros e do tratamento 04 mediram 7 centimetros.
Mais uma vez o Tratamento 03 se sobressaiu em relagdo
aos demais no quesito tamanho de fruto (Figura 2).

TRATAMENTO 01 TRATAMENTO 02

Cl:::m!’a‘g'g;.

THJMEE TS RIRER I

TRATAMENTO 03 TRATAMENTO 04

L T
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ciona como um complemento a adubagdo recomendada,
podemos dizer que o objetivo do presente experimento
foi cumprido, pois o tratamento que utilizou a adubagéo
de base recomendada juntamente com o fertilizante or-
ganomineral foi o que se destacou significativamente em
relacdo aos demais, comprovando assim sua eficacia,
porém no quesito tempo de prateleira a utilizacdo da
adubacdo nao influenciou no apodrecimento dos toma-
tes.
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RESUMO

Introduciio: O Brasil é um dos paises mais ricos em diver-
sidade biologica, abrigando cerca de 20% do nimero total
de espécies do mundo e a fauna brasileira de mamiferos
que é composta por 688 espécies. Morcegos sio importantes
para ecossistemas florestais, pois atuam na polinizacao,
dispersdo de sementes, controle das populacdes de insetos e
como indicadores de areas perturbadas. Desta forma, im-
plicam tanto na formacio quanto na manutencio destes
ecossistemas. Este trabalho objetivou contribuir com uma
chave de identificacdo, fornecendo conhecimento de um
fragmento de mata estacional semidecidual localizado no
Estado do Parana. Através de um levantamento de traba-
lhos sobre morcegos realizado no Parque Estadual Mata
Sao Francisco, obteve-se 11 espécies de morcegos, que fo-
ram utilizados para a construciio da chave de identifica¢io.

PALAVRAS-CHAVE: Morcegos, chiroptera, chave de

determinacdo de espécies.

ABSTRACT

Brazil is one of the richest countries in biodiversity, sheltering
about 20% of the total number of species in the world and the
Brazilian fauna of mammals is made up of 688 species. Bats
are important in forest ecosystems because they act as pollina-
tors, seed dispersal, control of insect populations and as indi-
cators of disturbed areas. Therefore, introduce both in training
and in the maintenance of these ecosystems. This study aimed
to contribute to an identification key, providing knowledge of a
seasonal semideciduous forest located in the State of Parana.
Through a survey, work carried out on the bats State Forest
Park San Francisco, there was obtained 11 species of bats,
which were used for the construction of the identification key.

KEYWORDS: Bats, chiroptera, determining species key.

1. INTRODUGAO

O Brasil ¢ um dos paises mais ricos em diversidade
bioldgica, abrigando cerca de 20% do niimero total de
espécies do mundo! e a fauna brasileira de mamiferos
(n= 688,)? tem aproximadamente 25% das espécies re-
presentadas pelo tdxon da Ordem Chiroptera®.

Os morcegos sdo mamiferos pertencentes a Ordem
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Chiroptera do grego kheir = mao e pteron = asa, no qual
estes sdo os unicos mamiferos que possuem a capacidade
de voo ativo. Sdo apresentadas por 178 espécies, sendo
ultrapassado apenas pela Indonésia e Colémbia, com 220
e 200 espécies, respectivamente®,

Esta Ordem foi subdividida em duas subordens Mi-
crochiroptera, e Megachiroptera, porem estas vem cain-
do e desuso devido a uma nova divisdo, no qual atual-
mente esta dividida na subordem Yinpterochiroptera
(representada pelas familias Pteropodidae, Rhinolophi-
dae, Hipposideridae, Rhinopomatidae, Craseonycteridae
¢ Megadermatidae) e pela subordem Yangochiroptera,
que engloba todas as outras familias restantes>®.

A Subordem Yangochiroptera, a tinica que pode ser
encontrada no Brasil, sdo animais pequenos, variando de
algumas gramas até 200 gramas e de 10 a 80 centimetros
de envergadura. As espécies desta subordem possuem
atividades noturnas ou crepusculares, dependendo de sua
dieta’.- A diversidade trofica é apresenta quase todo os
habitos alimentares observado entre os mamiferos, com
representantes piscivoros, carnivoros, insetivoros, frugi-
voros, nectarivoros e hematdfagos?.

Morcegos sdo importantes para ecossistemas flores-
tais, pois atuam na polinizagdo, dispersdo de sementes,
controle das populagdes de insetos e como indicadores
de 4reas perturbadas®. Desta forma, implicam tanto na
formagdo quanto na manutengdo destes ecossistemas.

Desta maneira este trabalho objetivou contribuir com
uma chave de identificagdo, fornecendo conhecimento
de um fragmento de mata estacional semidecidual loca-
lizado no Estado do Parana.

2. MATERIAL E METODOS

O Parque Estadual Mata S3o Francisco (PEMSF)
(Figura 1) localiza-se entre os municipios de Santa Ma-
riana e Cornélio Procopio (28°08'47,3'S e 50°34'19,5'W,
543 m de altitude), no estado do Parana, sendo caracte-
rizada como Floresta Estacional Semidecidual. O parque
possui dupla estacionalidade climatica: uma tropical,
com época de intensas chuvas de verdo seguidas por
estiagens acentuadas; e outra subtropical, sem periodo
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seco, mas com seca fisiologica provocada pelo intenso
frio de inverno, com temperaturas médias inferiores a
15°C.

Possui area total de 832,5 hectares, com 26,88% de
area pertencente ao municipio de Cornélio Procopio e
73,12% pertencente ao municipio de Santa Mariana,
circundada em quase toda sua extensdo por areas agri-
colas, onde predominam monoculturas de soja, milho e
trigo, além de pastagens.

Figura 1. Localizagdo da Unidade de Conservagdo Parque Estadual
Mata Sao Francisco, local do presente estudo. Fonte: imagem editada
do Google Maps, 2015.

As espécies de morcegos presentes no Parque Esta-
dual Mata Sa@o Francisco foram obtidas através dois tra-
balhos de conclusdo de curso (TCC), qual os dados nao
foram publicados, presente na biblioteca da Universida-
de Estadual do Norte do Parana — UENP, os trabalhos
foram de Xavier, 2011 e Ribeiro 2009,

Posteriormente a chave dicotomica foi construidas
com base em chaves ja existentes®!%1112) -ytilizando
caracteres diagndsticos, morfologicos (qualitativos) e
morfométricos (quantitativos).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Tabela 1. Espécies de morcegos capturadas no Parque Estadual Mata
Sao Francisco.

Os dados foram coletados de agosto de 2011 até abril

Familias Espécies

Artibeus fimbriatus (Gray, 1838)
Artibeus planirostris (Spix, 1823)
Artibeus lituratus (Olfers,1818)
Platyrrhinus lineatus (E. Geoffroy,1810)
PHYLOSTOMIDAE Sturnira lilium (E. Geoffroy,1810)
Carollia perspicilata (Linnaeus, 1758)
Chrotopterus Auritus (Peters, 1856)
Desmodus rotundus (E. Geoffroy, 1810)

Phyllostomus hastatus (Pallas, 1767)

Mpyotis nigricans (Schinz, 1821)
Myotis ruber (Geoffroy, 1806)
Lasiurus blossevillii (Lesson & Garnot, 1826)

VESPERTILIONIDAE

de 2012 totalizando nove meses de coleta, apresentando
um esfor¢o de captura de 3.888 m>.h™!' obtendo um total
de 90 capturas, compreendendo dez espécies distribuidas
em duas familias: Phyllostomidae (oito espécies; n=9) e
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Vespertilionidae (duas espécies; n=2), (Tabela 1), totali-
zando um registro de 11 espécies no fragmento.

Chave para a identificagao das familias de
morcegos do Parque Estadual Mata Sao Fran-
cisco

1. Presenca de folha nasal em forma de lanca ou apén-
dice em forma semicircular (=ferradura) ao redor da narina:
Familia Phyllostomidae.

1.1. Auséncia de folha nasal; cauda inteiramente contida
pelo uropatagio, polex bem desenvolvido livre da membra-
na do propatagio em sua porg¢ao distal e provido de garra:
Familia Vespertilionidae.

Chave para a identificagao das espécies da Familia
Phyllostomidae:

1. Apéndice ao redor da narina em forma semicircular
(forma de ferradura): 2

1.1. Folha nasal lanceolada (forma triangular ou forma
de langa) 3

2. Polegar com trés calosidades, pontas das asas sem
manchas brancas. Desmodus rotundus (E. Geoffroy, 1810).

2.1. Labio inferior com almofadas dispostas em V ou Y,
marginadas ou ndo por pequenas papilas; molares formando
W bem nitido: 3

3. Presenca de listras faciais: 4
3.1. Antebrago geralmente menor que 60 mm: 8

4. Borda das orelhas e do trago amareladas; listras faci-
ais bastante proeminentes e bem definidas; coloracdo da
pelagem marrom-chocolate; antebraco com 70 mm: Arti-
beus lituratus (Olfers, 1818).

4.1 Bordos das orelhas e do trago de coloragdo ndo di-
ferenciada; listras faciais presentes, mas ndo bem definidas
ou pouco perceptiveis; coloragdo da pelagem acinzentada
ou enegrecida; antebragco menor que 70 mm: 5

5. Borda inferior da folha nasal ligada ao labio superior,
com molares 2/3: Artibeus fimbriatus (Gray, 1838).
5.1 Listras faciais ausentes: 6

6. Coloracao escura; manchas escuras como uma mas-
cara ao redor dos olhos, listras faciais ausentes; antebraco
menor que 61 mm: Artibeus obscurus (Schinz, 1821).

6.1 Antebrago maior que 70 mm: 7

7. Incisivo 2/2; antebrago menor que 75 mm, coloragdo
dorsal castanho-enegrecida ou avermelhada, com Incisivos
2/1: Phyllostomus hastatus (Pallas, 1767).

7.1 Antebrago apresentando tamanho maior que 75 mm,
com Incisivos 2/1: Chrotopterus auritus (Peters, 1856).

8. Presenca de listra dorsal iniciando na altura da cabeca,
antebraco maior que 42 mm: Platyrrhinus lineatus (E. Ge-
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offroy, 1810).
8.1 Auséncia de listra no dorso: 9

9. Membrana interfemural rudimentar, quase impercep-
tivel e densamente pilosa; pelagem dorsal bicolorida, cas-
tanha nas pontas e mais clara nas bases; pélos formando
manchas castanho avermelhada a ruivas na regido dos om-
bros: Sturnira lillium (E. Geoffroy, 1810).

9.1 Membrana interfemural bem desenvolvida, com
bordo distal em forma de —VI invertido: Carollia perspi-
cillata (Linnaeus, 1758).

Chave para a identificacdo das espécies da
Familia Vespertilionidae

1. Antebrago menor que 36 mm: 2

1.1 Antebraco menor que 45 mm (36,75 — 40,45 mm);
superficie dorsal da membrana interfemural densamente
pilosa; coloragdo parda avermelhado: Lasiurus blossevillii
(Lesson & Garnot, 1826).

2. Pelagem dorsal castanha ou pardo escura, antebrago
variando entre 32,5 — 36,0 cm e trago mais afilado na ex-
tremidade, com lobo arredondado na base da margem ex-
terna bem desenvolvido: Myoetis nigricans (Schinz, 1821).

2.1 Membrana interfemural pouco pilosa, pré-molares
3/3, coloragdo geral avermelhada, Plagiopatigio liga-se a
base dos artelhos: Myotis ruber (E. Geoffroy, 1806).

4. CONCLUSAO

Este trabalho teve como objetivo facilitar a identifi-
cacdo das espécies atualmente reconhecidas que ocorram
no Parque Estadual Mata S3o Francisco, localizado no
Norte do Parana, porém ndo ¢ um modelo definitivo, ja
que existe variagdo de caracteres morfologicos quanto
morfométricos dentro de uma mesma espécie, assim
como semelhancgas entre espécies semelhantes e a possi-
vel adicdo de novas espécies morcegos através de futu-
ros trabalhos realizados no parque. Recomenda-se a uti-
lizagdo de varias chaves de identificagdo para uma pre-
cisdo melhor na identificacao.
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RESUMO

Este artigo tem como objetivo identificar quais sio as acdes
ambientais desenvolvidas pelas indistrias do municipio de
Nonoai-RS, apresentando alternativas de que possam ser
desenvolvidas em prol do meio ambiente. A coleta de dados
foi realizada por meio de questionario, contendo questdes
objetivas e descritivas, assim sendo de carater qualitativo e
quantitativo. O questionario foi respondido pelos gestores
das industrias do municipio de Nonoai-RS. A pesquisa foi
realizada com 14 industrias, pois, do total de 23 indtstrias
com sede no municipio 6 delas ja nio mais existem e 3 ne-
garam-se a responder o questiondrio. Ndo foi utilizada
féormula amostral devido ao pequeno nimero de indistrias
na cidade. Como resultado do estudo tem-se que alguns
gestores industriais do municipio de Nonoai-RS acreditam
que adequar-se as normas ambientais é 0 mesmo que reali-
zar praticas ambientalmente responsaveis. Concluindo
que os gestores reconhecem a importincia das praticas
ambientais, porém falta a sensibilizacdo, pois eles ndo as
realizam. Por isso, propde-se a realizacio de uma palestra
como sendo o primeiro passo para o processo de conscien-
tizacio dos gestores industriais de Nonoai-RS, e a criacio
de um Nucleo de Gestao Ambiental com o objetivo de inse-
rir a tematica ambiental na sociedade Nonoaiense.

PALAVRAS-CHAVE: Ambiental. Conscientizacio. Indus-
trial. Atitude.

ABSTRACT

This study aims to identify the main environmental attitudes
developed by the industries of Nonoai city, RS state, offering
alternatives that may be developed on behalf of the environ-
ment. The collection of data was performed through a ques-
tionnaire containing objective and descriptive questions,
therefore qualitative and quantitative. The questionnaire was
answered by managers of the industries of the city of Nonoai,
RS. Among the 23 industries founded in the city, the research
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was developed in 14 of them, because 6 of them no longer
exist and 3 have refused to answer the questionnaire. The sam-
pling formula was not used due to the small population size of
23 industries only. As a result of the study, it was realized that
some managers of the industrial city of Nonoai, RS, believe
that adapt environmental standards is the same thing as prac-
ticing environmentally responsible practices. Concluding that
managers recognize the importance of environmental practices,
but there is still lack of awareness, they do not perform them.
Therefore it is proposed to perform a speech as the 'first step' to
the process of awareness of managers at the industrial city of
Nonoai, RS, and the creation of an Environmental Manage-
ment Center in order to discuss further the environmental is-
sues in society of Nonoai city.

KEYWORDS: Environmental. Awareness. Industrial. Atti-
tude.

1. INTRODUCAO

Quando se constrdi o conceito de meio ambiente este
normalmente estd associado aos aspectos naturais do
ambiente. Porém sabe-se que o meio ambiente é forma-
do além da natureza, das relacdes humanas e da conse-
quéncia de suas agdes.

Nesse sentido o ideal é que estas agdes sejam de-
senvolvidas visando a sustentabilidade do planeta, para
atender as necessidades atuais sem prejudicar as gera-
¢oes futuras, possibilitando que estas utilizem dos mes-
mos recursos para satisfazerem suas necessidades. Do
mesmo modo acontecem com as empresas onde todas as
acOes desenvolvidas por elas resultam em impactos —
positivos ou negativos — para o meio ambiente. Esses
impactos podem ser minimizados ou potencializadas a
partir das agdes desenvolvidas pelas empresas. Esta
forma de desenvolver sem comprometer os recursos na-
turais ¢ um desafio para os gestores.
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O assunto sustentabilidade ¢ comentado como atitude
relevante a ser desenvolvida pelas empresas em razio
também do retorno, ndo imediato, mas lucrativo para as
mesmas, ndo apenas em termos financeiros, mas também
o reconhecimento de seus clientes e fornecedores.

Muitos acreditavam que a preservagdo ambiental
atrasa o desenvolvimento, que quem o quer ndo pensa
em sua conservagdo, ¢ que quem defende a preservacio
€ contrario ao desenvolvimento, atualmente a integragao
desses conceitos revela os beneficios auferidos pelos que
aliam o desenvolvimento econdmico das empresas as
acOes de preservagdo ambiental. Esta preocupacdo no
ambito empresarial, no entanto, ndo ¢ recente, muito
embora tenha tido um significativo crescimento nos ul-
timos anos'.

Todos — empresas, pessoas e governos - precisam dos
recursos naturais, transformando-os para satisfazer as
necessidades e desejos. Socorre-nos ao apontar que oS
recursos naturais renovaveis podem ser obtidos indefi-
nidamente do mesmo local, como agua, ar ¢ florestas, e
os ndo-renovaveis, mesmo sendo esgotaveis estes podem
ser reutilizados e reciclados, como a areia, os metais € o
granito®.

O que com a incessante busca de crescimento, sdo
cada vez mais utilizadas matérias-primas para produzir
0s recursos necessarios para o desenvolvimento. O cres-
cimento econdmico esta cada vez mais cobrado, e isso
faz com que automaticamente cresg¢a a utilizacdo de ma-
térias-primas, consequentemente ndo se sabe até quando
existirdo matérias-primas para suprir as necessidades
humanas®.

A palavra impacto refere-se as alteragdes no ambien-
te fisico, bidtico e social decorrentes de atividades hu-
manas em andamento ou propostas. E qualquer alteragio
no meio ambiente, decorrente das atividades humanas ja
realizadas, ou futuras. Este impacto ambiental pode ser
resultante de atividades humanas ou decorréncia de no-
vos produtos, servicos e atividades?.

As causas de um impacto ambiental sdo variadas, e
nao importa qual ela seja antes de tomar qualquer atitude
para reverte-la e/ou minimizéa-la deve-se sempre buscar
conhecé-la.

O estudo dos impactos constitui um instrumento de
gestdo ambiental sem qual ndo seria possivel prover a
melhoria dos sistemas produtivos em matéria ambiental.
As agdes ao impacto ambiental podem ser corretiva,
preventiva ou estratégica e requer identifica¢@o e analise
dos impactos ambientais estabelecendo medidas para
agir em conformidade com a legislagdo ou com a sua
politica ambiental?.

Apbs o estudo do impacto ambiental tomam-se acdes
para reverté-lo, preveni-lo ou para que ele ndo ocorra no
futuro, e estas acdes devem ser tomadas de acordo com a
legislagdo ou com a politica ambiental da empresa.

Os impactos podem gerar efeitos positivos e negati-
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vos. E comum associar a palavra impacto a resultados
negativos, mas nao se deve esquecer dos impactos posi-
tivos, que em ultima instancia sd3o os que conferem sus-
tentabilidade econdmica, social e ambiental ao empreen-
dimento ou atividade. A ideia de preservagdo nos traz
essa associa¢do da palavra impacto a resultados negati-
vos quando realmente esquece-se que sdo os impactos
positivos que garantem a sustentabilidade em todos os
sentidos?.

Por meio do estudo de impacto ambiental previ-
nem-se 0s problemas ainda no planejamento do projeto.
Buscando atingir estes objetivos elabora-se o Relatorio
de Impacto Ambiental (RIMA) que usa uma linguagem
simples para apresentagdo a comunidade local e enten-
dimento dos beneficios das agdes propostas neste docu-
mento.

Ja o Estudo de Impactos Ambientais (EIA) deve
ser um processo formal tanto para quem o faz, o empre-
endedor, quanto para o poder publico que o exige e toma
decisdes baseadas em seus resultados?.

As mesmas tecnologias que trazem maior desenvol-
vimento econdmico, degradam, por meio de grandes
impactos o meio ambiente, e as atitudes sustentaveis
buscam reverter este quadro. Por outro lado, as preocu-
pacdes ambientais ndo pararam de crescer e acabaram
atingindo o proprio mercado, redesenhando-o com o
estabelecimento de um verdadeiro mercado verde, que
toma os consumidores t3o temiveis quanto os 6rgios de
meio ambiente?,

E necessario lembrar que atitudes sustentiveis nio
estdo apenas relacionadas com a natureza, mas sim com
todo o meio, elaborando atitudes para com a sociedade
em que esta inserida, a economia a qual depende, suas
relagdes politicas e a utilizagdo racional do uso dos pro-
cessos e produtos tecnologicos.

A sustentabilidade ja ndo ¢ mais vista apenas como
uma estratégia empresarial. As Otimas consequéncias
resultantes destas agOes fortalecem esta ideia, ¢ faz com
que a sustentabilidade se torne um modelo de gestdo e
faca parte da cultura das empresas. "Ser sustentavel" estd,
aos poucos, quebrando a barreira de ser apenas uma es-
tratégia, para estar presente na cultura e modelo de ges-
tdo das empresas®.

2. MATERIAL E METODOS

Para a realizag@o da pesquisa, foi aplicado um ques-
tionario com dez perguntas abertas e fechadas aos ges-
tores das industrias presentes no Municipio de Nonoais —
RS. A pesquisa foi realizada entre julho a setembro de
2012. Ao levar os dados das industrias presentes no mu-
nicipio, chegou —se ao numero de em 23 industrias.
Destas, seis industrias ndo estdo mais na cidade e trés
negaram-se a responder o questionario. Por tanto a
amostra se deu com 14 industrias do municipio de
Nonoai-RS em seus diferentes ramos de atuacdo (Tabela
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).

Tabelal. Ramo de Atuagdo das Industrias.
INDUSTRIAS QUANTIDADE
Moveis e afins 4
Concreto
Metaltrgica
Laticinios

Marmoraria
Erva mate
Vidragaria
Funilaria
Serralheria
Madeireira

=== === ==

TOTAL
Fonte: O autor, 2012.

o
EN

A interpretagdo dos resultados se deu através da ana-
lise e estatistica. Foram geradas tabelas e graficos devido
ao cruzamento dos dados obtidos e analise interpretativa
devido as questdes descritivas.

Os dados obtidos durante a pesquisa, por meio de
questionarios, foram organizados em bases ja montadas
no programa Excel e entdo gerados graficos e tabelas
que traduziram em numeros os resultados da pesquisa
permitindo analisar se ha e/ou como esta o processo de
desenvolvimento de agdes de gestdo ambiental para as
industrias do municipio de Nonoai-RS.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

As industrias sdo grandes responsaveis pelo desen-
volvimento do municipio, elas atraem mais pessoas para
préximas de si, do interior ou de outros municipios, por
meio das oportunidades de emprego que produzem, além
de tudo isso, hd uma redugdo de custos para os produtos
que produzem e que podem ser consumidos pela popu-
lagdo local.

Segundo depoimentos, o municipio de Nonoai-RS
por estar em um local que facilita a logistica — distribui-
¢do de rotas - poderia ter alavancado o setor industrial
em décadas passadas e ter sido um municipio
bem-sucedido no setor agroindustrial. H4 comentarios de
que uma empresa de grande porte teria se instalado no
municipio se houvesse o incentivo por parte do governo
municipal. Como a empresa ndo pode contar com o in-
centivo do municipio, esta se instalou em uma cidade
proxima.

E razoavel que se ocorresse a parceria entre empresa
e governo municipal, o desenvolvimento industrial seria
mais intenso no municipio, aumentando a urbanizago e
consequentemente a dindmica da economia municipal. E
necessario, no entanto, que sempre haja consenso entre o
governo municipal, trabalhadores e empresarios para o
crescimento da politica industrial.

No municipio de Nonoai-RS encontra-se uma maio-
ria de industrias moveleiras e estas correspondem a 29%.
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Em seguida tem-se 15% de industrias madeireiras e no
restante tem-se uma inddstria por ramo de atuagdo, re-
presentando 7% cada.

Porém ao serem questionados sobre o impacto que
suas industrias podem causar ao meio ambiente 22% dos
gestores ndo responderam. Alguns gestores apenas
abordaram o que devem fazer para evita-lo: adequar-se
para evitar grande impacto (8%), estdo trabalhando den-
tro das normas (7%), os impactos sdo imensos depen-
dendo das atividades industriais (7%), e que seus recur-
sos sdo biodegradaveis. As outras industrias pesquisadas
citaram impactos de acordo com as atividades desenvol-
vidas: Degradagdo do solo, poluigdo do ar e da agua
(7%), fumaca (7%), lixo (7%), poeira e residuos (7%),
residuos de tinta (7%), vapores de tinta e fuligem de
ferro (7%). Além destes, 7% informou trabalhar com
recursos biodegradaveis e por isso considerou ndo estar
causando impacto ambiental. E 7% colocou que as in-
dustrias devem se adequar para evitar grande impacto
ambiental. E por fim, 7% anotou que sua empresa nao
causa impacto ao meio ambiente.

Esse dado chama a atencdo, visto que qualquer ati-
vidade, mesmo que pequeno, causa impactos ao ambi-
ente. Toda industria para desenvolver suas atividades
precisa de recursos que provém do ambiente em que ela
esta integrada. Barbieri (2006)? diz que produzir é con-
verter ou transformar bens e servigos naturais para satis-
fazer as necessidades e os desejos humanos. Portanto
ndo ha como relutar o fato de que uma empresa possa
existir e ndo causar danos ao meio ambiente, o que pode
ser feito, € o desenvolvimento de a¢des para minimizar
tais danos. As industrias sdo as principais causadoras de
impacto ao meio ambiente, e este cendrio s6 serd rever-
tido por meio da conscientizacdo de seus gestores.

A pesquisa identificou que das industrias pesquisadas
ha uma conscientiza¢do a respeito da separagdo do lixo,
pois 93% das industrias afirmam executar o processo de
separacdo de residuos gerados. Apenas 7% (uma indus-
tria) afirma ndo possuir o processo de separagdo de resi-
duos.

Porém por meio da observagdo nas proprias indus-
trias pode-se perceber que nem todas que fazem esta
afirmacao de fato realizam na prética a coleta seletiva.

Das industrias 43% delas consideram utilizar materi-
al reciclado no seu processo. Foram citados papel
(14,29%), Ferro (14,29%), Vidros (7,14%) e embalagens
(7,14%).

E necessario que os gestores se conscientizem do
quanto é importante o reaproveitamento de todos mate-
riais produzidos. Eles devem visualizar a necessidade
que esta simples atitude representa para a preservagao do
meio ambiente, e também os inimeros beneficios que
ela traz para a propria empresa, como por exemplo a
reducdo de custos.

A maioria das industrias do municipio de Nonoai-RS
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consideram produzir residuos soélidos (57%) como o
vidro, restos de matéria-prima, madeira e ferro, 31%
produz ruido, 6% residuos liquidos e 6% residuos gaso-
SOS.

E necessario a existéncia das industrias, mas deve-se
buscar sempre diminuir os residuos gerados por elas.
Para que ocorra esta diminui¢do de residuos deve-se
olhar atentamente para o processo das industrias € como
este pode ser modificado para um melhor resultado.

O setor industrial causa diversas polui¢des ao meio
ambiente e sobre a poluigdo industrial. E o melhor modo
para isso € o reaproveitamento dos residuos no processo
produtivo®.

A poluicdo sonora ¢ tdo prejudicial ao ambiente
quanto qualquer outro tipo de poluicdo, esta prejudica
todos que fazem parte da sociedade da industria, mas
especialmente aos colaboradores, pois estes estdo em
contato direto com os geradores de ruidos, geralmente
maquinas.

Na questdo sobre os produtos toxicos utilizados nas
inddstrias, 9, 29% afirmam reprocessar seus residuos
toxicos, mas ndo citaram a forma como isto ocorre. Ja
21% abordam encaminha-los a locais especificos para
tratamento, 14% afirmam dar outros destinos a seus
residuos, mas também ndo os especificou, 29% das
industrias ndo responderam e 7% cita que seus residuos
toxicos sdo descartados sem tratamento.

A utilizagdo de produtos tdéxicos acarreta a
necessidade de uma forma de descarte adequada a esses
residuos.

Ao se tratar de responsabilidade ambiental, 93%
reconhecem a importancia das a¢des de responsabilidade
ambiental para o continuo desenvolvimentos das
atividades industriais ¢ 7% ndo responderam.

Foram varios os motivos que os gestores utilizaram
para justificar a importdncia das agdes de
responsabilidade ambiental, abordaram que todas as
industrias devem adequar-se as exigencias para diminuir
a agressdo ao meio ambiente, diminuindo o custo de
produgdo e preservando sua matéria-prima.

Algumas industrias ndo possuem integrado em suas
industrias um Sistema de Gestdo Ambiental, ou um
departamento especifico apenas para esta area. Porém ha
a percepgdo da importancia e a agdo de algumas atitudes
de cuidado com o meio ambiente.

Algumas  atitudes  ambientalmente  corretas
desenvolvidas pelas industrias citadas pelos gestores sdo:
o reflorestamento (mesmo ndo sendo obrigatorio para a
atividade desenvolvida), reaproveitamento de agua das
chuvas para utilizagdo durante o processo de produgao,
tratamento de efluentes e separacdo dos residuos com
destinagdo correta.

Porém algumas destas atitudes ambientalmente
corretas citadas pelos gestores sdo obrigacdes que estes
devem cumprir para poder desenvolver suas atividades,
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assim sendo entdo apenas uma atitude que ¢ tomada
obrigatoriamente. Atitudes ambientalmente corretas sdo
aquelas que vao além das especificagdes técnicas, sdo
atitudes espontaneas dos gestores, na busca de melhorar
0 ambiente em que seu empreendimento estd inserido.

Nesse contexto, apenas 7% das industrias
pesquisadas no municipio de Nonoai-RS informou
oferecer treinamento em gestdo ambiental a seus
colaboradores, porém ndo especificou o treinamento
oferecido, 7% ndo respondeu e 86% ndo oferecem.

Com este dado pode-se perceber que as industrias
ndo procuram dissiminar entre seus colaboradores a
importancia das atitudes ambientalmente corretas.

Percebe-se que apesar de os gestores afirmarem
saber a importincia e até mesmo desenvolverem
algumas atitudes sustentaveis, falta dissiminar esta idéia
dentro das industrias Nonoaienses, pois nao basta o
gestor saber que € importante, mas devem saber também
seus colaboradores para que as atitudes ambientais se
perpetuem.

Além disso, 14, 36% das industrias afirmam realizar
investimentos na area de Gestdo Ambiental, 7% ndo
respondeu e 7% afirmou nf3o saber se sua industria
investe em gestdo ambiental. Um dado importante é que
50% das industrias afirmam ndo fazer investimentos em
gestdo ambiental. Este dado é preocupante pois o ideal é
que todas as industrias desenvolvam e invistam em
atividades ambientais para o continuo desenvolvimento
de seus empreendimentos.

De acordo com os gestores esta decisdo de
investimento ¢ tomada pelo proprietario, e quando a
industria possui departamento ambiental, pelo gestor
deste. Os investimentos sdo recursos da propria
industria.

Os gestores afirmam ainda que investir em gestdo
ambiental sempre tras melhorias para a industria, ndo
gerando apenas economia, mas melhores condigdes de
trabalho, possibilitando um local mais limpo, com ar
puro, ¢ sem odores, também melhorias no aspecto
estético das industrias e principalmente no bem-estar dos
funcionarios.

Alguns dos investimentos listados pelas industrias e
até mesmo o motivo adequag@o as normas ambientais’,
ndo podem ser tratados como atitudes voluntarias dos
gestores em prol da melhoria do meio ambiente, pois
alguns deles sdo adequagdes a leis, e ndo prevé um pla-
nejamento estratégico que contemple de fato o meio am-
biente como parte integrante do processo industrial. O
que ¢é obrigatorio e igual para todos, ndo deve ser consi-
derado como atitude ambientalmente responsavel.

Em conversa com os gestores, eles apontam que ndo
ha incentivo de nenhum setor para realizar gestdo ambi-
ental. Este dado entra em concordancia com o que foi
dito por um dos responsaveis do setor ambiental da Pre-
feitura Municipal de Nonoai-RS, quando afirmou que as
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orientagdes fornecidas aos gestores industriais sdo ape-
nas sobre as leis as quais devem adequar-se e ocasionais
davidas que os gestores possuam e procurem a Prefeitura
Municipal para sana-las.

Diante da situag@o exposta, foi sugerido a criacdo de
um Nucleo de Gestdo Ambiental - NUGANO que tera
como objetivo inserir a tematica ambiental na comuni-
dade Nonoaiense. Os gestores industriais do municipio
de Nonoai-RS ja possuem conhecimento sobre a impor-
tancia do desenvolvimento das atitudes ambientais, por-
tanto o nucleo buscara concretizar isto, sendo referéncia
de boas praticas ambientais na sociedade e gerando co-
nhecimento com responsabilidade social e ambiental.

Este nucleo de Gestdo Ambiental de Nonoai — NU-
GANO promovera palestras, foruns, debates, discussdes,
e orientara sobre as atitudes sustentaveis que possam ser
desenvolvidas na comunidade. Além disso, a ideia é tro-
car experiéncias e identificar problemas comuns para
buscar solu¢des conjuntas mais eficientes. O nucleo
também buscard parceiros que auxiliem no desenvolvi-
mento de suas atividades por meio de patrocinios, e rea-
lizara palestras nas escolas do municipio, visando a
conscientizagdo de criangas e adolescentes, pois destes
depende o futuro sustentavel.

Outras atividades desenvolvidas pelo NUGANO se-
rdo a demonstracdo de atitudes praticas de gestdo ambi-
ental que poderdo ser desenvolvidas pelos empreende-
dores, como por exemplo a utilizagdo de energias alter-
nativas alcangaveis (painel solar), os beneficios que estas
trazem para o meio ambiente e para a propria empresa —
reducdo de custos, e a aplicagdo das ferramentas de qua-
lidade no desenvolvimento de suas atividades demons-
trando como estas podem ser utilizadas na solugdo de
problemas que afetam a sobrevivéncia das industrias.

Cabe salientar que a proposta da criagdo do nucleo
conta com o apoio de diversas entidades do municipio
que se interessam em promover essa discussdo sobre a
sustentabilidade, principalmente no que tange a respeito
ao meio ambiente e a qualidade de vida dos municipes
de Nonoai. Torna-se por tanto fundamental este trabalho
como subsidio de informag¢des para dar o passo inicial
nesse desafio que podera posteriormente servir de exem-
plo para outros municipios.

4. CONCLUSAO

Percebe-se que os gestores industriais enfrentam di-
ficuldades em praticar a¢des ambientais, ndo realizam
investimentos em gestdo ambiental, falta treinamento
dos gestores e colaboradores e nao ha estruturagdo do
setor ambiental nas industrias pesquisadas.

Identificou-se entdo, a necessidade de conscientiza-
¢do, a partir dai foi elaborada a proposta da criagdo do
Nucleo de Gestdo Ambiental de Nonoai para buscar um
processo de conscientizacdo e informacao para os gesto-

ISSN online 2178-2571

V.25,n.2,pp.21-25 (Jan - Mar 2016)

res, esperando que resulte em atitudes reais, quanto a
preservagdo do meio ambiente.

Espera-se que estas discussoes trardo resultados posi-
tivos a partir da disseminagdo do conhecimento e cons-
trugdo de novos valores nesta regido. Sugere-se também
0 acompanhamento e monitoramento deste projeto a fim
de comparar os avangos que ocorrerdo ao longo do tem-
po.

Foi possivel identificar a caréncia de informacdes
dos profissionais de satde acerca do processo de geren-
ciamento dos residuos resultantes da assisténcia prestada
por eles. Assim, sugere-se que a Educacdo Continuada
seja reforgada como uma possibilidade para a capacita-
¢do dos profissionais que manejam esses residuos, auxi-
liando na sensibiliza¢do e tornando-os conscios das suas
responsabilidades.

Este estudo foi baseado na interligagdo entre saude e
ambiente, norteada pela concreta aproximacdo da in-
fluéncia do manejo inadequado dos residuos de saude e
0s impactos sanitario e ambiental. Desta forma, torna-se
imperioso construir conhecimentos sobre o tema que
resultem em a¢des mais conscientes em relacdo ao ma-
nejo adequado dos residuos de satde, contemplando
menor impacto sanitario e ambiental, reforcando a ne-
cessidade de integragdo de agdes de promogdo da satde
e preservagao ambiental.
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RESUMO

Este trabalho de revisdo bibliografica objetivou analisar os
resumos de artigos cientificos sobre o virus do HIV e sua
consequente doenga, a AIDS (SIDA), procurando mostrar
dentro de um complexo contexto social, uma visio huma-
nista em relagdo aos seus portadores. Foram analisados
artigos cientificos e também informacdes encontradas em
sites relacionados a estes estudos que englobam uma visio
biopsicossocial da doenca e seu contagio, levando em con-
sideracdo aspectos como sexo, idade, classe social, etnia e
outros fatores importantes para o entendimento e sensibi-
lizag¢do da sociedade em relaciio a esta tdo importante epi-
demia. Dentro deste estudo encontrar-se-a aspectos como
uma introducio aos conhecimentos basicos em relacdo ao
virus HIV, sua forma de contagio e seu desenvolvimento,
bem como as principais perspectivas sociais e epidemiolo-
gicas em relaciio a esse virus. Esses dados serido apresenta-
dos através de grafico e analise de dados coletados.

PALAVRAS-CHAVE: AIDS, biopsicossocial; HIV; quali-

dade de vida; vulnerabilidade

ABSTRACT

This paper of bibliographic review aimed to analyze the sum-
maries of scientific papers about HIV and its consequent dis-
ease, AIDS (SIDA), attempting to show inside of a complex
social context, a human view related to its holders. There has
been analyzed scientific papers and information found on web-
sites related to these studies that embrace a biopsychosocial
view of the disease and its infection, as well as some aspects as
sex, age, social class, ethnicity and other important factors for
the society’s comprehension and sensitization related to this
important epidemic. In this study, there will be found aspects as
an introduction about the HIV virus, its ways of contagion and
development, as well as the main social and epidemiological
perspectives about this virus. This data will be presented
through charts and analysis of the collected data.

KEYWORDS: AIDS, biopsychosocial; HIV; life quality;
vulnerability.
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1. INTRODUCAO

A sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS)
foi reconhecida em meados de 1980, nos Estados Unidos
da América, a partir da identificacdo de um numero ele-
vado de pacientes adultos do sexo masculino, homosse-
xuais e moradores de San Francisco, que apresentaram
“Sarcoma de Kaposi”, pneumonia por Pneumocystis
Jirovesi e comprometimento do sistema imune, 0s quais,
sabemos, sdo caracteristicas clinicas tipicas da AIDS!.
Apesar do conhecimento do Virus da Imunodeficiencia
Humana (HIV) e da sindrome da imunodeficiéncia ad-
quirida (AIDS) ter ocorrido ha pouco mais de trés déca-
das, o nimero de pessoas infectadas tem aumentado ver-
tiginosamente nesse curto periodo de tempo?.

A AIDS ¢é uma doenga causada pelo virus do HIV,
um retrovirus, sendo adquirido principalmente por via
sexual (sem utilizagdo de preventivos) e sanguinea, por
meio de objetos perfurocortantes contaminados. O virus
do HIV se reproduz no corpo humano no interior dos
linfocitos TCD4+, que sdo uma das principais células de
defesa do organismo, causando a destrui¢do das mesmas,
tornando o corpo vulneravel a infecgdo por doengas
oportunistas que ndo causariam danos em individuos
com a quantidade de linfocitos TCD4+ adequada’.

Autores que fazem analise das tendéncias da epide-
mia da doenca ¢ de seus rumos no Brasil identificaram
trés dire¢des importantes. Em primeiro lugar, ha relativa
tendéncia de expansdo do numero de casos entre as po-
pulagdes com baixo nivel de renda financeira e de esco-
laridade, atingindo camadas sociais sem nenhuma ou
quase nenhuma protegdo social®. Em segundo lugar, ve-
rifica-se um processo de interiorizacdo da infecgdo no
pais, passando a maior incidéncia de grandes metropoles
para municipios de médio e pequeno porte®. Por tltimo,
e talvez o mais grave, consubstanciando a assim chama-
da feminizagdo da epidemia, cresce significantemente o
numero de mulheres infectadas pelo HIV. Isso decorre
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de o fato das mulheres serem bioldgica, epidemiologica
e socialmente mais vulneraveis a esse tipo de contami-
nacdo'.

O objetivo deste trabalho foi promover uma andlise
generalizada em relacdo a visdo biopsicossocial da do-
enca e dos portadores da AIDS, que ¢ uma consequéncia
do contagio com o virus do HIV.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um resumo expandido que aborda a AIDS
como doenga e estado social, além da qualidade de vida
e riscos provenientes da infec¢do pelo virus do HIV. O
objetivo deste trabalho foi a realizagdo de uma sintese
sobre o tema, a partir da coleta de artigos relacionados
com o assunto, adquiridos de estudos prévios sobre a
questdo. Para a confeccdo dessa obra foram utilizados
artigos de revisdo, artigos epidemioldgicos e boletins
eletronicos. Os artigos estudados foram publicados entre
os anos de 1991 e 2008, e os dados contidos nos mesmos
foram anotados e trabalhados interdisciplinarmente para
que houvesse uma ligagdo coesa entre as informagdes
coletadas e o tema.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ap0s a leitura dos artigos e pesquisas acerca do as-
sunto, pode-se afirmar que a AIDS é uma doenga que
atualmente representa grandes riscos para a satde publi-
ca. Inicialmente a AIDS foi considerada uma doenga que
atingia, preferencialmente, a populagcdo de homossexuais
masculinos. Entretanto, atualmente, a transmissdo hete-
rossexual masculina vem aumentando.

1+
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Musaling Feminino ~ ——— Rozo de sexos
Figura 1. Taxa de detecg@o (por 100.000 hab.) dos casos de aids
entre jovens de 13 a 24 anos segundo sexo por ano de diagndstico e
razdo de sexos. Brasil, 1990-2009. Fonte: MS/SVS/Departamento de
DST, Aids e Hepatites Virais®.

Uma consequéncia do aumento dos casos de AIDS
entre os homens, tratando-se de transmissdo heterosse-
xual, ¢ o aumento dos casos em mulheres, e hoje essa
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razdo ¢ de 1,2 homem para cada mulher, fendmeno que
pode ser chamado de feminizagao e heterossexualizagdo
da epidemia'. Acima, na Figura 1 sumarizam-se os dados
para melhor entendimento da situacao descrita.

Além dessa feminizagdo da AIDS, outro problema a
ser ressaltado ¢ o aumento da incidéncia de pessoas ido-
sas infectadas pelo virus do HIV, em resultado princi-
palmente dos avancos da industria farmacéutica, que
permitiram o prolongamento da vida sexual ativa e da
medicina em associacdo com a desmistificagdo em rela-
¢do ao sexo, tornando os idosos mais vulneraveis as in-
fec¢des sexualmente transmissiveis (DSTs), dentre elas,
a infecgdo pelo HIV’. Um desfalque observado ¢ a falta
de informagoes relacionadas a disseminagdo da doenga
em idosos, tornando-se necessario o desenvolvimento de
estudos nessa area, pois o conhecimento ¢ importante
tanto para a diminui¢do do preconceito com portadores
do HIV, quanto para medidas de preven¢do da doenga
nessa faixa etaria®.

Em 1986, surgiu o primeiro medicamento contra a
AIDS, o “AZT”, mas apenas em meados de 1992 foi que
o Governo Federal autorizou a distribui¢ao gratuita deste
medicamento no Brasil!. O fornecimento dos antirretro-
virais (ARV) permitiu reduzir em 50% a mortalidade por
AIDS no pais e aumentou em 80% a eficacia do trata-
mento de doengas oportunistas, o que reflete em melhor
qualidade de vida das pessoas que vivem com
HIV/AIDSS.

No Brasil, atualmente, existem inimeras campanhas
em relagdo a protecdo contra a disseminacdo do virus do
HIV e também contra o preconceito que as pessoas com
esta doenga enfrentam. Uma das mais conhecidas é a
campanha “Fique Sabendo”, onde a populagdo pode re-
quisitar uma sorotestagem gratuitamente, e entdo desco-
brir a presenca ou ndo da infec¢do o mais cedo possivel,
colaborando para que o tratamento seja mais eficaz, jun-
tamente com uma equipe multidisciplinar para orienta-
¢do do paciente acerca da doenca e do tratamento.

Esta campanha acontece em parceria com o CTA (Centro
de Testagem e Aconselhamento), e os testes sdo feitos
anonimamente, o que ¢ um direito de todos’.

4. CONCLUSAO

Apo6s o levantamento de dados, faz-se importante a
conscientizagdo dos grupos reconhecidos como possi-
velmente vulneraveis, e também da sociedade em geral
sobre os métodos de prevencdo ¢ de tratamento da do-
enca.

Ja ¢ de conhecimento global que os preservativos
masculinos e femininos sdo os principais métodos de
evitar a transmissao do virus via sexualmente, sendo de
distribuicdo gratuita em toda a rede de saude publica.
Além disso, o uso correto de EPIs (Equipamentos de
protegdo individual) e o ndo compartilhamento de mate-
riais perfurocortantes usados diminui o risco de outras
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formas de contagio do virus.

Apos analise e contemplagao de artigos relacionados
com o tema, verifica-se a importancia de um estudo mais
profundo sobre o panorama da AIDS no Brasil e isto
servir como fonte na elaboragdo de novos documentos
para a pesquisa epidemiologica nesta area, bem como a
formulagdo de novos métodos e programas que visam a
conscientizacdo e informacdo da populacdo em geral
quanto as formas de contagio, prevencdo e evolugdo da
doenca, visando nao apenas a educag¢do em saude mas
também a qualidade de vida e o bem-estar da populacao
atingida por esta afecgao.
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RESUMO

Trata-se de um relato de experiéncia de académicas do
curso de graduagio em enfermagem sobre a participacio na
pesquisa e suas reflexdes acerca das contribui¢des para a
formacdo do enfermeiro. A insercio das académicas se deu
na pesquisa intitulada “Anamnese e exame fisico: o conhe-
cimento do enfermeiro da atenciio basica do municipio de
Chapecd” que integra o rol de pesquisa do Grupo de Estudo
Sobre Saide e Trabalho (GESTRA) e aconteceu de agosto
de 2012 a julho de 2015. As académicas foram preparadas
para participar das etapas da pesquisa tornando-se conhe-
cedoras em profundidade do fen6meno em estudo. A inser-
¢i0 na pesquisa fomentou a formacgio das académicas pre-
parando-as para o mercado de trabalho, desenvolvendo a
criticidade e a cientificidade, incentivando-as para que,
enquanto enfermeiras consumam e produzam conheci-
mento.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Pesquisa em Enfer-

magem. Estudantes de Enfermagem.

ABSTRACT

It is a course of academic experience of undergraduate nursing
report about participation in research and its reflections on the
contributions to nursing education. The inclusion of academic
research occurred in entitlement "Ananmese and physical ex-
amination: the knowledge of nurses of primary care in the city
of Chapecé" which integrates the research role of the Study
Group on Health and Work (GESTRA). Occurred from August
2012 to July 2015. The academic were prepared to participate in
the research stages of becoming knowledgeable in depth the
phenomenon under study. The inclusion in the research pro-
moted the formation of academic preparing them for the work
market, developing the critical and scientific, encouraging them
in their capacity as nurses consume and produce knowledge.

KEYWORDS: Nursing. Nursing Research. Nursing students.

1. INTRODUCAO

As atuais transformagdes contemporaneas mundiais
apontam para uma emergente necessidade de pesquisas
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voltadas ao dia a dia do trabalho da enfermagem, como
forma de gerar novos conhecimentos, visando qualificar o
cuidado prestado'. Essas pesquisas possibilitam absorver,
aperfeicoar e reproduzir o conhecimento adquirido au-
mentando o desenvolvimento cientifico e tecnolédgico,
proporcionando melhoria na qualidade de vida da popu-
lagao?.

No contexto da formagdo, as Instituigdes de Ensino
Superior (IES) tém fomentado o interesse dos académicos
pela pesquisa, pois, a constru¢do do pesquisador inicia-se
quando o estudante de graduac@o se insere na arte da
pesquisa. No entanto, ¢ fundamental que o académico, no
papel de pesquisador em construgdo, se reconhega como
um permanente aprendiz se mantendo em constante atu-
alizacio’.

A inser¢do dos académicos em grupos e projetos de
pesquisa oportuniza crescimento tanto pessoal quanto
profissional, o académico que pesquisa possui um dife-
rencial dos demais, pois se preocupa, desde a graduagdo,
em buscar solugdes para os problemas enfrentados no
cotidiano do trabalho, qualificando a sua formagao. Ja, o
enfermeiro pesquisador vislumbra melhores condigdes de
avaliar seu ambiente de trabalho e tende a desenvolver
uma assisténcia diferenciada através de um olhar holis-
tico baseado em evidéncias cientificas. Corroborando,
autores afirmam que a iniciagdo cientifica impacta posi-
tivamente sobre a carreira profissional, proporcionando
maior percepcao sobre o mercado de trabalho e permite a
interacdo entre o mundo cientifico e as atividades praticas
da profissio®.

Como iniciativa de fomentar a pesquisa, a Universi-
dade do Estado de Santa Catarina (UDESC), instituiu o
Programa Institucional Voluntario de Iniciagado Cientifica
(PIVIC) como uma das modalidades do Programa Insti-
tucional de Iniciagdo Cientifica (PIC), que também
agrega o Programa de Bolsas de Iniciacdo Cientifica
(PROBIC) e o Programa Institucional de bolsa de Inici-
acdo Cientifica (PIBIC). Ambas visam o desenvolvi-
mento do pensamento critico e inser¢cdo dos académicos
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de graduagdo na iniciagdo cientifica’. Estas atendem a
normatiza¢do do Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnologico (CNPq), que objetiva a inser¢ao
voluntaria dos estudantes na pesquisa cientifica com vista
a promover a continuidade de sua formag@o em cursos de
pos-graduagio®.

Por esta razdo, objetivou-se relatar a experiéncia vi-
venciada por académicas do curso de Graduagdo em
Enfermagem da UDESC na modalidade PIVIC, refle-
tindo acerca das contribui¢des para a formacdo do en-
fermeiro.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia da participago
de trés académicas do curso de Graduacdo em Enferma-
gem no projeto de pesquisa “Anamnese e exame Fisico:
conhecimento do enfermeiro da atencdo basica do muni-
cipio de Chapecd”, que iniciou em agosto de 2012 e
concluiu em julho de 2015. A participacdo das académi-
cas se deu na modalidade voluntaria PIVIC e o estudo
integra o rol de pesquisas desenvolvidas pelo Grupo de
Estudo Sobre Satde e Trabalho (GESTRA) do Departa-
mento de Enfermagem da UDESC, cadastrado junto ao
CNPq.

As académicas sdo de diferentes semestres do curso
de graduag@o e foram orientadas por uma docente coor-
denadora e dois docentes voluntarios do curso de gradu-
acdo em enfermagem. Cabe destacar que uma académica
concluiu o curso de graduagdo em 2014 e outra em 2015.

3. DESENVOLVIMENTO

O curso de graduacdo em enfermagem da UDESC
apresenta visivel crescimento na area da pesquisa, opor-
tunizando a inser¢do dos académicos na iniciagdo cienti-
fica desde as primeiras fases da graduag@o. Os docentes
vém despertando a curiosidade dos académicos aproxi-
mando-os do campo do conhecimento e preparando-os
para serem os futuros pesquisadores.

Incluir o académico nos grupos de pesquisa assegura
sua propria cultura, em que associa os fatos reais da atu-
acdo profissional, agregando os resultados das pesquisas
a pratica profissional. Os dados vao traduzir a realidade
ainda ndo vivenciada pelos académicos, instaurando
maior conhecimento do campo de trabalho. Assim, a
pesquisa vai se inserir como um método educativo, des-
pertando o interesse e a responsabilidade para o processo
de construgdo cientifica, em que a institui¢do provoca um
momento reflexivo da vida e da formagao do conheci-
mento’.

O contato com as fases de pesquisa proporciona ao
académico, por meio da pratica, exercitar-se, questio-
nando e dialogando sobre os dados coletados; desper-
tando sua curiosidade, seu lado politico, oportunizando a
tomada de decisdes e contribuindo para a formacao pro-
fissional, pois, o académico desenvolve maior raciocinio
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cientifico, criativo e de senso critico’.

A participagdo das académicas de forma voluntaria na
pesquisa mostrou-se uma experiéncia diferenciada, uma
vez que todas as académicas vivenciaram pela primeira
vez o contato com um projeto de pesquisa. Esta partici-
pacdo exigiu dedicagdo e disciplina no acompanhamento
das atividades nas diversas fases do desenvolvimento da
investigacdo, dentre elas: reunides com o grupo, discus-
soes, analises, entrevistas, planejamento, buscas de dados
em bases de dados nacionais e internacionais, referencial
teodrico, produgdo textual, elaboragdo de artigos, apre-
sentagdo dos resultados, submissdo de resumos e apre-
sentagdo destes em eventos cientificos.

Desta forma, pode-se dizer que a inser¢ao na iniciagdo
cientifica contribuiu positivamente para a formagao das
académicas, exigindo responsabilidade e comprometi-
mento para trabalhar com dados que demonstram a rea-
lidade encontrada pelos enfermeiros inseridos na assis-
téncia direta ao paciente. Autores mencionam que a ex-
periéncia da iniciag8o cientifica ¢ um momento de grande
imersdo no conhecimento cientifico, em contetdos e
perspectivas que ndo seriam abordadas em outros espagos
da universidade ou de sua vida cotidiana®.

A pesquisa contribui para a formag¢ao em enferma-
gem, pois, a partir dos resultados da pesquisa e das ne-
cessidades da populagdo estudada pode-se compreender,
descrever, explicar e intervir nos problemas e fendmenos
relacionados aos servicos e a assisténcia a saude’ coope-
rando para a qualificagdo do cuidado prestado, garantindo
ao paciente, familia e a comunidade a seguranga neces-
saria para este cuidado.

Neste contexto, a iniciagdo cientifica se torna impor-
tante na formacdo profissional nos diferentes niveis da
academia, ndo se limitando somente a graduacdo e
pos-graduacdo, pois aquele que opta pelo mercado de
trabalho, devido as competéncias desenvolvidas com a
pesquisa, acaba por se diferenciar dos demais profissio-
nais®.

Pesquisar em enfermagem contribuiu para o desen-
volvimento e fortalecimento do trabalho em equipe e
permitiu a troca de experi€ncia e saberes. A cooperagao
entre académicos e docentes se mostrou positiva, emer-
giram novas experiéncias, enaltecendo os problemas do
cotidiano da enfermagem e a busca de solugdes para os
mesmos, aumentando o senso critico das académicas.

Na etapa de coleta de dados, por meio da entrevista, as
académicas vivenciaram algumas dificuldades de rela-
cionamento com os sujeitos da pesquisa, gerados pela
falta de receptividade e resisténcia em responder aos
questionamentos. Fez-se necessario a readequagdo ins-
tantanea das estratégias de abordagem para ndo com-
prometer a interlocugao e consequentemente a dissipacao
de dados.

Cabe destacar que as docentes, por meio de rodas de
conversa ¢ metodologias ativas, prepararam as académi-
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cas para a realizag@o das entrevistas e coleta dos dados.
Estabeleceram a construgdo de um roteiro de entrevista
adequado aos propositos da pesquisa e a exaustdo de
conhecimentos prévios sobre o fendmeno em estudo a fim
de proporcionar seguranga para (re)direcionar as per-
guntas e possibilitar, diante das circunstancias, que os
entrevistados se sentissem a vontade em respondé-las ou
ndo. Ficou evidente que o sucesso da entrevista se deu
pelo nivel de interagdo estabelecido entre o pesquisador e
o entrevistado.

A entrevista requer a tomada de multiplos cuidados
em sua condug@o, com destaque a atengdo do pesquisador
ao planeja-la para que possa obter dados relevantes®’. E
neste momento da coleta dos dados que surgem as ansi-
edades e expectativas do pesquisador decorrentes do
primeiro encontro com o sujeito da pesquisa, principal-
mente, pela angustia referente a aceitagdo ou nao do su-
jeito em participar do estudo'®.

Pesquisar a pratica profissional fez com que o aca-
démico se deparasse com as dificuldades encontradas
pelos enfermeiros nas atividades laborais. A participacao
na pesquisa nos fez refletir acerca da relacdo entre o en-
sino e o servico, se percebeu que muitos dos contetdos
aprendidos na graduagdo deixam de ser realizada na pra-
xis do enfermeiro. Seria esse o reflexo da formag¢do ou
das condigdes de trabalho do enfermeiro? Essas reflexdes
nos reportam ao modelo de ensino e assisténcia que al-
mejamos buscando aproximar cada vez mais o ensino
fomentado pelas IES com o cotidiano do enfermeiro.
Ponderou-se que, para além das IES, os enfermeiros da
pratica assistencial que participam de atividades da pes-
quisa se mantem ativo no processo de ensino e formagao
em saude.

Neste sentido, a Educagdo Continuada na saude ¢ na
enfermagem ¢é proposta como continuagdo do conheci-
mento académico. Sobretudo na ciéncia, a atualizagdo na
area baseada no conhecimento técnico-cientifico ¢ fun-
damental para se manter informado e atualizado''.

Como proposta de educago continuada e permanente,
atentando para o aperfeicoamento e avango tecnologico,
visando melhores condi¢des de trabalho e primando pela
qualidade da assisténcia, o Ministério da Satude através da
Portaria GM/MS n° 1.996, de 20 de agosto de 20072
dispds diretrizes para a implementagdo da Politica Na-
cional de Educa¢do Permanente em Saude (PNEPS), a
qual define que a educag¢do permanente esta no cotidiano
e nas organizagdes das pessoas, entendida como uma
aprendizagem no trabalho, considerando os problemas da
realidade, as experiéncias e os conhecimentos dos sujei-
tos.

Considerando a relagdo entre ensino, pesquisa € 0s
pressupostos da PNEPS, a participacdo dos enfermeiros
assistenciais, dos gestores, dos docentes e estudantes na
pesquisa num processo de reflexdo, demonstra que as
demandas que surgem do cotidiano laboral tem se mos-
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trado enriquecedoras e servem como alicerce para cons-
trugdo de novas propostas com o objetivo de melhorar a
qualidade da assisténcia prestada & populagao.

Para os enfermeiros, independente da area de atuacg@o,
a oportunidade de ter pesquisado durante a graduagdo
aumenta a possibilidade do mesmo inserir a pesquisa na
sua pratica profissional diaria. Essa familiarizagdo com a
pesquisa se torna um processo natural e inerente ao seu
fazer, resultando em maiores avancos, em novos conhe-
cimentos articulados a sua pratica, respondendo a inqui-
etagdes de seu cotidiano e estimulando novos estudos'.

Os estudantes percebem e valorizam a pesquisa em
Enfermagem como uma etapa imprescindivel para a
formagdo profissional, para a pratica baseada em evi-
déncias, para a educagdo permanente e para a visibilida-
de da Enfermagem. A pesquisa passa a ser parte inte-
grante e fundamental para uma formagdo qualificada do
enfermeiro e pode ser apresentada de maneira transver-
sal nos cursos de graduagdo em Enfermagem contribu-
indo para o desenvolvimento das habilidades investiga-
tivas dos estudantes e para a melhoria da formagao pro-
fissional!?.

4. CONCLUSAO

Pensa-se que a inser¢do da pesquisa cientifica no co-
tidiano académico incentiva a formagdo de profissionais
diferenciados, que buscam compreender as necessidades
da realidade onde atuam através de indicadores, para
assim buscar intervir na modificagdo de parametros, pa-
radigmas e melhorar a qualidade da assisténcia prestada
pelos enfermeiros e suas equipes, deixando de lado o
empirismo e atuando por meio da pratica baseada em
evidéncias cientificas.

Com isso, integrar um grupo de pesquisa durante a
graduag@o como bolsista PIVIC, oportunizou ao grupo de
académicas uma experiéncia impar, agregando conheci-
mento técnico cientifico, visualizando o universo da ini-
ciacdo cientifica ¢ as condi¢des de trabalho enfrentadas
pelos enfermeiros durante o exercicio de sua praxis de
uma forma diferenciada.

Essa relagdo da pesquisa com o ensino, associado a
assisténcia, contribui no sentido de tornar os individuos
capazes de buscar conhecimentos e saber como utiliza-los.
Ainda, envolve o estudante no desenvolvimento da cien-
tificidade, incentivando-o para que, enquanto enfermeiro
consuma e produza conhecimento.
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RESUMO

Objetivou-se analisar a estrutura dos Projetos Pedagégicos
dos Cursos da drea da satide de uma universidade publica
do interior do estado de Sao Paulo, Brasil. Visou-se identi-
ficar como os cursos estio propondo e desenvolvendo as
competéncias relacionadas a humanizacio e ética, e quais os
métodos de ensino empregados. Trata-se de uma pesquisa
exploratoria e descritiva de analise documental, realizada
no ano de 2014. Em todos os Projetos Pedagégicos dos
Cursos analisados ha previsio de abordar tais temas du-
rante o percorrer do curso. Contudo, é preciso desenvol-
vé-las verdadeiramente e nio somente lista-las dentro de
disciplinas de maneira transversal e direta. Conclui-se que
os cursos analisados estio despendendo esforcos para for-
mar profissionais éticos e humanizados; ha iniciativas para
uma formacio mais integral, onde o profissional possa
identificar o paciente como um todo. Faz-se necessario
aprofundar e identificar a aplicacdo dos Projetos Pedago-
gicos dos Cursos na pratica dos cursos de graduacio da area
da saude.

PALAVRAS-CHAVE: Educacio; Educagio superior; En-

fermagem; Etica; Humanizago da assisténcia.

ABSTRACT

The objective was to analyze the structure of the Pedagogical
Projects of the Courses of healthcare area of a public university
in the state of Sao Paulo, Brazil. It was aimed to identify how
these courses were proposing and developing skills related to
humanization and ethics and what teaching methods were em-
ployed. It was an exploratory and descriptive study of docu-
mental analysis, realized in the year of 2014. In all pedagogical
projects of the courses analyzed it was predicted to approach
these themes over the course. However, it has to be developed
truly and not just list them within disciplines in a cross and
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direct way. The analyzed courses are struggling to prepare
ethical and humanized professionals; however, there are in-
vestments for a more comprehensive education, where profes-
sionals can identify the patient as a integral being. It is necessary
a deep reasearch and identify the implementation of pedagogical
projects of undergraduate courses in the practice of healthcare.

KEYWORDS: Education; Higher education; Nursing; Ethics;
Humanization of assistance.

1. INTRODUGAO

Na formagdo atual de profissionais de saude nos
Cursos de Graduagdo no Brasil ainda ha predominio do
modelo biomédico, o que leva a uma assisténcia tecni-
cista e fragmentada. Essa formagao estd pautada ainda em
um ensino orientado por uma pedagogia de transmissao
vertical do conhecimento, ou seja, centrado em contetudos
e desvinculado da pesquisa e extensdao. Além disso, existe
um predominio de um formato enciclopédico e uma ori-
entagio pela doenga e reabilitagdo!.

Entretanto, "considerando que o processo sau-
de-doenga ¢ um fenomeno complexo e ndo restrito ao
campo bioldgico, somente sendo tratado de maneira in-
tegral é que podera ser adequadamente abordado"?!4%8,
Por isso, os conceitos e as praticas de saude que orientam
o processo de formacgdo necessitam ser revistos e trans-
formados para produzir profissionais capazes de com-
preensdo e de acdes na perspectiva de desenvolver a
integralidade nas praticas em satde?.

Com relagdo a ética profissional, esta encontra-se in-
serida na saude publica brasileira desde a propria politica
nacional de satde, construida de modo a respeitar os
principios éticos, tanto para o processo de trabalho de-
senvolvido como nas relagdes profissionais e nas estra-
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tégias de promogao, protegao, prevengdo e reabilitagdo da
saude. O profissional de satde precisa ter como principio
ético norteador o respeito a pessoa humana e ao longo de
sua formag¢ao académica e posterior atuacdo profissional
precisa demonstrar um comprometimento com a reali-
dade social na qual estd inserido. Assim, ndo podera
colocar a frente da profissdo os avangos técnicos e cien-
tificos em detrimento do cuidado humanizado®, pois
humanizar o cuidado ¢ reconhecer os direitos do paciente
e democratizar as relagdes que envolvem o atendimento e
a humanizacio ¢ a antitese da incomunicabilidade®.

A manutencdo do vinculo direto entre profissionais de
saude e pacientes esta em questdo e ndo pode ser perdida
— ou se perderda com ela o compromisso com valores
comuns, como o apreco pelo toque humano, o respeito, a
confianca e obrigacdo moral que deve prevalecer no in-
terior dos profissionais. Impde-se a superagao do distan-
ciamento crescente entre pacientes e profissionais como
condicdo para o resgate do atendimento integral, preco-
nizado pelo Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil.

A insergdo e compreensdo da tematica humanizagao
na formagédo académica pode fortalecer a postura do perfil
profissional centrado nas dimensdes éticas e humanisticas
do cuidado®. Para isso acontecer, € preciso que os curri-
culos da area da saude favoregam a compreensdo da te-
matica humanizacdo e comportem de maneira ampliada
as discussdes relativas ao cuidado humanizado®.

O Projeto Pedagogico de Curso (PPC) ¢ um docu-
mento normativo que representa a proposta do curso em
relacdo ao que ele pretende. Nos PPCs estdo presentes
caracteristicas técnicas, pedagdgicas, além de um com-
ponente politico fundamental, sendo elemento agregador
de diversas instancias da realidade®.

No modelo tradicional de ensino pouco se utiliza de
estratégias didatico-pedagogicas ou modos de ensinar
problematizadores, construtivistas ou com protagonismo
ativo dos estudantes, ignorando a acumulacio existente
na educacdo relativamente a construcdo das aprendiza-
gens ¢ acerca da produgdo e circulagdo de saberes?.

As contribui¢oes advindas da reforma curricular ins-
tigam a necessidade de que as mudangas iniciadas no
ambiente académico ultrapassem a teoria e se direcionem
ao campo da pratica, e possibilitam mudangas no con-
texto profissional. O atendimento integral, ético ¢ huma-
nizado na assisténcia a satide ndo ocorrera sem o esforgo e
envolvimento coletivo e mudangas significativas no
processo de ensino-aprendizagem.

Questiona-se neste estudo a educagdo voltada para o
desenvolvimento de competéncias como capaz de propi-
ciar préaticas curriculares relacionadas & Humanizagao e
Etica, e relacionar com os métodos de ensino adotados
nos cursos analisados. Tal questionamento advém da
ideia de que ofertar experiéncias através de métodos
diferenciados e incluir tematicas como ética e humani-
zacdo durante a graduacdo em satide pode auxiliar o de-
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senvolvimento de profissionais criticos, com um olhar
ampliado e uma assisténcia diferenciada.

Nesse escopo, o objetivo geral desta pesquisa foi
analisar a estrutura dos PPCs da area da Satde em uma
universidade publica no interior do estado de Sao Paulo,
Brasil. Como objetivos especificos buscou-se identificar
se os cursos de graduacdo da area da Saude preveém
abordar a tematica "Etica" e "Humaniza¢io" na matriz
curricular, bem como identificar o método de ensino
proposto nesses cursos.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa exploratoria e descritiva em
que se utilizou a analise documental. Optou-se por essa
abordagem, pois a pesquisa exploratoria permite uma
maior familiaridade com fenomenos pouco conhecidos e
obtencdo de informagdes a fim de torna-los mais expli-
citos’. Ja a pesquisa descritiva possibilita descrever as
caracteristicas de determinada populagdo, registra, ana-
lisa e interpreta fendmenos especificos®.

A analise documental consiste em identificar, verifi-
car e apreciar os documentos com uma finalidade espe-
cifica’. Esta, deve ser utilizada quando a linguagem uti-
lizada nos documentos ¢ um elemento fundamental para a
investigagao'?.

Para tanto, utilizou-se os PPC da graduacéo da area da
saude de uma universidade publica no interior do estado
de Sao Paulo, Brasil. Os PPCs analisados estavam dis-
poniveis na internet e vigentes durante o ano de 2014.
Além disso, utilizou-se as etapas propostas pela literatu-
ra'!, como a apuragdo e organiza¢do do material, leitura a
partir de critérios de analise de conteudo e analise critica
dos documentos. Para a coleta dos dados utilizou-se um
instrumento construido especificamente para esse fim,
que visava identificar e organizar informagdes sobre o
método de ensino utilizado em cada curso analisado e se
referéncias sobre os temas humanizagao e ética nos PPCs.

A apuracdo e organizacdo dos documentos foram
desenvolvidas a partir de leituras sucessivas e sistemati-
cas. Posteriormente, foi feita a analise critica dos docu-
mentos, buscando-se apreender as caracteristicas e con-
ceitos gerais, estrutura do PPC e aspectos-chave (carac-
terizacdo, levantamento de assuntos recorrentes e identi-
ficagdo de nucleos emergentes).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Para alcangar o objetivo proposto, primeiramente fo-
ram identificados os cursos que fariam parte do estudo.
Assim, foram selecionados e analisados os PPCs dos
cursos: Enfermagem, Educacdo Fisica, Fisioterapia, Ge-
rontologia, Medicina, Terapia ocupacional e Psicologia.
Apesar do curso de Psicologia ser considerado da area de
Humanas na referida Universidade, optou-se por inclui-lo
no estudo por ser considerado como andlise relevante
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para o estudo, por se tratar de um curso que mantém
contato direto com usuarios de servigos de satde.

Com o objetivo de identificar se os cursos de gradu-
acdo em Saude na referida universidade estdo inserindo e
abordando as tematicas “Etica” e “Humanizagio” na
matriz curricular, foi realizada uma leitura em profundi-
dade dos PPC de todos os cursos.

Identificou-se que os temas humanizagao e ética, bem
como seus significados, estdo presentes em todos os PPC
da area da saude da referida universidade, conforme su-
gere as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN). Veri-
ficou-se que os PPCs tém como objetivo formar um pro-
fissional ético e humanistico. Por meio da analise foi
possivel observar que em todos os PPCs ha previsdo de
abordar tais temas no decorrer do curso.

Para melhor identificagdo ¢ caracterizagdo das pro-
postas dos cursos, quantificaram-se as disciplinas que
prevé abordar os temas humanizagao e/ou ética nos PPCs.
Por meio dessa analise quantitativa foi possivel identifi-
car que o curso que mais prevé abordar os temas anali-
sados foi o de Enfermagem, seguido do curso de Medi-
cina.

Um estudo analisou a presenga de referéncias nos
PPC da 4rea da Saude da Universidlade UNOCHAPECO
e quais as competéncias atitudinais de humanizagao nes-
tes documentos e obteve como resultados a presenca
maior de ambos os itens somente no curso de Medicina.
Os achados desta pesquisa assemelham-se do encontrado
pelos autores do estudo da UNOCHAPECO, uma vez que
o Curso de Medicina da presente pesquisa esta entre os
cursos que mais apresentaram a tematica, atrds somente
do Curso de Enfermagem'2.

Em 2001, apds o debate sobre as DNC, as profissdes
da area de saude mobilizaram-se de maneira expressiva.
Concordando inteiramente com a ruptura ao modelo de
curriculo minimo obrigatdrio para a formagéo na area da
satide. Os movimentos de mudanga na graduagdo afir-
maram que a formag@o do profissional de satde deve
contemplar o sistema de saude vigente no pais, a huma-
nizagédo, o trabalho em equipe e a atengdo integral a sa-
ude?.

Percebe-se que ha maior difusdo e implantagdo dos
temas humanizagdo e ética profissional nos cursos de
graduacao em saude. Contudo, ¢ preciso desenvolvé-las
verdadeiramente e ndo somente lista-las dentro de disci-
plinas de maneira transversal e direta.

Observa-se que a ética ¢ humanizagdo aparecem nos
cursos de graduagdo de maneira tedrica e desarticulada,
consistindo na passagem de conceitos. Urge a necessi-
dade de reflexdo dos graduandos sobre as tematicas para
assim conseguir mudangas significativas no cuidado e
assisténcia em saude.

Um outro estudo, realizado com enfermeiros, buscou
analisar a pratica destes profissionais e verificar a pre-
senga de humanizacdo, relacionando os conhecimentos
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praticos com os desenvolvidos durante a formagdo aca-
démica. Os autores demonstraram que ha fragilidades
relativas ao aprendizado sobre humanizagdo e ainda re-
velaram que, para os sujeitos, a formagdo académica em
Enfermagem ndo os preparou para um cuidado centrado
em agdes humanizadoras’.

Assim, com o objetivo de identificar o método de en-
sino e avaliagdo proposto nos cursos de graduagdo em
Saude foi realizada uma leitura critica dos PPP com a
finalidade de identificar a abordagem proposta em cada
curso.

No curso de Graduagdo em Enfermagem foi identifi-
cado que no PPC ha mengdo de interdisciplinaridade na
elaboragdo da base teodrica para o processo de formagao.
Este teve como base avalia¢des do curriculo anterior, esta
de acordo com as DCN em Enfermagem e procurou de-
senvolver uma estrutura curricular que possibilitasse a
superacao da fragmentacdo das disciplinas e a articulagao
entre teoria e pratica.

No curso de Educacdo Fisica o PPC traz a orientacao
multidisciplinar que, mesmo em uma instituicdo com
enfoque predominantemente profissional, devem existir
estudos de carater predominantemente tedrico-disciplinar
e vice-versa. Para tanto, de acordo com o projeto, deve-se
organizar os dominios do conhecimento em programas
académicos coerentes e consistentes com tal proposta.

O curso de Fisioterapia tem em seu PPC uma visdo
articulada e facilitadora entre as disciplinas/atividades
curriculares propostas a formagdo do novo profissional.
De acordo com o documento, os departamentos envol-
vidos neste processo (contetidos Basicos — Ciéncias So-
ciais, Biologicas e Exatas) precisam participar da cons-
trucdo do conhecimento, dando suporte aos conteudos
Biotecnoldgicos, Psicossociais e Fisioterapéuticos do
curso.

O PPC de Gerontologia afirma trazer o aluno a parti-
cipar do processo de construgdo do saber, apoiado no
professor como facilitador e mediador do processo ensi-
no-aprendizagem. Este curso tem como base o ensino
critico, reflexivo, e criativo no desenvolvimento das dis-
ciplinas. Com vistas a formacao integral e interdisciplinar
do aluno, o curso utiliza da integragdo entre ensino,
pesquisa e extensdo. Ademais, o projeto menciona o
desenvolvimento de um ensino articulado entre teoria e
pratica.

O curso de Medicina apresenta um curriculo integrado
e por competéncias com uma abordagem educacional
construtivista, utilizando-se do método Problems Based
Learning (PBL). Além disto, focaliza o planejamento ¢ a
organizagdo curriculares de modo a promover e acom-
panhar o desenvolvimento da pratica profissional médica,
fundamentada por capacidades mobilizadas para o en-
frentamento de situagdes relativas a agdo do médico em
contexto.
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O curso de Terapia Ocupacional afirma em seu PPC
possuir um plano curricular integrado e interdisciplinar
que inclui processos metodologicos e pedagogicos ino-
vadores, desenvolvidos em pequenos grupos de estudan-
tes orientados pelo desenvolvimento da competéncia
profissional esperada para esses profissionais no contexto
brasileiro. O curso ¢ dividido em areas desenhadas por
competéncia e sdo organizadas em séries, por unidades
educacionais interdisciplinares com base no método PBL,
visando o exercicio da respectiva profissdio em uma
perspectiva de intervengdo social.

Ja o curso de Psicologia busca impulsionar a auto-
nomia individual e a capacidade de criar, produzir e
compartilhar condigdes essenciais para o exercicio da
cidadania e para inser¢ao responsavel e comprometida no
mundo do trabalho, através de uma divisdo em disciplinas
dentro de duas vertentes articuladas: intervengdo e pes-
quisa. Para eles, a formacdo do profissional psicélogo, de
acordo com esta proposta, ndo depende Unica e exclusi-
vamente de disciplinas obrigatorias, ¢ muito menos de
disciplinas de carater tradicional e a avaliacdo dos gra-
duandos ¢ referida como avaliagdo do processo.

E importante salientar a critica & fragmenta¢io do
conhecimento cientifico na educacdo superior dentro de
alguns PPC e ¢ notavel a necessidade dessa superagdo
para a formagdo de um profissional competente ndo sé
tecnicamente, mas que exerca suas atividades de forma
critica e reflexiva. E preciso reestruturar a organizagio
convencional da ciéncia de disciplinas autonomas e es-
tanques através de formas alternativas de interdisciplina-
ridade.

O ensino superior na area da saude no Brasil tem uma
tradigdo centrada em contetidos ¢ numa pedagogia da
transmissdo, de desconexdo entre temas, desvinculagdo
entre ensino, pesquisa e extensdo, predominando um
formato enciclopédico ¢ uma orientagdo pela doenca e
reabilitagdo. Desse modo, o modelo nao esta voltado para
uma formacdo tedrico-conceitual e metodoldgica que
potencialize competéncias para a integralidade, onde se
inclui o enfrentamento das necessidades de satide da
populacdo e de desenvolvimento do sistema de saude'.

Outro exemplo de pesquisa voltada para esta tematica
objetivou saber se a mudanca de curriculo tradicional
para o integrado alterou a pratica docente dos professores
da Universidade Estadual de Santa Cruz. Como resulta-
dos os autores obtiveram que em relagdo aos dominios da
aprendizagem trabalhados pelas disciplinas, a maioria dos
docentes exercitou apenas aspectos do dominio cogniti-
vo, dando menor aten¢do aos dominios afetivos e psi-
comotor, ocorrendo desarmonia entre os dominios, por
conseguinte, o ndo atendimento da forma plena do cui-
dado humanizado, requerido pelo ato de satide'?.

Apesar dos docentes considerarem que ha integrag@o
entre as disciplinas do Curso, essa se caracteriza como
uma integragdo tradicional, com os pré-requisitos forte-
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mente identificados e conteidos bem delimitados em
cada disciplina. Os achados desta pesquisa revelam uma
palida tentativa da pré-requisitacdo, como a tinica forma
de interdisciplinaridade'?.

Outro resultado obtido pelos autores foi que apesar de
alguns docentes citarem como caracteristicas desejaveis
dos alunos a condi¢@o de um cidadao e profissional cria-
tivo, participativo, critico, ético, questionador e interati-
vo, a pratica pedagogica desenvolvida na abordagem
tradicional de ensino, dificulta ou mesmo impede o de-
senvolvimento desses tragos, ja no curriculo integrado
havia maior liberdade para tal'>.

Casate & Correa (2012)'* realizaram uma revisdo de
literatura, onde se concluiu que ainda hoje ha espagos
para a inser¢ao de novas tematicas como humanizagao e
ética nos cursos de graduacdo em saude. Os autores des-
tacam que por vezes os curriculos podem atém incluir tais
conteudos, no entanto, ha dificuldades para que essa
abordagem seja de fato apropriada as necessidades dos
alunos e que representem significativa mudanga em sua
formagdo'*.

Nesse mesmo estudo, ha referéncias que apontam que
os modelos mais integrativos e, principalmente, aqueles
que permitem que gradativamente o aluno faga aproxi-
magdes sucessivas a pratica profissional, podem apre-
sentar melhor resultado no que diz respeito a aprendiza-
gem critico-reflexivo e compromissada com a realidade'.

4. CONCLUSAO

O estudo permitiu analisar os PPC e identificar se os
temas Humanizagdo e Etica, bem como seus significados,
estdo previstos nos PPCs de graduagdo da area da saude
na universidade estudada. Foi possivel verificar que todos
os PPCs tém como objetivo formar um profissional ético
¢ humanistico. Observou-se ainda que em todos os PPC
ha previsdo de abordar tais temas durante o percorrer do
curso, no entanto, o curso de graduagdo em Enfermagem
se destacou nesse quesito por prever abordar esses temas
mais frequentemente em seu PPC, seguido do curso de
medicina.

Diante dos resultados encontrados podemos concluir
que os cursos da area da saude na universidade estudada,
ha iniciativas para formar profissionais mais éticos e
humanizados. Também podemos concluir que em alguns
cursos ha esforgos para uma formagéo mais integral, onde
o profissional possa identificar o paciente como um todo.

Finalmente, faz-se necessario aprofundar a pesquisa ¢
buscar identificar a aplicagdo dos PPC na pratica dos
cursos de graduag@o. Reconhece-se que ha limitagdes
neste estudo, visto que uma analise documental oferece a
apropriagdo de um documento que pode ndo refletir ou
traduzir a realidade praticada. Esta pesquisa constitui-se
em apenas uma etapa, pois € necessario também buscar a
percepcao dos discentes sobre suas vivéncias académicas
e a relagdo da pratica com o exposto pelos PPC, bem
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como a percepcao dos docentes e as contribuigdes que
ambos podem ofertar para o aprimoramento de tais pro-
jetos.
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RESUMO

Nio € rara a apresentaciio da pericardite aguda pos infarto
agudo do miocardio. Uma de suas formas ¢ conhecida como
Sindrome de Dressler, descrita pela primeira vez em 1955.
Sendo os eventos cardiovasculares responsaveis pela maior
taxa de letalidade no mundo, e levando-se em consideracio
que a ocorréncia de infarto silencioso é consideravel,
torna-se importante considerar a pericardite como
diagnoéstico diferencial do paciente admitido com dor
toracica no servico de emergéncia. Este trabalho tem como
objetivo relatar o caso de um paciente admitido com
quadro de dor toricica aguda e os desdobramentos do seu
diagnéstico, tratamento e evolu¢éo clinica frente a um caso
de Sindrome de Dressler.

PALAVRAS-CHAVE: Pericardite; Derrame pericardico;

Dor no peito; Pericardite pos-infarto.

ABSTRACT

Isn't rare the presentation of acute post myocardial infarction
pericarditis. One of its forms is known as Dressler's syndrome,
first described in 1955. Since cardiovascular events responsible
for the highest fatality rate in the world, and taking into
consideration the occurrence of silent myocardial infarction is
significant, it becomes important consider pericarditis as
differential diagnosis of patients admitted with chest pain in
the emergency department. This study aims to report the case
of a patient admitted with acute chest pain and the
consequences of their diagnosis, treatment and clinical
outcome front of a case of Dressler's syndrome.

KEYWORDS: Pericarditis; Pericardial effusion; Chest pain;
Pericarditis after myocardial infarction

1. INTRODUCAO

Até 5% dos pacientes que sdo admitidos com queixa
de dor toracica nos servigos de emergéncia, nos quais foi
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afastada insuficiéncia coronariana aguda, tem pericardite
aguda como causa da dor. 1>

A pericardite apresenta diversas causas etiologicas,
dentre as quais inclui-se os casos pos IAM?>33,

O médico deve reconhecer os diagnosticos
diferenciais na dor toracica, e estar atento para a
pericardite pds infarto®.

O objetivo deste relato ¢ descrever o caso de um
paciente admitido com quadro de dor toracica aguda e os
desdobramentos do seu diagnostico, tratamento e
evolugdo clinica. Discutir o caso relatado frente ao que
diz a literatura disponivel.

O presente relato de caso foi registrado com infor-
magdes obtidas através da entrevista do paciente medi-
ante seu consentimento, revisdo do prontudrio, registro
dos exames complementares realizados durante o inter-
namento e revisao da literatura para discussao.

2. RELATO DE CASO

Paciente do sexo masculino, 47 anos, procurou
pronto atendimento devido dor toracica do tipo constric-
tiva, de forte intensidade, iniciada 6 horas antes da ad-
missdo, sem fatores agravantes ou atenuantes. Concomi-
tante ao inicio da dor, apresentou febre ndo aferida e
diarreia. Apresentou episodio de dor toracica subita e
intensa 10 dias antes, com durac@o de algumas horas.

Paciente previamente diabético, em tratamento irre-
gular com metformina. Também com antecedente de
AVC isquémico em 2001, sem sequelas. Etilista e taba-
gista ha 10 anos.

Exame fisico: regular estado geral, ausculta cardiaca
com ritmo regular, FC de 45 bpm, sem sopros. Presenca
de atrito pericardico. PA= 80x60 mmHg e temperatura
de 36 °C. Pulmdes com murmurio vesicular presente,
simétrico, sem ruidos adventicios, eupineico (FR 18
irpm) e com saturagdo de 95% na oximetria de pulso.
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Sem alteragdes de outros segmentos/sistemas.
Submetido a eletrocardiograma, mostrou-se alterado
(Figura 1).
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O ecocardiograma transtoracico demonstrou alteragdo
segmentar da contratilidade de VE, com funcdo sistdlica
limitrofe e pequeno derrame pericardico. O cateterismo
cardiaco evidenciou doenca arterial coronariana mul-
ti-arterial (Figura 3).

{ Iniciado  tratamento
L el L e com ibuprofeno 600mg
VO 6/6 horas, apresen-
tando melhora total da
dor em menos de 24 ho-
ras. O atrito pericardico
diminuiu  progressiva-
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Figura 1. ECG de entrada mostrando dissocia¢do AV, supra-ST con-
cavo e difuso (D1, aVL, V2 a V6), infra-ST em aVR, onda T apiculada
de V2-V4 ¢ area eletricamente inativa inferior.

Os exames laboratoriais demonstraram troponina po-
sitiva e discreta alteragdo da CPK, com CKMB normal e
sem elevacao posterior, além de VHS e PCR elevados.

A radiografia de térax apresentou aumento da area
cardiaca (Figura 2).

Figura 2. Raios-X de térax evidenciando indice cardiotordcico au-
mentado.
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auscultado em 3 dias.

As alteragdes eletrocar-
diograficas foram regre-
dindo 24 horas apods o

e : E o, . A .
inicio da terapéutica,

SELEIR IS A e e it e ~ .
v I | ﬂ/J\—k—'KL"—J com redugdo parcial do

supra-desnivelamento de
ST, sem forma¢do de
onda Q. A dissociagdo
atrio-ventricular  perdu-
rou durante 2 dias,
quando entdo o ritmo
passou para sinusal com
BAV de 1° grau e resolu-
¢do da bradicardia (Figura 4)

tiarterial. Observa-se CD ocluida medial; DA e Dg com multiplas
lesdes severas; Cx e Mg com lesdes moderadas.

Recebeu alta hospitalar apds 10 dias de internamento,
assintomatico, com medicagdes para miocardiopatia is-
quémica. Mantido AINE até o 14° dia de evolugio e
programado cirurgia de revascularizagdo miocardica
apos completa resolucdo da fase aguda da pericardite.
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Figura 4. ECG controle — ritmo sinusal, BAV de 1° grau (PR= 0,36s),
area eletricamente inativa inferior e alteracdes inespecificas da repola-
rizagdo ventricular.

3. DISCUSSAO

Descrita em 1955 por Willian Dressler, a sindrome
caracteriza-se por uma condicéo inflamatoria das células
miocardicas, desencadeada por uma hiperativagdo imu-
nologica em resposta a exposi¢do a antigenos miocardi-
cos de forma precoce.'?3 A 4rea infartada expde antige-
nos miocardicos que formam complexos imunes com
anticorpos desencadeando a reac¢do inflamatoria local®.

No presente caso, o paciente apresentou IAM silen-
cioso 10 dias antes do desenvolvimento da pericardite,
sendo diagnosticado pela histéria de dor prévia, tropo-
nina positiva e curva de CPK ¢ CKMB sem alteragao,
confirmado posteriormente com CATE, que demonstrou
coronadria direita ocluida.

Apesar de escassos dados epidemiologicos, calcu-
la-se que pericardite pos-infarto ocorra em 3-6% dos
pacientes pos-IAM. (2/3 primeiros 3 meses e os demais
entre 3-12 meses)'.

A incidéncia da pericardite pds-infarto diminuiu
drasticamente devido menor exposi¢do dos antigenos
ap6s introducdo da ATC e trombodlise. IECA, be-
ta-bloqueador e estatinas apresentam atividade imuno-
moduladora, também ajudando a reduzir a incidéncia.>?

O quadro clinico inclui febre baixa, dor pleu-
ro-pericardica, atrito pericardico e elevagdo de VHS
ap0s 24 horas a 3 semanas ap6s o IJAM '35,

A propedéutica armada auxilia no diagnoéstico. O
ECG apresenta alteragdes como supra-ST difuso, onda T
apiculada e infra-PR em 80% dos casos. Radiografia de
torax pode ajudar a suspeitar de derrame pericardico
quando este ¢ volumoso (> 200ml). O ecocardiograma
pode mostrar derrame pericardico e a RNM avalia tanto
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pericardio quanto miocardio,
. sendo 1til no diagnostico dife-
/x_u-‘,,J rencial com SCA pela sua alta
‘ : sensibilidade e especificidade
para detectar inflamacdo. Bi-
opsia pericardica fica reservada
apenas em casos selecionados
de pacientes refratarios ao tra-
tamento clinico e sem diagnos-
tico definitivo estabelecido®.
Sendo uma patologia in-
,  flamatoria, a mesma responde
bem a AINES, sendo preferido
o ibuprofeno pelos raros efeitos
colaterais. Como a sindrome
ndo altera a mortalidade e/ou
reinfarto, tendo progndstico
benigno, o objetivo do trata-
mento ¢ o alivio da dor e reso-
lucdo da inflamacdo, que é alcancada apods 14 dias de
terapia'?.

4. CONCLUSAO

Considerando que os eventos cardiovasculares sio
responsaveis pela maior taxa de letalidade no mundo, e
lembrando que a ocorréncia de IAM silencioso nao ¢
desprezivel, ¢ imprescindivel que o médico reconhega os
diagnosticos diferenciais da dor toracica, e fique atento
para a possibilidade de pericardite pos infarto.

¥ VIOl , SRS B
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RESUMO

A boa estética facial e o sorriso harménico siio considerados
fatores imprescindiveis para a autoestima da maioria dos
pacientes nos consultérios de médicos e odontolégicos.
Dessa forma, o contorno facial esti amplamente inserido
neste contexto estético. O musculo masseter participa efe-
tivamente do contorno facial e a sua hipertrofia colabora
para uma estética desagradavel e interfere na autoestima do
paciente, muitas vezes, causando dores orofaciais dificeis de
serem solucionadas. Neste trabalho, apresentaremos um
caso clinico de hipertrofia de masseter, em que estética era a
maior queixa do paciente, que se incomodava com a sua
assimetria lateral de face. O Paciente foi tratado com a
utilizaciio terapéutica da toxina botulinica injetada direta-
mente na placa motora deste misculo, seguindo um proto-
colo seguro que descreveremos neste estudo. Os resultados
alcancados foram muito eficientes, melhorando muito o
contorno da face desse paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Toxina botulinica tipo A, masseter,

assimetria facial

ABSTRACT

A good facial aesthetics and harmonic smile are considered
essential factors for the self-esteem of most patient in medical
and dental clinics. Thus, the facial contour is largely aesthetic
inserted in this context. The masseter muscle participate effec-
tively in the facial contour and its hypertrophy contributes to
an unpleasant aesthetic and interferes with the self esteem of
the patient often causing difficult orofacial pain of being re-
solved. In this paper, we present a clinical case of masseter
hypertrophy, in which aesthetics was the biggest complaint of
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the patient, who was bothered by its lateral asymmetry of the
face. The patient was treated with the therapeutic use of botu-
linum toxin injected directly into the muscle of the endplate
following a secure protocol that describe in this study. The
results achieved were very efficient, greatly improving the
contour of the face of this patient.

KEYWORDS: Botulinum toxin type A, masseter, asymmetry
facial.

1. INTRODUGAO

A toxina Botulinica ¢ conhecida pela sua utilizagao
como um agente terapéutico no tratamento de doengas
humanas desde o final dos anos 60, quando pela primeira
vez a Toxina Botulinica Tipo A foi considerada ndo como
um agente de doengas e males humanos, mas como um
poderoso agente terap€utico no tratamento de sintomas de
desordens neurologicas. Em 1973, Scott comecou a es-
tudar seu efeito terapéutico em primatas. Sua primeira
aplicagdo como agente terapéutico foi em 1977 no estra-
bismo humano e desde entdo comegou a ser usada para
diversas finalidades terapéuticas, e mais atualmente na
Odontologia.

Em 1989, a toxina botulinica do tipo A foi aprovada
para uso em estrabismo e blefaroespasmo associado a
distonia em pacientes de 12 anos de idade ou mais velha.
Como todo medicamento a toxina botulinica do tipo A
teve em seu principio o tratamento de um pequeno leque
de patologias, porém agora a toxina apresenta-se como
um farmaco que possui um amplo espectro de atuagdo,
podendo ser usada em diferentes situagdes como: a) li-
nhas de expressdo; b) blefaroespasmos; c) espasticidade;
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d) paralisia cerebral; e) hiperidrose; f) espasmo hemifa-
cial; g) distonia cervical; h) estrabismo; i) contragdo per-
sistente dos musculos da mastigacdo; j)sindrome da dor
miofascial; k) disfungdes neuromusculares, entre outros.
No tratamento da dor miofascial ou das desordens tem-
poromandibulares, quantidades minimas de Toxina Bo-
tulinica tipo A oferecem um grande potencial no trata-
mento de uma grande variedade de desordens associadas
a hiperatividade muscular.

Comercialmente conhecida como BOTOX, a toxina
botulinica ¢ uma neurotoxina purificada das bactérias
anaerdbicas Clostridium botulinum, formando um com-
plexo protéico. Sua aplicagdo ¢ feita por uma injecdo
intramuscular, com quantidade limitada para cada mus-
culo, que impede a liberagdo de acetilcolina a partir de
vesiculas pré-sindpticas na jun¢do neuromuscular resul-
tando numa inibicao da contracdo muscular, sem alterar a
conducdo neural de sinais elétricos e/ou a sintese e ar-
mazenamento de acetilcolina. Seu efeito ¢ temporario,
durando até 4 meses, sendo considerado entdo, uma me-
dida ndo curativa, porém, efetiva e pouco invasiva.

A toxina botulinica deve ser diluida em solugéo salina
normal, sem conservantes, ¢ injetada imediatamente nas
por¢des de maior volume muscular localizado visual-
mente e por palpagdo com o paciente em apertamento
dentéario e/ou nos pontos que mostrarem. As aplicagdes
devem ser realizadas bilateralmente, pois um estado
compensatorio de espasmo e dor pode ser desenvolvido
nos musculos mastigatdrios contralaterais que ndo rece-
berem a droga. Possiveis reagdes apos o tratamento sdo
leves e incomuns, mas apesar de raros os efeitos colate-
rais da injego de toxina botulinica, ha a possibilidade de
estes efeitos estarem presentes em alguns casos princi-
palmente onde ndo existe uma boa orientagdo, mesmo
assim, tais efeitos sdo reversiveis. Os efeitos da toxina
botulinica no organismo estdo relacionados com a fre-
quéncia e a quantidade da dose, dentre elas encontramos:
hipotensdo, ndusea, vomitos, disfasia, prurido, sindrome
que parece gripe, dificuldade na fala, falta de controle da
salivacdo e fraqueza de musculos distantes ao sitio de
administragdo da toxina.

A hipertrofia masseterina se caracteriza como um
alargamento assintomatico do musculo masseter, que
pode ser classificada em hipertrofia bilateral simétrica ou
assimétrica e hipertrofia unilateral. Sua etiologia na
maioria dos casos é desconhecida, no entanto a maioria
dos casos possui 0 habito de apertamento, distarbios da
articulagdo temporomandibular, bruxismo ¢ ma-oclusio,
também tém sido suspeitos como causador para essa
condigdo, a mastigacdo unilateral que pode ocorrer de-
vido a perda de dentes. Todos esses fatores resultam na
sobre atividade do musculo, levando ao seu crescimento.

A hipertrofia de musculo masseter (MMH) ¢ uma
condigdo relativamente incomum que pode ser presente
como uma condi¢do com ou sem dor e aumento bilateral
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ou unilateral na regido de dngulo da mandibula. Em seu
estudo avaliou a resposta de 6 pacientes com hipertrofia
de musculo masseter para terapia de Toxina botulinica
tipo A. Seis pacientes com hipertrofia de misculo mas-
seter bilateral ou unilateral receberam injecao intramus-
cular da Toxina botulinica tipo A. O frasco contendo 100
unidades de BtA foram dissolvidos em 2,0mL de solucdo
salina normal com uma concentracdo final de
50units/mL. Com o uso de 3,0mL seringa e uma agulha, a
toxina foi administrada por via percutanea em varias
doses, na porgdo a mais espessa dos musculos hipertro-
fiados do musculo masseter. Este ponto foi identificado
visualmente e por palpagdo no paciente. A aspiragdo da
seringa foi realizada para evitar inje¢ao intravenosa. Os
pacientes apos a aplica¢do da toxina foram aconselhados
a fazerem massagens, para espalhar a droga. A recorrén-
cia foi observada em dois casos, mas sem a recorréncia de
sintomas de dor, o que em dor miofascial ¢ um grande
ganho. Os resultados cosméticos e funcionais foram ava-
liados: em todos pacientes houve regresséo satisfatoria da
hipertrofia de musculo masseter ocorrendo reducdo da
dor muscular aliviada. A recorréncia foi observada em
dois casos. Portanto, o uso de toxina botulinica em terapia
de hipertrofia do miisculo masseter parece ser um método
de tratamento seguro e bem-sucedido. O diagnostico
desta é usualmente estabelecido clinicamente; entretanto,
radiografia convencional, tomografia computadorizada,
formacdo de imagens por ressonancia magnética, e ul-
trassonografia, também devem ser usadas como auxiliar
no diagnoéstico. Na hipertrofia de musculo masseter as
queixas dos pacientes sdo usualmente estéticas; entre-
tanto, ocorre dor branda ¢ uma sensagdo de peso na regido
dos musculos de hipertrofiados, moderara limitagdo de
abertura de boca ¢ frequentemente relatada.

2. CASO CLIiNICO

Paciente H.E.N., 19 anos, procurou a Clinica do Curso
de Ortodontia da Faculdade Ingd, queixando-se de in-
comodo estético, devido a assimetria facial causada por
aumento do volume de ambos os lados do seu rosto, com
acentuacdo desse volume para o lado esquerdo, com
relato de sintomatologia dolorosa. Durante a anamnese,
constatou—se diferenca notavel para o lado esquerdo, que
era maior que o lado direito, como relatado pelo paciente
(Figura 1).

Ao exame clinico o paciente relatava dor moderada a
palpagdo, ndo espontdnea e com nenhum outro sinal
classico de Boever (1973), caracteristico da desordem
temporomandibular: presenca de sons articulares e limi-
tagdo de abertura.Entretanto, foi constatada a presenga de
facetas de desgaste, caracterizando o bruxismo céntrico.
Diante dos dados obtidos na anamnese, exame clinico e
analise facial minuciosa, foi proposto como plano de
tratamento a aplicacdo de toxina botulinica do tipo A,
diretamente no muiisculo da face envolvido (masseter).
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Figura 1. Assimetria facial com musculatura em repouso e sorriso do
paciente antes da aplicagdo.

Figura 2. Assimetria facial diminuida 15 dias apds aplicag@o.

Para isso, diluiu—se um frasco de toxina botulinica da
marca Dysport (500 U), em 1 mL de soro fisioldgico
estéril previamente gelado, com agulha ceazer. Apos
essa diluicdo, com seringa para insulina agulhada de
30U, foram aplicadas 50 unidades bilaterais em masse-
teres, 20U em temporal. Estabeleceu-se retorno de 15
dias, tendo sido observado uma melhora significativa na
face e na dor relatada, como demonstra a analise facial
da Figura 1. E nova dose foi aplicada assimetricamente
nessa musculatura — 30 U do lado esquerdo em masseter
e 15 U do lado direito em masseter.

Posteriormente, com 30 dias apos a reaplicacdo obti-
vemos maior melhora do contorno da face.

De acordo com as fotografias apresentadas, obser-
vou—se melhora estética significativa com a diminuig@o
da hipertrofia do musculo masseter esquerdo e conse-
quente melhora estética em relag@o a simetria facial.
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Houve também melhora significante no relato da dor
deste paciente que se mostrou satisfeito como resultado
alcancado, tanto estético quanto sintomatoldgico por
periodo de quatro meses. Apos esse periodo, o paciente
retornou a clinica, e realizou novas aplica¢des com a
mesma dosagem.

3. CONCLUSAO

De acordo com o caso clinico apresentado e os re-
sultados alcancados, concluimos que:

1 - A toxina botulinica é uma alternativa viavel e que
tem demonstrado ser eficiente, apresentando bons resul-
tados em relagdo a diminuigdo dos sintomas da assime-
tria facial.

2 — A Toxina Botulinica se mostrou um aliado im-
portante no tratamento das dores orofaciais, diminuindo
a sintomatologia relatada pelo paciente consideravel-
mente.
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RESUMO

Para que ocorra o sucesso do tratamento endodontico, o
conhecimento profundo sobre o sistema de canais radicu-
lares, bem como de qualquer probabilidade de variacdes
destes deve ser considerada. O Segundo molar superior,
tradicionalmente apresenta trés raizes, com trés ou quatro
canais, sendo que o quarto canal, quando evidenciado,
apresenta-se na raiz mesio vestibular. A incidéncia de uma
segunda raiz palatina no segundo molar superior é muito
rara, sendo relatada na literatura uma frequéncia de
0,4-2% dos casos observados. Este relato de caso descreveo
tratamento de um segundo molar superior com quatro rai-
zes sendo duas raizes palatinas distintas.

PALAVRAS-CHAVE: Variagio anatdmica, molar superior,

tratamento endodontico.

ABSTRACT

Successful endodontic treatment requires thorough knowledge
of the root canal system, as well as any likelihood of these
variations should be considered. The second molar traditionally
has three roots, with three or four channels, and the fourth
channel, as shown, is presented in the vestibular mesial root.
The incidence of a second palatal root in the second molar is
very rare, being reported in the literature a frequency of 0.4-2%
of cases observed. This report describes the case of treating a
second molar with four roots being two separate palatal roots.

KEYWORDS: Anatomic variation, maxilary molar, endo-

dontic treatment.

1. INTRODUCAO

O conhecimento anatdmico interno dos elementos
dentérios é de suma importancia para um bom desem-
penho do tratamento endoddntico, mas até mesmo para
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um bom endodontista com muitos conhecimentos e tec-
nologias a disposi¢do, 0s canais radiculares serdo sempre
um mistério a ser desvendado, pois existem inumeras
variagdes anatomicas a serem descobertas. Dentes com
raizes e/ou canais extras representam assim um desafio
para o cirurgido-dentista. O conhecimento adequado da
anatomia radicular e suas varia¢des anatomicas s3o es-
sencial, para abertura coronaria, localizagdo dos canais
radiculares e limpeza correta de todos os canais, esses
conhecimentos sdo primordiais para a correta obturagao
dos canais radiculares”

A nao-identificagdo de um segundo ou mais canais
pode resultar em um tratamento endodontico insatisfato-
rio, por permitir a permanéncia de microrganismos em
areas ndo instrumentadas, sendo uma das principais
causas do seu insucesso'.

O segundo molar superior ¢ um dente que normal-
mente possui trés raizes com 3 canais, um palatino, um
mesio vestibular e um disto vestibular, a maioria dos
casos sdo de anatomia normal, mas ha grande insucesso
endodonticos devido aos cirurgides dentistas, ndo con-
seguirem identificar outros canais confiando na anatomia
normal dos segundos molares. Na literatura encontramos
grande numero de variacdes anatdomicas, de segundo
molares superiores com 2,3,4,5, e até mesmo 6 canais
radiculares um dos unicos casos encontrados com 6 ca-
nais sdo: 2 canais na raiz mesio vestibular, 2 canais se-
parados na raiz disto vestibular, 1 canal mesio palatino e
1 canal disto palatino®.

A principal razdo para falhas endodonticas é a pre-
sen¢a de microrganismos presentes nos canais radicula-
res consequéncia de uma ma instrumentacdo ate falta de
instrumentagdo em canais a mais, ¢ a ndo obturacdo
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desses canais®

Segundo Kim et al., (2008)%, em um estudo de 520
pacientes tratados canal de segundo molar superior, teve
incidéncia de 22.7%de dentes que possuem 3 raizes se-
paradas com 1 canal na disto vestibular, e raizes palati-
nas e outro canal no meio vestibular, e 1.4% possuiam
quatro raizes separadas, com um canal em cada, 91.8%
possuem 3 raizes e 8.2% possuem somente 2 raizes. Ja
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la 1, pode se observar os dados referentes as descrigdes
dos 20 artigos encontrados na literatura que datam de
1974 a 2015 e relatam a cerca da variacdo anatomica de
segundos molares superiores.

Tabela 1. Descri¢do dos estudos e relatos de caso encontrados nas
principais bases de dados: Pubmed, Portal de Perioddicos CAPES,
SCIELO, BBO, BIREME ¢ LILACS entre os anos de 1974 a 2015 a

cerca da variagdo anatomica de segundos molares superiores.

segundo Kottor et al. (2010)*, o segundo molar

normalmente apresente 3raizes sendo 1 palatina, 1  Ano
mesio vestibular e 1 disto vestibular, cada uma o,
com 1 ou 2 canais unicos. E a variacdo mais co- 1981
mum ¢ a presenca de um segundo canal mesio 1084
vestibular?.

Com a evolugdo da Endodontia, muitas pes-
quisas estdo sendo desenvolvidas para melhor co- | ggs
nhecimento da topografia do sistema de canais 1988
radiculares. Novos recursos estdo ao alcance do oo
cirurgido-dentista, como a tomografia computado-
rizada e o microscopio operatdrio, acrescentando 1001
assim, as possibilidades de se desvendar os misté-
rios da anatomia interna dos dentes (Barato Filho
et al, 2009). 1994

A proposta desse artigo ¢ realizar uma revisao
de literatura, e expor os casos citados de variagdes oo
anatomicas de segundo molar superior, bem como
apresentar um relato de caso clinico de uma varia- ;(9)(’;(9)
¢do anatdmica em segundo molar superior.

2. MATERIAL E METODOS o

Parte do objetivo proposto por este trabalho foi
realizar uma revisdo bibliografica, através de um
levantamento nas principais bases de dados: Pub-
med, Portal de Peridédicos CAPES, SCIELO, BBO, ggg;
BIREME ¢ LILACS. Para tanto foram utilizadas
como palavras chaves utilizaram-se os termos: 2008
variagdo anatomica; molar superior; tratamento
endodontico; anatomicvariation; maxilary molar; 2009
endodontictreatment. Ndo houve restricdo com ),
relacdo ao intervalo de tempo. Foram obtidos20
artigos, em portugués e inglés. Deste levantamento 201!
foi elaborada uma tabela com informacgdes perti- 2012
nentes ao tipo de estudo apresentado e a variagdo
anatomica reportada (Tabela 1). Para cumprir com 544

o restante do objetivo foi feito um relato de caso
pertinente a uma variagdo anatdomica encontrada
em uma paciente do género feminino de 32 anos
de idade.

Autor Tipo de estudo Resultados/ variagio

encontrada

Slowey Relato de caso 2 raizes palatinas separadas

Stone et al. Incidéncia-analise de 500 2% com 2 raizes palatinas.
molares extraidos.

Vertucci et al. Proposta de classificagdo Tipo L IL, 111, IV, V, VLLVIL e
anatdomica, segundo as VIII, de acordo com o
possibilidades de variagdo ~ ntimero de canais e disposi-
encontrada. ¢do das raizes.

Benenati Relato de caso 2 raizes com 2 canais.

Von Relato de caso 2 raizes com 2 canais.

Weiland& Wandt

Haray L&Ilan R Incidéncia-analise de 100 Incidéncia de 0,4% de 2
radiografias e 200 mola- raizes palatinas.
res extraidos.

Christie WH et al. Estudo de variagdes Tipo I, II, IIT de acordo com
encontradas e proposta de separagdo e divergéncia das
Classifica¢do anatomica. raizes.

Jacobsen EL&Nii Relato de 3 casos. Casos de molares com duas

C raizes palatinas com classi-

ficagdes diferentes (Tipo I,
11, TII).

Peikoff MD et al. Revisdo das variagoes. Categorizaram as variagdes

anatdmicas em 6 tipos.

Di Fiori PM Relato de caso. 2 rajzes — 2 Canais.

Al Shalabi et al.

Estudo Anatomico de 1° e
2° Molares.

Naio encontrou incidéncia de
segundos molares com
presenga de 2 raizes e/ou
com 2 canais.

NgYLet al. Investigou morfologia 100% dos casos analisados
radicular de segundos com 1 raiz ¢ 1 canal.
molares superiores de um
grupo indigena do Sul da
Asia.

Ulusoy OIA et al. Relato de caso 2° molar com 2 raizes.

Gomes FA et al. Relato de caso 2° molar com 2 raizes sepa-

radas.
Kim JR Relato de caso 2° molar com 6 canais,

Holderrieth S. et

Relato de 4 casos.

sendo 2 raizes palatinas
separadas.
1° e 2° molar com 2 raizes

al. palatinas e 2 canais.

Kottoor J. i Relato de caso. 2° molar com 5 canais sendo
2 raizes palatinas.

Scarparo R.K et Relato de S casos. 1° e 2° molares com 2 raizes

al. palatinas e 2 canais.

Eskandarinezhad Relato de caso. Retratamento 2° molar

M, Ghasemi N. superior com 2 raizes pala-

Rouhani A. et al.

Estudo Morfologico de
molares superiores.

tinas.

Analisaram a distribui¢do do
nimero de raizes de 1° ¢ 2°
molares. Encontraram uma
incidéncia de 0,8% de
presenga de 4 raizes separa-
das sendo 2 palatinas.

3. RESULTADOS

A anatomia dos canais radiculares tem sido tema de
estudos desde décadas passadas, e mesmo com as diver-
sas observagdes descritas por varios autores, ainda per-
manecem duvidas a respeito dos aspectos morfologicos
internos e externos de varios grupos de dentes. Na Tabe-
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4. RELATO DE CASO

Paciente do género feminino de 32 anos de idade
procurou atendimento, com queixa de dor a mastigagao e
desconforto por estimulo térmico. Segundo a mesma,
quando realizava enxague da boca apds escovacdes ou
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ingeria algum tipo de bebida gelada, gerava um descon-
forto, mas que era passageiro. A dor era localizada na
regido superior esquerda condizente com a regido dos
molares.

Ao exame clinico constatou-se a presenca de uma
restauracdo em resina composta insatisfatoria com pre-
sen¢a de percolagdo marginal e infiltragdo no elemento
27 (segundo molar superior esquerdo). O tratamento de
escolha a principio foi o de remocdo da restauracio
existente e avaliacdo do remanescente dentinario, para
decidir sobre qual conduta melhor proceder para este
caso, ja que a mesma se enquadrava, nos aspectos de
diagndstico pulpar, como uma pulpite irreversivel.

Apds remogdo de toda restauragdo insatisfatoria, bem
como o tecido cariado infiltrado, constatou-se a presenca
de uma pequena exposi¢do pulpar. Embora a paciente
ndo seja considerada tdo jovem, o tratamento de escolha,
neste momento, por consentimento da mesma, foi o de
realizar um tratamento expectante, e aguardar a evolugao
do caso. Todavia apds alguns dias, a paciente relatou que
os sintomas haviam se exacerbado, e a hipersensibilida-
de era tamanha que ela queria iniciar entdo o tratamento
endodontico do mesmo. A paciente foi anestesiada e o
elemento dentario foi aberto.

Com o rompimento do teto da camara pulpar com
uma broca esférica diamantada 1014 (KG Sorensen), e
realizagdo da forma de contorno, com broca diamantada
de ponta inativa 2082 (KG Sorensen), suspeitou-se de
uma possivel presenga de variagdo anatdmica, pois a
regido de soalho, na porcdo palatina apresentava um
sulco para mesial sinalizando a presenca de um segundo
canal na regido palatina ou de uma segunda raiz na regi-
a0 palatina (Figura 1).

Figura 1. Visualizagao de um quaro canal, na regido palatina (seta).

Realizou-se uma tomada radiografica afim de identi-
ficar os canais, com limas tipo K #10 (Kerr-Maillefer)
(Figura 2). O dente foi medicado com Otosporin® e se-
lado provisoriamente com cimento de iondmero de vidro
restaurador (Maxxion R®). Foi solicitado a paciente que
realizasse uma tomografia deste elemento para fins de
diagndstico e constatagdo da forma das raizes a titulo de
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facilitar o tratamento e servir de documenta¢do mais
precisa da variagdo anatdmica encontrada.

— —

ﬁm“

Figura 2. Radiografia constatando a presenga de quatro canais em
raizes separadas.

O resultado da Tomografia Cone Bean, confirmou a
suspeita da presenca de uma variagdo anatdmica neste
elemento. Como pode ser observado nas FiguraS 3 e 4,
este dente apresenta quatro raizes separadas, sendo duas
vestibulares (raiz mesio-vestibular e raiz disto-vestibular)
e duas palatinas (raiz mesio-palatina e disto-palatina).

Figura 3. Imagem da Tomografia Cone Bean, no detalhe a identifica-
¢do das quatro raizes separadas: R (V-M)- raiz mésio-vestibular; R
(V-D)- raiz diso-vestibular; R (P-M)- raiz mesio-palatina; R (P-D)- raiz
disto-palatina.

Figura 4. Cortes Tomograficos mostrando a esquerda as raizes vesti-
bulares e a direita as raizes palatinas.
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Em retorno para consulta, a paciente foi anestesiada,
o dente foi imediatamente isolado com lengol de borra-
cha, e procedeu-se a remogdo da restauracdo temporaria
e do curativo intracanal antes colocado na sessdo anterior.
O comprimento de trabalho foi determinado com Mini
Root ZX (Morita, Kyoto, Japao) e o preparo biomecani-
co com limas Reciproc R25 (VDW, Munique, Alema-
nha), como solucdo irrigadora utilizou-se o hipoclorito
de sodio 2,5%.

Apos preparo biomecanico (Figura 5), realizou-se a
etapa de obturag@o do sistema de canais. Para tal proce-
dimento utilizou-se previamente por 3 minutos a solugéo
de EDTA Trissodico a 17% (Biodinamica) afim de re-
mogdo da porgdo inorgdnica da smearlayer, seguida de
irrigacao final com solucdo de hipoclorito de soédio a
2,5% e secagem com cones de papel.

P C

Figura 5. Imagem apoés preparo biomecanico. A: canais vestibulares;
canais palatinos. Soalho em forma de X.

A obturagdo foi realizada com a ajuda de um sistema
nacional, desenvolvido e patenteado em 2002, o SIS-
TEMATC® (Figura 6) (Tanaka de Castro & Minatel
Ltda, Cascavel-PR). Este sistema utiliza apenas a gu-
ta-percha tipo alfa (de baixa fusdo), sem o emprego do
cone principal. A plastificagdo da guta-percha ¢ realizada
pela acdo de um aquecedor elétrico de baixa intensidade,
ou seja, com temperatura baixa ¢ com maior tempo de
aquecimento, o que resulta na uniformizagdo do material
e possibilidade de reutilizagdo da guta-percha dos cartu-
chos.

Figura 6 A direita Sistema TC®: sistema de te;ﬁqplastiﬁcag:ﬁo de guta
percha. A direita imagem da MAcspaden #25 sendo carregada com a
guta percha ja aquecida.

O cimento de escolha foi o Sealapex®, o qual foi le-
vado ao interior dos canais com auxilio de cones de pa-
pel, pincelando ao redor das paredes internas (Figura
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7-A). Com o uso da Mcspaden #25 a guta percha plasti-
ficada do Sistema TC® foi levada a lmm aquém dos
comprimentos de trabalho acionando o micromotor no
sentido anti-horario e removendo o mesmo de encontro
com uma as paredes. Este procedimento foi realizado
nos quatro canais (Figuras 7-B1/ 7B2). Uma radiografia
final de controle de obturagdo foi realizada (Figura 8).

Procedeu-se entdo a limpeza da cavidade para remo-
¢do de possivel excesso de cimento na cdmara pulpar,
seguido de colocagdo de tampdo com Coltosol® e base
com cimento de ionomero de vidro (Maxxion R®). Em
seguida a restauragdo do dente foi realizada com uso de
Resina composta.

Figura 7. A: ap6s aplicacdo de cimento nas paredes; B1: apds obtura-
¢do dos canais palatinos; B2: apds obturagdo dos canais vestibulares.

Figura 8. Raios-X final.

5. DISCUSSAO

A compreensdo da anatomia dos canais radiculares ¢
um dos passos mais importantes para um tratamento
endodontico bem sucedido®. Pois o objetivo do trata-
mento dos canais radiculares é a limpeza completa e
obturacdo de todo canal radicular existente no dente.
Aliado a falta de conhecimento anatomico uns dos prin-
cipais motivos para o tratamento endoddntico sdo as
falhas e a presenca de microrganismos devido a uma ma
instrumentagdo e limpeza inadequada no tergo apical®®.

A uma grande falta de informagdo sobre a possibili-
dade e os tipos de variagdes anatdmicas em 2° molares,
até mesmo nos livros basicos de endodontia. O objetivo
dos artigos ¢ de demonstrar a importancia do conheci-
mento da anatomia do sistema de canais radiculares,
raizes incomuns e os diferentes tipos de morfologias
radiculares associadas a molares superiores’, vérios es-
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tudos foram registrados nas literaturas, mas, no entanto,
a informagdo cientifica com foco na raiz palatina € rara®

Ha varias técnicas uteis para identificar as variaveis
que por sua vez, conduz a um melhor tratamento e se
espera um maior sucesso’. Mas, no entanto, a literatura,
ndo se aprofunda com estudos sobre as variagdes do sis-
tema de canais radiculares em raizes palatinas de mola-
res superiores'’.

Por este motivo é de grande importancia os artigos de
relatos de casos de variagOes anatOmicas. Na tabela 1,
acima citada, ha todos os relatos encontrados na litera-
tura desde 1974. Slowey!' em 1974 relata pela primeira
vez um caso de segundo molar superior com 2 raizes
palatinas e 2 canais, Thews'? em 1979, relataram tam-
bém o tratamento endodoéntico de 2° molares superiores
com varia¢des das raizes palatinas. O primeiro dente a
ser descrito teve duas raizes palatinas amplamente di-
vergentes, ja o segundo teve dois canais radiculares que
aderiram ao 4pice a unica raiz palatina. Segundo Pei-
koff'* a ocorréncia de variagdes anatdmicas em segundo
molar superior com duas raizes ou dois canais palatinos
nao é frequente. No entanto 16 casos ocorridos em 40
anos ¢ um numero que ndo pode ser negligenciado, a
taxa de ocorréncia desta variagdo na nossa pratica, nos
leva a acreditar que ocorra um caso de 3 em 3 anos.

Vertucci'* em 1984 fez uma classificagdo de acordo
com o numero e apresentacdo dos canais radiculares:
Tipo I: dente com um tUnico canal estendendo da cdmara
pulpar ate o apice; Tipo II: dentes com dois canais sepa-
rados que deixam a cdmara pulpar e se unem proximo ao
apice, terminando em um unico canal; Tipo III: dente
com um unico canal que deixa a camara pulpar, divi-
de-se em dois dentro da raiz, € unem- se posteriormente,
terminando em um Unico canal; Tipo IV: dente com dois
canais separados e distintos que deixam a camara pulpar
ate o apice; Tipo V: dente com um canal deixando a ca-
mara pulpar, se dividindo proximo ao apice, em dois
canais e forames separados e distintos; Tipo VI: dentes
com dois canais separados que deixam a camara pulpar,
unem-se no corpo da raiz e se dividem novamente, pro-
ximo do apice, terminando em forames apicais distintos;
Tipo VII: dente com um canal deixa a camara pulpar,
divide-se em dois, depois se une, dentro do corpo da raiz
e, novamente, se divide em dois canais distintos préximo
ao apice; Tipo VIII: dentes com trés canais separados e
distintos da cAmara pulpar ate o apice'*.

Em 1991 Christie!® ap6s estudar uma colegdo de
dentes 2° molares superiores extraidos, dividiu em trés
categorias: Tipo 1: molares superiores, com duas raizes
palatinas amplamente divergentes que sdo muitas vezes
longo e tortuoso, as raizes vestibulares deste dentes sdo
muitas vezes em forma de “chifre de vaca” e menos di-
vergente, quatro apices separados sdo vistos radiografi-
camente; Tipo 2: Tem 4 raizes separadas também, mais
as raizes sdo muitas vezes mais curtas, a morfologia
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radicular ¢ paralelo vestibular e lingual, uma radiografia
com sobreposi¢do vestibulo-lingual, pode fazer esse
tipo de molar superior aparecer como tendo apenas uma
raiz mesial e distal; Tipo 3: também ¢é comprida, é cons-
trito também na morfologia radicular com o me-
sio-vestibular e mesio-palatino, e canal disto-palatal,
enjaulado em uma teia de dentina radicular, a raiz dis-
to-vestibular nestes casos parece ficar sozinhas, e pode
ate divergir a disto-vestibular'>.

A variagdo anatdmica que encontramos no nosso ca-
so ¢ de 4 raizes separadas e 4 canais distintos. Nao se
enquadra em nenhuma classificacdo de Vertucci. Fi-
cando mais parecida com a classificagdo sugerida por
Christie et al. (1991)'> A incidéncia de casos como este
¢ minima. Haray L.' em 1989 analisou 100 radiografia e
200 molares extraidos, ¢ observou uma incidéncia de
0,4% de 2 raizes palatinas. Ja Al Shalabi et al. (2000)"7,
realizou um estudo anatomico de 1° e 2° molares, nao
encontrou nenhum caso de incidéncia de 2 raizes com 2
canais. Rouhani et al. (2014)'3foi o ultimo a realizar um
estudo morfoldégico onde analisou a distribuicdo do nu-
mero de raizes em 1° e 2° molares, encontraram incidén-
cia de 0,8% de 4 raizes separadas sendo 2 palatinas.

A interpretacdo da imagem radiografica pode alertar
o clinico da presenga de uma anatomia diferenciada, mas
ndo ¢ capaz de ilustrar totalmente o sistema de canais e
seu inter-relacionamento, por isso o exame radiografico
¢ apenas sugestivo, jamais conclusivo e absoluto, pois
apresenta uma imagem bidimensional de um elemento
tridimensional, o dente. A falta de informacdes em ter-
ceira dimensdo e areas de interesse mascaradas pela so-
breposi¢do de estruturas nas imagens interfere na elabo-
racdo de um diagndstico preciso. A tomografia cone
beam tem sido muito utilizada na odontologia por, dis-
ponibilizar imagens tridimensionais, possibilitando a
visualizacdo de fraturas radiculares, visualizar tamanho,
forma e numero de canais radiculares e tem sido utiliza-
da como modalidade de imagem preferencial em situa-
¢oes dificeis, que exigem a localizagdo e descrigdo do
sistema de canais radiculares.'A Tomografia cone beam
foi um dos métodos auxiliares que utilizamos para o
diagnostico e visualizagdo das 4° raizes separadas com 4
canais. Devido as limitagdes inerentes, as radiografias
s30 de valor limitado na determinagdo da complexidade
do canal radicular®, varios estudos tem destacado o pa-
pel da cone beam tomografia computadorizada (CBCT)
como uma ferramenta para conhecer a complexidade e a
morfologia do canal radicular®.

6. CONCLUSAO

De acordo com as revisdes e o relato de caso apre-
sentado, pode-se concluir que variagdes anatdmicas po-
dem ocorrer em qualquer dente, mas a ocorréncia de
uma segunda raiz palatinano segundo molar superior ¢é
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muito raro. Ter 0 maximo de conhecimento em anatomia
radicular para um bom desempenho no tratamento en-
dodontico é fundamental. A falta de informagdes sobre
variagdes anatomicas em segundo molar superior em
livros bases de endodontia ¢ marcante. Novos recursos
como a tomografia computadorizada e o microscopio
operatdrio, estdo sendo incorporados pelos cirurgides
dentistas, acrescentando assim, as possibilidades de se
desvendar os mistérios da anatomia interna dos dentes,
que quando ndo solucionados, podem causar grandes
destrui¢des ao o6rgdo dental e até o seu total comprome-
timento, bem como um tratamento inadequado.
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RESUMO

A presente pesquisa tem o objetivo de verificar a prevalén-
cia de caninos permanentes inclusos superiores e inferiores
de pacientes da clinica odontolégica da Uninga. Detalhar a
freqiiéncia destes casos em pacientes de ambos os géneros e
posicio do dente na cavidade bucal de pacientes de 13 anos
a 30 anos de idade. Foram analisadas 202 radiografias or-
topantomograficas aleatoriamente com utilizacio de nega-
toscopio e luneta de aumento de 2,5 vezes. Encontramos
no total 12 dentes de caninos permanentes inclusos. Apos a
avaliacio dos dados, comparamos os resultados obtidos
com pesquisas anteriores de outros autores.

PALAVRAS-CHAVE: Canino Incluso, dentes inclusos,

prevaléncia.

ABSTRACT

This research aims to determine the prevalence of impacted
permanent canines upper and lower dental patients from the
Uninga clinic. Detailing the frequency of these cases in pa-
tients of both genders and tooth position in the oral cavity of
patients age 13 to 30 years old. 202 panoramic x-rays random-
ly with the use of light box and 2.5 times increase in scope
were analyzed . We found a total of 12 teeth included perma-
nent canine. After evaluating the data, we compare the results
with previous research by other authors.

KEYWORDS: Included canine, impacted teeth, prevalence.

1. INTRODUCAO

A presente pesquisa fornece alicerces ao clinico, co-
nhecimento indispensavel na pratica clinica, sendo o
canino permanente o segundo dente com maior preva-
Iéncia de ndo irrupgdo.

Ha ndo irrupgdo na cavidade bucal na época ideal dos
dentes caninos permanentes foi eleita a definicdo mais
adequada para o tema, outros nomes para a mesma defi-
nicdo dependendo do autor podem ser utilizados, Mar-
zola prefere dentes retidos, quanto a Grregory prefere
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utilizar o termo dentes inclusos. Outros nomes como nao
— irrompidos ou ndo irruidos também utilizados, sdo
sindnimos, possuindo a mesma terminologia. Dentes
impactados sdo dentes que nao irrompem por estarem
presos por tecidos moles ou duros. Ou seja, Segundo
Freitas (2004)! “sdo aqueles impossibilitados de erupci-
onar devido a existéncia de uma barreira fisica em sua
via de erupgdo”.

Os dentes necessitam de forga eruptiva e na auséncia
dessa forca os dentes ndo impetram seu irrompimento
ficando retidos. Freitas (2004)'. Segundo Gregory
(1996)>”. Consideramos como inclusos todos os ele-
mentos dentarios que, com a chegada da época normal
de seu irrompimento, ainda permanecem imersos no
interior dos tecidos”.

Marzola (2005) complementa “Uma vez chegada
época normal que deveriam iruir, ficam encerrados par-
cial ou totalmente no interior do 0sso, com a manuten¢ao
ou ndo da integridade do saco pericoronario”.

Os dentes que mais sofrem inclusdo sdo primeira-
mente os terceiros molares superiores ¢ inferiores, em
seguida os caninos superiores ¢ em terceiro sdo os
pré-molares mandibulares. Hupp (2009)*. Segundo Hu-
ppy (2009)* “Uma vez que os dentes impactados ndo
erupcionam, sdo mantidos por toda a vida dos pacientes
a menos que sejam removidos cirurgicamente ou expos-
tos em virtude da reabsor¢do do tecido de recobrimen-
to”.

2. MATERIAL E METODOS

A partir do banco de dados de imagens radiologicas
odontologicas da Universidade Inga, durante dois meses
foram pesquisadas as documentagdes e prontuarios dos
pacientes da clinica odontoldgica, com total de 202 (du-
zentas e duas) avaliagdes ortopantomograficas iniciais.
As imagens radiograficas foram escolhidas aleatoria-
mente, de um grupo de pacientes com idades de 13 a 30
anos do género masculino e feminino.

As amostras foram obtidas a partir de imagens que
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possibilitem claramente a visualizagdo do dente canino
permanente incluso sem haver diividas no diagnostico. A
pesquisa foi realizada por um examinador experiente
devidamente calibrado e treinado pelo orientador do
projeto de pesquisa anteriormente ao processo de avali-
acdo. A sala de avaliagdo possui iluminagdo adequada,
negatdscopio e lupa de aumento de 2,5 X do tipo leitura
para melhor visualizacao.

A partir dessa pesquisa obtivemos a prevaléncia do
dente incluso em diferentes posi¢des na cavidade bucal e
a diferenciagdo por género.

3. RESULTADOS

No total foram 202 radiografias panoramicas anali-
sadas com 13 dentes caninos inclusos, ou seja, a preva-
1éncia foi de 5,9% que apresentavam dente incluso. O
presente trabalho apresenta os resultados obtidos em
tabela e graficos.

Foram analisadas as radiograficas panoramicas de
um grupo de ambos os géneros com idade de 13 — 30
anos.

Na Tabela 1 foram separados os achados radiografi-
cos por género ¢ por posicdo do dente incluso na cavi-
dade bucal. Foram encontrados 5 caninos inclusos em
homens e 7 em mulheres.

Tabela 1. Prevaléncia de caninos inclusos por posicéo e

Género Dente Total
13| 23 33 43
Masculino | 4 1 0 0 5
Feminino 3 4 0 0 7
género.

A Figura 1 mostra a prevaléncia dos caninos inclusos
por género, no qual 3,4% eram do género feminino e
2,5% do género masculino, totalizando em 5,9% dos
casos, demonstrado no grafico 3.

Masculino;

Feminino;

3,40 2,50

Sem
alteracdo;

94,10

Figura 1. Caninos inclusos por Género.

Na Figura 2 mostra que dos 5,9% dos casos 58%
eram do género feminino e 42% eram do género mascu-
lino.
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No grafico 4 mostra por posi¢do na boca o dente in-
cluso, 58% eram do canino superior direito com 7 dentes
inclusos € 42% eram do canino superior esquerdo com
5 dentes inclusos. Os caninos inferiores inclusos ndo
foram encontrados.

Masculino

42%

Feminino

58%

Figura 2. Por género dentre os caninos inclusos.

B Canino Retido Canino N3o Retido

Canino
Retido;
5,90%

Canino
Nao
Retido
94,10%

Figura 3. Total de pacientes com o dente canino incluso.

0%
0%
m13
23
m33
m43

Figura 4. Por posi¢do do dente.

4. DISCUSSAO

Marzola (2005)* descreve “O canino permanente é o
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dente que aparece como o segundo dente com maior
incidéncia de inclusdo, sendo os terceiros molares os
dentes com maior incidéncia de ndo irrupgao na cavida-
de bucal”.

Os caninos superiores sdo os dentes com maior fre-
qiiéncia de impacc¢do, ficando apenas atras dos terceiros
molares. 13,14,23 Brow (1982)° afirma.Mesmo o tercei-
ro molar apresentando a maior prevaléncia o canino e o
dente mais procurado para a intervenc¢do ortodontica.
Devido sua localizacdo mais anterior, os caninos inclu-
sos sdo os dentes que mais levam o individuo a procurar
tratamento ortodontico. 12,14. “As impactagdes denta-
rias ocorrem como resultado dos desvios na seqiiéncia
normal do desenvolvimento da oclusdo. Além disso,
dentes impactados podem causar varios problemas como
reabsor¢do das raizes dos dentes vizinhos, perda do
comprimento do arco, formagdo de cisto dentigeno, in-
fecgdes locais, dor reflexa etc”. Quirynen (2000)° apud
Cappellette (2008)7. Os caninos permanentes superiores
sdo frequentemente impactados apresentam umapreva-
léncia de impac¢ao na populacdo em geral varia de 1 a
2%. 10, 16, 17, 18, 19, 20, 22. Segundo o trabalho de
Tormena (2004)7 levantou varias pesquisas que mostra-
ram uma prevaléncia de 0,79% a 2,9%. O canino
apresentou “2%; 1,5%; 0,92%; 2,9%; 1,7% Tormena
(2004)8.

Valores abaixo comparados ao presente trabalho, que
chegou em 5,9% de prevaléncia dos casos. Esse nimero
maior de caninos inclusos esta intimamente ligado a alta
procura por tratamento odontoldgico na universidade.

Na tese de doutorado de Cavalcanti (2011)° foram
observadas todas as documentagdes da faculdade de
odontologia de Bauru no total de 4.571 documentagdes
analisadas, 221 pacientes apresentaram o canino superior
incluso, totalizando 4,83% de prevaléncia. Segundo o
trabalho de Farias et al. (2003)!° foram analisados 88
radiografias panordmicas da clinica odontologica da
Universidade Federal de Feira de Santana, no ano de
2001 e 2002, a prevaléncia do canino permanente inclu-
so superior foi de 3,8%, ndo foram encontrados caninos
inclusos inferiores.

No trabalho de Alves & Oliveira (2014)"! foi encon-
trado a prevaléncia de 3,5% de caninos inclusos na po-
pulagdo estudada.

No trabalho de Toledo et al. (2008)'? a prevaléncia
dos caninos inclusos foi de 7,95%, pesquisa realizada na
regido de Curitiba no estado do Parana. Sendo o género
feminino com maior incidéncia dos casos com 64%.
Amaioria dos casos ocorre no género feminino. 14,18,
25.A prevaléncia chega a 75% a 95% dos casos segundo
o estudo de Garib (1999)" apud Alves & Oliveira
(2014,

No trabalho de Alves & Oliveira (2014)!" foram anali-
sadas 372 radiografias panoramicas de pacientes com 13
até 30 anos de idade. Em relag@o ao género estudado, os
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resultados mostram que a prevaléncia € maior em mu-
lheres com 76,9% dos casos.

Segundo Takahama (2011)'* foram encontrados 71 casos
de caninos impactados no qual 76 % dos casos eram do
género feminino.

No presente trabalho a maioria dos casos foram do

género feminino com 58%, provavelmente por apresen-
tar mais homens na amostragem o valor foi proporcio-
nalmente menor comparado aos trabalhos anteriores.
Em relacdo ao numero do dente incluso, o trabalho de
Toledo et al. (2008)'? apresentou os seguintes resultados;
O dente 13 com 42,%, 23 com 33%, 33 com 10% ¢ 43
com 15%.No presente trabalho o elemento 13 aparece
com 58% e o elemento 23 com 42% dos casos, os cani-
nos inferiores inclusos ndao foram encontrados nas 202
radiografias panoramicas analisadas.

5. CONCLUSAO

De acordo com a metodologia utilizada no presente
trabalho podemos concluir que:

1- Houve uma maior prevaléncia do canino incluso
no género feminino 58% dos casos enquanto no género
masculino apresentou 42%.

2- Total de pacientes com dentes caninos inclusos
chegou em 5,9% dos casos.

3- Os dentes acometidos por posi¢do na arcada den-
taria em sua prevaléncia de inclusdo foram o elemento
13 com 58% e o elemento 23 com 42% dos casos, osca-
ninos inferioresndo obtiveram achados radiograficos.
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RESUMO

Os ameloblastomas sio neoplasias odontogénicas benignas
de origem epitelial com comportamento localmente agres-
sivo. Acometem predominantemente a mandibula e podem
atingir proporc¢des variadas de acordo com o tempo de
evolucdo. Manifestam-se geralmente entre a terceira e
quinta décadas de vida. O tratamento conservador, muitas
vezes associado a procedimentos adicionais, tem sido usado
como opcio de escolha para muitos que tratam deste tipo
de tumor. Sendo assim este trabalho tem como objetivo
apresentar, através de um relato de caso clinico, a remocio
de um ameloblastoma na regido posterior da mandibula.

PALAVRAS-CHAVE: Ameloblastoma, maxilomandibular,

tratamento.

ABSTRACT

Ameloblastomas is benign odontogenic neoplasms are epithe-
lial origin with locally aggressive behavior. Predominantly
affect the jaw and can achieve varied proportions of the
agreement with the pace of evolution. It’s usually manifest
between third and fifth decades of life. Conservative treatment,
often associated one additional procedure, has been used as
choice option paragraph many and treat this type of tumor. In
this study, we aims report a clinical case, removing the amelo-
blastoma in the posterior region of the mandible.

KEYWORDS: Ameloblastoma, maxillomandibular, treat-
ment.

1. INTRODUCAO

O ameloblastoma ¢ uma neoplasia odontogénica be-
nigna, porém, com comportamento clinico localmente
agressivo, que representa cerca de 10% dos tumores
odontogénicos', afetando comumente a regido posterior
da mandibula (80%) e menos frequentemente o 0sso
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maxilar (20%)"2. Pode ter origem dos remanescentes da
lamina dental, epitélio reduzido do esmalte, remanes-
centes epiteliais de Malassez ou da camada de células
basais do epitélio de superficie*>. Geralmente sdo assin-
tomaticos, sendo descobertos durante exame radiografi-
co de rotina. Nos casos mais agressivos podem ocasionar
sintomatologia e expansdo dos maxilares®. Radiografi-
camente apresentam-se como imagens radioliicidas uni
ou multiloculares, com erosdo éssea ou com leve opaci-
dade”8, podendo estar associados a dentes irrompidos e
causar reabsor¢do de raizes’.Quanto a incidéncia, ho-
mens e mulheres apresentam ocorréncias semelhantes?, e
a maioria dos casos ¢ diagnosticada entre a terceira e
quinta décadas de vida®.

Classificam-se em trés situagdes clinicas e radio-
graficas: solido ou multicistico (86% dos casos, fre-
quentemente em pacientes na terceira e na sétima década
de vida - mais agressivo devido a sua capacidade infil-
trativa, nas trabéculas osseas>’); unicistico (13% dos
casos, mais comum em pacientes jovensgeralmente na
segunda década de vida, 90% sdo encontrados na man-
dibula, frequente na regifo posterior comportamento
menos agressivo'?); periférico (1% dos casos —acomete
pacientes em qualquer faixa etdria'!, comportamento
menos agressivo, com prognostico favoravel, dificil-
mente compromete as estruturas 0sseas adjacentes, pois
ocorre externamente ao 0sso, € muitas vezes nao apre-
senta imagem radiografica'?).Quanto os padrdes histo-
patolégicos, dividem-se em foliculares, plexiformes,
acantomatosos, células granulares, células basais e des-
moplasicos. No entanto, em alguns casos pode haver
associacdo de variantes, sendo denominados de "hibri-
dOS"3’7.

Com relagdo ao tratamento, uma vez dado o diagnos-
tico anatomopatoldgico, a abordagem cirurgica ¢ plane-
jada & partir dos achados clinicos € radiograficos'®. A
tomografia computadorizada pode ser util para avaliar os
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limites macroscopicos do tumor, para melhor acesso e
ressecgdo das margens'! e o0 acompanhamento
pos-operatério com exames de imagem sdo essenciais,
uma vez que apresentam altos indices de recidiva. A
abordagem cirurgica pode ser classificada em radical ou
conservadora, que variam de enucleagdes e curetagem

até amplas resseccdes 6sseas, com ou sem reconstrugio 4,

De maneira classica, os ameloblastomas sélidos sdo tra-
tados, na maioria dos casos, por excisdes cirurgicas ra-
dicais, com margem de seguranga de 1 a 2 cm do osso
normal, a fim de garantir que todos os microcistos e cis-
tos sejam removidos. Ja os ameloblastomas unicisticos
tendem a ser removidos por enucleagido, como se fossem
cistos»>1®. Ha outras modalidades propostas para o seu
tratamento, como a criocirurgia, onde a adi¢do de spray
de nitrogénio liquido tem reduzido a taxa de recidivas
para 30%!7, eletrocauterizagdo e escleroterapia, a radi-
oterapia tem seu uso restrito e pode ser indicada nos ca-
sos inoperaveis, pois a lesdo ¢ radiorresistente'®°. E
importante salientar que independentemente da técnica
utilizada, ¢ imprescindivel o acompanhamento clini-
co-radiografico dessas lesdes, ja que mais de 50% das
recorréncias ocorrem até 5 anos apos a cirurgia’.

Este trabalho tem como objetivo apresentar, através
de um relato de caso clinico, a remog¢do de um amelo-
blastoma na regido posterior da mandibula.

2. RELATO DE CASO

Paciente L.G.C., género masculino, caucasiano, 20
anos de idade e natural de Maringd, encaminhado a Cli-
nica de Cirurgia Odontologica da Faculdade Uningd,
queixando-se de uma tumefagdo na regido mandibular
posterior do lado esquerdo. Ao exame fisico extrabucal,
observou-se nitida assimetria facial ocasionada por tu-
mefagdo no lado esquerdo da face. Ao exame intrabucal
apresentava tumefagdo local, sem alteragdes na mucosa ¢
indolor. Os estudos realizados através de exames por
imagens comoradiografia panoramica e tomografia
computadorizada cone beamrevelaram uma lesdo radio-
licida na distal do dente 37 se estendendo para o apice
do mesmo e atingindo a tabua vestibular do 38 e deslo-
camento do mesmo para o ramo da mandibula, unilocu-
lar, com tamanho aproximado de 3x2cm, na regido de
corpo mandibular esquerdo.Figuras 1, 2 e 3.

igura 1. Radiografia panoramica inicial evidenciando lesdo radiolt-
cida na distal do dente 37.
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Figura 2. Tomografia cone beam
deslocamento do dente 38.

hm -l e =
Figura 3. Tomografia computadorizada cone beam evidenciando lesdo
hipodensa na distal do dente 37.

Técnica Cirargica

Quanto ao procedimento cirurgico, foi realizada
puncdo aspirativa na inten¢do de verificar o conteudo
interno da lesdo. Um liquido bem fluido e amarelado foi
obtido. Em seguida, devido a extensdo e provavel benig-
nidade da lesdo com aspecto unicistico, optou-se pela
cirurgia de enucleacdo com remocdo do dente 38 que
encontrava-se rechagado para a regido do ramo da man-
dibula. (Figuras 1,2 e 3).

Figura 4. Imagem da cirurgia de enucleago.
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O procedimento foi realizado com sucesso, sendo
observado o aspecto unilocular do tumor (Fig.4). O ma-
terial retirado do leito cirurgico foi enviado para exame
anatomopatologico, que atestou o diagnostico de amelo-
blastoma. Com base na anamnese ¢ nos dados obtidos
nos exames de imagem e anatomopatoldgico, o diagnos-
tico para o caso foi de Ameloblastoma Unicistico. Figura
4es.

Figura S. Imagem da cirurgi de enucleagdo.

Ao exame macroscopico, visualizou-se quatro frag-
mentos de tecido mole com consisténcia flacida, superfi-
cie irregulares em tom acastanhado e formatos retan-
guldides, de diferentes tamanhos, sendo que o maior
apresenta-se envolto em uma cavidade, no qual apresen-
taram as seguintes dimensdes: fragmento 1)
2x1,5x0,6cm; fragmento 2) 2 x1,5x0,3cm; fragmento 3)
0,6x0,4x00,2cm e fragmento 4) 0,4x0,6x0,2cm.

O paciente foi medicado corretamente e recebeu to-
das as orientagdes de cuidados com a cavidade acessoria
adquirida, além de ter sido instruido a realizar irrigagoes
com soro fisiologico no interior da loja feita no
pos-operatorioi todos os dias, ¢ fazer bochechos diarios
com enxaguantes bucais a base de clorexidina 0,12%.
Orientacdes basicas para se obter uma melhor higieni-
zagdo bucal também foram repassadas ao paciente.
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Figura 6. Exame microscopico evidenciando tecido conjuntivo denso,

Ao exame microscopico, detectou-se a presenca de
tecido conjuntivo denso com intensa vascularizagdo,
com faixa de tecido em sua extremidade, assumindo
formato capsular, presenca de ilhotas de epitélio amelo-
blastico, com padrio folicular, representado por botdes
germinativos, em areas com arranjo em palicada perife-
ricamente. Figura 6.

Apos 6 meses foi solicitado um RX panoramico de
controle para avaliar a regressdo da lesdo. Pode—se ob-
servar o inicio da neoformagdo 6ssea com o tempo de
proservagdo. Figura 7.

Figura 7. Raios-X Panordmico de controle ¢ realizado num intervalo
de 6 (seis) em seis meses, a partir da remogéo do ameloblastoma.

Figura 8. Raios -X Panordmico de Controle 12 meses ap6s a enuclea-
¢a0 da lesdo.
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Apos 12 meses foi pedido novo RX e observamos
formacdo 6ssea adequada. Figura 8.

3. DISCUSSAO

Atualmente, o tratamento cirurgico do ameloblastoma
gera grande interesse e controvérsia. O debate tem sido
entre aqueles que defendem os procedimentos cirargicos
conservadores, como a enucleacdo, curetagem e crioci-
rurgia®!?>2, e aqueles a favor dos procedimentos radi-
cais, ou seja, através de ressecgdes amplas?#?>2% De
maneira classica, os ameloblastomas sélidos ou multicis-
ticos sdo tratados, na maioria dos casos, por excisdes
cirurgicas radicais, com margem de seguranga de 1 a2 cm
de osso sadio>'®, que podera ser obtida por meio de res-
seccdo parcial (envolvendo toda a espessura 0ssea) ou
resseccao marginal (sem perda da continuidade do 0ss0),
com tratamento do leito com substancias quimicas (so-
lu¢do de Carnoy), fisicas (ostectomia) ou térmicas (crio-
terapia)*!32.Contudo, os procedimentos radicais sio as-
sociados a sérios problemas para o paciente, como
exemplo a disfungdo mastigatoria, mutilagdo, deformi-
dade facial e movimentos anormais mandibulares'®.
Quanto aos ameloblastomas unicisticos, a literatura de-
monstra que aquelestratados com procedimentos con-
servadores, tém apresentado um significativo indice de
sucesso, apesar de a probabilidade de recidiva estar pre-
sente!'?2728, Ainda em relagdo ao método cirtirgico, varios
fatores interferem na escolha do mais adequado, tais
como a idade do paciente, histologia da neoplasia (se
unicistico ou sélido), tamanho e localizagdo da lesdo,
caracteristicas imaginologicas, se a patologia ¢ primaria
ou recidiva e até mesmo a presenga

O tratamento dos ameloblastomas multicisticos,
através de curetagem e crioterapia com spray de nitrogé-
nio liquido, reduz a frequéncia de recidivas, proporcio-
nando uma menor morbidade, preservando a fungdo e
melhorando a estética?®; os unicisticos tipos intramural
ou luminal sdo tratados com eficiéncia, pelas técnicas
cirtirgicas conservadoras, mas, se o subtipo for denomi-
nado mural, no qual as células neoplasicas ultrapassam a
barreira epitelial e se encontram na capsula fibrosa, po-
deocorrer a invasdo dos tecidos adjacentes, e o seu tra-
tamento deve ser radical >*°. E importante ressaltar que o
exame histopatologico ¢ o inico capaz de apresentar o
diagnéstico final diante de um achado clinico e radiogra-
fico controverso®.

Em relacdo a recidiva de ameloblastomas, os trata-
mentos conservadores podem apresentar-se como formas
menos morbidas para os pacientes, porém, as chances de
recidivas sdo maiores'®32, ji os tratamentos radicais
apresentam taxas de recidivas baixas e constituem na
grande maioria dos casos o tratamento definitivo, po-
dendo, entretanto, acarretar  problemas  estéti-
co-funcionais além de altos custos e multiplas cirurgias
com finalidades reconstrutivas''*2, Sammartino et al.!!
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relataram que dos quinze pacientes tratados inicialmente
com uma terapia conservadora, sete tiveram recorréncias,
e estas foram posteriormente tratadas radicalmente atra-
vés de ressecgdes marginais ou segmentares com ne-
nhuma recorréncia durante o periodo de proservagao.
Hong et al.*?, analisaram 57 recorréncias de ameloblas-
tomas em uma amostra de 174 casos e obtiveram uma
recorréncia de 4,5% nospacientes tratados através de
ressec¢do segmentar ou maxilectomia, 11,6% por res-
seccdo marginal, e 29,3% através de tratamento conser-
vador.

O controle pods-operatério dos ameloblastomas ¢
fundamental, pois, a maior parte das recidivas ocorre
apos 4 anos (53,3% dos casos)**34. Um fator muito re-
comendado € uma proservagdo dos tratamentos de ame-
loblastoma em periodos de longo prazo'*'6, ha autores
que defendem a ideia de que o acompanhamento deve
ser feito bianualmente, de preferéncia durante 10 anos,
devido & caracteristica de crescimento lento do tumor™.

No nosso caso, fizemos o tratamento conservador,
conforme preconizado por Montoro 2008, estando o
paciente em controle sem sinais de recidiva, demons-
trando um bom progndstico e o mesmo foi orientado a
fazer a proservagdo anual, como forma de avaliar uma
possivel recidiva.

4. CONCLUSAO

O relato de caso clinico apresentado visa, essencial-
mente enfatizar os procedimentos empregados diante de
um paciente jovem diagnosticado com Ameloblastoma
Unicistico, demonstrando, passo-a-passo, os métodos
diagndsticos utilizados e os procedimentos terapéuticos
sucessivamente, tendo em vista sempre alcanga-los e
devolvendo uma melhor qualidade de vida aopaciente e
assim, contribuir na condugdo de casos futuros que ve-
nham a ocorrer com outras pessoas.

E importante orientar os pacientes com esse tipo de
lesdo a fazerem controle periodico devido a possibilida-
de de recidiva.
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RESUMO

Esse estudo tem como objetivo descrever as produgdes cienti-
ficas acerca do HIV/AIDS na terceira idade. Trata-se de uma
revisdo integrativa. As pesquisas foram realizadas por meio de
levantamento de artigos completos em lingua portuguesa e
publicada em periédicos nacionais nos tltimos dez anos inde-
xados nas bases de dados da BVS. Para analise e discussdo dos
resultados, as producées foram categorizadas de acordo com
os seus objetivos, metodologias, referenciais teoricos, resulta-
dos e conclusdes. Resultaram dessa pesquisa treze produgdes,
as quais constituem a amostra desse trabalho. A partir da cri-
tica do material obtido emergiram trés categorias tematicas:
Sexualidade e HIV na velhice; O conhecimento dos idosos so-
bre HIV/AIDS; Vulnerabilidade social diante da exposi¢io ao
HIV. Os idosos além de nio serem priorizados em estratégias
de prevencio e controle do HIV, sdo excluidos dos grupos de
risco. Assim, almeja-se contribuir para subsidiar ac¢des direci-
onadas a esta parcela da populaciio tio vulneravel no que se
refere a abordagem sexual e a prevencdo de doencas sexual-
mente transmissiveis.

PALAVRAS-CHAVE: Infecgdes por HIV.Sorodiagnéstico da
AIDS. Idoso.

ABSTRACT

This study aims to describe the scientific production about HIV /
AIDS in old age. This is an integrative review. The research was
conducted through survey of full papers in Portuguese and pub-
lished in national journals in the past decade indexed in the VHL
databases. For analysis and discussion of the results, the produc-
tions werecategorized according to their objectives, methodologies,
theoretical frameworks, results and conclusions. Result of this
research thirteen productions, which constitute the sample of this
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work. From the criticism of material obtained revealed three themes:
Sexuality and HIV in old age; the knowledge of the elderly about
HIV / AIDS; Social vulnerability to HIV exposure. The elderly
besides not being prioritized in prevention and control of HIV
strategies are excluded from risk groups. Thus aims to contribute to
support programs directed to this population so vulnerable with
regard to sexual approach and the prevention of sexually transmit-
ted diseases.

KEYWORDS: HIV infections. AIDS Serodiagnosis. Elderly.

1. INTRODUCAO

A AIDS ¢ a forma mais grave de um espectro de do-
engas associadas a infec¢do pelo HIV. Podendo provocar
lenta degeneragdo do sistema imunoldgico com o de-
senvolvimento de infecgdes frequentes, infecgdes opor-
tunistas graves e malignidades. A patologia por HIV
implica o trajeto inteiro da infec¢do por HIV, sendo des-
de a infec¢do assintomatica e os sintomas iniciais até a
AIDS'.

Diante desta realidade, o CDC, 6rgdo de vigilancia
epidemiologica Norte Americana pesquisa sobre esta
patologia e define o seu perfil clinico e epidemiologico.
Como a incidéncia, no inicio, era predominantemente
entre homossexuais masculinos, suspeitou-se que hou-
vesse relagdo entre a doenga e estilo de vida. Contudo,
com as mudangas no perfil epidemioldgico da doenca, os
pesquisadores concluiram tratar-se de uma infecgdo
transmitida por via sexual, sanguinea e vertical?.

A atividade sexual ndo é uma prerrogativa exclusiva
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dos jovens, pois a populagdo acima dos 50 anos con-
quista progressivamente sua propria liberdade neste sen-
tido. As explicagdes para este fendmeno passam neces-
sariamente pela melhoria da qualidade de vida da socie-
dade como um todo contemporaneo, qualidade esta re-
ferente ao acesso aos servigos de saude, remédios, me-
lhor alimentagdo, lazer e condigdes de bem estar geral.
Bem como o surgimento de medicagdes estimulantes
sexuais e a populariza¢do do uso das mesmas, possibili-
tando maior atividade e desempenho sexual de homens e
mulheres maiores de 50 anos>.

No Brasil, até junho de 2012, foi registrado um total
de 656.701 casos de AIDS, de acordo com o ultimo Bo-
letim Epidemiologico. Em 2011, foram notificados
30.776 casos da doenga ¢ a taxa de incidéncia de AIDS
no Brasil foi de 20,2 casos por 100 mil habitantes. Se-
gundo pesquisas a razdo a razdo entre sexo vem dimi-
nuindo ao longo dos anos. Em 1985, para cada 26 casos
de AIDS entre homens, havia um caso entre mulher. Em
2012, tal relagdo foi de 1,7 homens para cada caso em
mulher?.

De acordo com o Ministério da Satude, os infectados
pelo virus HIV diminuem suas imunidades celular e
humoral evoluindo para uma grave disfungdo do sistema
imunolégico, a medida que vao sendo destruidos os lin-
focitos T CD4+ é um importante marcador dessa imu-
nodeficiéncia, sendo utilizado com o objetivo de deter-
minar o prognostico e avaliar a indicacdo de inicio de
TARYV, quanto para defini¢do de casos de AIDS, com
fins epidemiologicos®.

Por meio da TARV a histoéria natural dessa infecgdo
vem sendo modificada, onde foi iniciada no Brasil em
1984, resultando em um aumento da sobrevida dos pa-
cientes, mediante reconstru¢do das fungdes do sistema
imunolégico e redugdo de doengas secundarias e, con-
sequentemente, melhorando a qualidade de vida dos pa-
cientes.Assim, a AIDS constitui-se em um dos proble-
mas de saide mais graves e urgentes, principalmente por
sua amplitude na qual envolve todas as faixas etdrias,
raga, nivel socioecondmico e cultural. Entretanto, em-
bora um amplo leque de medidas esteja sendo adotado
em todo mundo, tendo em vista a prevengdo e controle
da epidemia, alguns grupos populacionais ainda nao sao
priorizados. Entre esses grupos os idosos representam
uma significativa importancia devido a melhoria da qua-
lidade de vida, promovida aos mesmos gerando longe-
vidade e a continuidade do exercicio sexual, deixando-os
assim, vulneraveis a infecgdo pelo HIV/AIDS?,

O aumento de idosos contaminados pela HIV ¢é de-
vido a invisibilidade sobre tal populagdo no que concer-
ne ao enxergd-los como sujeitos desejaveis e sexual-
mente ativos, pois as campanhas e agdes de satde e pre-
vengdo em HIV/AIDS dedicam-se quase que exclusiva-
mente aos jovens. Mesmo em programas voltados a ter-
ceira idade a dificuldade de organizadores e de partici-
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pantes em abordar o tema sexualidade impede que as
informagdes sobre a preven¢do atinjam essa populagao.

Este estudo justifica-se por ser um assunto interes-
sante, de extrema importancia, pois em busca de infor-
magdes sobre o assunto, constatou-se um aumento do
numero de idosos contaminados pelo HIV e também a
falta de conhecimento dos idosos sobre a doenga. Assim,
a situagdo encontrada reflete a complexidade da questio
em estudo, bem como da fragilidade dos programas go-
vernamentais responsaveis pela prevengdo da AIDS,
demonstrando a necessidade de ac¢des voltadas para a
populagio idosa.

Mais do que interesse académico, teve-se uma
preocupacdo social oriunda da responsabilidade
enquanto profissional de satde, conscientes do papel de
agentes de transformacdes. Assim, almejou-se contribuir
para subsidiar a¢des direcionadas a esta parcela da
populacdo tdo vulneravel no que se refere a abordagem
sexual e a prevengdo de Doencas Sexualmente
Transmissiveis.

Esperamos que este estudo possa vir a contribuir com
acbes de prevencdo e de esclarecimento sobre
HIV/AIDS, voltadas para as faixas etarias mais velhas
da populagdo, visando diminuir o nimero de novas
contaminagdes pelo HIV; bem como, de esclarecimento
junto aos profissionais de saude, quanto as questdes
concernentes a sexualidade dos idosos, a fim de diminuir
0 preconceito e estigma também dos familiares e da
sociedade em geral, colaborando assim, para a melhoria
da qualidade de vida e dos programas oferecidos. Nesta
perspectiva esse estudo tem como objetivo descrever as
produgdes cientificas acerca do HIV/AIDS na terceira
idade.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa, que de acordo
com Mendes, Silveira ¢ Galvao (2008) é um tipo de
pesquisa que levanta o conhecimento disponivel na area,
possibilitando que o pesquisador conheca as teorias
produzidas, analisando-as e avaliando sua contribuicao
para compreender ou explicar o seu problema de inves-
tigacdo.

Para a elaboragdo do estudo seguiu-se uma trajetoria
metodologica, sugerido por Marconi e Lakatos (2010),
que se fundamentou nos seguintes passos: escolha do
tema; elaboragcdo do plano de trabalho; identificacdo;
localizacdo; compilagdo; fichamento; analise, interpre-
tagdo e redagdo. A escolha do tema ocorreu de acordo
com o interesse, capacitacdo e qualificagdo do pesqui-
sador, além da existéncia de estudos suficientes relativos
ao assunto. Estabelecido e delimitado o tema, elaborou-se
o plano de trabalho, que serviu para construgdo da pes-
quisa.
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A pesquisa foi realizada por meio de levantamento de
artigos indexados nas bases de dados da Biblioteca Vir-
tual em Saude (BVS), onde se utilizou como descritores
HIV, AIDS e idoso, conforme apresentagdo dos Descri-
tores em Ciéncia da Satde (DeCS) da BVS.

A selec@o dos artigos atendeu aos seguintes critérios
de inclusdo: artigos completos e publicados em periodi-
cos nacionais, que abordaram a tematica escolhida, in-
dependentemente do método de pesquisa, que estiveram
compreendidos no periodo entre 2003 e 2012, em lingua
portuguesa. Foram considerados como critérios de ex-
clusdo os artigos que estejam em lingua estrangeira, os
ndo categorizados segundo o ano de publicagdo e os que
ndo tratem da tematica em estudo (Figura 1).

[ Descritores: HIV e Idozos 4 478 }

Textos Completos: 1.776

P

Lingua Portuguesa: 132

|
[ )
L
—L_. 4

w

Figura 1: Fluxograma da sele¢éo dos artigos do estudo.

O passo seguinte consistiu na identificacdo e locali-
zagdo das fontes, com obtencdo do material por busca
eletronica (compilagdo). Depois de adquirir as fontes de
referéncia, foram organizados os dados em fichas que
contém os seguintes itens: ano, periddico publicado, local
de publicagdo e tema publicado. No decorrer da leitura, o
conteudo bibliografico foi analisado criteriosamente, no
intuito de esclarecer os objetivos formulados, para que se
obtivesse uma interpretagdo exata.

Apos selegdo de artigos, realizaram-se uma leitura
superficial do material obtido, para selegdo de contetidos
que tratem da tematica para a pesquisa, € em seguida uma
leitura minuciosa, a fim de ndo se perder aspectos im-
portantes para o enriquecimento da analise dos dados para
o estudo.

Por fim, os artigos selecionados foram analisados e or-
ganizados sob a forma de categorias, utilizando-se para
isso um formulério, possibilitando assim o alcance dos
objetivos da pesquisa. Em seguida, foi realizada a cate-
gorizacdo do trabalho pela similaridade semantica do
contetido.Os dados obtidos foram organizados e descritos
em figuras e quadros, utilizando porcentagem simples e
criagdo de categorias a partir de niicleos tematicos iden-
tificados, em sintese no item de resultados e submetidos a
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discussdo pautada nas evidéncias dos resultados obtidos
dos artigos.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Estabeleceram-se algumas variaveis relevantes para
apreciagdo das produgdes cientificas da tematica pes-
quisada, conforme se observa na tabela 1.

Tabela 1. Distribuicdo das produgdes cientificas, segundo periodo de
publicagdo, abordagem metodologica, regido geografica, local de rea-
lizagdo, profissdo dos pesquisadores e perioddico de publicagdo (n= 13).
Teresina-PI, 2013.

Varidveis N %
Periodo

2003 - -
2004 - -
2005 - -
2006 - -
2007 2 15,40
2008 1 7,70
2009 3 23,05
2010 2 15,40
2011 3 23,05
2012 2 15,40
Abordagem Metodologica

Qualitativa 9 69,25
Quantitativa 3 23,05
Quantitativa Qualitativa 1 7,70
Regido Geogriafica

Sudeste 3 23,05
Nordeste 3 23,05
Sul 5 38,50
Centro-Oeste 1 7,70
Norte 1 7,70
Profissdo dos Pesquisadores

Enfermeiros 13 32,50
Médicos 10 25,0
Biomédicos 5 12,50
Psicologos 4 10,00
Assistentes Sociais 3 7,50
Outros 5 12,50
Periddicos

J. Bras. Doengas Sexualmente Trans- 3 23,05
missiveis 2 15,40
Ciéncia & Saude Coletiva 2 15,40
Rev Bras Epidemiol 6 46,15
Outros

Fonte: Banco de dados BVS

Verificou-se que os anos que concentraram 0 maior
numero de publicagdo foram 2009 e 2011, com 23,05%,
sendo o ano de 2008, o de menor produgdo. Observou-se
nos artigos a aplicacdo de tipos diferentes de abordagens
metodologicas, sendo a abordagem qualitativa a mais
frequente, com 69,25%. O método qualitativo agrupa um
conjunto complexo de informagdes derivadas de diversas
fontes, variando de entrevistas a observagdo, a interpre-
tagdo de dados e a reflex@o.

Quanto a regido geografica, se sobressaiu a regido
Sul com 38,5% das publicacdes, em seguida vem as re-
gides Sudeste e Nordeste com 23,05%. Observou-se que
23,05% dos artigos foram publicados no periddico do
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Jornal Brasileiro de Doengas Sexualmente Transmissi-
veis. Observando-se as caracteristicas dos autores, po-
de-se perceber que a maioria das amostras tem como
autores enfermeiros, seguidos de médicos, como também
a participacao de outros profissionais da satde.

Quadro 1: Distribui¢do dos artigos publicados no periodo de 2003 a
2012 segundo foco principal e tipo de estudo.

N° FOCO

01 Comportamento sexual dos adultos maiores de 50 anos
portadores do HIV

02 Caracteristicas da AIDS na terceira idade

03 Conhecimento do HIV/AIDS na terceira idade

04 Perfil Clinico-epidemiolégico de idosos com AIDS

05 Conhecimento de idosos com relagdo a SIDA

06 Alteragdes no metabolismo, terapia antirretroviral e doenga
cardiovascular em idosos portadores de HIV

07 Fatores associados a0 HIV em mulheres de meia-idade

08 Conhecimento de idosos sobre HIV/ AIDS

09 Sexualidade do Idoso

10 Vulnerabilidade dos idosos ao HIV/ AIDS

11 Significado do HIV/ AIDS no processo de envelhecimento

12 Dados epidemiologicos da AIDS em idosos

13 Conhecimento sobre AIDS de idosos e adultos jovens

Respaldada nas treze produgdes cientificas relacio-
nadas ao HIV/AIDS na terceira idade, observou-se que
determinadas tematicas estdo similarmente envolvidas.
Foram realizadas vérias leituras minuciosas com o obje-
tivo de encontrar unidades de significados, utilizando a
técnica de andlise de conteudo tematica, segundo as eta-
pas: selecdo do material, analise, tratamento dos resul-
tados, inferéncia e interpretagao.

Com o material dos artigos selecionados e a delimi-
tagdo do foco principal (Quadro 01), foram analisados e
procedeu-se uma nova leitura, sendo possivel a delimi-
tagdo das abordagens utilizadas em cada trabalho, a par-
tir desta, delimitou-se as categorias a serem estudadas, a
conhecer: Sexualidade e HIV na Velhice, Conhecimento
dos Idosos sobre HIV/AIDS e Vulnerabilidade Social
diante da exposi¢do ao HIV.

Sexualidade e HIV na Velhice

Analisando os artigos competidos a este tema, ob-
servou-se que as produgdes cientificas evidenciam que
os idosos além de ndo serem priorizados em estratégias
de prevencdo e controle do HIV, eles sdo excluidos dos
grupos de risco. Sdo deixados de lado pela sociedade o
que o tornam mais propicios a infec¢do pelo virus.

O Brasil esta envelhecendo em ritmo acelerado. Se-
gundo dados demograficos do IBGE, o niimero de pes-
soas idosas, em 2007, era 15,5 milhdes (9,1% da popu-
lagdo), sendo que, em 2020, serdo aproximadamente 32
milhdes, quando o pais ocupara a sexta colocacdo entre
os paises que possuem o maior niimero de idosos’,

Até recentemente, ainda se acreditava que por volta
dos cinquenta anos o declinio da fungdo sexual era ine-
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vitavel face a menopausa feminina e a instalagdo pro-
gressiva das disfungdes da ere¢do masculina. Além disso,
a atividade sexual perdia fatalmente seu objetivo de pro-
criagdo e, portanto, sua justificativa social. A concepgao
pioneira de Freud (1905/1969) afirmando o prazer como
objetivo da sexualidade humana liberou-se da obrigacao
de resultado pela produgdo. A tese de Freud veio a ser
confirmada com a recente emergéncia do conceito de
saide sexual e com a sua dissociagdo progressiva do
conceito de reprodugdo, o que coloca em evidéncia a
autonomizagdo da vida sexual e sua importancia para a
realizagdo ¢ o bem-estar dos individuos durante toda a
vida®.

Assim, em decorréncia do aumento da longevidade e
das facilidades da vida moderna, que incluem a reposi-
¢do hormonal e as medicagdes para impoténcia, o idoso
vem redescobrindo experiéncias, sendo uma delas o sexo,
tornando sua vida mais agradavel. Contudo, as praticas
sexuais inseguras tornam os idosos mais vulneraveis a
contaminar-se pelo HIV e outras DSTs’.

As produgdes evidenciam que o isolamento social do
idoso pode levar a diminuig¢do da autoestima e da inde-
pendéncia, favorecendo assim, diminuicdo da qualidade
de vida, levando-os a acreditarem na crenga de que so
inuteis e incapazes de construirem e manterem relacio-
namentos. A sociedade tem a velhice como um periodo
de assexualidade ou mesmo um periodo em que a pessoa
teria que assumir exclusivamente a fun¢do de avd ou avo,
cuidando de seus netos, fazendo tricd e vendo televisdo.
Diante de tantos tabus e normas de comportamentos
existentes nos séculos anteriores, a sociedade continua
com dificuldades em lidar com a questdo da sexualidade,
principalmente no que se refere ao idoso.

A relacdo sexual tem sido considerada uma atividade
inerente as pessoas jovens com boa saude e fisicamente
atraentes. Dessa forma, a ideia de que os idosos também
possam manter relagdes sexuais ndo € culturalmente
muito aceita, preferindo-se ignorar e fazer desaparecer
do imaginario coletivo a sua sexualidade. Apesar de to-
dos esses preconceitos e tabus sociais, a velhice ainda
conserva a necessidade sexual, ndo havendo, pois, idade
na qual a atividade sexual, os pensamentos sobre sexo ou
o desejo se esgotem'?.

Conhecimento dos Idosos sobre HIV/AIDS

Durante a analise dos artigos, pdde-se observar que
muitos mencionam o conhecimento dos idosos sobre
HIV/AIDS. Observou-se a falta de informagdo dos ido-
sos em todos os aspectos, desde o conceito até mesmo as
formas preventivas. Prevalecem duvidas importantes que
podem diminuir o numero de idosos infectados, incluin-
do-se ao fato de crendices relacionadas a sexualidade
dos idosos, da baixa escolaridade e baixa renda.

No Brasil, apesar de existir um aumento no niamero
de casos de HIV/AIDS na populagdo idosa, ainda sdo

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/review




Ibiapina et al. / Uninga Review

minimas as informagdes desses individuos sobre o co-
nhecimento dos aspectos relacionados a infecgdo, pre-
vengdo e tratamento. O que provavelmente contribui
para o pouco investimento em estratégias de prevengdo e
controle nesta populagdo em franco crescimento'!.

A idade avangada considerada como sendo um novo
perfil demogréfico, comega a impactar nos servigos de
saude e enfermagem, implicando em novas condutas e
praticas profissionais direcionadas, mais especificamente
para estes grupos populacionais. Os idosos, mais do que
pessoas de outros grupos etarios, estdo sob influéncia de
fatores de natureza fisica, psiquica, social e cultural’.

Segundo o autor supracitado, de outro modo, com
esse novo perfil demografico advém a preocupagdo com
o crescente aumento ¢ a proliferagdo das doengas infec-
tocontagiosas, principalmente a AIDS, como “sintoma”
que evidencia o despreparo e desqualificagdo dos profis-
sionais em geral para lidarem com esta nova demanda
populacional.

A literatura enfatiza o conhecimento sobre
HIV/AIDS em individuos jovens e profissionais da sat-
de, porém, ha uma falta de informagdes relacionadas a
AIDS em idosos. A partir desta caréncia, torna-se neces-
sario o desenvolvimento de estudos nesta area, pois o
conhecimento ¢ importante tanto para a diminui¢do do
preconceito com portadores do HIV quanto para medi-
das de prevengdo'?,

O aumento do numero de idosos contaminados pelas
DST e AIDS ¢ devido a capa de invisibilidade da popu-
lagdo no que concerne ao enxerga-los como sujeitos se-
xualmente ativos. No entanto, com o envelhecimento da
populagdo, no momento de aumento da expectativa de
vida e de novas tecnologias como as que prolongam a
vida sexual, esta sexualidade até entdo ignorada, emerge
como um problema de satide publica, ou seja, a sexuali-
dade dos idosos vem a tona, ndo pela sua negligéncia ou
anulagio, mas pela doenga que é o HIV/AIDS'3.

Para os idosos, a convivéncia de longos anos traz
consigo a familiaridade, a qual pode influenciar as per-
cepgoes de risco de contaminagdo pelo HIV pelo viés de
projecdo, que consiste na tendéncia de admitir similari-
dade entre os familiares. Estar proximo pode atuar como
um pressuposto de que o parceiro sexual tem baixo risco
de estar contaminado pelo HIV e, desse modo, o uso de
preservativo nio se faz necessario'*.

Vulnerabilidade Social diante da exposi¢cao ao
HIV

As produgdes evidenciam que os preconceitos sociais,
o baixo nivel de escolaridade ¢ o crescente aumento do
uso de drogas entre idosos geram uma intensa preocu-
pacdo para disseminagdo do HIV. Por outro lado, a me-
lhoria da qualidade de vida, com o acesso a servigos de
saude, remédios, melhor alimentacdo, lazer e condi¢des
de bem-estar geral, bem como os recentes avangos far-
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macéuticos e da medicina, permite o prolongamento da
vida sexual ativa, tornando as pessoas idosas mais vul-
neraveis as infecgdes sexualmente transmissiveis.

A escolaridade ¢ um elemento fundamental para
mensurar a vulnerabilidade a um determinado agravo. A
baixa escolaridade ¢ a falta de informagdo aumentam
consideravelmente a mesma'>. O baixo indice de escola-
ridade e a pauperizagdo, ou seja, a extrema pobreza sdo
variaveis que apontam para uma maior vulnerabilidade
social da populacdo. Embora a pauperiza¢do seja uma
tendéncia atual da epidemia, ¢ importante enfatizar que
no inicio da epidemia os individuos melhor situados
socioeconomicamente eram os mais acometidos'®.

O termo pauperizagdo refere-se a uma tendéncia, isso
ndo significa que no presente ja haja predominio da po-
pulagdo mais desfavorecida entre as pessoas vivendo
com HIV e AIDS, mas que progressivamente sua parti-
cipagdo parece estar aumentando'®.

As pessoas com maior dificuldade de acesso aos
servigos especializados devido a sua baixa condi¢do so-
cioecondmica, acabem sendo diagnosticadas, tratadas e
registradas em movimentos posteriores da evolucdo da
sua infec¢do pelo HIV, pois a pauperizacdo faz com que
mais pessoas residentes em comunidades pobres, de-
mandem servi¢os de assisténcia basica, ou alternativa-
mente, dirijam-se aos servigos publicos de referéncia,
cuja grande maioria encontram-se sobrecarregadas'’.

No inicio da epidemia a exclusdo da sociedade ou da
descriminagdo com base em raga/etnia, situagdo conjugal,
religido, sexo, escolaridade ou orientagdo sexual levou a
um aumento do risco de infec¢ao pelo HIV, ficando evi-
dente a necessidade da garantia dos direitos humanos,
tendo em vista a importancia da relagdo da vulnerabili-
dade 2 infeccgdo pelo virus da AIDS'8.0 preconceito tem
atribuicdo negativa, de descrédito na sociedade como
discriminagdo e exclusdo. Apesar de ser um ato juridi-
camente condenado ja se enraizou na sociedade, assu-
mindo apenas uma forma camuflada, mas ainda pratica-
da®.

4. CONCLUSAO

Portanto, pode-se perceber através das produgdes ci-
entificas analisadas neste estudo, um registro crescente
de pessoas contaminadas pelo virus HIV, sendo associa-
do a um continuo aumento da esperanga e da qualidade
de vida, bem como do envelhecimento e falta de conhe-
cimento dos idosos sobre o assunto.

Evidenciou-se, que o aumento crescente dos idosos
com HIV e a auséncia de politicas de prevengdo para
atender suas especificidades, colocam-na numa posicao
de significativa vulnerabilidade. As politicas de saude do
Ministério da Satide ainda sdo timidas no que se diz res-
peito a ao enfrentamento da situagdo vivenciada pelos
idosos seja do ponto de vista da prevencao seja do diag-
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noéstico e tratamento da HIV/AIDS

O presente estudo mostrou a vulnerabilidade ao
HIV/AIDS dos individuos acima de 60 anos, que esta
associado com os preconceitos sociais, o baixo nivel de
escolaridade e o crescente aumento do uso de drogas
entre idosos caracterizam intensa preocupacao para a
disseminag¢do do HIV. Nao obstante, apesar do conheci-
mento demonstrado nos artigos falando dos participantes
idosos, ainda persistem crengas quanto as formas de
transmissao do HIV.

Com isso, espera-se que esse estudo possa fornecer
subsidios para que as politicas de satide elaborem dire-
trizes, objetivando diminuir a desigualdade quanto a
questdo de saude sexual e passando a incluir em faixas
etarias mais velhas. Além de trazer contribui¢des tam-
bém para os gestores e profissionais de saude, para que
0s mesmos possam redirecionar suas agdes. Como capa-
citar e treinar os profissionais de saude, equipes de saude
da familia para receber e orientar nos hospitais e postos
de saude a populagdo idosa sobre as formas de preven-
¢do de HIV/AIDS, bem como, veicular nos meios de
comunicagdo campanhas educativas sobre HIV/AIDS na
terceira idade.
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RESUMO

Introducio: Os Residuos Solidos de Saude oferecem risco
quando gerenciados de forma inadequada, favorecendo a
propagacio de doencas e degradacio ambiental. O geren-
ciamento correto proporciona um encaminhamento seguro,

visando a preservaciio da saude publica e do meio ambiente.

Objetivo: Descrever a contribui¢io da gestdo de residuos
de servigos de saide na mitigacdo dos impactos sanitario e
ambiental. Metodologia: Realizou-se uma revisido inte-
grativa da literatura com abrangéncia temporal entre os
anos de 2008 e 2014, nas bases de dados LILACS, SciELO e
MEDLINE. Resultados: Dentre as dificuldades de gestio
estio o conhecimento limitado sobre o tema pelos profissi-
onais, auséncia de educacio continuada e infraestrutura
inadequada. Com relacio aos principais problemas sanita-
rios verificou-se forte influéncia na dissemina¢ao de doen-
¢as como AIDS, hepatite B e C, ciAncer e propagacio de
bactérias multirresistentes. Os principais impactos ambi-
entais evidenciados foram a poluicio da agua, do ar, do solo
e a criagdo de ambiente propicio para proliferacio de veto-
res causadores de doencas. Conclusdes: Os resultados al-
can¢ados permitiram valorizar a gestio adequada dos RSS
e sua influéncia no menor impacto sanitario e ambiental.

PALAVRAS-CHAVE: Residuos de servigos de saude, ge-

renciamento de residuos, saide € meio ambiente.

ABSTRACT

Introduction: The Health Solid Waste risky when managed
inappropriately, favoring the spread of disease and environ-
mental degradation. The correct management provides a safe

route, in order to preserve of public health and the environment.

Objective: To describe the management contribution to health
service waste in mitigating the health and environmental im-
pacts. Methodology: Was held an integrative review of litera-
ture with time span between 2008 and 2014 in the databases
LILACS, SciELO and MEDLINE. Results: Among the man-
agement problems are the limited knowledge on the subject by
the professionals, absence of continuing education and inade-
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quate infrastructure. With regard to the main health problems
there was a strong influence on the spread of diseases like
AIDS, hepatitis B and C, cancer and spread of multi-resistant
bacteria. The main environmental impacts were evident pollu-
tion of water, air, soil and the creation of favorable environ-
ment for proliferation of causing disease vectors. Conclusions:
The results achieved allowed to value the proper management
of RSS and its influence on lower health and environmental
impact.

KEYWORDS: Health services waste, waste management,
health and environment.

1. INTRODUGAO

No Brasil, a maior parte dos residuos ¢ descartada no
meio ambiente sem qualquer tipo de tratamento, provo-
cando o adoecimento da populagdo ¢ a degradagdo do
ecossistema. Merecem destaque os Residuos de Servigos
de Saude (RSS) que, apesar de representarem uma pe-
quena parcela da totalidade de residuos so6lidos gerados,
cerca de 1 a 3%, oferecem um preocupante risco quando
gerenciados inadequadamente, por serem possiveis fon-
tes de propagacdo de doengas ¢ degradagdo ambiental 2,

Os RSS englobam os residuos produzidos por todos
os tipos de estabelecimentos prestadores de servigo nesta
area, incluindo hospitais, ambulatorios, laboratorios,
clinicas médicas, veterinarias, odontologicas, farmacias,
estabelecimentos de ensino e pesquisa na area da saude,
unidades moéveis de atendimento a satde etc’.

O gerenciamento desses residuos ¢ de extrema im-
portancia para a preservagao da saude e do meio ambi-
ente. Fernandes (2009)°, destaca que o gerenciamento
correto dos residuos so6lidos gerados em institui¢des de
saude constitui um conjunto de procedimentos de gestdo,
que devem ser planejados e implementados com o obje-
tivo de minimizar a produgao de residuos e proporcionar
aos residuos gerados um encaminhamento seguro, de
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forma eficiente, visando a protecdo dos trabalhadores,
preservagdo da satde publica, dos recursos naturais e
meio ambiente.

Para regulamentar o gerenciamento de RSS no Brasil
existem diretrizes técnicas e legais dentre as quais a Re-
solucdo da Diretoria Colegiada (RDC) n° 306/2004 da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA®, e
a Resolugdo n® 358/05 do Conselho Nacional do Meio
Ambiente — CONAMA?3! determinam, entre outras coi-
sas, que toda fonte geradora de residuos de saude, deve
elaborar um Plano de Gerenciamento de Residuos de
Servigos de Saide — PGRSS*.

Diante das inumeras questdes sanitarias e ambientais
da atualidade, a tematica referente a dindmica dos resi-
duos se mostrou de inteira relevancia, tendo por finali-
dade construir uma reflexdo, com base em evidéncias
cientificas, acerca da importancia do adequado manejo
dos residuos so6lidos de saude.

Aprofundar estudos no que tange a inadequada ges-
tao desses residuos justifica-se, pois quando o sujeito é
conhecedor das situa¢des que podem resultar em impac-
tos negativos a saude e ao meio ambiente, tem possibili-
dade de implementar ac¢des preventivas. Pretende-se
ainda enriquecer a produgdo cientifica direcionada a
tematica.

Frente a tal contexto, delimitou-se para este estudo a
seguinte questdo norteadora: Qual a contribuicdo da
gestdo de residuos de servigos de satde na reducdo dos
impactos sanitario e ambiental?

Objetivo Geral:

* Descrever a contribuigdo da gestdo de residuos de ser-
vicos de satde na mitigacdo dos impactos sanitario e
ambiental.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa do tipo revisdo integrativa
de literatura, que possibilita sintetizar pesquisas ja con-
cluidas e obter conclusdes a partir de um tema de inte-
resse. A revisdo integrativa ¢ definida como um método
de avaliacdo critica que agrupa resultados de estudos
voltados a um mesmo tema ou objeto, com vistas a ana-
lisar e sintetizar dados para desenvolver uma explicagao
mais abrangente de um fendmeno especifico>.

O método em xeque determina o conhecimento atual
sobre uma tematica especifica, ja que ¢ conduzida de
modo a identificar, analisar e sintetizar resultados de
estudos independentes sobre o mesmo assunto, contri-
buindo, pois, para uma possivel repercussdo benéfica na
qualidade da pesquisa. E a mais ampla abordagem me-
todologica referente as revisdes, permitindo a inclusdo
de estudos experimentais € ndo-experimentais para uma
compreensdo completa do fenomeno analisado. Combina
também dados da literatura teérica e empirica, além de
incorporar um vasto leque de propdsitos: defini¢do de
conceitos, revisdo de teorias e evidéncias, e analise de
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problemas metodologicos de um topico particular”®,

A busca foi realizada nos meses de julho a novembro
de 2014, nas bases de dados virtuais cientificos Litera-
tura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sa-
ude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online
(ScIELO) e Medical Literature Analysis and Retrieval
System On-Line (Medline). Os descritores utilizados
foram: Residuos de Servigos de Saude; Gerenciamento
de Residuos; Saude ¢ Meio Ambiente.

Para a condugdo metodologica seguiram-se as se-
guintes etapas: formulagdo da pergunta norteadora; cri-
térios de inclusdo e exclusdo de estudos na investigagao;
defini¢do das informagdes a serem extraidas dos artigos
selecionados; analise dos resultados, discussdo dos re-
sultados e apresentagdo da conclusio.

Para estabelecer a amostra de estudo foram utilizados
critérios de inclusdo, a saber: artigos que abordassem a
tematica em questdo, escritos na lingua portuguesa, pu-
blicados a partir de 2008 a 2014 e que estivessem dispo-
niveis na integra nas bases de dados supracitadas. Foram
critérios de exclusdo: textos que ndo tinham coeréncia
com o tema estudado.

Para obtengdo das informagdes que respondiam a
questdo norteadora da pesquisa elaborou-se um formula-
rio contendo os seguintes dados: titulo, autor(es), ano,
descricao do estudo, resultados e conclusdes. No segui-
mento, fez-se a confeccdo de uma tabela com o intuito
de facilitar a visualizagdo estrutural e logica dos artigos
estudados.

A andlise dos dados ocorreu por meio da leitura ex-
ploratéria, seletiva e analitica do material selecionados.
Para maior facilidade na elabora¢do do estudo, este foi
dividido em trés momentos: no primeiro, buscou-se se-
lecionar obras que atenderam aos objetivos do trabalho;
no segundo momento, foi realizada uma selecdo dos
materiais encontrados; e, por fim, procedeu-se a analise
critico-interpretativa e compilacdo dessa bibliografia,
levando em conta as ideias desenvolvidas por diversos
autores.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nas bases de dados eleitas foram localizados 209 ar-
tigos. Desse total foram selecionados 26 artigos acerca
do Gerenciamento dos Residuos dos Servigos de Saude
com enfoque na satide e no meio ambiente, visto que os
conteudos se inter-relacionam e complementam entre si.
Em geral, esses dados revelam o confronto entre a teoria
e a pratica acerca da tematica, balizada pela falta de co-
nhecimentos sistematizados sobre o assunto.

O método de andlise tematica possibilitou analisar,
interpretar e agrupar os dados semelhantes. Desse agru-
pamento emergiram trés temas: Dificuldades existentes
no gerenciamento dos RSS; Impactos sanitarios decor-
rentes da gestdo inadequada dos residuos solidos de sa-
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ude e Impactos ambientais decorrentes da gestdo inade-

quada dos residuos solidos de satde.

Dificuldades existentes no gerenciamento dos

RSS

Tabela-sintese 1. Artigos incluidos na revisdo integrativa, segundo

titulo, autor(es), ano, descrigdo do estudo, resultados e conclusdes.
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do municipio inadequada.
de Caico/RN
Segregagdo Silva NM; Entrevista Equipe conhece Falhas nas
dos Residuos Rampelotto, semiestrutu- o tema. etapas de
Solidos EM 2012'S. rada a fim de Hospital possui manuseios dos
Hospitalares. verificar o PGRSSS. RSS.
conhecimento Restrigdo de Necessidade de
da equipe de agdes que capacitagdes.
enfermagem minimizem os Preocupagio
na segregacao danos a saude e com os im-
dos residuos ambiente. pactos a satide
solidos. ¢ ambiente.

Titulo Autor(es) / Descri¢ido do Resultados Conclusdes
Ano estudo
Analise do Carvalho Uso de Falhas em todas O desconhe-
conhecimento Filho AM et questionario as etapas do cimento sobre
de profissio- al. 2010°. estruturado gerenciamento. as legislagdes
nais da satde, com perguntas A maioria dos dos RSS
estimativa na fechadas, profissionais demostram a
cidade de Sitio objetivando desconhece o necessidade de
Novo, TO, analisar a PGRSS. implantar
relativo aos percepgdo dos programas de
residuos entrevistados treinamento
hospitalares. sobre a voltados a
consciéncia gestdo dos
ambiental. RSS.
Residuos Entrevista Desempenho Necessidade
solidos de semiestrutu- inadequado da educativa junto
servigos de rada com a segregacaos dos a equipe.
saude: uma equipe de RSS. Evidenciou-se
fotografia do Doi KM; enfermagem a Desconheci- o interesse dos
comprometi- Moura fim de inves- mento das profissionais
mento da GMSS tigar os normas de em contribuir
equipe de 201110, conhecimentos gestao dos RSS. com o ade-
enfermagem. e atitudes quado proces-
frente ao S0.
descarte dos
RSS.
Gerenciamen- Dutra LMA; Entrevista e Manejo inade- O manejo ndo
to de residuos Monteiro PS levantamento quado dos RSS. atendiam as
solidos em um 2011, quantitativo Conhecimento recomenda-
hospital de dos RSS, limitado sobre o ¢des.
ensino em visando assunto pelos Necessidade de
Brasilia. identificar as profissionais. educagio
fontes gera- permanente
doras e o dos trabalha-
manejo dos dores.
RSS.
A importancia Analise Importéancia do Dificuldades
do gerencia- Freitas IM; integrativa Gerenciamento. no manejo dos
mento de Silva MA sobre Conhecimento RSS: (falta
residuos dos 2012'2, gerenciamento limitado dos capacitagao,
servigos de dos RSS, trabalhadores. orientagdo e
satide na visando a Problemas infraestrutura
protegdo do protegdo do decorrentes do adequada).
meio ambien- meio ambien- manejo inade-
te. te. quado dos RSS.
Gerenciamen- Hidalgo LRC Estudo Permanéncia Falhas no
to de residuos etal 2013'3, observacional longa dos RSS gerenciamento
odontolégicos sobre o nos locais. de residuos de
no servigo processo de Auséncia de satde, adotada
publico. gerenciamento EPI completo pela rede
dos residuos para o manuseio publica de
odontolégicos. dos RSS. saude bucal.
RSS mistura-
dos.
Vulnerabili- Ramos YS et Visitas in loco Vulnerabilidade Vulnerabilida-
dade no al. 2011', e aplicagdo de no manejo dos de do manejo
manejo dos checklist RSS. dos RSS.
residuos de objetivando Potencial risco Trabalhadores
servigos de descobrir para doengas expostos a
saude de Jodo causa dos transmitidas por doengas
Pessoa (PB, problemas e material biolo- transmissiveis.
Brasil). definir agdes gico. Falta de
corretivas. gerenciamento
dos RSS.
Acondiciona- Santos TR et Observagio do Recipientes As UBS’s ndo
mento dos al 20145, espago fisico inadequados possuem
residuos de acondicio- para o acondi- PGRSSS.
solidos dos namento e cionamento. Deficiéncia em
servigos de entrevista Descuido com todas as etapas
saude nas sobre 0 uso materiais, antes do processo
Unidades adequado dos do descarte preconizadas
Basicas de recipientes dos final. por Leis
Saude (UBS) RSS. Segregacio especificas.
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Fonte: LILACS, ScIELO e Medline.

Num primeiro momento e inaugurando o processo de
compreensdo do conteudo, emergiu como primeiro tema
as dificuldades existentes no gerenciamento dos RSS.
Viérias sdo as causas que dificultam ou impedem o exer-
cicio, de forma correta, do GRSS, como: ineficiéncia dos
PGRSS, conhecimento limitado sobre o tema pelos pro-
fissionais, auséncia de atualizagdo e educacdo continua-
da, infraestrutura inadequada e auséncia de recipientes
adequados.

Dutra & Monteiro (2011)"! retratam a realidade de
um hospital em Brasilia onde se verificou falhas em to-
das as etapas do gerenciamento dos RSS. Estudos tém
mostrado situacdes de omissdo e negligéncia em todas as
fases do gerenciamento dos residuos de saude, o que
coloca em risco a seguranca dos funcionarios e pacientes,
¢ do meio ambiente!>!6,

Com relagdo ao nivel de conhecimento sobre o ma-
nuseio dos RSS, Carvalho Filho et al. (2010)° avaliaram
o nivel de conhecimento de profissionais da saude sobre
residuos de saude, e verificaram que a maioria deles
desconhece as determinagdes pertinentes ao tema. Este
resultado corrobora com outro estudo, realizado por Doi
& Moura (2011)'? e ratificam a necessidade de acesso as
orientagdes acerca do gerenciamento de residuos.

Outro ponto relevante diz respeito a infraestrutura,
onde Ramos et al. (2011)'* observou em estudo realiza-
do em Joao Pessoa deficiéncia neste quesito, refletindo
descumprimento dos ditames e normativos legais em
vigor por parte dos geradores com relacdo ao manejo
inadequado dos RSS. Para Freitas & Silva (2012)'? isso
ocorre geralmente pois os estabelecimentos de saude ndo
dispoem de locais biosseguros ¢ os residuos ndo sdo
identificados e acondicionados de forma correta, com
isso acabam se misturando com os de outras classes e
tipos.

Santos et al. (2014)'3, identificaram a falta de reci-
pientes adequados para o descarte dos RSS, comprome-
tendo o resto do processo de gerenciamento. Foram ob-
servados os residuos sendo colocados em embalagens
improvisadas, potencializando os riscos de contaminac¢ao
a saude e ao meio ambiente.

A falta de treinamento dos profissionais, assim como
a auséncia de atualizagdo e educagdo continuada limitam
as possibilidades do conhecimento acerca das normas
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preconizadas para um adequado GRSS'’. Para satisfazer
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. , Vulnerabilidade no ~ Ramos YS  Visitas in loco e A vulnerabilidade Vulnerabilidade
com eficiéncia todas as etapas do GRSS, ¢ fundamental manejo dos etal. aplicagdo de no manejo dos do manejo dos
. . . . . residuos de 2011 checklist objeti- RSS ¢ bastante RSS. Trabalha-
que tOda a equlpe SeJ a trelnadas consciente e atuahzada servigos de satide vando descobrir significante. dores expostos
na area. Para tanto, é necessario treinar permanentemen- ?;é"g‘; a‘: 35)503 g:(’)'l;f:r‘:a‘:‘f p" ;’g‘z:éff ?r:sse;?:ssiveis
te o pessoal envolvido para que sigam rigorosamente a definir agdes transmitidas por  Falta de geren-
. ~ tivas. material biologico. ciamento dos
legislagdo. e RSS
Merece atengdo especial a falta de conhecimento dos , . . i .
. . , . B Fatores associados Simdo Entrevista com a Os acidentes com A educagdo em
profissionais de saude, pois se houver conhecimento das aos acidentes SAF cquipe de agulhas expoem  saiide previne
: ~ : biologicos entre etal. enfermagem, os profissionais ao acidentes.
Leglsla(;oes preconlzadas para um processo adequadoa profissionais de 20102 utilizando um risco de adquirir Os recipientes
haverd a possibilidade de minimizar os impactos tanto enfermagem. roteiro estruiu- Lﬂe?:fli’:; ADS, - padronizados de
para a saude quanto para o meio ambiente. informagdes de O descarte inade- RSS evita parte
acidentes quado dos RSS dos acidentes.
HAr 2 biologicos. esta envolvido
!mpactos sanltarlo§ decqn:entes da ] gestédo nesses infocgaes.
inadequada dos residuos sélidos de saude
, . . , A . O que pensam o0s Soares Entrevista Reconhecem a O debate sobre
Tabela-sintese 2. ArtlgOS IFICluldOS na revisao integrativa, Segundo enfermeiros sobre SGA semiestruturada grave crise a interface
titulo, autor(es), ano, descrigdo do estudo, resultados e conclusdes. a problematica et com anélise ambiental. satide e meio
Titulo Autor(es)/ Descrigio do Resultados Conclusdes ambiental. al.2012* intergreta{iva de {Aﬁrr?am a ad ambiente
Ano estudo acordo com o interface saude - necessita ser
referencial ambiente. ampliado.
Gerenciamento Almeida Aplicagdo de Auséncia do Necessidade de proposto. Néo foram ins-
dos Residuos VCF et al. formulério aos PGRSS. maior conheci- trumentalizados
So6lidos em Uni- 20097, participantes e Falhas durante o mento sobre o sobre o tema.
dades de Satude da observagao manejo dos tema pelos
Familia. direta (check residuos. profissionais de Modelo avaliagdo Zamoner Apresentagio de Favorece um O modelo
list) do Falta de capacita- saude e gesto- de planos de M 2008 um modelo para retorno para os permite um
processamento ¢a0 dos recursos res. gerenciam. de analise de estabelecimentos retorno rapido,
dos residuos humanos. residuos de PGRSS dos de satide com facilita a
solidos. Deficiéncia de servigos de satide estabelecimentos  orientagdes avaliagdo dos
material ade- (PGRSS) para de saude dos precisas para PGRSS, ¢ de
quado. Secretarias Muni- municipios. melhora da facil aplicagdo e
cipais da Satde qualidade do auxilia seu
A importancia do Freitas Analise integra- Conhecimento Dificuldades no e/ou Meio Ambi- plano. constante
gerenciamento de IM; Silva tiva sobre limitado dos manejo dos ente. aprimoramento.
residuos dos MA gerenciamento trabalhadores. RSS: (falta Fonte: LILACS, ScIELO e Medline.
servigos de saude 20122, dos RSS, Problemas sanita- capacitagao, ’
na protegdo do visando a rios decorrentes orientagdo e 14
meio ambiente. protegdo do do manejo inade- infraestrutura Segundo Ramos et al‘ (201 1) H tOdO Pprocesso de
meio ambiente.  quado dosRSS. adequada). gerenciamento dos RSS deve ser sistematizado e com
Analise do sistema Gomes Questiondrio nos  Melhor gestdo dos Conhecimento rigorosa ﬁscallzag:ao visto que trabalhadores da area sdo
de gere’nciamemo LP, estabe’lecimemos estabe’lecim.emos mi.niAmo.das CXpOStOS constantemente a materiais biOl(,)giCOS 0 que
dos residuos de Esteves de satude para de saude privados. exigéncias . . ..
servigos de saide RVR. analisar a gestdo Os municipios legais especifi- expressa pOtenClal risco para doen(;as transmitidas por
nos municipios da 2012'8. implantada na menores apresen- cas. : . .
bacia hidrografica bacia hidrogri-  tam os piores sangue e por outros fluidos corpéreos nos estabeleci-
do Rio dos Sinos, fica. resultados de mentos de Saﬁde.
RS, Brasil. gestdo dos RSS.
Para Gomes & Esteves (2012)'® os RSS perfurocor-
Gerenciamento de Hidalgo Estudo observa- Permanéncia Falhas no 5 1 1 1al1
residuos odontolo- LRC et al cional sobre o longa dos RSS nos  gerenciamento Fantes ~sa0 0 tlpO que tem l’l:lalS pOteHCIahdade de ('?ausiar
gicosno servio 20131, processo de locais. de residuos de infecgdes nos setores da saude, provavelmente devido as
publico. gestdo dos Auséncia de EPT saude, adotada f A s 1 d d .
residuos odon- completo para o pela rede ormas anatomicas utiliza as, tornando-se um perigo €
tolégicos. manuseio dos piblica de exigindo aten¢do no seu manuseio. Nesta mesma linha,
RSS. satide bucal. 2 - L.
RSS misturados. Zamoner (2008)* afirma que a segregagdo dos materiais
Gerenciamento de Lemos Observagdo e Falhas no PGRSS. Ineficiéncia do perﬁlrocortantes deve ser reallzada apos a sua utlllza(;ao,
Residuos de um Mc entrevista com  Despreparo dos PGRSS. sendo acondicionados em recipientes rigidos identifica-
Hospital Pablico 2012! equipe da profissionais Necessidade . . N
do RJ: um estudo limpeza, de entrevistados. educacional dos dos e fechados previamente para serem enviados a cole-
sobre o saber/fazer enfermagem e Deficiéncia de responsaveis t
da enfermagem no responsaveis informagdes sobre por transmitir o a.
CCeCME. peloPGRSS ~ osRSS. conhecimento. Freitas & Silva (2012)'? consideram que o gerencia-
sobre o descarte . . . . . ~
dos RSS. mento ineficaz pode influenciar na disseminagdo de do-
] o ] engas, propagagdo de bactérias multirresistentes e com
Conhecimentos e Lopes IM Estudo observa- A maioria dos Necessidade de . A . .
préticas da equipe 20131 cional e questi- pesquisados atualizagdo. CapaCIdade de persmtencm amblental, dentre elas:

de Enfermagem do
centro cirtrgico de

onario sobre o
conhecimento e

conhecem a
regulagdo dos

Conscientizagdo
dos profissio-

um hospital a pratica da residuos e de- nais para o
publico do DF equipe de monstram corretas descarte cor-
sobre a segregagio enfermagem em préticas. reto.
de residuos. relagdo ao

descarte dos

RSS.
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Mycobacterium tuberculosis, Staphilococcus aureus,
Escherichia Coli, Pseudomonas aeruginosa, resultando
em prejuizo para a saude coletiva. Nessa premissa, Si-
mio et al. (2010)*° afirmam que as doencas infec-
to-contagiosas causadas por microorganismos de qual-
quer natureza sdo realgadas como principais fontes de
transmissdo para pacientes e profissionais.
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A grande preocupacdo com acidentes com perfuro
cortantes ¢ a possibilidade dos profissionais se infecta-
rem com um patdgeno de transmissdo sanguinea, especi-
almente os virus das hepatites B e C e da AIDS. Desta
forma, quando apontamos as taxas de infec¢des nos pro-
fissionais de satude pela exposi¢do ocupacional aos virus
HBYV e HCV, tem-se uma elevagao de trés a cinco vezes
se comparada a populagdo geral™>"°.

Soares et al. (2012)*! ao conjecturarem sobre o as-
sunto, relatam uma série de outros adoecimentos que
acreditam ter relagdo direta com a problematica sanitaria
decorrente da gestdo inadequada dos RSS, que dentre
elas figuram: doengas respiratorias, desnutrigdo e cancer.

O impacto a saude também foi analisado por Hidalgo
et al. (2013)"3 que apds observacdo do processo de ge-
renciamento dos residuos odontolégicos, constatou-se
que em nenhuma unidade de atendimento pesquisado, os
funcionarios utilizavam paramentagdo completa. De
acordo com a NBR 12810/1993 ¢ necessario e indispen-
savel o uso completo dos EPI’s para os agentes que li-
dam com os residuos de servicos de saude, a fim de evi-
tar danos ou agravos que incidem sobre a saude dos
mesmos. Também devem atender as normas do Ministé-
rio do Trabalho ¢ devem ser compostos de uniforme,
luvas, botas, gorro, mascara, 6culos e avental®,

Em se tratando dos impactos a satde, os artigos per-
mitiram perceber que a falta de gerenciamento dos RSS,
auséncia do uso de equipamento de protecdo individual
(EPI) e a falta de cuidados com o manuseio dos RSS,
expressam o fator preponderante a geragdo de doencas.
Portanto, para que ndo ocorra a disseminacao de doengas
¢ importante que haja um trabalho de conscientizagdo
das pessoas envolvidas. Essa conscientiza¢ao permitird o
manejo adequado dos residuos de saude e, consequen-
temente a diminui¢do de doengas e taxas de infecgdo.

Impactos ambientais decorrentes da gestao
inadequada dos residuos sélidos de saude

A problematica ambiental tem se tornado um tema de
interesse a toda sociedade, entretanto alguns setores
ainda mantém uma aproximag¢ao timida com esta ques-
tao, dentre eles o da saude. No entanto, a constatagdo da
inter-relagdo entre a satide das populacdes e os proble-
mas ambientais ¢ evidente, convidando-nos a aprofundar
conhecimentos sobre esta interface24.

Tabela-sintese 3. Artigos incluidos na revisdo integrativa, segundo
titulo, autor(es), ano, descri¢do do estudo, resultados e conclusdes.
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Uma revisdo Campono- Levantamento A produgdo A produgdo de
sistematica gara S; da produgdo cientifica mundial conhecimento
sobre a produ- Kirchhof cientifica ndo ¢ significati- na area ainda
¢ao cientifica ALC; nacional e vamente expressi- ocorre de forma
com énfase na Ramos internacional va. muito isolada e
relagdo entre FRS. 2008%* sobre o assunto, Essas produgdes fragmentada.
satde e meio visando identi- estdo voltadas para
ambiente. ficar as temati- as necessidades e

cas mais demandas locais.

freqiientes da

referida produ-

¢do.
Gerenciamento Diaz OS et Entrevista Os profissionais Abordagem do
de residuos: al. 2013%. semiestruturada ndo possuem tema na forma-
estudo descri- e observagao, conhecimento ¢ao profissional
ti- visando apre- sobre o tema e educagdo
vo-exploratori ender a dina- permanente dos
0 Nno pron- mica do setor trabalhadores.
to-socorro de em relagdo a
um hospi- gestdo dos
tal-escola. RSS.

Gerenciamento Dutra Entrevista ¢ Manejo inade- O manejo ndo

de residuos LMA; levantamento quado dos RSS. atendiam as
sélidos em um Monteiro quantitativo dos Conhecimento recomendagdes.
hospital de PS 2011, RSS, visando limitado sobre o Necessidade de
ensino em identificar as assunto pelos educacao
Brasilia. fontes gerado- profissionais. permanente dos
ras e 0 manejo trabalhadores.
dos RSS.
Identificagao Luiz LM; Pesquisa de Existéncia de Necessidade de
dos impactos Rosendo JS. campo a fim de aterro controlado. conhecimento
ambientais 201277 observar as Auséncia de: sobre questdes
decorrentes condig¢des do drenagem de agua, ambientais.
dos residuos aterro sanitario tratamento do Auséncia de
solidos produ- municipal. chorume e trata- leis especificas
zidos na area mento de gases. sobre disposi-
urbana do Risco elevado de ¢do dos resi-
municipio de impactos ambien- duos, porém,
Capinopolis — tais. com previsao
MG de implantagdo.
Impactos Matos FO et Visita de campo Deficiéncia no Lixao inade-
ambientais al, 20112, e aplicagdo do processo de gestdo quado.
decorrentes do método dos residuos Ameaga dos
aterro sanitario check-list para sélidos. recursos
da regido identificar e Constatado ambientais
metropolitana listar os im- potencial de locais.
de Belém-PA: pactos ambien- contaminagdo do Necessidade
aplicagéo de tais no aterro solo, ar e dgua. emergencial de
ferramentas de sanitario. medidas
melhoria mitigadoras dos
ambiental. impactos
ambientais.

Titulo Autor(es)/ Descri¢do do Resultados Conclusdes
Ano estudo
Analise da Aratjo ML; Discussdo Os residuos sdo Solo degrada-
disposi¢do do Sousa SN; ampla sobre a despejados em do.

lixo na cidade Lobato VC. disposi¢do dos locais improprios. Melhorar o

de Belém-PA: 2010% residuos da Necessidade de manejo dos

o caso do lixdo cidade de qualificagdo sobre residuos.

do Aura. Beléme a disposi¢do final Necessidade de
detecgdo de adequada. programas de

possiveis danos
ambientais.

educagio
ambiental.
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Fonte: LILACS, ScIELO e Medline.

Dessa maneira, pode-se inferir que estes sujeitos es-
tdo, de certa forma, distanciados da problematica ambi-
ental, ndo estabelecendo uma relagdo direta desta com o
seu processo laboral, bem como ndo conseguem visuali-
zar o meio ambiente como um fator determinante ¢ con-
dicionante de saude®®.

Quando dispostos de forma inadequada, os residuos
solidos podem causar varios danos ambientais como a
poluicdo da agua, do ar e do solo, além de criar ambiente
propicio para a proliferagdo de macro e micro vetores
causadores de doencgas, como moscas, baratos e ratos''?7,
com consequéncias desastrosas para o meio ambiente e
para a qualidade de vida da populagdo. Naime (2005)%
enfatiza que o gerenciamento inadequado e a disposicao
desconforme de residuos solidos constituem fatos gera-
dores de poluigdo e crimes ambientais.

A poluicao das aguas superficiais ocorre principal-
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mente pelo langamento indiscriminado de RSS no solo
que permite o deslocamento do chorume para as redes de
drenagens de aguas superficiais. Ao atingir os aquiferos
pode poluir os lengdis freaticos e causar endemias caso
contenha organismos patogénicos, tornando o sistema
aquético improprio para o uso humano?.

Os principais impactos decorrentes da disposi¢do
inadequada dos RSS que alteram a qualidade do ar estdo
relacionados a emissdo de material particulado, produ-
¢do de biogas decorrentes de decomposi¢do bioldgica,
além de gases toxicos e mau cheirosos?. Destacam-se
ainda o aumento da emissdo de gases de efeito estufa
responsaveis pelo aquecimento global.

A gestdo inadequada dos RSS também ¢é responsavel
pela degradacdo do solo. Conforme informacgdes elenca-
das no estudo realizado por Matos et al. (2011)?® cons-
tatou-se alteragdes na qualidade do solo, correlacionadas
com a disposi¢@o irregular dos residuos sélidos, contri-
buindo para a contaminagdo do ambiente edafico. O solo
atua como um dos receptores finais da gestdo dos RSS e,
dessa forma, constitui-se de um meio de bioacumulacdo
desses poluentes, se ndo houver uma destinagdo final
adequada.

A discussdo sobre a tematica valoriza a intima rela-
¢do entre saide ¢ meio ambiente. Além disso, ¢ uma
oportunidade de estabelecer nexos causais entre o traba-
lho do setor satde e o impacto advindo dele. Assim, im-
pactado por esses problemas, o meio ambiente necessita
de agoes e reflexdes que (re) orientem os valores e con-
dutas por parte dos envolvidos, visando a¢des ambien-
talmente corretas.

4. CONCLUSAO

A realizagdo da pesquisa permitiu compreender a
contribui¢@o da gestdo de residuos de servigos de saude
na mitigagdo dos impactos sanitario e ambiental. No
entanto, sabe-se que os riscos do gerenciamento ineficaz
ou inexistente dos RSS sdo subestimados, constatado
pelo desconhecimento e descumprimento das normas
legais estabelecidas para a sua gestdo.

Foi possivel identificar a caréncia de informacgdes
dos profissionais de saiide acerca do processo de geren-
ciamento dos residuos resultantes da assisténcia prestada
por eles. Assim, sugere-se que a Educagdo Continuada
seja reforcada como uma possibilidade para a capacita-
¢do dos profissionais que manejam esses residuos, auxi-
liando na sensibilizacdo e tornando-os conscios das suas
responsabilidades.

Este estudo foi baseado na interligagdo entre satude e
ambiente, norteada pela concreta aproximagdo da in-
fluéncia do manejo inadequado dos residuos de saude e
0s impactos sanitario e ambiental. Desta forma, torna-se
imperioso construir conhecimentos sobre o tema que
resultem em a¢des mais conscientes em relacdo ao ma-
nejo adequado dos residuos de saude, contemplando
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menor impacto sanitario e ambiental, reforcando a ne-

cessidade de integragdo de agdes de promogdo da satde
e preservagdo ambiental.
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RESUMO

O TDAH atinge 5% da populac¢iio mundial e persiste na idade
adulta em cerca de 65-75% dos casos. No Brasil, calcula-se que
milhares de pessoas sofrem influéncia desse transtorno em sua
vida, afetando diretamente SUS. Pesquisas podem beneficiar a
populacio brasileira, pois os sintomas comprometem os indi-
viduos em seu aspecto biopsicossocial. Isso posto, investiga-se
quanti-qualitativamente as pesquisas brasileiras, a fim de es-
timar os esforcos cientificos para o avanco da atencéo e assis-
téncia a saude dessa populacio, e levantar os interesses dos
autores em suas abordagens. A partir de uma revisao sistema-
tica, aplicou-se critérios de inclusdo: artigos em portugués;
palavras chaves: “transtorno de déficit de atencao”; “hiperati-
vidade”; “TDAH”; no periodo de 2010- 2014; pais de afiliacao:
Brasil; titulo e resumo relacionados ao tema; base de dado
nacional e internacional. Para sistematizacdo dos dados foi
adotada o método de aglutinacio de abordagens, formando
subgrupos tematicos. Como conclusio, o estigma e os equivo-
cos no diagnéstico e tratamento foram destacados como bar-
reiras importantes o tratamento do TDAH. Principalmente, os
estudos estiio voltados a busca de respostas para o surgimento
do transtorno. Abre-se, desta maneira, possibilidades de pes-
quisas exploratorias voltadas para a atencdo a satide desses
individuos.

PALAVRAS-CHAVE: Brasil, revisdo sistematica, transtorno
de déficit de atengdo com hiperatividade, atengdo a satde, Sistema
Unico de Satde.

ABSTRACT

The ADHD affects 5% of world population and persists into
adulthood in about 65-75% of cases. In Brazil it is estimated that
thousands of people are influenced by this disorder in your life,
directly affecting SUS. Research can benefit the Brazilian popula-
tion, since the symptoms commit individuals in their appearance
bio-psycho-social. That said, it investigates qualitative-quantitative
Brazilian research in order to estimate the scientific efforts for the
advancement of health care and assistance to this population, and
to raise the interests of authors in their approaches. From a sys-
tematic review, applied inclusion criteria: articles in Portuguese;
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keywords: "attention deficit disorder"; "Hyperactivity"; "ADHD";
in the period 2010- 2014; Country Affiliation: Brazil; title and
abstract related to the subject; base of national and international
data. For systematic data was adopted agglutination method ap-
proaches, forming thematic subgroups. In conclusion, the stigma
and misconceptions in the diagnosis and treatment were high-
lighted as major barriers the treatment of ADHD. Mostly studies
are aimed at the search for answers to the emergence of the disor-
der. It opens this way, exploratory research possibilities aimed at
health care of these individuals.

KEYWORDS: Brazil, systematic review, attention deficit dis-
order with hyperactivity, health care (Public Health), Unified
Health System.

1. INTRODUCAO

O Transtorno de Déficit de Atencdo com ou sem Hi-
peratividade (TDAH) atinge 5% da populacdo mundial,
persistindo na idade adulta em cerca de 65-75% dos ca-
sos'. Considerando esta porcentagem, analisa-se que no
Brasil alcanga milhares de criangas e centenas de adultos,
que padecem e convivem com os sintomas que envol-
vem complicagdes sociais, afetivas, relacionais, educa-
cionais e profissionais?.

Os autores afirmam que no Brasil o conhecimento
sobre TDAH deve ser ainda aprofundado. E, ao compa-
rar as pesquisas mundiais as produzidas por pesquisado-
res brasileiros, observa-se que o transtorno vem sendo
estudado ha mais de um século e aparece como um dos
transtornos mais pesquisados pela medicina mundial-
mente, havendo robustas.

A falta de aprofundamento cientifico do tema agra-
va-se quando se deparam com questdes de base episte-
moldgica da metodologia escolhida pelo cientista, pois
esta define o prisma pelo qual o estudioso ird desenvol-
ver suas pesquisas, sua posicdo, opcoes de terapéuticas,
condutas éticas e, deste modo, até mesmo a convicgdo da
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existéncia desse transtorno pode ser rechacada ou acei-

ta’.

Percebe-se que ha uma dualidade, cientistas®*3

acre-
ditam que o diagnostico ¢ estabelecido de acordo com
critérios clinicos, e que estes sdo confidaveis. E de outra
parte, pesquisadores que ainda investigam e questionam
a existéncia do transtorno®’. Desta forma, existem polos
conflitantes, demonstrando que este tema ainda ndo se
fechou e, por esta questdo, inspira maiores investigagoes.

Diversas areas de pesquisa se debrucam sobre o
transtorno, sendo estas multi e interprofissionais: a psi-
cologia, a neurologia, a fisiologia, a anatomia, a pedago-
gia, a genética, a psiquiatria; que se propde a compreen-
der a(s) origem(ns), novas terapéuticas que promovam
efetivos € eficazes prognosticos®.

A literatura traz que o TDAH ¢é um transtorno croni-
co com inicio na infancia, tendo como critérios de in-
clusdo o inicio do aparecimento dos sintomas antes dos
sete anos de vida, ocorrendo com bastante frequéncia,
em mais de um local, persistindo por pelo menos seis
meses’.

Os sintomas podem incluir desatengdo, hiperativida-
de ou impulsividade, que causam prejuizo funcional sig-
nificativo (problemas da vida social e familiar, baixa
escolaridade e um maior risco de abandono escolar) e,
ainda, prejuizos emocionais como a dificuldade em
acreditar em sua capacidade de solucionar problemas e
de se desempenhar de maneira satisfatoria, dentre outras
dificuldades com as relagdes interpessoais, com senti-
mentos de exclusdo e rejeicdo?.

A relevancia do tema no Brasil eleva-se quando es-
tudos indicam que aproximadamente 95% das criangas
com TDAH ndo recebem tratamento'® e, desta maneira,
questiona-se como esta sendo construido o conhecimen-
to e atengdo voltada para essa populagao.

Assim, esta pesquisa objetivou quantificar a expres-
sdo dos estudos no Brasil voltados ao entendimento do
TDAH, visando acompanhar as atualidades sobre o tema,
assim como investigar, qualitativamente, os interesses
dos autores nas suas abordagens. Desta maneira, essa
investigacdo pretende sistematizar informagdes sobre os
avancos do conhecimento sobre TDAH no Brasil, con-
siderando os possiveis beneficios que as pesquisas po-
dem promover para a populacdo brasileira, que sofre
direta ou indiretamente com os sintomas do TDAH.

2. MATERIAL E METODOS

O Realizou-se uma Revisdo Sistematica'', cujos cri-
térios de inclusdo foram: artigos em portugués; encon-
trados em buscas pelas seguintes palavras chaves:
“transtorno de déficit de aten¢do”; ‘“hiperatividade”;
“tdah”. Foram acionadas as bases de dados BVS, LI-
LACS, IBECS, MEDLINE, Cochrane Library e SCI-
ELO; no periodo de 2010- 2014; pais de afiliagdo: Brasil;
titulo e resumo relacionados ao tema.
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Duas fases foram organizadas a quantitativa e a qua-
litativa. Na segunda fase, viu-se que alguns trabalhos
apresentavam abordagens, olhares, correlagdes, experi-
mentos e intervengdes diferentes, mas que se comunica-
vam e interagiam, dando a possibilidade de formagao e
subgrupos. Desta forma, como metodologia de organi-
zacdo da investigagdo qualitativa, foram unidos no
mesmo subgrupo textos com discussdes afins.

Os dados foram tabulados e organizados graficos pa-
ra a apreciagdo e apresentagao dos resultados.

3. RESULTADOS

Os Na fase da pesquisa quantitativa, foram localiza-
dos 7.248 artigos, produzidos no periodo, sendo que 214
estavam na lingua portuguesa ¢ 146 afiliados ao Brasil.
Destes, 65 (sessenta e cinco) se enquadravam na analise
qualitativa proposta nesta pesquisa.

Na analise qualitativa, nove subgrupos emergiram,
apresentados na tabela 1.

Tabela 1. Andlise quanti-qualitativa dos dados

SUBGRUPO TEMAS QUAN-
TIDADE

Fungdes Primarias E 11

1 Secundarias

2 Medicagao 8

3 Subjetividade 5
Analise  Documental, 4

4 Revisio Sistemética

5 Familia 4

6 Escola 3
Subtipos/ Comor- 17

7 bidades

3 Testes 4

9 Estudos: Etiologia 9
Total 65

Fonte: Dados da pesquisa.

No subgrupo 1, os artigos encontrados foram pro-
postos, principalmente, pela area da psicologia, trazendo
conceitos de teorias como histdrico-cultural e psicanalise,
que tratam sobre a constru¢do das fungdes primarias e
secundarias nos individuos.

Quanto a medicagdo, os textos afirmam que a prin-
cipal indicacdo ¢ o uso da ritalina. Os trabalhos demons-
tram a preocupacdo do diagnostico ser realizado indevi-
damente, assim como afirma ndo poder creditar todos os
resultados de um bom progndstico ao uso da medicagao,
indicando, desta forma, uma intervencdo terapéutica
multiprofissional.

Os trabalhos que investigaram a subjetividade de-
monstraram aspectos da dificuldade de socializagdo
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desses individuos, assim como os estudos sobre familia
tenderam a demonstrar que o comportamento, os sinto-
mas do TDAH, também so construidos ¢ mantidos pela
familia, e, por isso, esta deve estar incluida na interven-
¢ao terapéutica.

Os artigos que tratam sobre a escola, apresentaram
prioritariamente estudos em grupo, de prevaléncia, utili-
zando-se de testes de atencdo, e discutem questdes do
trabalho interprofissional para o acolhimento e ativida-
des que promovam o engajamento dos alunos, dimi-
nuindo assim a evasdo escolar.

As analises documentais e revisdo sistematica trazem
as questdes da investigacdo do TDAH, e apontam ques-
tionamentos sobre a criagdo do conceito e dos critérios
do diagnostico.

No subgrupo de comorbidades e subtipos, foram
elencados textos que correlacionam outros transtornos
mentais, como o transtorno de conduta, as dificuldades
de aprendizagem.

Os estudos das causas do TDAH, etiologia, trouxe-
ram aspectos tanto de anatomia do cortex, assim como
processos fisioldgicos, neurolégicos e estudos genéticos.

Os testes encontrados sdo tentativas de traducdo e
aplicagoes de testes padronizados americanos.

O subgrupo que tem maior representatividade na
pesquisa esta voltado para as comorbidades, no total de
17. Destes foi analisado e agrupados os artigos que tra-
tavam sobre a mesma comorbidade. Os dados estdo
apresentados na Figura 1.

35
3

2,5

2

15

1
0,5

Figura 1. Tipos de comorbidades e quantidade proporcional de estu-
dos.

Neste topico salienta-se que nos achados, o transtor-
no de conduta prevalece concomitante ao TDAH com
maior nimero, em sequéncia encontram-se textos refe-
rentes a dificuldade de aprendizagem e o tabagismo.
Sindromes também tém sido investigadas, como a de
Gilles de Tourette, e sindome desexecutiva, € outras co-
morbidades, como o subtipo desatento, dificuldades so-
ciais, epilepsia etc.

4. DISCUSSAO

De acordo com os dados coletados, observa-se que o
tema tem sido amplamente pesquisado por profissionais
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de varias areas e equipes multiprofissionais, estando de
acordo com o desenvolvimento mundial dos estudos.
Este movimento demonstra o pressuposto que atualmen-
te o movimento dos cientistas tem refletido o trabalho
profissional clinico, deixando de ser papel exclusivo do
psiquiatra a terapéutica a ser desenvolvida®!2.

E ainda, devido a este empenho de pesquisadores
brasileiros, o quantitativo de artigos encontrados foi
aglutinado em nove subgrupos. Com maior numero fo-
ram encontradas pesquisas que questionavam a possibi-
lidade de existéncia de comorbidade do TDAH com ou-
tros transtornos ou sindromes'>!4. Pela prevaléncia do
tema nos artigos, pode-se inferir que este tem sido uma
investigagdo atual, que tém causado maiores indagagdes
aos estudiosos, provocando grande numero de pesquisas.
Nessa perspectiva, acredita-se que esse tema tem rele-
vancia ao se considerar o TDAH, necessitando a conti-
nuacdo de maiores estudos.

Segundo a epistemologia da abordagem a ser em-
pregada na pesquisa’, observou-se a partir desta revisio
que, na area da psicologia, um grande niimero de artigos
vieram colaborar com estudo das fungdes primdrias e
secunddrias, principalmente, abordados pela psicologia
histérico cultural'>!4 15 16,

Assim como o estudo da psique, abordado anterior-
mente, existe a busca pela etiologia do transtorno, como
um dos subtipos mais estudados. Desenvolvimento de
pesquisas para desvendar em qual(is) gene(s) pode estar
atrelado a existéncia ou ndo do transtorno'”!8. Os artigos
apresentaram estudos que confirmaram a existéncia de
um determinado gene, e outros apresentaram suas pes-
quisas afirmando que aquele gene estudado ndo tinha
correlagdo ao TDAH'".

Estudos mostram que medicacdes como a ritalina e o
conserta vém sendo utilizada, trazendo a diminui¢do dos
sintomas?®?!. Esse ¢ um metilfenidato que aumenta o
nivel de catecolaminas no cérebro, normalizando tem-
porariamente os comportamentos classicos do TDAH.

Os artigos que tratam da subjetividade evidenciam
aspectos psicossociais que permeiam a tematica. Partem
de um olhar especifico de como esse individuo se vé e se
sente em relagdo ao diagnodstico'>??, ao desempenho
escolar e relagdo com colegas?, e culminando em uma
autoimagem negativa € sentimento de vergonha?. Estes
aspectos aludem o sofrimento psicossocial que estes
sujeitos tém vivenciado até os dias atuais, demonstrando
a necessidade de um diagnostico qualificado, disponibi-
lizacdo de informacdo para elevar o conhecimento de
educadores®* e da populagio brasileira, ¢ inovagdes te-
rapéuticas podem favorecer a qualidade de vida desses
individuos e suas familias.

As pesquisam também langaram olhar para questdes
familiares?*>2%?7. O quantitativo das pesquisas especificas
esta entre 0s menores numeros, no entanto, ao realizar a
analise qualitativa, a tematica envolve aspectos biopsi-
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cossociais, desde bases genéticas, fendtipos, hereditari-
edade, até questdes de ambientes familiares favoraveis a
imersdo dos sintomas, como relagdes familiares negati-
vas e 0 estresse materno.

Esta revisdao demonstrou que ha estudos que abran-
gem os multiplos vieses dobre o TDAH, desde os as-
pectos bioldgicos, com artigos sobre etiologia, aspectos
psicologicos, com artigos referentes ao desenvolvimento
das fungdes secundarias, ¢ sobre a subjetividade desses
individuos, e sociais, como a familia e escola. No perio-
do escolar ¢ que a maioria dos diagnoésticos sdo realiza-
dos. A partir dessa importancia de que o sujeito va inte-
grar-se ao campo social, pesquisas questionavam se a
escola tem suficiente conhecimento para detectar indi-
cios de TDAH, assim como se elas detinham arranjos
escolares para realizar a escolarizacdo adequada a este
publico. Os artigos®®? demonstraram que ainda ha a
necessidade de maiores investimentos na formacgdo des-
ses profissionais, havendo falta de informacao adequada.

Contribuindo com a escola e com o diagndstico, tes-
tes?%3132 padronizados foram traduzidos e testados. Estes
podem corroborar diminuindo o tempo para o diagnos-
tico, e tratamento terapéutico, e desta forma, pode tam-
bém atenuar o sofrimento psicossocial dessas pessoas.

As analises documentais e as revisdes sistematicas
regatam a historia e conceito do TDAH', e revisdo atu-
alizada sobre os principais transtornos comoérbidos que
afetam essa populagio’*

Como um todo, analisa-se que na maioria das abor-
dagens foram estudadas criangas e adolescentes com
TDAH, por apresentarem maior risco de déficits no de-
senvolvimento social, emocional ¢ educacional. Apenas
dois estudos investigaram o TDAH em adultos®®3!, fi-
cando intensa a defasagem de estudos nesse sentido,
considerando que cerca de 75% de criangas e adolescen-
tes com TDAH permanecem com os sintomas durante
sua vidal.

5. CONCLUSAO

Nesta pesquisa foram selecionados 65 textos que se
enquadravam nos critérios de inclusdo. O volume de
textos produzidos na atualidade remete ao pensamento
de que este transtorno permanece como uma tematica em
aberto, ainda questionada pelos cientistas, havendo la-
cunas a serem investigadas.

Tais questdes dialogam com o centenario do diag-
noéstico do TDAH, fazem atuais as inquietagdes dos ci-
entistas contemporaneos, ou seja, ainda nao se estabele-
ceu no coletivo cientifico brasileiro um desfecho, e por
este movimento, sendo recorrentemente retomado.

Nove subgrupos foram aglutinaram o total dos textos,
sendo estes: estudo das fungdes primarias e secundarias;
uso de medicagdo; aspectos afetivos, relagdo familiar,
escolar, social; adequacdo de testes e sua aplicacdo;
busca pela etiologia do transtorno e, em especial, o es-
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tudo sobre as comorbidades existentes e riscos ao indi-
viduo.

Deste modo, esta revisdo demonstrou que o TDAH,
no Brasil, é um transtorno amplamente estudado, com
dados consistentes e de alta qualidade e, para muitos
pesquisadores, estes fatos demonstra a sua validade.

Os estudos apontam para abordagens terapéuticas
contemporaneas que tém funcionado de modo inverso as
tentativas curativas, apoiadas nas trocas efetivas entre
profissionais de satde, educacdo e familia, que atual-
mente visa a promog¢do da sofisticagdo do repertdrio
comportamental das criangas e jovens, deste modo, con-
cebendo o tratamento para além de uma visdo linear de
eliminagdo de comportamentos inapropriados.

Observou-se a preocupagdo sobre os erros de diag-
noéstico, relacionados com a falta de formagao adequada
no Brasil, falta de informagao a populagdo, e pequeno
numero de profissionais bem treinados no campo'. Com
estes indicadores, avalia-se apds esta pesquisa que ha
riscos em posigdes extremas em relagdo a elaboragdo do
diagndstico, do nunca diagnosticar ao sempre diagnosti-
car.

Entdo, o estigma e os equivocos no diagnostico e
tratamento foram destacados como barreiras importantes
para o reconhecimento e o tratamento do TDAH, que
deve ser ativamente combatido. Dentre os textos, com
menor relevancia, ainda houve estudos de intervengoes
visando melhorar a qualidade de vida desses individuos.
Estes estudos estdo voltados, principalmente, a busca de
respostas para o surgimento do transtorno e questdes
biologicas.

Considera-se, enfim, que este estudo péde demons-
trar os avangos das pesquisas brasileiras, seu impeto de
adotar investigagdes em varias areas de conhecimento,
questionando permanentemente os achados.

A partir dessa revisdo, propde-se a inovagdo de estu-
dos experimentais, ressaltando a fase infantil e adoles-
cente, como prevencdo e promog¢ao da saude, e o incen-
tivo a inovagdo de investigagdes com adultos e idosos,
visto a falta de conhecimento cientifico especifico. De-
monstra-se, portanto, que ha uma lacuna nas pesquisas
até entdo realizadas, de possibilidades de pesquisas ex-
perimentais, terapéuticas inovadoras, que contribuam
para a atencdo a saude desses individuos, e que traga
melhoria em sua qualidade de vida.
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RESUMO

Os fungos endofiticos habitam o interior dos tecidos vege-
tais, sem causar prejuizos a planta hospedeira. A interacio
endéfito-hospedeiro possibilita 0 aumento da resisténcia da
planta contra estresse ambiental e a protecio contra o ata-
que de patégenos e pragas; enquanto o microrganismo
recebe nutrientes e protecio. Além disso, esses fungos po-
dem produzir metabélitos secundarios ativos com diferen-
tes atividades farmacoldgicas, sendo uma delas a antican-
cerigena. O exemplo mais comum ¢é o Taxol®, um impor-
tante agente antitumoral que pode ser obtido de diferentes
géneros de fungos endofiticos. A presente revisio teve como
objetivo relacionar os diversos metaboélitos secundarios
obtidos de fungos endofiticos descritos na literatura e sua
atividade anticancerigena frente a diferentes linhagens
celulares tumorais. Para isso, um levantamento bibliogra-
fico foi realizado em diversos bancos de dados. Os traba-
lhos analisados, de grupos de pesquisa do Brasil e do exte-
rior, demonstraram que varios géneros de fungos endofiti-
cos ja foram descritos como produtores de diferentes com-
postos com acdo antitumoral, indicando a importincia
destes compostos para o desenvolvimento de novos medi-
camentos contra o ciancer, que é um dos principais proble-
mas de satde publica mundial.

PALAVRAS-CHAVE: Endofitos, metabolitos secundarios,

atividade citotOxica, agentes anticancerigenos.

ABSTRACT

Endophytic fungi inhabit the interior of plant tissues without
causing harm to the host plant. The endophyte-host interaction
enables an increased resistance of the plant to environmental
stress and the protection against the attack of pathogens and
pests; while the microorganism receives nutrients and protec-
tion. Also, these fungi can produce bioactive secondary metab-
olites with different pharmacological activity, including the
anticancer action. The most common example is the Taxol®, an
important antitumor agent that can be obtained from different
genera of endophytic fungi. This review aimed to relate the
various secondary metabolites obtained from endophytic fungi
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described in literature and their anticancer activity against dif-
ferent tumor cell lines. For this, a review was performed in
several databases. The studies analyzed, conducted by research
groups from Brazil and other countries, showed that various
genera of endophytic fungi were described as producers of
several antitumor compounds, indicating the importance of
these compounds for the development of new anticancer drugs,
which is one of the major problems of the global public health.

KEYWORDS: Endophytes, secondary metabolites, cytotoxic
activity, anticancer agents.

1. INTRODUCAO

O cancer ¢ uma doenga que aumenta consideravel-
mente a cada ano no Brasil. Responsavel por cerca de
12% de todas as mortes no mundo, ela ocorre devido a
proliferacdo anormal de um grupo de células modifica-
das geneticamente, que acabam por gerar tumores ou
liberar células anormais no sangue. Ha dois tipos de tu-
mores: os benignos e os malignos. Estes caracterizam o
cancer ja que se espalham para diferentes orgdos utili-
zando os vasos sanguineos (metastase) enquanto os pri-
meiros sdo limitados em seu crescimento e ndo invadem
tecidos vizinhos!.

Estima-se que entre 2014 ¢ 2015 ocorram aproxima-
damente 576 mil novos casos de cancer no Brasil, o que
reforca a dimensao do problema no pais. Quanto a inci-
déncia, o cancer de pele do tipo ndo melanoma serd o
mais prevalente, seguido pelos tumores de prostata,
mama, célon e reto, pulmio, estdbmago e colo do utero?.

Buscar meios de encontrar, desenvolver e introduzir
terapias mais eficientes, que possam proporcionar ao
namero crescente de pacientes acometidos pelo cancer
chances reais de controle dessa doenca ¢ de suma im-
portancia, o que justifica a procura por drogas mais sele-
tivas € menos toxicas®. Segundo Machado et al. (2010)*
muitas pesquisas vém sendo realizadas para a selegao de
novas substancias bioativas com atividade antitumoral:
busca-se entender o0s mecanismos moleculares
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envolvendo o cancer, avaliando a atividade citotoxica de
substancias frente a uma gama de células tumorais.

As plantas sdo produtoras de muitas substancias que
apresentam diversas atividades farmacologicas. Os mi-
crorganismos endofiticos vivem no interior das plantas
sem causar dano visivel ao seu hospedeiro e também
representam uma fonte promissora de produtos biologi-
camente ativos’. Os pressupostos da interagdo endofi-
to-hospedeiro sugerem que propriedades terapéuticas
sejam, provavelmente, um resultado da interacdo entre
fungo e planta®. Os enddfitos sdo capazes de produzir
diferentes metabolitos bioativos com diversas atividades
bioldgicas, por isso muitas pesquisas t€ém investigado as
propriedades antitumorais desempenhadas por metabo-
litos de origem endofitica’.

Dentre os compostos com atividade antitumoral estdo
os polifenodis que sdo obtidos a partir de metabolitos se-
cundarios produzidos em plantas e fungos. Ainda, é im-
portante destacar os flavonoides e o paclitaxel (conheci-
do comercialmente como Taxol®) que é amplamente
utilizado contra determinados tipos de cancer, o que re-
forga a importancia dos microrganismos endofiticos e
seus metabdlitos para a producio de fArmacos®®!°.

A presente revisdo tem como objetivo destacar a im-
portancia dos metabdlitos secundarios produzidos por
microrganismos endofiticos, relatando a atividade anti-
cancer dos compostos bioativos frente a diferentes li-
nhagens celulares, a fim de demonstrar a importancia do
estudo desses microrganismos para o desenvolvimento
de novos farmacos antitumorais.

2. MATERIAL E METODOS

A pesquisa foi realizada por meio de revisdo biblio-
grafica com artigos disponiveis em bancos de dados co-
mo Portal de Periddicos da CAPES, PubMed, SciELO e
ScienceDirect, além de livros de referéncia, dissertagdes
e teses. Para o levantamento bibliografico foram utiliza-
das as palavras-chave: endoéfitos (endophytes); metabo-
litos secundarios (secondary metabolites), atividade ci-
totoxica (cytotoxic activity); agentes anticancer (anti-
cancer agents).

3. DESENVOLVIMENTO

Cancer

Os ntimeros de casos de cancer vém aumentando em
todo o mundo, constituindo um dos principais problemas
de saude publica mundial. Certamente, esse aumento de
casos da doenga ocorre em consequéncia da exposi¢ao a
um elevado niimero de diferentes fatores de risco ambi-
entais (agentes quimicos, fisicos e biologicos) que tém
relagdo com o processo de industrializagdo!'.

Em 2012, ocorreram 14,1 milhdes de novos casos de
cancer no mundo e 8,2 milhdes de mortes decorrentes
dessa doenca'?. Dentre a estimativa de 576 mil novos
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casos de cancer no Brasil em 2014 e 2015, o tipo mais
incidente sera o de pele ndo melanoma (182 mil novos
casos), seguido do cancer de prostata (69 mil) e de ma-
ma (75 mil). Contudo, havera redugdo de novos casos de
canceres do colo do utero e de pulmao, isso se deve as
iniciativas para prevengdo e deteccdo precoce da doenga.
E importante ressaltar que, se a potencialidade maligna
for detectada em uma fase inicial da doenca, o trata-
mento sera muito mais eficaz e com maiores chances de
cura!®. Estima-se que em 2030 a carga global da doenga
serd de 21,4 milhdes de novos casos e 13,2 milhdes de
mortes?.

Os diversos tipos de cancer compartilham algumas
caracteristicas bioldgicas, como € o caso da proliferacao
celular anormal. Normalmente o processo de renovagao
celular € controlado adequadamente ao longo da vida por
mecanismos biologicos bésicos, no entanto, quando esse
controle ndo ocorre, ocasiona a doenga. As células se
proliferam de maneira descontrolada, crescendo além de
seus limites habituais, podendo invadir tecidos
adjacentes ou se espalhar para orgdos ou tecidos
secundérios (metéstase)'*.

Os principais métodos de tratamento do cancer
consistem em: cirurgia, radioterapia, quimioterapia
(incluindo manipulagdo hormonal) e apoio psicoldgico.
E possivel a realizagdo de terapia combinada, onde é
associado mais de um tipo de tratamento'*!5. E crescente
a busca por compostos naturais com poucos efeitos co-
laterais e mecanismos de a¢do mais seguros e eficazes
para utilizagdo na area da saude, bem como o conheci-
mento dos mecanismos de agdo dessas terapias na erra-
dicacdo da doenca'®'7. Desta forma, um dos meios utili-
zados nessa busca ¢ a bioprospeccdo, que visa a obten-
¢do de compostos a partir de fontes bioldgicas presentes
em paises com significativa biodiversidade, como o Bra-
sil'8.

Produtos naturais tém sido fontes de pesquisa para o
desenvolvimento de farmacos antitumorais promissores,
ja que 48,6% dos agentes anticancerigenos utilizados sdo
derivados direta ou indiretamente de fontes naturais.
Desta maneira, a pesquisa de farmacos derivados de
produtos naturais torna-se evidente na medicina moderna,
especialmente para o tratamento do cancer. Neste con-
texto, os fungos endofiticos sdo fontes promissoras de
grande interesse industrial para a procura de substancias
bioativas, o que justifica a necessidade de serem ressal-
tados em programas de bioprospecgdo na busca de mo-
delos para o desenvolvimento de novos farmacos'%202!,

Fungos Endofiticos

O Brasil possui uma grande diversidade biologica,
sendo uma excelente fonte de matérias-primas em di-
versos setores. Os fungos sdo importantes componentes
em todos os ecossistemas, ja que sdo responsaveis pelos
processos de decomposigdo, reciclagem e transporte de
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nutrientes em diversos ambientes. Estima-se que haja
mais de um milhdo de espécies de fungos em todo o
planeta, porém, apenas uma pequena fragdo, de aproxi-
madamente 5%, ja foi identificada. Dentre eles encon-
tram-se os fungos endofiticos que representam uma
grande diversidade de adaptagdes que ocorreram ao
longo do tempo em diferentes ecossistemas?>23,

Segundo Petrini (1991)** o termo “end6fito” faz re-
feréncia a todos os microrganismos que colonizam as
plantas em algum momento da sua vida, sem causar da-
nos aparentes ao hospedeiro. Azevedo e Aratjo (2007)%
definem que o termo “microrganismos endofiticos” diz
respeito a todos aqueles cultivaveis ou ndo, que habitam
o interior dos tecidos vegetais, sem causar prejuizo ao
hospedeiro. Os endofitos também podem ser divididos
em dois grupos: tipo I, os que nido produzem estruturas
externas a planta; e tipo II, os que produzem estruturas
externas a planta, como os fungos micorrizicos e bacté-
rias simbiontes fixadoras de nitrogénio?®.

Os endofitos adentram a planta por meio de aberturas
naturais e feridas, € muito provavel que estejam presen-
tes em todas as plantas, sendo que uma planta pode con-
ter centenas deles. Esses fungos endofiticos se diferem
dos patogénicos pela auséncia de danos ao hospedeiro e
pela interagdo fungo-planta que ocorre por meio de re-
lagdes que incluem o mutualismo ou até mesmo o para-
sitismo ou comensalismo?’2%2,

Os fungos endofiticos recebem protecdo e abrigo por
parte da planta, enquanto produzem substancias antibac-
terianas, herbicidas e fungicidas, que fornecem defesa
para o hospedeiro contra insetos, pragas e patégenos, o
que os tornam importantes contra pragas agricolas e,
portanto, alvos de pesquisas relacionadas a agricultura.
Produzem hormonios vegetais e outros compostos que
podem causar alteragdes fisiologicas e morfologicas no
tecido hospedeiro, além de conferirem para a planta uma
maior resisténcia contra o estresse hidrico’*33%33, Qutro
ponto a ser ressaltado é que a produgdo de compostos
bioativos por endofitos ¢ importante ndo apenas para o
aspecto ecolégico como também para aspectos
bioquimicos e moleculares. Os fungos endofiticos vém
sendo amplamente estudados devido a grande
possibilidade de producdo de metabdlitos secundarios
biologicamente ativos ja conhecidos ou ainda nao
explorados®*.

Os fungos sdo fundamentais na bioprospeccdo de
substancias de interesse farmacéutico. Dos 23 mil com-
postos ativos ja obtidos, 42% sdo de origem fungica, o
que comprova essa importancia®. A partir de fungos
endofitos € possivel a obtengdo de substancias de inte-
resse econdmico e farmacéutico, como enzimas, antibio-
ticos, antitumorais, antioxidantes, dentre outros. Um
exemplo € o taxol, um importante anticancerigeno que
pode ser obtido de diferentes géneros de fungos endofi-
ticos, progressos como este ressalta a potencialidade
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biotecnolégica desses microrganismos>®.

Metabodlitos secundarios produzidos por fungos
Endofiticos com atividade antitumoral

Os metabolitos secundarios sdo compostos que co-
mumente apresentam estrutura complexa, baixo peso
molecular e atividades bioldgicas marcantes. Essas
substancias estdo relacionadas com os mecanismos que
permitem a adequacgdo da planta ao seu meio, além disso,
possuem uma intensa atividade farmacoldgica, o que
desperta o interesse de pesquisadores e industrias de
diversas 4reas, como farmacéutica e alimentar3’-38,

A utilizagdo de plantas em tratamentos na medicina
popular ocorre ha milhares de anos em varios paises e
muitas substancias utilizadas atualmente em farmacos
sdo derivadas delas. Segundo Kusari et al. (2008)* a
capacidade de muitos endofitos sintetizarem compostos
similares ou idénticos aos encontrados em suas plantas
hospedeiras pode ser uma consequéncia da biossintese
concomitante entre planta fungo. Este fato seria um
resultado da transferéncia horizontal de genes que
ocorreu durante a co-evolucdo de plantas e fungos
endofiticos, permitindo que o receptor execute as
mesmas reagdes biossintéticas do doador®.

Os metabolitos secundarios obtidos de fungos endo-
fiticos tém sido uma importante fonte de exploracdo de
agentes anticancer clinicamente uteis, sendo que, uma
séric de novos agentes promissores estdo em estudos
clinicos com base na atividade seletiva destes contra
alvos moleculares relacionados ao cincer*!#2,

O paclitaxel, que possui 0 nome comercial de Taxol®
¢ o composto mais utilizado na producdo de medica-
mentos anticancerigenos, sendo aprovado pela Organi-
zacdo dos Estados Unidos Food and Drug Administra-
tion para tratar diversos tipos de cancer, dentre eles os de
mama, pulmio e ovario*. Originalmente, o paclitaxel
era obtido da planta medicinal Taxus brevifolia e o pri-
meiro fungo descoberto como produtor desse composto
foi Taxomyces andreanae, um endofito isolado de T
brevifolia'.

A descoberta desse metabolito deu inicio a muitos
estudos a respeito da utilizagdo de compostos obtidos de
fungos endofiticos no tratamento do céancer e revelou
que esse composto ¢ também produzido por outras espé-
cies de fungos endofiticos**. Gangadevi ¢ Muthumary
(2008)* obtiveram o taxol do fungo endofitico Bartali-
nia robillardoides isolado da planta medicinal Aegle
marmelos (marmeleiro-da-india). Foram realizados tes-
tes in vitro para constatar a citotoxicidade do composto
por meio da inducdo de apoptose utilizando-se as linha-
gens celulares: BT220 (mama), H116 (co6lon), Int407
(intestino), HL251 (pulmao) e HLK210 (leucemia). Ob-
servou-se alta indugdo de apoptose nessas células pelo
taxol quando em concentragdes entre 0,05 uM e 0,5 uM,
verificando que a eficacia do taxol € dependente do tipo
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celular.

Pandi et al. (2011)* obtiveram o taxol a partir do
fungo endofitico Lasiodiplodia theobromae isolado da
planta Morinda citrifolia (noni) e testaram in vitro a ati-
vidade citotoxica desse composto contra a linhagem ce-
lular MCF-7 (cancer de mama), constatando sua eficacia
na indug¢do da apoptose das células cancerigenas.

Recentemente, em um trabalho realizado por Raj et
al. (2015).%7, foi estudado o efeito anti-proliferativo do
taxol, obtido do fungo endofitico Cladosporium oxyspo-
rum isolado da planta Moringa oleifera (acacia-branca),
contra a linhagem celular cancerigena humana HCT15
(colon). Constatou-se que o taxol flingico possui intensa
atividade citotoxica contra HCT15, apresentando valor
de IC50 de 3,5 uM em 24 horas, o que demonstra a
potencial propriedade anticancerigena do composto.

Além do taxol, os metabolitos secundarios produzi-
dos por fungos pertencem a diversos grupos estruturais,
como: quinonas, esterdides, xantonas, isocumarinas,
compostos fenodlicos, alcaloides, terpenos, dentre ou-
tros*, como mostrado a seguir.

Wang et al. (2006)* estudaram a chaetopiranina
consiste em um metabdlito secundario derivado de ben-
zaldeido e obtido do fungo endofitico Chaetomium glo-
bosum isolado da alga marinha Polysiphonia urceolata.
Testes in vitro, utilizando a substancia contra trés linha-
gens celulares tumorais humanas, demonstraram ativi-
dade citotoxica fraca ou moderada, com valores inibito-
rios minimos de 15,4 pg/mL, 28,5 pg/mL e 39,1 ng/mL
contra as respectivas linhagens celulares: células
endoteliais microvasculares (HMEC), células de
carcinoma hepatocelular (SMMC-7721) e células
epiteliais pulmonares (A549).

Em um estudo realizado por Lu, Chen e Wang
(2009)* foi demonstrado que o metabélito secundario
podofilotoxina ¢ um importante agente citotoxico. A
pesquisa foi realizada com onze espécies de fungos
endofiticos, obtidos de Dysosma pleiantha (uma planta
endémica da China), de onde foram retiradas diferentes
concentragdes de podofilotoxina e testadas in vitro sua
capacidade citotoxica. Dentre as onze espécies
analisadas apenas duas ndo apresentaram atividade
citotoxica, as outras espécies apresentaram valores
variados de concentragdo inibitoria média, sendo que as
espécies Trichoderma citrinoviride, Chaetomium globo-
sum e Ascomycete sp. apresentaram os melhores valores
de atividade citotoxica, com concentragdo inibitoria mé-
dia de 4,86 pg/mL, 7,71 ng/mL e 14,88 pg/mL respecti-
vamente. Os resultados indicam que os fungos endofiti-
cos presentes na planta D. pleiantha sdo fontes promis-
soras de agentes antitumorais e a podofilotoxina ¢ um
composto de importancia para o tratamento do cancer.

O metabodlito secundario beauvericina, produzido
pelo fungo endofitico Fusarium oxysporum obtido de
Cinnamomum kanehirae, uma planta endémica de Tai-
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wan, foi estudado quanto a sua atividade citotoxica in
vitro contra trés linhagens de células tumorais humanas:
PC-3 (proéstata), PANC-1 (pancreas) e A549. Os resulta-
dos demonstraram que a beauvericina apresentou ativi-
dade citotoxica contra as trés linhagens celulares, apre-
sentando valores de concentragdo média inibitoria de
49,5 pg/mL, 47,2 pg/mL e 10,4 pg/mL respectivamente,
sendo mais eficaz contra a linhagem A549°!,

Li et al. (2011)> relataram a existéncia de quatro
novos norsesquiterpenos que foram isolados do fungo
endofitico Talaromyces flavus obtido da planta de man-
gue Sonneratia apetala. Foi observada in vitro a ativi-
dade citotoxica desses metabolitos contra as linhagens
celulares cancerigenas MCF-7 (mama), MDA-MB-435
(mama), HepG2 (figado), HeLa (colo do utero) e PC-3.
Dos quatro compostos analisados, dois deles apresenta-
ram atividade citotdxica contra as linhagens descritas,
com concentragdes inibitorias de 0,70 a 2,78 pg/mL,
mostrando serem eficazes.

Kumara et al. (2012)33 demonstraram atividades an-
ticancer de um metabolito pertencente ao grupo estrutu-
ral alcaléide denominado rohitukine, produzido pelo
fungo endofitico Fusarium proliferatum isolado da casca
da arvore de Dysoxylum binectariferum, originaria da
India. Os autores observaram atividade citotoxica contra
as linhagens celulares cancerigenas HCT-116 (c6lon) e
MCF-7, com concentragcdo média inibitéria de 10 pg/mL
para ambas.

Em outro trabalho, realizado por Santos (2012)*,
investigou-se a producdo de metabolitos do grupo estil-
beno, combretastatin A4, extraidos de linhagens dos
fungos endofiticos Hypocrea koningii, Aspergillus ory-
zae, F. oxysporum e Fusarium solani obtidos da planta
Combretum leprosum (mofumbo ou carne-de-vaca). A
atividade citotoxica dos compostos foi avaliada in vitro
frente a cultura de células tumorais humanas de glioma,
melanoma e carcinoma (de mama, rim, ovario, pulmao,
prostata e colon retal). Constatou-se significante ativi-
dade inibitdria contra os tipos de cancer citados, com
excegdo da linhagem de melanoma, onde ndo houve ati-
vidade anticancerigena.

Um outro produto natural, investigado por Teiten et
al. (2013)%> demonstrou atividade citotoxica contra
células cancerosas humanas de leucemia mieldide
cronica e de carcinoma de pulmao, sendo analisadas as
culturas  celulares K562 (leucemia) e A549,
respectivamente. O metabolito estudado foi o
altersolanol A, obtido a partir do fungo endofitico
Stemphylium globuliferum isolado da planta medicinal
Mentha pulegium (poejo). Testes in vitro mostraram que
a substancia inibiu a proliferacao celular das duas linha-
gens em pelo menos 50%, sendo que a linhagem K562
demonstrou ser mais sensivel do que a AS549: uma
concentragdo de 4 uM desse composto foi capaz de ini-
bir até 65% o crescimento de K562 por meio de morte
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celular. Esses resultados sugerem que o altersolanol A ¢é
um importante composto a ser considerado para o de-
senvolvimento de novos medicamentos quimioterapéu-
ticos.

Chapla, Biasetto € Araujo (2013)%® demonstraram a
atividade anticancerigena das citocalasinas obtida de
dois endéfitos identificados como Xylaria sp. isolados de
Piper aduncum (mético ou pimenta-de-macaco) e Senna
spectabilis (cassia-do-nordeste). Foram isoladas as cito-
calasinas dos tipos 19,20-epoxicitocalasina, D, C, N, Q e
R e todas elas apresentaram forte atividade contra a li-
nhagem tumoral HeLa com concentrag@o inibitoria mé-
dia de 43, 1,2, 1. 3 e 3 umol L' respectivamente, suge-
rindo a utilizacdo dessa substiancia em drogas anticance-
rigenas.

Além dos trabalhos ja mencionados, a Tabela 1 lista
outros metabolitos secundarios de fungos endofiticos
descritos na literatura dos ultimos 10 anos (2005-2015),
quanto a sua atividade antitumoral. A grande quantidade
de pesquisas a respeito dos metabolitos secundarios
produzidos por fungos endofiticos demonstra a impor-
tancia dessas substancias para a biotecnologia, bem co-
mo para a medicina por meio da producdo de agentes
medicinais anticancerigenos®’®. Contudo, o numero
elevado de espécies ainda ndo conhecidas que podem
conter novos tipos de compostos bioativos ¢ um aspecto
que ainda dificulta o estudo desses metabolitos secunda-
rios>*90,

Tabela 1. Fungos endofiticos descritos, entre 2005 ¢ 2015, como pro-

dutores de metabolitos secundarios ativos contra diferentes linhagens
de células tumorais.
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Fungo Planta Metabolits Linh Referéncia
endofitico hospedeira secundario de células
tumorais
Annulohypoxylon Cinnamomum annulosquamulin MCE-7, Cheng et al.
squamulosum sp. (planta NCI-H460, (2012)%
medicinal de SF-268
Taiwan)
Acr i Rhizophora policetideo A2780 Hammers-
strictum (= apiculata chmidt et al.
Sarocladium (planta medi- (2014)%2
strictum)* cinal da Asia)
Alternaria Coffea arabica alternol HeLa Fernandes
alternata (café) etal.
(2009)%
Alternaria Capsicum capsaicina HL-60 Devari et al.
alternata annum (pi- (2014)%
mentao)
Alternaria Erythrophleum isocumarina HCT-8 Fang et al.
tenuissima fordii (planta (2012)%
medicinal da
China)
Aspergillus niger Taxus bacca lovastina HeLa, HepG2 Raghunath
(teixo) etal.
(2012)%
Aspergillus Paris isocumarina A549, MCF7 Zhou et al.
versicolor polyphylla (2015)°7
(planta medi-
cinal na
China)
Botryosphaeria Melia azeda- stemphyperylenol HCT116 Xiao et al.
dothidea rach ¢ altenuene (2014)°%
(amargoseira)

Ch i h I chaetorcinol HS578T, Kabbaj et
aureum Iythroides MDA-MB-231, al. (2015)
(planta medi- LNCaP
cinal do
Marrocos)
Chaetomium Viguiera chaetoglobosina Jurkat, BI6F10 Momesso et
globosum robusta B al. (2008) 7
(planta do
cerrado
brasileiro)
Chaetomium Curcuma chaetoglobosina H22, MFC Wang et al.
globosum wenyujin (2008)"!
(planta medi-
cinal da China)
Cryptosporiopsis Clidemia hirta cromanona HL-60 Zilla et al.
sp. (pixirica) (2013)™
Diaporthe sp. Rhizophora isocromofilona A375, A549, Zang et al.
stylosa MCF-7, (2012)"
(mangue) SGC-7901,
SW1116
Fomitopsis sp. Miquelia camptotecina HCT-116, Shweta et
dentata SW-480, al. (2013)™
(planta medi- MCF-7
cinal da india)
Fusarium sp. Caesalpinia beauvericina UACC-62, Campos et
echinata MCE-7, TK-10 al. (2015)

(pau-brasil)

Myrothecium Ajuga decum- myrotheciumones HepG2 Linet al.
roridum bens (planta (2014)™
medicinal da
China)
Penicillium sp. Avicennia phenethylol Tca8113, Zheng et al.
marina MG-63, WRL- (2014)"
(mangue 68
cinza)
Penicillium Panax ginseng brefeldina A549, HepG2, Zheng et al.
Jjanthinellr (ginseng) HL-60, LOVO, (2013)™®
(= P. simplicis- MKN45,
simum)* MDA-MB-435
Periconia Xylopia periconicina HeLa Teles et al.
atropurpurea aromatica (2006)™
(pimenta de
macaco)
Phoma sp. Cinnamomum policetideo e P388 Santiago et
mollissimum benzopirano al. (2014)%°
(planta medi-
cinal da
Malésia)
Phomopsis Cassia sesquiterpeno HeLa Silva et al.
cassiae spectabilis (2006)%!
(cassia)
Taxomyces Nothapodytes camptotecina A-549, HEP-2, Puri et al.
andreanae foetida (planta OVCAR-5 (2005)%?
medicinal da
india)
Trichoderma sp. Myoporum isocumarina MCF-7, Liet al.
bontioides HepG2 (2014)%
(planta
medicinal da
China)
Verticillium sp Rehmannia Eter difenil HL-60 Peng et al.
glutinosa (2013)%
(dedaleira
chinesa)
Xylaria sp. Piper adun- citocalasina HeLa Silva et al.
cum (matico) (2010)%
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*O nome entre parénteses se refere ao nome atual segundo o banco de dados /ndex
Fungorum (http://www.indexfungorum.org/). Linhagens de células tumorais: A2780
(ovario), A375 (melanoma), A549 (pulmdo), B16F10 (melanoma), H22 (figado),
HCT116 (co6lon), HCT-8 (colon), HeLA (colo do utero), HEP-2 (figado), HepG2 (figa-
do), HL-60 (leucemia), HS578T (mama) HT-29 (colon), Jurkat (leucemia), K562
(leucemia), LNCaP (prostata), LOVO (c6lon), MCF-7 (mama), MDA-MB-231 (mama),
MDA-MB-435 (mama), MFC (estoémago), MG-63 (ossos), MKN45 (carcinoma gastri-
co), NCI-H460 (pulmao), OVCAR-5 (ovario), P388 (leucemia), SF-268 (glioblastoma),
SGC-7901 (carcinoma gastrico), SW1116 (cancer colorretal), SW-480 (célon), Tca8113
(lingua), TK-10 (rim), UACC-62 (melanoma), WRL- 68 (figado).
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4. CONCLUSAO

Os metabdlitos secundarios obtidos de fungos endo-
fiticos tém sido cada vez mais estudados por sua rele-
vancia para a medicina e industria farmacé€utica, ja que
alguns deles possuem diferentes propriedades bioativas,
incluindo a antitumoral. Isso permite, por meio da Bio-
tecnologia, a utilizacdo destes em beneficio de novos
tratamentos para o cancer, que ¢ uma doenga de impor-
tante incidéncia mundial. Nessa revisdo, verificou-se que
varios géneros de endofitos, isolados principalmente de
plantas medicinais, ja foram descritos quanto a sua acgéo
contra diferentes linhagens de células tumorais. Apesar
dos estudos existentes, ainda ha uma diversidade de mi-
crorganismos endofiticos, principalmente em florestas de
regides tropicais, que podem ser exploradas com relacdo
a producao de compostos bioativos, em especial na des-
coberta de novos agentes antitumorais que possam subs-
tituir ou auxiliar o tratamento com drogas sintéticas e
com a vantagem de ocasionarem menores efeitos colate-
rais aos pacientes. Além disso, as condi¢des de cultivo
microbiano podem ser facilmente otimizadas visando a
condigdo ideal para a obtengdo de metabolitos secunda-
rios em escala industrial com baixo custo de producéo, o
que ¢ extremamente interessante para a industria farma-
céutica.

REFERENCIAS

[1] Naoum PC, Naoum FA. Cancer: Por que eu? Respostas em
120 perguntas por quem tem ou teve cancer. 1* Ed. Sdo
Paulo: All Print; 2012.

[2] Instituto Nacional Do Cancer. Cancer. [acesso em: 10 julho
2014] Disponivel em: http://www.inca.gov.br.

[3] Costa-Lotufo LV, Montenegro RC, Alves APNN, Madeira
SVF, Pessoa C, Moraes MEA, et al. A contribui¢do dos

produtos naturais como fonte de novos farmacos anticancer:

estudos no laboratério nacional de oncologia experimental
da Universidade Federal do Ceara. Rev Virt Quim 2010;
2(1):47-58.

[4] Machado FLS, Kaiser CR, Costa SS, Gestinari LM, Soares
AR. Atividade bioldogica de metabolitos secundarios de al-
gas marinhas do género Laurencia. Rev Bras Farmacogn
2010; 20(3):441-452.

[5] Lopes FCM. Avaliagdo da atividade antiinflamatoria, anti-
tumoral e antiangiogénicidade compostos isolados da
planta Alchornea glandulosa e de fungos endofiticos a ela
relacionados. [tese] Sdo Paulo: Universidade Estadual Pau-
lista; 2008.

[6] Gomes-Figueiredo JA. Bioprospecgdo, caracterizacdo
morfolégica e molecular de endéfitos de Maytenus ilicifo-
lia, com énfase em Pestalotiopsis spp. [dissertacdo] Curi-
tiba: Universidade Federal do Parana; 2006.

[7] Silva-Filho ACC. Atividade citotoxica de fungos endofiti-
cos associados a Clusia arrudae Plancton & Triana (Clu-
siaseae). [dissertagdo] Ouro Preto: Universidade Federal de
Ouro Preto; 2012.

[8] Mesquita PG. Bioprospeccao de fungos endofiticos de Bau-
hinia variegata - busca por substancias agonistas da iso-

ISSN online 2178-2571

V.25,n.2,pp.79-86 (Jan - Mar 2016)

forma gama do receptor ativado por proliferadores pero-
xissomais e substancias antioxidantes. [dissertacao] Brasi-
lia: Universidade de Brasilia; 2011.

[9] Nazari M, Ghorbani A, Hekmat-doost A, Jeddi-tehrani M,
Zand H. Inactivation of nuclear factor-kB by citrus flava-
none hesperidin contributes to apoptosis and che-
mo-sensitizing effect in Ramos cells. Eur J Pharmacol
2011; 650(2):526-33.

[10] Stierle A, Strobel G, Stierle D. D.Taxol and taxane pro-
duction by Taxomyces andreanae, an endophytic fungus of
Pacific yew. Science 1993; 260:214-216.

[11] Guerra MR, Gallo CVM, Azevedo G, Mendonga S. Risco
de cancer no Brasil: tendéncias e estudos epidemiolégicos
mais recentes. Rev Bras Canc 2005; 51(3):227-234.

[12] World Health Organization. International Agency for Re-
search on Cancer. Globocan 2012. [acesso em: 14 jul. 2014]
Disponivel em: http://globocan.iarc.fr/Default.aspx

[13] Facina T. Estimativa 2014 — Incidéncia de Cancer no Bra-
sil. Rev Bras Canc 2014; 60(1):63-64.

[14] World Health Organization. Nacional Cancer Control
Programes: Policies and managerial guidelines. 2th ed.
Geneva: 2002.

[15] Almeida VL, Leitdo A, Reina LDCB, Montanari CA,
Donnici CL. Cancer e agentes antineoplasicos ciclo-celular
especificos e ciclo-celular ndo especificos que interagem
com o DNA: Uma introdugdo. Quim Nova 2005;
28(1):118-129.

[16] Craig C, Wersto R, Kim M, Ohri E, Li Z, Katayose D, et
al. Recombinant adenovirus expressing p27%?! induces
cell cycle arrest and loss of cyclin-Cdk activity in human
breast cancer cells. Oncogene 1997; 14(1):2283-2289.

[17] Alvarenga EC, Caires A, Ladeira LO, Gamero EJP, An-
drade LM, Paz MTL, Leite MF. Potenciais alvos terapéu-
ticos contra o cancer. Cienc Cult 2014; 66(1):43-48.

[18] Tonial F. Bioprospec¢do de metabolitos secundarios de
endofitos de Schinus terebinthifolius. [tese] Curitiba: Uni-
versidade Federal do Parana; 2014.

[19] Strobel G, Daisy B. Bioprospecting for microbial en-
dophytes and their natural products. Microbiol Mol Biol
Rev 2003; 67(4):491-502.

[20] Nicolau KC, Chen JS, Dalby SM. From nature to the la-
boratory and into the clinic. Bioorg Med Chem 2009;
17(6):2290-2303.

[21] Newman DJ, Cragg GM. Natural Products as Sources of
New Drugs over the 30 Years from 1981 to 2010. J Nat
Prod 2012; 75(3):311-335.

[22] Hawksworth DL. The fungal dimension of biodiversity,
magnitude, significance and conservation. Mycol Res 1991;
95(6):641-768.

[23] Winterhoff W. Handbook of Vegetation Science. Fungi in
vegetation science 1992; 19(1):113-127.

[24] Petrini O. Fungal endophytes in tree leaves. In: Andrews
JH, Hirano SS. (Eds.). Microbial ecology of leaves. New
York: Springer; 1991.

[25] Azevedo JL, Aratjo WL. Diversity and applications of
endophytic fungi isolated from tropical plants. In: Ganguli
BN, Deshmukh SK (Eds.). Fungi: multifaceted microbes.
New Delhi: Anamaya Publishers; 2007.

[26] Mendes R, Azevedo JL. Valor biotecnoldgico de fungos
endofiticos isolados de plantas de interesse econdomico. In:
Maia LC, Malosso E, Yano-melo AN. (Orgs.). Micologia:
avangos no conhecimento. 1. ed. Recife: Editora Universi-

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/review




Calderani et al. / Uninga Review

taria da UEPE; 2007.

[27] Redlin SC, Carris LM. Endophytic Fungi in Grasses and
Woody Plants, systematics, ecology and evolution. 1* ed.
Michigan: APS Press; 1996.

[28] Saikkonen K, Faeth SH, Helander M, Sullivan TJ. Fungal
endophytes: continuum of interactions with host plants.
Annu Rev Ecol Syst 1998; 29(1):319-343.

[29] Bacon CW, White JF. Microbial Endophytes. New York:
Marcel Dekker; 2000.

[30] Melo IS, Azevedo JL. Ecologia microbiana. 1* ed. Jagua-
ritna: EMBRAPA; 1998.

[31] Schulz B, Rommert AK, Dammann U, Aust HJ, Strack D.
The endophyte-host interaction: a balanced antagonism?
Mycol Res 1999; 103(10):1275-1283.

[32] Souza ML. Utilizagdo de microrganismos na agricultura.
Biotec Ciénc Desenvolv 2001; 21(6):28-31.

[33] Souza AQL, Souza ADL, Filho AS, Pinheiro MLB, Sar-
quis MIM, Pereira JO. Atividade antimicrobiana de fungos
endofiticos isolados de plantas toxicas da amazdnia: Pali-
courea longiflora (aubl.) rich e Strychnos cogens bentham.
Acta Amazon 2004; 34(2):185-195.

[34] Kusari S, Spiteller M. Are we ready for industrial produc-
tion of bioactive plant secondary metabolites utilizing en-
dophytes? Nat Prod Rep 2011; 28(7):1203-1207.

[35] Demain AL. Importance of microbial natural products and
the need to revitalize their discovery. J Ind Microbiol Bio-
technol 2014; 41(2):185-201.

[36] Santos TT, Varavallo MA. Aplicagdo de microrganismos
endofiticos na agricultura e na produg@o de substancias de
interesse economico. Semin Ciénc Biol Saude 2011;
32(2):199-212.

[37] Simdes CMO, Schenkel EP, Gosmann G, Mello JCP,
Mentz LA, Petrvick PR. Farmacognosia: da planta ao me-
dicamento. 6" ed. Porto Alegre: Editora da UFSC; 2003.

[38] Berg JMT, Lubert J. Bioquimica. 6* ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan; 2008.

[39] Kusari S, Lamshoft M, Ziihlke S, Spiteller M. An Endo-
phytic fungus from Hypericum perforatum that produces
hypericin. J Nat Prod 2008; 71(2):159-162.

[40] Aly AH, Debbab AS, Kjer J, Proksc P. Fungal endophytes
from higher plants: a prolific source of phytochemicals and
other bioactive natural products. Fungal Divers 2010;
41(2):1-1e6.

[41] Cragg GM, Newman DJ. Plants as a source of anti-cancer
agents. J Ethnopharmacol 2005; 100(2):72-79.

[42] Silva MS. Fungos endofiticos: Fontes promissoras de
novas substancias com atividades antioxidante e antiviral.
[monografia] Belo Horizonte: Universidade Federal de
Minas Gerais; 2009.

[43] Heinig U, Scholz S, Jennewein S. Getting to the bottom of
Taxol biosynthesis by fungi. Fungal divers 2013;
60(2):161-170.

[44] Weaver BA. How Taxol/paclitaxel kills cancer cells. Mol
Biol Cell 2014; 25(2):2677-2681.

[45] Gangadevi V, Muthumary J. Taxol, an anticancer drug
produced by an endophytic fungus Bartalinia
robillardoides Tassi, isolated from a medicinal plant, Aegle
marmelos Correa ex Roxb. World J Microbiol Biotechnol
2008; 24(1):717-724.

[46] Pandi M, Kumaran RS, Choi Y, Kim HJ, Muthumary J.
Isolation and detection of taxol, an anticancer drug pro-

ISSN online 2178-2571

V.25,n.2,pp.79-86 (Jan - Mar 2016)

duced from Lasiodiplodia theobromae, na endophytic fun-
gus of the medicinal plant Morinda citrifolia. Afric J Bio-
tec 2011; 10(8):1428-1435.

[47] Raj KG, Manikandan R, Aruvalsu C, Pandi M. An-
ti-proliferative effect of fungal taxol extracted from
Cladosporium oxysporum against human pathogenic bac-
teria and human colon cancer cell line HCT 15. Molecular
and Biomolecular Spectroscopy 2015; 138(2):667-674.

[48] Ramos HP. Otimizagao das condugdes de cultivo do fungo
endofitico Arthirinium state of Apiospora montagnei Sacc.
para a producdo de metabolitos secundarios com atividades
biologicas. [dissertacdo] Ribeirdo Preto: Universidade de
Sao Paulo; 2008.

[49] Wang S, Li XM, Teuscher F, Li DL, Diesel A, Ebel R, et
al. Chaetopyranin, a benzaldehyde derivative, and other
related metabolites from Chaetomium globosum, an endo-
phytic fungus derived from the marine red alga Polysipho-
nia urceolata. ] Nat Prod 2006; 69(11):1622-1625.

[50] Lu Y, Chen S, Wang B. Cytotoxic activities of endophytic
fungi isolated from the endangered, chinese endemic spe-
cies Dysosma pleiantha. J Biosci 2009; 64(8):518-520.

[51] Wang QX, Li S, Zhao F, Dai H, Bao L, Ding R, et al.
Chemical constituents from endophytic fungus Fusarium
oxysporum. Fitoterapia 2011; 82(5):777-81.

[52] Li H, Huang H, Shao C, Huang H, Jiang J, Zhu X, et al.
Cytotoxic norsesquiterpene peroxides from the endophytic
fungus Talaromyces flavus isolated from the mangrove
plant  Somneratia  apetala. '] Nat Prod 2011;
74(5):1230-1235.

[53] Kumara PM, Zuehlke S, Priti V, Ramesha BT, Shweta S,
Ravikanth G, et al. Fusarium proliferatum, an endophytic
fungus from Dysoxylum binectariferum Hook.f, produces
rohitukine, a chromane alkaloid possessing anticancer ac-
tivity. Antonie Van Leeuwenhoek 2012; 101(2):323-329.

[54] Santos SN. Bioprospeccdo de biomoléculas isoladas de
fungos endofiticos de Combretum leprosum do bioma Caa-
tinga. [tese] Piracicaba: Universidade de Sao Paulo; 2012.

[55] Teiten MH, Mack F, Debbab A, Aly AH, Dicato M,
Proksch P, et al. Anticancer effect of Altersolanol A, a me-
tabolite produced by the endophytic fungus Stemphylium
globuliferum, mediated by its pro-apoptotic and an-
ti-invasive potential via the inhibition of NF-«kB activity.
Bioorg Med Chem 2013; 21(13):3850-3858.

[56] Chapla VM, Biasetto CR, Araujo AR. Fungos endofiticos:
uma fonte inexplorada e sustentavel de novos e bioativos
produtos naturais. Rev Virt Quim 2013; 5(3):421-437.

[57] Firakova S, Sturdikova M, Muckova M. Bioactive sec-
ondary metabolites produced by microorganisms associat-
ed with plants. Biologia 2007; 62(3): 251-257.

[58] Kusari S, Hertweck C, Spiteller M. Chemical ecology of
endophytic fungi: origins of secondary metabolites. Chem
Biol 2012; 19(1):792-798.

[59] Guo B, Wang Y, Sun X, Tang K. Bioactive natural prod-
ucts from endophytes: a review. App Biochem Microbiol
2008; 44(2):136-142.

[60] Freire FCO, Vasconcelos FR, Coutinho IBL. Fungos en-
dofiticos: uma fonte de produtos bioativos de importancia
para a humanidade. Essentia 2014; 16(1):61-102.

[61] Cheng MJ, Wu MD, Yuan GF, Chen YL, SU YS, Hsich
MT, Chen IS. Secondary metabolites and cytotoxic activi-
ties from the endophytic fungus Annulohypoxylon squam-

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/review




Calderani et al. / Uninga Review

ulosum. Phytochem Lett 2012; 5(1):219-223.

[62] Hammerschmidt L, Debbab A, Ngoc TD, Wray V,
Hemphil PC, Lin W, et al. Polyketides from the man-
grove-derived endophytic fungus Acremonium strictum.
Tetrahedron Lett 2014; 55(24):3463-3468.

[63] Fernandes MRV, Silva TAC, Pfenning LH, Costa-neto
CM, Heinrich A, Alencar M, et al. Biological activities of
the fermentation extract of the endophytic fungus Alter-
naria alternata isolated from Coffea arabica L. Braz. J
Pharmacol Sci 2009; 45(4):677-686.

[64] Devari S, Jaglan S, Kumar M, Deshidi R, Guru S, Bhu-
shan S, et al. Capsaicin production by Alternaria alternata,

an endophytic fungus from Capsicum  annum;
LC-ESI-MS/MS  analysis.  Phytochemistry  2014;
98:183-189.

[65] Fang ZF, Yu S, Zhou WQ, Chen XG, Ma SG, Li Y, et al.
New isocumarin from metabolites of the endophytic fungus
Alternaria tenuissima (Nees & T. Nees: Fr.) Wiltshire.
Chin Chem Lett 2012; 23(3):317-320.

[66] Raghunath R, Radhakrishna A, Angayarkanni J, Pal-
aniswamy M. Production and citotoxicity studies of lovas-
tatin from Aspergillus niger na endophytic fungi isolated
from Taxus baccata. Int J Appl Biol Pharm 2012;
3(3):342-351.

[67] Zhou M, Lou J, Li Y, Wang Y, Zhou K, Ji B, et al. Versi-
colols A and B, two new prenylated isocoumarins from
endophytic fungus Aspergillus versicolor and their cyto-
toxic activity, Arch Pharm Res 2015; 10(2):305-8.

[68] Xiao J, Zhang Q, Gao Y, Tang J, Zhang A, Gao J. Second-
ary Metabolites from the Endophytic Botryosphaeria
dothidea of Melia azedarach and their antifungal, antibac-
terial, antioxidant, and cytotoxic activities. J Agr Food
Chem 2014; 62(16):3584-3590.

[69] Kabbaj FZ, Lu S, Faouzi MEA, Meddah B, Proksch P,
Cherrah Y, et al. Bioactive metabolites from Chaetomium
aureum: Structure elucidation and inhibition of the Hsp90
machine chaperoning activity. Bioorg Med Chem 2015;
23(1):126-131.

[70] Momesso LS, Kawano CY, Ribeiro PH, Nomizo A,
Goldman GH, Pupo MT. Chaetoglobosinas produzidas por
Chaetomium globosum, fungo endofitico associado a Vi-
guiera robusta Gardn. (Asteraceae). Quim Nova 2008;
31(7):1680-1685.

[71] Wang Y, Xu L, Ren W, Zhao D, Zhu Y, Wu X. Bioactive
metabolites from Chaetomium globosum 118, an endo-
phytic fungus in the medicinal plant Curcuma wenyujin.
Phytomedicine 2012; 19(4):364-368.

[72] Zilla MK, Qadri M, Pathania AS, Strobel GA, Nalli Y,
Kumar S, et al. Bioactive metabolites from an endophytic
Cryptosporiopsis sp. Inhabiting Clidemia hirta. Phyto-
chemistry 2013; 95(2):291-297.

[73] Zang L, Wei W, Wang T, Guo Y, Xiang R, Ge H. Iso-
chromophilones from an endophytic fungus Diaporthe sp.
Nat Prod Bioprospect 2012; 2(1):117-120.

[74] Shweta S, Gurumurthy BR, Ravikanth G, Ramanan US,
Shivanna MB. Endophytic fungi from Miquelia dentata
Bedd., produce the anti-cancer alkaloid, camptothecine.
Phytomedicine 2013; 20(1):337-342.

[75] Campos FF, Junior PAS, Romanha AJ, Araujo MS, Si-
queira EP, Resende JM, et al. Bioactive endophytic fungi
isolated from Caesalpinia echinata Lam. (Brazilwood) and
identification of beauvericin as a trypanocidal metabolite

ISSN online 2178-2571

V.25,n.2,pp.79-86 (Jan - Mar 2016)

from Fusarium sp. Mem Inst Oswaldo Cruz 2015;
110(1):65-74.

[76] Lin T, Wang G, Shan W, Zeng D, Ding R, Jiang X, et al.
Myrotheciumones: Bicyclic cytotoxic lactones isolated
from an endophytic fungus of A4juga decumbens. Bioorg
Med Chem Lett 2014; 24(1):2504-2507.

[77] Zheng C, Chen Y, Jiang LL, Shi XM. Antiproliferative
metabolites from the endophytic fungus Penicillium sp.
FJ-1 isolated from a mangrove Avicennia marina. Phyto-
chemistry Lett 2014; 10(2):272-275.

[78] Zheng CJ, Xu L, Li Y, Han T, Zhang Q, Ming Q, et al.
Cytotoxic metabolites from the cultures of endophytic fun-
gi from Panax ginseng. App Microbiol Biotechnol 2013;
97(3):7617-7625.

[79] Teles HL, Sordi R, Silva GH, Castro-gamboa I, Bolzani
VS, Pfenning LH, et al. Aromatic compounds produced by
Periconia atropurpurea, an endophytic fungus associated
with  Xylopia  aromatica. ~ Phytochemistry  2006;
67(24):2686-2690.

[80] Santiago C, Sun L, Munro MHG, Santhanam J. Polyketide
and benzopyran compounds of an endophytic fungus iso-
lated from Cinnamomum mollissimum: biological activity
and structure. Asian Pac J Trop Biomed 2014;
8(4):627-632.

[81] Silva HS, Teles HL, Zanardi LM, Young MCM, Eberlin
MN, Haddad R, et al. Cadinane sesquiterpenoids of Pho-
mopsis cassiae, an endophytic fungus associated with Cas-
sia spectabilis (Leguminosae). Phytochemistry 2006;
67(17):1964-1969.

[82] Puri SC, Verma V, Amna T, Qazi GN, Spiteller M. Endo-
phytic fungus from Nothapodytes foetida that produces
Camptothecin. J Nat Prod 2005; 68(12):1717-1719.

[83] Li C, Gong B, Cox DG, Li C, Wang J, Ding W. Dichloro-
diaportinol A — A new chlorine-containing isocoumarin
from an endophytic fungus Trichoderma sp. 09 from My-
oporum bontioides A. Gray and its cytotoxic activity.
Pharmacogn Mag 2014; 10(1):153-158.

[84] Peng W, You F, Li XL, Jia M, Zheng CJ, Han T, et al. A
new diphenyl ether from the endophytic fungus Verticilli-
um sp. isolated from Rehmannia glutinosa. Chin J Nat Med
2013; 11(6):673-675.

[85] Silva HS, Teles HL, Oliveira CM, Eberlin MN, Haddad R,
Pfenning LH, et al. Citocalasinas produzidas por Xylaria
sp., um fungo endofitico de Piper aduncum (piperaceae).
Quim Nova 2010; 33(10):2038-2041.

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/review




Vol.25,n.2,pp.87-90 (Jan - Mar 2016)

Revista UNINGA Review

COMPORTAMENTO SUICIDA E PROFISSIONAIS DE
SAUDE: REVISAO DE LITERATURA

SUICIDAL BEHAVIOR AND HEALTH PROFESSIONALS:

A LITERATURE REVIEW

CAMILA SILVA DE OLIVEIRA', VANIA MORENO? GUILHERME CORREA BARBOSA?

1. Académica de graduagdo em Enfermagem. 2. Enfermeira. Professora Doutora do Departamento de Enfermagem da Faculdade de
Medicina de Botucatu. UNESP. 3. Enfermeiro. Professor Doutor do Departamento de Enfermagem da Faculdade de Medicina de Bo-

tucatu. UNESP.

*Rua Miguel Catarino, 481, Jardim Panorama, Botucatu, Sdo Paulo, Brasil. CEP: 18608-210. vmoreno@fmb.unesp.br

Recebido em 0812/2015. Aceito para publicagdo em 08/01/2016

RESUMO

Trata-se de uma revisio sistematica de literatura. Utili-
zou-se como base de dados a Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude, no sitio da Biblioteca
Virtual em Satide e os seguintes descritores: profissionais
de saude e suicidio. Foram encontrados 25 artigos e nove
foram analisados. O comportamento suicida é causado por
determinante multifatorial o que implica em analisar os
fatores de risco com prudéncia. Os profissionais de saude
permanecem com uma visdo distorcida do paciente que
tenta suicidio, 0 que implica em necessidade de educacgio
permanente nos servicos de satude.

PALAVRAS-CHAVE: Profissional de satde, suicidio,

servicos de saude.

ABSTRACT

This is a systematic review of literature. Latin American and
Caribbean Literature on Healthy Science from the Virtual Li-
brary on Health was used as database and the following de-
scriptors were used: health professionals and suicide. 25 arti-
cles were found and 9 of them were analyzed. The suicidal
behavior is cause by multifactorial determinant, which implies
in the careful analysis of risk factors. Health professionals still
have a distorted view of patients who try to commit suicide,
which suggests the need of continuing education in health ser-
vices.

KEYWORDS: Health personnel, suicide, health services

1. INTRODUCAO

O suicidio é um fenomeno multifacetado, universal e
representa um grave problema de satide publica em todo
o mundo'.

O Brasil estéd entre os paises onde a taxa de mortali-
dade por suicidio ¢ uma das mais baixas, porém em nu-
meros absolutos o Brasil esta entre os dez paises com
maior nimero de mortes por essa causa’.

Portanto, desde 2006 o Ministério da Saude em sua
Portaria 1.8798, instituiu as “diretrizes nacionais para a
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prevengdo do suicidio a ser implantada em todas as uni-
dades federadas, respeitadas a competéncias das trés
esferas de gestio™.

Essa portaria leva em consideragdo que o suicidio
pode ser prevenido e aponta para a importancia epide-
mioldgica do registro de suicidio e tentativas de suicidio
em populagdes vulneraveis®.

Dentre as diretrizes propostas estd a promogdo da
educacdo permanente aos profissionais de saude das
unidades de atencdo basica, incluindo a Estratégia de
Satde da Familia, dos servicos de satide mental, princi-
palmente o Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) e
das unidades de urgéncia e emergéncia seguindo os
principios da integralidade e da humanizagio®.

Ainda em 2006 foi elaborado um Manual dirigido
aos profissionais das equipes de saude mental em coo-
peragdo do Ministério da Saiude, a Organizagdo
Pan-americana de Satde (OPAS) e o Departamento de
Psiquiatria da Faculdade de Ciéncias Médicas da UNI-
CAMP. Cuja finalidade é transmitir informacdes basicas
para a deteccdo precoce de certas condigdes mentais
associadas ao comportamento suicida e ainda orientar o
manejo inicial de pessoas com risco iminente de suici-
dio*.

Em 2014 a Portaria 1271 orienta sobre a notificagao
de tentativas de suicidio e de outras violéncias através do
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo —
SINAN.

A notificagdo da tentativa de suicidio deve ser enca-
minhada imediatamente pela vigilancia epidemiolédgica a
rede de ateng@o a saude da pessoa para que esta possa
acionar a rede de vigilancia, prevengdo e assisténcia e
orientar o paciente a procurar um servigo de satide men-
tal visando as medicas terapéuticas necessarias®.

Por comportamento suicida entende-se um continum
a partir de pensamentos de autodestrui¢ao, passando por
gestos, ameagas, tentativas de suicidio e finalmente o
suicidio. Ou seja, todo ato em que o individuo pode lesar
a si mesmo, qualquer que seja o seu grau de intengdo
letal e de conhecimento do verdadeiro motivo desse ato®.
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Portanto o objetivo deste estudo conhecer contribui-
¢do das investigagdes cientificas publicadas nos perio-
dicos nacionais, durante o periodo de 2006 a 2014 sobre
como servigos de saude tem atendido as vitimas de ten-
tativas de suicidio ou suicidio.

2. MATERIAL E METODOS

Para o desenvolvimento deste estudo se utiliza dos
pressupostos da revisdo sistematica da literatura, que
consiste na possibilidade de conhecer qual a producao
cientifica a respeito da tematica com a finalidade de sub-
sidiar novos estudos.

Para a realizagdo da revisdo seis etapas foram per-
corridas: estabelecimento do problema de revisdo; sele-
¢do da amostra; categorizagdo dos estudos; analise dos
resultados; apresentacdo e discussdo dos resultados; e
por fim, apresentacdo da revisdo’?.

Estabeleceu-se o seguinte questionamento: Como
servicos de saude tem atendido as vitimas de tentativas
de suicidio?

Para identificar os estudos publicados sobre tenta-
tivas de suicidio e suicidio foi efetuada uma busca
on-line nas bases de dados da Literatura Lati-
no-americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Saude (LI-
LACS) e coleciona SUS no sitio da Biblioteca Virtual
em Saude (BVS). Foram utilizados estudos publicados, e
indexados na base de dados acima referidos, durante os
anos de 2006 a 2014. Estes foram organizados em pastas
individualizadas para cada agrupamento de tematicas.

Utilizaram-se os seguintes descritores de assunto nos
campos de busca das bases de dados: profissionais de
satude e suicidio.

Essa busca ocorreu no més de agosto de 2015.

Utilizaram-se os seguintes critérios para a pesquisa:
texto completo, publicados em forma de artigos em pe-
riodicos nacionais, serem escritos por autores brasileiros
e abordarem a populagdo adulta. Foram encontrados
25 artigos, sendo que nove atenderam aos objetivos des-
te estudo e foram analisados.

3. RESULTADOS

Caracterizagdo dos artigos

Quadro 1. Caracterizagio dos artigos analisados

Titulo do artigo Periddico Ano de Estado de Tipo de

Publicagiio origem dos estudo
autores

Um  possivel | Scientia 2006 RS Revisdo de

olhar do com- | Médica literatura

portamento

suicida  pelos

profissionais de

saude

Nem doente, | Ciéncia e | 2009 SP Estudo de

nem vitima: o | Satde natureza

atendimento as | Coletiva qualitativa

“lesdes  auto-

provocadas”

na emergéncia
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Detecgao do | Revista 2010 SP Revisdo
risco de suicidio | Brasileira Seletiva de
nos servigos de | de Literatura

emergéncia Psiquiatria

psiquiatrica

Abordagem da | Revista da | 2011 PR Estudo de
equipe de | Escola de natureza
enfermagem ao | Enferma- qualitativa
usuario na | gem da

emergéncia em | USP
saude  mental
em um pronto
atendimento

A¢do dos pro- | Texto e | 2012 RS Estudo de
fissionais de um | Contexto natureza
Centro de | Enferma- qualitativa

Atengdo  Psi- | gem
cossocial diante
de usuarios com
tentativa e risco

de suicidio
Revisdo Critica | Revista de | 2013 SP Revisdo
sobre conflitos | Psicologia: Critica

éticos envolvi- | Teoria e
dos na situagdo | Pratica

de suicidio

Tentativas  de | Cadernos 2013 MG Estudo de
suicidio e | Saude natureza
acolhimento Coletiva qualitativa
nos servigos de

urgéncia: a

percepcdao  de

quem tenta

Tentativas  de | Estudos e | 2014 SC Estudo de
suicidio e | Pesquisas natureza
profissionais de | em Psico- qualitativa
saude: signifi- | logia

cados possiveis

Assisténcia Psicologia 2014 SP Reflexdo
hospitalar ~ na | USP Critica
tentativa de

suicidio

Os artigos foram publicados: trés em revistas de psi-
cologia, dois em periddicos de enfermagem, dois em
satde coletiva, um em revista de psiquiatria e um perio-
dico de abordagem multidisciplinar na area de medicina
e ciéncias da saude.

Os artigos de abordagem de natureza qualitativa
predominaram sobre os artigos de revisao.

Os autores dos artigos eram da Regido Sul e Sudeste

do Brasil.

Comportamento suicida e os profissionais de
saude

Os artigos apontam para a complexidade do feno-
meno que envolve o comportamento suicida.

Estudo sociologico de 1897 ja dizia que o suicidio
ndo esta apenas relacionado a natureza biologica, here-
ditaria e cultural, mas sim ao fato de que a pessoa que
deseja o suicidio ndo v€ mais sentido em sua convivén-
cia coletiva’.

Os profissionais que trabalham em servigos de saude
normalmente ndo estdo preparados para conviver com a
pessoa que tenta suicidio trazendo um desconforto emo-
cional devido a posi¢do ambivalente do paciente, ou seja,
uma luta interna entre o desejo de viver e o de mor-
rerl®11
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Outros fatos a ser considerar sdo as crengas que per-
meiam o ambiente hospitalar, ou seja, ndo se pode abor-
dar a quest@o do suicidio, pois podera induzir o paciente
a de fato comete-lo ou sera responsabilizado se 0 mesmo
vier a cometer o ato''. Bem como o fato do paciente
querer chamar a ateng@o, o que induz ao julgamento e
condenagdes'>13.

Os profissionais de saide devem compreender a
questdo cultural que permeia o comportamento suicida,
pois os contextos sociais podem ser gerados de praticas
de violéncia que sdo perpetuadas no cotidiano. A questio
emocional deve ser vinculada ao isolamento social, se-
guido por tristeza, o que tornar viavel entender o suicidio
enquanto problema social'4.

Também devem ser considerados os transtornos psi-
quiatricos e as doengas clinicas, principalmente as que
envolvem a convivéncia com a dor cronica!®!!,

Diante da pessoa com comportamento suicida ¢ es-
perado que os profissionais dos servigos de saude pro-
movam o acolhimento entendido como: um modo de
operar os processos de trabalho em satde, visando aten-
der os usuarios de uma forma receptiva e atenciosa, as-
sumindo uma postura capaz de escutar, acolher e ajustar
respostas mais adequadas aos usudrios'’.

Nos servicos de emergéncia ¢ fundamental a inter-
vengdo terapéutica, pois além de possibilitar a coleta de
informagdes necessarias para o diagnostico global da
situacdo do paciente e a estimativa de risco de suicidio
proporciona o estabelecimento do vinculo aumentando
as chances de continuidade de tratamento!%!®,

Os artigos indicam a necessidade da Educacdo Per-
manente para os profissionais de saude que pode ser
entendida como: “acdes educativas embasadas na pro-
blematizagdo do processo de trabalho em satude e que
tenham como objetivo a transformagdo das praticas pro-
fissionais e da propria organizagdo do trabalho, tomando
como referéncia as necessidades de satde das pessoas e
das populagdes, a reorganizacdo da gestdo setorial e a
ampliacdo dos lacos da formagdo com o exercicio do
controle social em saade” 720,

O comportamento suicida por envolver determinan-
tes biologicos, culturais e sociais solicita que a educacao
permanente resgate a ideia de sofrimento no cuidado,
elemento importante para a intervengdo terapéutica da
equipe interdisciplinar e que pode promover novos ca-
minhos para o atendimento de pessoas com lesdes auto-
provocadas!!1819.20,

Ao responder a questdo norteadora desse estudo, dois
artigos mencionaram as Diretrizes Nacionais de Preven-
¢do de Suicidio que destacam: possibilitar estratégias
que busquem a promogao ¢ a qualidade de vida e a pre-
vengdo de danos, sensibilizar a sociedade de que o
comportamento suicida ¢ um problema de saude coletiva
e pode ser prevenido, estimular projetos de estudo bus-
cando a eficicia e a qualidade nas intervengdes nos ca-

ISSN online 2178-2571

V.25,1.2,pp.87-90 (Jan - Mar 2016)

sos de tentativa de suicidio e promover a educagdo per-
manente dos profissionais que atuem em qualquer nivel
de complexidade na atencdo a saude'*'°.

4. CONCLUSAO

A tematica estudada comportamento suicida e os
profissionais de satide é amplo e permite possibilidades
de analise sob varios angulos.

A busca por relacionar os artigos com as Diretrizes
Nacionais de Prevengdo de Suicidio fez com que obser-
vasse como as Diretrizes ainda sdo desconhecidas pelos
profissionais de saude.

Uma limitac@o deste artigo foi a busca a apenas a um
banco de dados, a Literatura Latino-Americana ¢ do Ca-
ribe em Ciéncias da Saude (LILACS), porém outras in-
vestigagdes poderdo ser realizadas ampliando as buscas,
pois a tematica ndo se esgota por ser um tema que me-
rece aten¢do dos pesquisadores da area da saude e das
ciéncias afins.
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RESUMO

Dentre as principais causas de doencas cronicas nio
transmissiveis temos as mas praticas alimentares e o se-
dentarismo. Porém a prevencao dessas doencas deve iniciar
no momento da programacio metabolica. Os primeiros mil
dias compreendem em uma rara oportunidade de influen-
ciar nessa programacio. Essa chance surge cedo e ndo dura
muito, iniciando na concepcio e seguindo pelos 280 dias da
gestacdo a termo mais os 730 dias dos primeiros dois anos de
idade. Essa teoria inclui o conceito de epigenética, que é a
formacio do fenotipo através da expressio ou supressio de
genes, porém sem alterar a constituicio genética da pessoa.
As orientagdes de maior impacto na reducio da mortalidade
e do risco de doencas futuras consistem em alimentagio
equilibrada da mulher no periodo gestacional, aleitamento
materno exclusivo durante os primeiros seis meses de idade
e a partir dai uma alimentag¢do complementar equilibrada.

PALAVRAS-CHAVE: Epigenética, programagio metabo-

lica, teoria dos mil dias.

ABSTRACT

The main causes of chronic diseases have bad eating habits and
a sedentary lifestyle. But preventing this disease should start at
the time of metabolic programming. The first one thousand
days come in a rare opportunity to influence this programming.
That chance comes early and did not last long, starting at con-
ception and followed by 280 days of gestation to term plus 730
days of the first two years. This theory includes the concept of
epigenetics, which is the formation of phenotype through ex-
pression or suppression of genes but without altering the ge-
netic makeup of the individual. Greater impact of the guide-
lines in reducing mortality and the risk of future disease consist
of balanced nutrition of women during pregnancy, exclusive
breastfeeding during the first six months and thereafter.

KEYWORDS: Epigenetic, metabolic programming, theory
of one thousand days.
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1. INTRODUCAO

Os primeiros mil dias compreendem em uma rara
oportunidade de influenciar no desenvolvimento da cri-
anca. Essa chance surge cedo e nao dura muito, inician-
do na concepcao e seguindo pelos 280 dias da gestacdo a
termo mais os 730 dias dos primeiros dois anos de idade.
Esta teoria é estudada hd anos pelo professor David
Backer e colegas da Universidade de Southampton que
propdem as seguintes intervengdes: assegurar adequados
cuidados e nutrigdo a gestante e nutriz; assegurar correta
oferta de macro e micronutrientes ao lactente e para
aqueles em risco de desnutricdo, promover o acesso a
nutrientes indispensaveis a manuten¢do da satde e cres-
cimento’.,

A Teoria de Backer inclui o conceito de epigenética,
que ¢ a formagdo do fenotipo através da expressao ou
supressdo de genes, porém sem alterar a constituicdo
genética da pessoa; ou seja, modificando apenas a ativi-
dade dos genes. O processo epigenético acontece por
meio de metilagdo (ligagdo de um grupo metil a uma
base do DNA). Isso provoca mudanga na forma que a
informagdo é processada pela célula’.

As orientagdes de maior impacto na redugdo da mor-
talidade e do risco de doengas futuras consistem em ali-
mentacdo equilibrada da mulher no periodo gestacional,
aleitamento materno exclusivo durante os primeiros seis
meses de idade e a partir dai uma alimentagdo comple-
mentar equilibrada. A participagdo das mulheres no
mercado de trabalho e a desinformacdo muitas vezes
dificultam o cumprimento de tais orientagdes'.

Esse artigo busca, portanto, fornecer orientagdes
quanto a praticas aconselhaveis durante os primeiros mil
dias de vida de uma crianga, visando a saude futura da
mesma.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um artigo de revisao bibliogréfica. Para a
pesquisa foram utilizadas as palavras-chaves “teoria dos

ER IS EEINT3

mil dias”, “epigenética”, “programacdo metabolica” nas
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bases de dados Lilacs, Pubmed e Google académico. Os
artigos selecionados correspondem aos de maior rele-
vancia e se encontram entre o periodo de 2003 a 2014. A
partir da selecdo destes, foi utilizada a normatizacao
estilo Vancouver para a sua produgao.

3. DESENVOLVIMENTO

A principio a teoria dos mil dias estudava os prejui-
zos da subnutri¢do na infincia, cujos maiores causadores
sdo a Restricdo de Crescimento Intrauterino (RCIU) e o
déficit de nutrientes durante os dois primeiros anos.
Nos dias atuais, a teoria dos mil dias extrapola a questdo
da subnutri¢do, dada sua importancia na prevencao de
doencas cronicas’.

Criancas que sofreram RCIU apresentam alteracdes
no padrdo de crescimento pos-natal que se relacionam
com o desenvolvimento futuro de doengas cronicas. O
risco para estas doencas aumenta significativamente nas
que tem um grande aumento de peso’. Uma das formas
de evitar a ocorréncia da RCIU ¢ estar atento as particu-
laridades da nutrigdo da gestante. Na gravidez a deman-
da metabolica ¢ diferente e uma alimentag@o equilibrada
permitird o desenvolvimento satisfatorio do feto e man-
terd a saide da mulher. Além da ingestdo energética, que
ndo deve ser insuficiente, as proteinas, o iodo, o ferro, o
zinco, o acido folico, a colina e os acidos poliinsaturados
de cadeia longa sdo cruciais para o bom crescimento e
desenvolvimento fetal®.

Dentre as principais causas de doengas cronicas nao
transmissiveis temos as mas praticas alimentares e o
sedentarismo. Porém a prevengdo dessas doengas deve
iniciar no momento da programacdo metabdlica, periodo
de grande importancia pra vida futura. O peso elevado
ao nascimento ¢ um ganho acelerado de peso nos dois
primeiros anos elevam o risco de obesidade e outras
condi¢des de saude adversas, como dislipidemia, hiper-
tensdo arterial sistémica, diabetes melito e atopias®.

Para evitar o déficit de nutrientes nos primeiros dois
anos de idade, é consenso que o aleitamento materno ¢ a
medida mais importante®. Aleitamento materno exclusi-
vo ¢, segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
o fornecimento unicamente de leite materno, sem expo-
sicdo a nenhum outro tipo de liquido ou sé6lido. O dese-
javel é que o aleitamento materno seja exclusivo durante
pelo menos os seis primeiros meses de vida. Porém,
aconselha-se que cle seja continuado ao longo da intro-
dugio alimentar®.

Um recém-nascido em aleitamento materno exclusi-
vo recebe uma quantidade caldérica nem aquém nem
além da necessaria para seu crescimento ¢ desenvolvi-
mento. Como ja dito anteriormente, um excesso de ga-
nho de peso nesse periodo estd associado a maior risco
de doencas cronicas na adultice; logo essa ¢ uma das
formas pelas quais o aleitamento atua na prevencao de
doengas cronicas’.
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A quantidade de carboidratos, lipideos e proteinas
que constituem o leite materno e o leite de vaca ou for-
mulas sdo diferentes, o que determinard diferenga na
resposta insulinémica dos mesmos. As formulas apre-
sentam cerca de 55 a 80% mais proteinas do que o ne-
cessario ao lactente. Uma ingesta desse nutriente maior
do que a demanda metabolica estimula a secrecdo de
insulina e do fator de crescimento IGF-1. Esta ¢ uma
variavel de importancia, pois a sobrecarga pancreatica ¢
um dos determinantes do acimulo de gordura em regido
abdominal e do desenvolvimento de diabetes melito do
tipo 27.

O lactente em aleitamento materno exclusivo tem
comportamento alimentar diferente. A suc¢do e a quan-
tidade ingerida serdo determinadas pela diferenca conti-
tucional que o leite vai apresentar no decorrer da mama-
da’.

Além de possuir o teor adequado de macronutrientes,
o leite materno possui micronutrientes essenciais no de-
senvolvimento®.

A qualidade e a idade de inicio da alimentagdo com-
plementar também merecem destaque; visando ndo so-
mente a prevengdo da obesidade, mas também o cresci-
mento do cérebro que ocorre até o final do segundo ano
de vida. Quando a introdugdo acontece precocemente o
aleitamento materno exclusivo ¢ descontinuado e a
quantidade de calorias fornecidas é aumentada®. Durante
os estagios iniciais da infincia aqueles que tem introdu-
¢do precoce de alimentos complementares tem um au-
mento maior na curva de peso por estatura. Neste con-
texto também cabe destacar que cada més adicional de
aleitamento materno diminui em 4% a prevaléncia de
patologias na vida adulta®.

Deve-se atentar para a densidade energética; dispo-
nibilidade de nutrientes; oferta de alimentos frescos;
evitar contaminagdo dos alimentos por toxinas ¢ agentes
infecciosos durante o preparo; evitar acidos graxos satu-
rados, excesso de sodio e produtos industrializados'?.

4. CONCLUSAO

Nos primeiros mil dias podem ocorrer danos irrever-
siveis a saude futura de uma crianga, por isso as inter-
vengoes realizadas nesse periodo sdo de extrema impor-
tancia. Os esfor¢os para promover tais intervengdes nes-
sa “’janela de oportunidades” devem ser voltados prin-
cipalmente para a realizagdo de um pré-natal adequado,
além do incentivo do aleitamento materno e orientagdes
a respeito da alimentagdo complementar saudavel.
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