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Editorial

A 162 edicdo da Revista Universitas mostra a sua comunidade
académica e também para outras Instituicdes Universitarias do Brasil
a importancia de confiar na ciéncia, pois resulta em superacdo, em
conquistas, em notoriedade.

O resultado esta bem a nossa frente: diversos profissionais das
areas da ciéncia, em cooperacdo mutua, caminharam na busca, em tempo
recorde, dos melhores diagndsticos, tratamentos, medicamentos e no
desenvolvimento de vacinas para cessar a pandemia do coronavirus.

Assim como eles, alunos do UniSALESIANO nao desistiram dos
estudos ao longo do ano de 2020, em plena pandemia, e concluiram seus
trabalhos cientificos. No total, sdo 10 trabalhos ligados aos Cursos da area
da Sadde: Biomedicina, Enfermagem, Fisioterapia, Nutricido e Medicina
Veterindria.

Todos sdo especiais, mas podemos apontar um que esta relacionado
aos casos de internacdo de pacientes diagnosticados com a Covid-19 - o
artigo “Balanco hidroeletrolitico positivo relacionado ao desmame da
ventilacdo mecanica”. Atualmente, muitos pacientes internados em UTIs
(Unidades de Terapia Intensiva) dependem de ventilagdo mecanica para
respirar.

Em geral, todos os artigos sdo interessantissimos e abordam temas
sobre obesidade e diabetes; cuidados paliativos na oncologia pediatrica;
autismo; simulagdo virtual 3D para ensino em nutricdo; indices de
contaminacdo por fezes caninas; andlise da presenca de Escherichia coli
em fezes de pombos domésticos; complicagdes gestacionais associadas
a sindrome do anticorpo antifosfolipideo; analise de prevaléncia
das principais lesdes musculoesqueléticas no exército brasileiro; e
fibropapilomatose em tartarugas marinhas.

Facamos desse periddico um complemento de leitura e estudo para

o futuro da ciéncia.

Bom proveito!

Pe. Erondi Tamandaré
Diretor
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Analise da presenca de Escherichia coli
em fezes de pombos domésticos e sua
caracterizacao quanto a sensibilidade

aos antimicrobianos e variabilidade
genética

Analysis of Presence Escherichia coli in Domestic Pigeon Faeces and their
Characterization as to Antimicrobial Susceptibility and Genetic Variability

Felipe de Paula Melo*
Mariana Tavecchio de Lima*
Denise Junqueira Matos?
Ana Carolina Frade Gomes?
Eliane Patricia Cervelatti*

RESUMO

Pombos domésticos sdo pragas urbanas, carreadores de diversas
doengas. O objetivo deste trabalho foi detectar Escherichia coli em fezes
de Columbalivia, em Aragatuba - SP e Birigui - SP. Os métodos utilizados
foram os de deteccao em caldos V.B.B.L. e E.C., teste de sensibilidade a
antimicrobianos e RAPD paravariabilidade genética. AE. colifoi detectada
na maioria das amostras; para TSA, houve resisténcia aos antibioticos
gentamicina, cefalotina, amoxicilina, e intermedidrio para cefalotina.
Para teste de RAPD mostrou alto grau de similaridade (Jacard 0,90),
apresentando 6 bandas polimorficas, variando entre 1,500pb a 300pb,
constatando-se a necessidade do controle destes animais para que se
evite a disseminacdo da bactéria e, consequentemente, troca genética
entres as mesmas espécies, diminuindo riscos de se adquirir doencas

!Académicos do curso de Biomedicina no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de Aragatuba
?Bibloga Doutora em Ciéncia Animal pela UNESP. Docente do curso de Ciéncias Bioldgicas, Biomedicina e
Engenharia de Bioprocessos no Centro Universitario Catdlico Salesiano de Auxilium de Aragatuba. E-mail:
dejunmatos@hotmail.com

3Doutora em Ciéncias Médicas - Investigacdo biomédica pela faculdade de medicina de Ribeirdo Preto -
USP (2006). Atua como docente, no Centro Universitario Catélico Salesiano de Auxilium de Aracatuba. E
coordenadora do curso de farmacia e membro da CPA. E-mail: carolfrade@gmail.com

“Bidloga Doutora em Ciéncias (Genética) pela USP. Docente do curso de Biomedicina do Centro Universitario
Catolico Salesiano de Auxilium de Aragatuba. E-mail: ecervelatti@hotmail.com
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relacionadas a este micro-organismo.
Palavras-chaves: Columbalivia, Escherichia coli, Variabilidade genética

ABSTRACT

Domestic pigeons are urban pests, carriers of various diseases. The
objective of this work was to detect Escherichia coli in fecesof Columba
Livia, in Aragatuba-SP and Birigui-sp. The methods used was: Detection
in V.B.B.L. and E.C. broths, antimicrobial susceptibility test and RAPD
for genetic variability. The E. coli was detected in most samples, for TSA,
there was resistance to antibiotics gentamicin, cephaloin, amoxicillin,
and intermediate to cephaloxin. For RAPD test showed a highdegree
of similarity (Jacard 0.90) presenting 6 polymorphic bands varying
between 1,500PB to 300PB, noting the need to control these animals
to avoid the dissemination of the bacterium and consequently genetic
exchange species, decreasing the risk of acquiring diseases related to this
microorganism.

Keywords: Columba livia, Escherichia coli, genetic variability

Introducao

Columbalivia doméstica sdo aves que pertencem a Ordem dos
Columbiformes e a Familia Columbidae. Sdo provenientes dos pombos-
bravos ou pombos-das-rochas (Columbalivialivia) origindrios do
Mediterraneo e que foram trazidos para o Brasil no século XVI [1, 2].

Em seu habitat natural, alimentam-se de sementes e graos no
chdo, porém, sdo uma espécie de facil adaptacao alimentar, o que facilita
sua fixa¢do nas areas urbanas, onde encontram residuos de alimentos,
fazendo com que se torne comum encontrar bandos destas aves em locais
como lixdes, pracas, parques publicos e praias [3, 4, 5].

Em ambiente urbano, se abrigam e constroem seus ninhos
em locais altos, como torres de igrejas, forros de telhados, topos e
extremos de construgdes, os quais sdo escolhidos estrategicamente para

proporcionar, além do abrigo, alimentacao facil [6]. Essas avessdo comuns
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no Brasil e sua presenca acontece principalmente em areas urbanas que
facilitam a sua adaptacao e reproducao, visto que ha disponibilidade de
alimentos, seja de lixo e restos de alimentos acumulados ou oferecidos
pelo homem. A falta de predadores no ambiente urbano os torna pragas,
transformando-os em reservatorios e propagadores de doencas [5,7,8].

A vida média da espécie em ambiente urbano varia de quatro
a seis anos, sendo que a sua capacidade reprodutiva esta associada a
disponibilidade de alimentos, com desova de dez a catorze ovos por ano
[9].

Esses animais podem ser portadores de E. coli, um microrganismo
que constitui a microbiota intestinal de mamiferos e de algumas
espécies de aves, como a Columbalivia. Porém, alguns sorogrupos podem
desencadear enfermidades de carater intestinal (E. colidiarreiogénicas)
e extra intestinal (ExPEC-ExtraintestinalPathogenicEscherichia coli).
[10,11,12]. Os sinais clinicos decorrentes da sua presenga geralmente sdo
mais comuns em filhotes, podendo também ocorrer em pombos de todas
as idades, e se apresentam com variacdes que vao desde uma diarréia
até a morte [10]. Esta bactéria pertence a familia Enterobacteriaceae e
esse nome teve origem no relato do médico Theodor Von Escherich, em
1885, sendo o primeiro a isolar o agente em fezes de criancas saudaveis.
E. coli é uma bactéria Gram negativa, ndo formadora de esporos, imovel
ou movel por presenca de flagelo, anaerdbia facultativa e produtora de
catalase (11,12,13,14).

A espécie Columba Livia é fonte de algumas doengas zoonéticas,
como por exemplo as dermatites, clamidiose e criptococose. Seu
crescimento populacional é relativo ao ndmero de excretas no ambiente,
sugerindo a contaminagdo cruzada, o que afeta a sadde publica em geral,
mas em especial o grupo de pessoas idosas, crian¢as e imunossuprimidos
sdo os mais suscetiveis [5, 15].

Ousoindiscriminado deantibiéticos éum fato de aspectorelevante,
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ja que isso esta diretamente ligada a muta¢do desses micro-organismos,
tornando-os cada vez mais resistentes [16]. O impacto que isso causa sao
a selecao de cepas resistentes, tendo como resultado disso as implica¢oes
ecolédgicas e epidemiolégicas, com risco de super infeccdoes e, o mais
agravante, o aumento de dbitos resultantes [17], bem como o convivio
mutuo entre pombos e seres humanos, ocorrendo a contaminacao pela
bactéria [5,7,8]. Diante deste contexto, o presente trabalho teve como
objetivo analisar fezes de pombos da cidade de Aracatuba - SP e Birigui
- SP, quanto a presenca de E. coli por meio de andlises microbiolédgicas, e
posterior caracterizacdo das amostras obtidas quanto a sensibilidade a

antimicrobianos e variabilidade genética.

Metodologia
Obtenc¢do das amostras

Foram coletados pools de amostras de fezes no periodo de maio a
junho de 2018, em trés pracas publicas de Aracatuba-SP: Ponto 1 (PRNS)
localizado na rua Duque de Caxias, n2430; ponto 2 (PR) na rua Armando
Sales de Oliveira, n263; e o terceiro local (PRFN),localizado na Prestes
Maia, n2485 (Figura 1). Além disso, também foram obtidas amostras
em diferentes regides da cidade de Birigui-SP, sendo o ponto 1 (PR])
na rua Jodo Cernach, n?25; o segundo (PRFA) encontra-se na rua Padre
José Geraldo Goseling, n2414; e o terceiro (PRS) na rua Saudade, n21004
(Figura 2). Estes locais foram escolhidos por apresentarem grande

concentracdo de pombos C. livia.
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Figura 1-Pontos de coleta na regido de Aracatuba-SP, apresentados em
(A)=Ponto PRNS, (B)= Ponto PR e (C)= Ponto PRFN. Fonte: Google Maps.

Figura 2-Pontos de coleta na regido de Birigui-SP, apresentados em (A)=Ponto
PR]J, (B)= Ponto PRFA e (C)= Ponto PRS. Fonte: Google Maps.

As amostras foram coletadas duas vezes em cada um dos
locais, havendo um intervalo de sete dias entre elas. Para tanto, foram
utilizadas folhas de oficio medindo 210mm x 297mm, posicionadas
abaixo de pontos que serviam de abrigo e/ou repouso para essas aves,
havendo um periodo de espera de aproximadamente doze horas entre
o posicionamento da folha de oficio (periodo noturno) e a retirada da
mesma (periodo matutino). Estas amostras foram transferidas para
microtubos de 2 ml estéreis, ja identificados e contendo 1 ml de dgua
peptonada a 0,1%, sendo mantidos em refrigeracdo até o momento da
analise [18].
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Analise microbiolégica

A deteccdo da presenca de coliformes a 35°C foi realizada para
cada amostra (pool), utilizando o caldo lactosado bile verde brilhante
(VBBL) 2%. Para tanto, em um tubo de ensaio foram adicionados 9 ml
do meio e 1 ml da amostra, o qual foi posteriormente encubado a 35°C
em estufa de 24-48 horas. Além disso, para andlise da presenca de
coliformes a 45°C foi utilizado o caldo E.C., o qual é seletivo para deteccao
de E. coli. Neste caso, também se adicionou 9 ml de meio de cultura +
1 ml da amostra em um tubo de ensaio, o qual foi mantidoa 45°C em
banho maria, entre 24-48 horas. Para as duas andlises, tubos de Durhan
foram adicionados aos tubos de ensaio, sendo consideradas positivas as
amostras que apresentaram formacgao de gas. Os ensaios foram feitos em
triplicata [19].

Os tubos positivos no caldo E.C. foram semeados por spread plate
com distribui¢do de 100 pl dos mesmos em placas de Petri, com meio de
cultura Agar MacConkey, mantidas em estufa a 35°C por 24-48 horas, para
o crescimento das colonias de bactérias tipicas de E. coli. Posteriormente,
3 colonias isoladas de cada ponto de coleta foram transferidas para
novas placas, contendo Agar MacConkey por método de esgotamento, e
utilizadas na analise de sensibilidade a antimicrobianos e variabilidade

genética. Ao todo, foram obtidas 18 amostras.

Analise da sensibilidade a antimicrobianos

Esse teste foi realizado utilizando-se uma suspensdo de células
das 18 amostras que se enquadravam na turvacao de 0.5, na escala de
MacFarland, as quais semeadas em placas de Petri contendo meio de
cultura Mueller Hington (4 mm de espessura), sobre as quais foram
adicionados os discos de antibidticos de acordo com o CLSI [20].
Posteriormente, as placas foram mantidas na estufa a 35°C e a leitura

foi feita apds 24 horas, por meio das medidas dos diametros obtidos
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em milimetros. Foram utilizados ao todo 10 antibidticos, sendo eles:
gentamicina (GEN 10), amoxicilina (AMO 10), ampicilina (AMP 10), &cido
nalidixico (NAL 30), amoxicilina/acido clavulanico (AMC 30), amicacina
(AMI 30), tetraciclina (TET 30), ciprofloxaxina (CIP 05), cefalotina (CFL
30) e ceftacidina (CAZ 30) [20].

Analise de variabilidade genética

ParaandlisemoleculardasamostrasdeE. coliobtidasnosdiferentes
pontos de coleta, as mesmas foram cultivadas em meio MacConkey por
24h. Em seguida, duas das coldnias foram isoladas e ressuspendidas em
200pl de 4gua ultrapura e mantidas a -20°C no momento das analises. Da
suspensao foram retirados 2ul para as reagdes de RAPD. As reagdes de
amplificagdo foram realizadas nas seguintes circunstancias: 3 minutos
a 94°C para desnaturacao inicial, seguida de 45 ciclos de 94°C por 1
minuto para desnaturacao, 30°C por 1 minuto para anelamento dos
oligonucleotideos e 72°C por 2 minutos para extensao, além de 72°C por
5 minutos para extensao final. [21].

Para cada reagdo de amplificacdo com volume final de 25pl, foram
colocados 2ul da suspensao de células, 2,5 mM de cada dNTP, 1,75 mM
de MgCl, 1X de tampé&o Taq DNA polimerase, 1U de Taq Polimerase, 400
ng/ul de oligonucleotideo e H,0 ultrapura (quantidade suficiente para
25 ul). O oligonucleotideo selecionado para andlise do polimorfismo foi
o OPA12 (5’CAATCGCCGT3’). Os fragmentos obtidos foram separados
em gel de agarose 1,5%e corado Cybr Green, tendo como referéncia o
marcador de peso molecular Ladder 100 pb. O resultado foi observado
em transiluminador de luz ultravioleta (UV). As bandas visiveis no gel
de agarose foram convertidas em matriz bindria, tendo 1 para bandas

presentes e 0 para a bandas ausentes.
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Anadlise estatistica

O grau de semelhanca (Jaccard) foi determinado pelo coeficiente
de concordancia simples, relacionando a presenca (1) e auséncia (0) de
banda, e os devidos dendogramas foram feitos com auxilio do programa
Past 2.17, versao 2013.

Resultados e Discussao

O estudo dasamostras de fezes de pombos em diferentes regidoes de
Aragatuba e Birigui apresentaram 100% de positividade para coliformes
a 35°C. No entanto, a positividade para coliformes a 45°C foi confirmada

apenas em alguns deles (tabela 1).

Tabela 1- Analise da presenca de coliformes a 35°C e a 45°C em amostras
de fezes de C. livia.

Pontos 35°C 45°C
PRNSC1 + -
PRC1 + +
PRFNC1 + +
PRJC1 + ]
PRSC1 + +
PRFAC1 + +
PRNSC2 + +
PRC2 + +
PRFNC2 + -
PR]C2 + -
PRSC2 + -
PRFAC2 + -
Controle - -

*C1=Coletal *C2=Coleta 2 *Controle=Para todas as andlises foi utilizado
controle negativo.

A auséncia de E. coli em amostras de fezes de C. livia também foi
19
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descritana cidade de Santarém - PA / Brasil. Neste caso, foram analisadas
30 amostras de fezes de pombos, obtendo-se resultado positivo em
apenas 10 [22].Uma porcentagem maior de positividade para a presen¢a
de E. coli foi encontrada em Fortaleza- CE / Brasil, onde das 124 amostras
avaliadas esse microrganismo estava presente em 121 [23]. J& em outro
estudo em que foi comparado positividade para a E. coli em fezes de
C.livia, entre Espanha e Brasil, foi demonstrado que a Espanha apresenta
1,1% de presenca, enquanto no Brasil foi relatado 12,1% [24].

Observa-se que nenhuma das andlises obteve a presenca de E. coli
em 100% das amostras analisadas. Tal fato pode ser explicado levando em
consideracdo o fato de que o género Escherichia ser de carater oportunista
e, dessa forma, estaria presente em apenas algumas amostras [22].

Apbés a obtencdo das amostras de E. coli nas cidades de
Aragatuba e Birigui, as mesmas foram avaliadas quanto a sensibilidade a

antimicrobianos e os resultados obtidos estdo apresentados na tabela 2.

Tabela 2- Perfil de resisténcia das amostras E. coli de fezes de pombos
domésticos a antimicrobianos, do municipio de Aragatuba -SP e Birigui
-SP.

Pontos AMC30 | CFL30 | AMO10 | CAZ30 | AMI30 | CIPO5 | TET30 | GEN10 | NAL30 | AMP10
PR1C1 S S S S S S S S S S
PR2C1 S S S S S S S S S S
PR3C1 S S S S S S S S S S
PRFN1C1 S S S S S S S S S S
PRFN2C1 S S S S S S S S S S
PRFN3C1 S S S S S S S S S S
PRS1C1 S S S S S S S S S S
PRS2C1 S S S S S S S S S S
PRS3C1 S S S S S S S S S S
PRFA1C1 S S S S S S S S S S
PRFA2C1 S S S S S S S R S S
PRFA3C1 S S S S S S S S S S
PRNS1C2 S R S S S S S S S S
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PRNS2C2 S I S S S S S S S S
PRNS3C2 S R S S S S S S S S
PR1C2 S I S S S S S S S S
PR2C2 S S R S S S S S S S
PR3C2 S S S S S S S S S S
ATCC25922 S S S S S S S S S S

*C1=Coletal *C2=Coleta 2 *R=Resistente *I=Intermediario *S= Sensivel

Em relacdo ao teste de sensibilidade aos antimicrobianos, as
amostras de E. coli se mostraram suscetiveis a todos antibiodticos utili-
zados no presente estudo em 66,8% dos casos, enquanto 33,2% delas
foram resistentes ou intermediarias para pelo menos um antibiotico (ta-
bela 02). A resisténcia foi observada frente ao antibiético gentamicina
em 5,5% (1/18) dos casos, cefalotina em 11,1% (2/18) e amoxicilina em
5,5% (1/18).]Ja o carater intermediario foi observado apenas para cefa-
lotina 11,1% (2/18). Para os demais antibioticos, todas as amostras se
mostraram sensiveis, assim como o controle ATCC 25922 (Figura 3).

Figura 3-Teste de sensibilidade aos antimicrobianos utilizando meio de cultu-
ra Mueller Hinton em método de difusdo de disco. (A)= Apresenta sensibilida-
de para todos os antibioticos testados com formagao de halos com valores nos
padroes CLSI. (B)= Apresenta resisténcia ao antibidtico Gentamicina devido a
auseéncia de formacao de halo.

Fonte: Arquivo pessoal.
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Um estudo similar realizado em Fortaleza (CE) encontrou
resultados parecidos quanto a porcentagem total de amostras resistentes
a pelo menos um antibidtico (28,18%). No entanto, os antibioticos frente
0s quais elas mais apresentaram esta caracteristica foram azitromicina
e tetraciclina [23].Ja4 a andlise das cepas de E.coli isoladas em pombos
da regido de Juiz de Fora revelou que 62,1% eram sensiveis a todas as
drogas testadas, sendo a ampicilina o antibidtico com maior sensibilidade
(98,4%),enquanto 37,9% eram resistentes a pelo menos um dos
antimicrobianos[25].De um modo geral, nota-se que o perfil especifico
de resisténcia a antimicrobianos varia de acordo com a regido em que as
amostras foram obtidas.

E importante salientar que algumas cepas de E. coli presentes em
pombos de vida livre podem ser transmitidas para seres humanos, o que
indica problemas sérios em vista da saude publica devido a resisténcia
aos antibidticos, tornando o tratamento ineficiente[26,27].

A andlise da variabilidade genética através da técnica de RAPD,
utilizando o oligonucleotideo OPA12, revelou a presenca de 6 bandas po-

limorficas, com tamanhos variando entre 300pb a 1500pb (Figura 4A).
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Figura 4-(A)=Eletroforese em gel 1,5% da técnica de RAPD utilizando primer
OPA12.PM = Marcador de peso molecular ladder 100pb.(B)=Dendograma com-
parando o resultado do RAPD. Sequéncia da aplicacdo as amostras: 1 = PRJ1; 2 =
PR]2; 3=PRJ3; 4=PRS1; 5=PRS2; 6=PRS3; 7=PRFN1; 8=PRFN; 9=PRFN; 10=PR1;
11=PR2; 12=PR3; 13=PRNS1; 14= PRNS2; 15=PRNS3; 16=PR4; 17=PRS5;
18=PR6; 19= Controle positivo(ATCC 25922); 20=Controle negativo(H,0).
Fonte: Arquivo Pessoal.
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A andlise do dendograma apresentado na figura 4B mostra que as
cepas de E. coli foram agrupadas em 3 grupos distintos: A, B e C. E impor-
tante ressaltar que amostras 6=PRS3,7=PRFN de Birigui, e as amostras
8=PRFN,9=PRFN,10=PR1, 11=PR2 e 12=PR3, as quais sdo de Aracatu-
ba, fazem parte do mesmo grupo (C), o que mostra pouca variabilidade
genética entre elas. Tal fato é refor¢cado pelo valor obtido no coeficiente
da correlacdo de similaridade Jacard, que foi de 0,90 (considera-se forte
similaridade para correlagdes acima de 0,80).Este alto grau de similari-
dade entre amostras obtidas em cidades diferentes pode ser explicado
pela proximidade geografica entre elas, o que permite a migra¢do das
aves para os diferentes pontos de coleta, reduzindo assim as diferencas
genéticas entre as mesmas.

Embora as amostras apresentem alta similaridade entre si, a pre-
senga ou auséncia de um fragmento observada no RAPD est4 associada
a variabilidade genética entre elas, ou seja, as amostras analisadas pos-
suem diferengas genéticas originadas a partir de mutagdes que ocorrem
naturalmente durante a evolucdo da espécie [28]. Além disto, observa-se
na literatura cientifica uma escassez de dados relativos a variabilidade
genética em amostras de E.coli obtidas em fezes de pombos, visto que a
maioria dos relatos se referem a procura por genes de viruléncia, o que

dificultou a discussao dos resultados obtidos no presente trabalho.

Consideracgoes finais

Conclui-se que os pombos domésticos, em sua maioria, sdo
carreadores da bactéria E.coli, sendo assim oferece grandes riscos a sau-
de publica, pois podem transmitir diversas doencgas para os seres huma-
nos, por serem facilmente adaptaveis a areas urbanas.Além disso, a anali-
se do perfil de sensibilidade a antimicrobianos revelou embora a maioria

das amostras sejam 100% sensiveis, algumas se mostraram resistentes
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a apenas um antibiotico (cefalotina, amoxicilina ou gentamicina). Além
disso, a analise molecular da variabilidade genética das amostras mos-
trou uma grande similaridade entre elas, mesmo quando obtidas em ci-
dades diferentes, o que pode ser explicado pela proximidade geografica
entre elas.

Ha de se ter uma conscientizacao e controle dos animais para di-

minuir riscos epidemiologicos.
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antibody syndrome
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RESUMO

A sindrome do anticorpo antifosfolipideo (SAF) tem prevaléncia de cerca
de 5% na populagdo e é uma doenga autoimune sistémica adquirida de
carater primario ou secunddrio, caracterizada pelo desenvolvimento
de imunoglobulinas dirigidas contra proteinas plasmaticas, as quais
induzem um quadro clinico de trombose arterial e/ou venosa e
complicagdes gestacionais. O objetivo deste trabalho foi revisar conceitos
imunopatolégicos e a importdncia do diagnostico de SAF utilizando
artigos publicados entre 1998 e 2018. A imunopatologia da sindrome esta
relacionada com producao de anticorpos antifosfolipideos. O diagnostico
requer um conjunto de critérios clinicos e exames laboratoriais, como
anticorpos anticardiolipina, anti-beta2-glicoproteina [ e inibidor
circulante. O tratamento consiste no emprego de anticoagulantes e
antiagregantes plaquetarios tendo como objetivo diminuir chances de
complicagdes no quadro clinico da sindrome.

!Académica do curso de Biomedicina no Centro Universitario Catdlico Salesiano Auxilium de Aracatuba. E-
mail: eesterharumi@hotmail.com

2 Académica do curso de Biomedicina no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de Aracatuba. E-
mail: na_tenorio@hotmail.com

3 Académica do curso de Biomedicina no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de Aracatuba. E-
mail: rafaellaalba04@gmail.com

* Farmacéutica, Doutora em Ciéncias Fisiol4gicas pela Universidade Estadual Paulista (UNESP) de Aragatuba.
Docente do Curso de Biomedicina do Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de Aragatuba. E-mail:
vilmacolli@gmail.com

5 Biomédica, Doutora em Ciéncias com énfase em Imunologia pelo Departamento de Ciéncias Biomédicas
(ICB) pela Universidade de Sao Paulo (USP). Docente do Curso de Biomedicina do Centro Universitario Catd-
lico Salesiano Auxilium de Aragatuba. E-mail: alecassado@hotmail.com

28



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

Palavras-Chave: Aborto, Antifosfolipideo, Coagulacdo, Gestacional,
Trombose

ABSTRACT

Antiphospholipid antibody syndrome (APS) has a prevalence of
about 5% in the population and is a primary or secondary acquired
systemic autoimmune disease characterized by the development of
immunoglobulins directed against plasma proteins that induce clinical
presentation of arterial and / or venous thrombosis and gestational
complications. The aim of this paper was review immunopathological
concepts and the importance of diagnosing APS using articles published
between 1998 and 2018. The immunopathology itis related to production
of antiphospholipid antibodies. The diagnosis requires a set of clinical
criteria and laboratory tests, such as anticardiolipin antibodies, anti-
beta2-glycoprotein I and circulating inhibitor. The treatment consists
of the use of anticoagulants and antiplatelet agents to reduce the
complications chances in the clinical conditions of the syndrome.

Key words: Abortion, Antiphospholipid, Coagulation, Gestational,
Thrombosis

Introducao

A Sindrome do Anticorpo Antifosfolipideo (SAF) é uma doenca
autoimune sistémica e adquirida com prevaléncia de 5% de uma
populacdo saudavel. Geralmente, ha maior acometimento em individuos
jovens e adultos de meia-idade podendo surgir também em criancas e
idosos, sendo frequente em pessoas do sexo feminino [1, 2]. A patologia
tem origem primaria ou secunddria, sendo a de origem primaria ou
idiopatica a forma mais frequente e caracterizada pelo aparecimento
de anticorpos contra fosfolipidios de membrana sem qualquer doencga
prévia relacionada [1, 3, 4, 5, 6]. J4 a SAF de origem secundaria surge
em decorréncia de outras patologias pré-existentes, como o Lupus
Eritematoso Sistémico (LES), que em 50% da populacgdo lupica ocorre a

presencga do anticorpo antifosfolipideo, chamado Anticoagulante Lupico
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[7, 8]. Outras causas associadas ao desenvolvimento de SAF secundaria
podem ser neoplasias, linfomas, leucemias, além de algumas infeccdes
bacterianas ou virais (HIV) [7, 9]. O abuso de drogas como clorpromazina,
hidralazina, fenitoina, procainamida e cocaina também foram relatados
como fatores desencadeantes da SAF secundaria [1, 9, 10].

Basicamente, a SAF estd associada com dois fenémenos: (1)
presenca de anticorpos antifosfolipideos (AAFs), os quais afetam a
coagulacdo sanguinea e podem ser anticorpos Anticoagulantes Lupicos,
Anticardiolipina e/ou Anti-beta2-glicoproteina I (f2GPI) direcionados
contra fosfolipidios ou proteinas plasmaticas ligantes a fosfolipidios;
(2) manifestagdes clinicas mais comuns envolvendo a predisposicao
a quadros de trombofilia adquirida e evento trombético venoso ou
arterial, além das complicag¢des gestacionais [1, 3, 7, 9, 10, 11, 12, 13].
Os eventos trombéticos arteriais e/ou venosos acometem cerca de 30%
dos pacientes com SAF, por isso é uma das manifestacées clinicas mais
comuns desta sindrome [2].

No periodo gestacional, o organismo enfrenta diversas mudangas
fisiolégicas e metabolicas, além disso, a presenca de anticorpos
antifosfolipideos intensifica o risco de formacdo excessiva de coagulos
sanguineos[3, 5,9, 10]. As complicagcdes gestacionais podem variar desde
o crescimento intrauterino retardado, sindrome de Hellp, Oligodramnio,
insuficiéncia uteroplacentaria, alteracées de dopplervelocimetria fetal,
nascimentos prematuros, morte fetal e recorrente [1, 3, 4, 7, 9, 10]. O
risco da perda fetal é de 50% a 75% e esta diretamente relacionado com
os titulos de AAFs [2, 10, 12].

A presenca dos anticorpos antifosfolipideos associada as
manifestagdes clinicas é indispensavel para o diagnéstico definitivo
de SAF gestacional, o qual é realizado através de critérios clinicos e
andlises laboratoriais que incluem testes para verificar a presenca

de auto anticorpos antifosfolipides utilizando testes de coagulacdo e
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imunoenzimaticos (ELISA) para detec¢ao de anticardiolipina IgG ou IgM,
anti-B2-glicoproteina e anticoagulante lipico. A sindrome é uma doencga
cronica e seu tratamento baseia-se na utilizacdo de anticoagulantes e
antiagregantes plaquetarios. E fundamental que o mesmo tenha inicio
logo quando a gravidez é confirmada, diminuindo os riscos gestacionais
[1,3,9,10, 11].

Dessa forma, o objetivo deste estudo foi realizar uma revisao de
literatura destacando os conceitos gerais da SAF e sua associagdao com
complicagdes gestacionais, com foco na importancia do diagnoéstico da

sindrome durante o periodo gestacional.

Material e Métodos

Foi realizada uma pesquisa exploratéria, do tipo revisdo de
literatura, utilizando comoinstrumentode coletade dados: Scielo, PubMed
e Google académico. Foram usados 22 artigos em portugués, 4 em inglés
e 1 em espanhol, dos anos de 1998 a 2018, aplicando como critério de
inclusdo para selecdo de artigos, aqueles diretamente relacionados aos

conceitos gerais de SAF e sua associacao com complica¢des gestacionais.

Discussao

O Sistema Imunolégico é constituido por uma rede extensa de
células, moléculas e 6rgaos responsaveis pela defesa e homeostase do
organismo combatendo agressdes em geral. Embora desempenhe papeis
essenciais para protecdo contra infec¢des, eventualmente as respostas
imunes podem se dirigir irrefletidamente contra um antigeno ou uma
série de antigenos préprios acarretando as Doengas Autoimunes ou
Autoimunidade. Isso se deve, principalmente, a falhas nos processos
autotolerancia, os quais sdo responsaveis pela capacidade do sistema em
distinguir o que é proprio (self) daquilo que nao é préprio (non-self).

Assim, ao perder a autotolerancia ou algum mecanismo de tolerancia
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falhar pode-se gerar casos de autoimunidade [14, 15].

Na Sindrome do Anticorpo Antifosfolipideo observa-se o
desenvolvimento de imunoglobulinas autoimunes do tipo IgG, IgM, IgA
ou mistas, sendo IgG a mais comum. Denominadas como anticorpos
antifosfolipideos (AAFs), essas imunoglobulinas atuam contra proteinas
plasmaticas com afinidade para superficies de fosfolipidios de membranas
celulares, como de plaquetas e células endoteliais, afetando a capacidade
de regulacdo da coagulacdo sanguinea [5, 6, 7, 11].

Pode-se dizer que hd duas formas de categorizar a patologia:
primadria, em que ndo ha patologia prévia sendo a forma mais recorrente;
e a secundaria que se desenvolve em decorréncia de outras patologias
pré-existentes, como, doengas virais ou bacterianas, neoplasias e abuso
de drogas ou mais frequentemente LES. Deve-se destacar que, por mais
que haja uma categoriza¢cdo quanto sua origem, de ser causal ou ndo a
uma patologia pré-existente, sua fisiopatologia e seus possiveis quadros
clinicos sdo exatamente o mesmo para ambas [1,3,7,9,12, 13].

A gravidez é um evento no qual requer uma preparag¢do através
de uma remodelacdo vascular para abrigar e originar um novo ser
durante nove meses, sendo um intenso periodo de altera¢des que leva
a um estado de hipercoagulacdo que, em combinagdo com a sindrome,
pode levar a maiores riscos de ocorréncia de tromboembolismo que é
um importante fator quando se fala sobre as complicacdes obstétricas
dentro da sindrome [2, 3, 5, 8]. A sindrome se destaca pela alta incidéncia
de complicacbes gestacionais a partir do desenvolvimento dos AAFs e,
ainda que a gestacdo se apresente viavel, pode gerar complicacdes como
perda fetal recorrente, prematuridades, pré-eclampsia, restricio do
crescimento fetal e ébito fetal por insuficiéncia placentaria. Sabe-se que
ha diversos fatores que podem ser associados a perdas fetais, entre eles
os genéticos, anatomicos, infecciosos, imunolégicos entre outros [1, 2, 5,
7,12, 16].
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A perda fetal, em geral, é observada, durante o segundo e
terceiro trimestre de gestagdo (10 ou mais semanas de gestacao) e é um
dos eventos mais relatados devido a insuficiéncia uteroplacentaria em
consequéncia da falha do desenvolvimento do trofoblasto. O trofoblasto
é o conjunto de células que compdem a camada externa do blastocisto e
faz parte do que sera a placenta, fornecendo nutrientes para o embriao.
Assim, o desenvolvimento adequado do trofoblasto é um importante fator
na formacao da placenta no local de implantacao, levando a incapacidade
de estabelecimento da circulagido feto placentaria se ndao desenvolvido
corretamente. Os AAFs sdo capazes de reduzir e/ou inibir secre¢ao
de gonadotrofina coriénica afetando o desenvolvimento embrionario
podendo levar a perdas fetais. As complicagdes tardias podem ser
observadas nos estudos histopatolégicos em que é possivel identificar
infarto e/ou trombose no leito de vascularizacdo placentaria [1, 2, 5, 8].

Nao se compreende ao certo quais mecanismos dos anticorpos
antifosfolipideos causam o real motivo destes quadros clinicos, no
entanto, diversas evidencias apontam para a relacdo desta sindrome com

complica¢bes obstétricas [5, 8].

Fisiopatologia

A principal a¢ao dos auto-anticorpos ocorre por meio da
modificacdo da regulacdo da hemostasia da coagulagcdo sanguinea
envolvendo principalmente seus componentes, porém, os mecanismos
patolégicos dos anticorpos antifosfolipideos da sindrome ainda nao
sdo totalmente elucidados [1, 3, 7, 8, 9]. A tabela a seguir (1) mostra a
capacidade dos anticorpos antifosfolipideos em afetar fun¢des do sistema

de coagulac¢do sanguinea:
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Tabela 1 - Consequéncias das fun¢des afetadas do sistema de coagulagao
sanguinea pelos anticorpos antifosfolipideos

Fungdes afetadas do sistema de coagulacdo sanguinea Referéncias
Os AAFs se ligam aos fosfolipidios de membrana de plaquetas elevando sua
adesdo e agregacao [1,3,9]
Associacdo de AAFs a presenca de lesdo endotelial gera condicdo para eventos
trombéticos [1,3,8]
Inibicdo da fibrindlise levando a ndo destruicdo dos coagulos de fibrina
[3,7,8,9]
Elevagido de fatores teciduais que atuam na via extrinseca da cascata de
coagulagdo ativando o fator VII, que ativa os outros fatores para formacado de
trombina, ocorrendo maior formacdo de codgulos [3,7,8]
Elevacido de fatores teciduais que atuam na via extrinseca da cascata de
coagulagdo ativando o fator VII, que ativa os outros fatores para formacado de
trombina, ocorrendo maior formagdo de codgulos [1,3,7,8,
9]
Efeito pré-coagulante acometendo sintese de prostaciclina levando a maior [1,3,7,8,
agregacdo plaquetdria. 9]
Producdo abundante de trombos venosos intraplacentarios levando a infartos
placentarios que levam a perdas fetais [3,8,9]

Diagndstico

Ao efetuar o diagnostico da SAF é importante ressaltar a
necessidade de realiza-lo com cautela e, de maneira criteriosamente,
verificar a presenca de imunoglobulinas nos diversos testes laboratoriais
realizados e a relagcdo dos resultados com os critérios clinicos. Para o
diagndstico conclusivo da SAF é necessario ao menos um critério clinico e
um critério laboratorial e vale ressaltar também a importancia de realizar
novamente os exames com intervalo de no minimo seis semanas apds
o primeiro resultado positivo, pois, os AAFs se mostram persistentes, o
que permite a conclusao do diagnoéstico. Além disso, para a realizacao
dos testes laboratoriais é necessario considerar que determinados testes

podem sofrerainterferéncia de uso de medica¢des como anticoagulantes.
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Como dito anteriormente, os AAFs sdao imunoglobulinas do
tipo IgG, IgM ou, menos frequente, IgA responsaveis por reconhecer
fosfolipides, proteinas plasmaticas ligadas a fosfolipides ou ambos. Os
AAFs sdo importantes marcadores laboratoriais desta sindrome e os
mais conhecidos sao Anticardiolipina (aCL), Anti-beta2-glicoproteina I
(B2GPD) [1, 3, 7].

Anticorpos Anticardiolipina (aCL)

A Cardiolipina é um fosfolipidio encontrado normalmente em
membranas celulares e plaquetarias. Para a deteccdo de anticorpos
anticardiolipina é realizado teste Imunoenzimatico (ELISA) com seus
resultados sao expressos quantitativamente. Sua reatividade no teste
tem alta sensibilidade, porém, baixa especificidade.

A andlise de aCL pode ser de dificil interpretacao, pois, pode se
apresentar positiva em situacdes de patologias transitérias como, por
exemplo, infecgdes inflamatdrias e virais e/ou induzidas por drogas. Os
resultados sdo expressos em unidade GPL (IgG) e unidade MPL (IgM) em
que uma unidade de GPL/MPL representa a atividade de ligacdo de um
mg/ml do anticorpo. Seus resultados sdao expressos quantitativamente
em IgG ou IgM como fracamente positivos, moderadamente positivos
e fortemente positivos ou negativo. Geralmente, hd maior relevancia
laboratorial quando ha altos niveis de IgG excluindo a possibilidade
de um quadro transitério e aumentando a previsdo de ocorréncias dos

principais quadros clinicos como abortos recorrentes [1, 3, 6].

Anticorpos Anti-beta2-glicoproteina I (32GPI)

A beta-2-glicoproteina 1 (beta2-gpl) também conhecida como
apoliproteina H, é um cofator fosfolipidico necessario na ligacdo dos
anticorpos antifosfolipideos com os fosfolipides anionicos e sua presenca

esta fortemente associada as manifestacdes da SAF [3, 17]. Atua como
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um anticoagulante natural e desempenha funcdao sendo importante
para a inibicdo da fase de contato da coagulacao [1, 6, 17]. Na fase de
contato, o fator X ativado junto ao fator V ativado formam um complexo
chamado protrombinase, que sera inativado, evitando assim a formacao
de trombina, a qual é responsavel pela conversdo do fibrinogénio em
fibrina, o que impede a formacdo de codgulos. Dessa forma, a ligagdo dos
AAFs a f2GPI induz uma predisposi¢ao do organismo a um estado pro-
trombético [1, 3, 6, 17].

Os anticorpos B2GPI sdo detectados pela técnica de imunoensaio
(ELISA) e se mostram altamente especifico para sindrome, porém, com
baixa sensibilidade [1, 3, 6,17, 18].

Inibidor circulante ou Anticoagulante Lupico (aL)

Inibidor Circulante, também conhecido como Anticoagulante
Lupico (aL), sdo auto anticorpos que se apresentam somente em casos de
doengas autoimunes com efeito pré-coagulante, assim, ndo esta presente
naturalmente no organismo. O aL é uma imuglobulina que interfere nos
testes da cascata de coagulacdo, como o Tempo de Tromboplastina Parcial
Ativada (TTPA), o qual esta relacionado com a via intrinseca da cascata
de coagulagdo. Inicialmente recebia o nome de Anticoagulante Lupico
por conta de VDRL falso-positivo em casos de doengas autoimunes como
o LES e a Artrite Reumatoide. Em 1952, Conley e Gartmann descreveram
o caso de duas mulheres com LES com teste VDRL falso-positivo que
apresentava prolongamento do Tempo de Protrombina associado a
complica¢Oes gestacionais com a presenca de um inibidor dos fatores de
coagulacdo dependente dos fosfolipidios, sendo, por isso denominado
entdo como «anticoagulante lupico” (al). No entanto, ja se sabia que este
anticorpo nao se encontrava somente em pacientes com LES, mas também
em casos de complicagdes trombdticas e tendéncia para sangramento

sem causa aparente (didteses hemorragicas) [3, 9, 19].
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Na SAF, oinibidor circulante se direciona contra proteinas ligadas
a fosfolipides como por exemplo, a 2GPI, que é uma proteina relacionada
a coagulagdo. Este auto-anticorpo também pode também interferir na
sintese de prostaciclina, um importante antiagregante plaquetario, onde,
essa interferéncia leva a agregacdo plaquetaria favorecendo a formagao
de trombos [1, 3, 8, 9, 19]. Sua identificacdo ndo é direta, portanto, é
necessario a realizacao de mais de um teste laboratorial com pelo menos
doistestes com principios diferentes paraapesquisadeinibidor circulante
que trard maior seguran¢a em seu resultado e consequentemente no
diagnéstico [1, 3, 6, 8,9, 10, 13, 20]. Os testes realizados sdo baseados na
determinac¢do de coagulacdo dependente de fosfolipides em que se pode
realizar os seguintes testes:

Tempo de tromboplastina parcial ativada (TTPA) é um teste
utilizado na monitoragdo das vias da cascata de coagulagdo intrinseca
que possibilita a identificacdo de deficiéncia de ambas vias, além de
ser util no monitoramento de pacientes que fazem uso de Heparina
e na deteccdo de deficiéncias no estagio 1 da coagulacdo (fatores VIII,
[X, XI, XII e fator de Fletcher) [3, 20]. Este é um dos testes laboratoriais
mais utilizados para identificagdo de inibidor circulante, cujo objetivo
se baseia em identificar um prolongamento no TTPA do paciente [3, 6,
9, 10]. Quando se mostra prolongado, é necessario fazer um novo teste
com TTPA diluido, e utilizando o plasma do paciente misturado ao de
individuos sabiamente normais (controle). Se houver um distirbio/
deficiéncia dos fatores da cascata de coagulagdo, esse disturbio/
deficiéncia sera corrigido quando adicionado o plasma controle. Porém,
se nao houver correcao do prolongamento do TTPA quando adicionado
o plasma controle, o resultado sera indicativo de presenca do Inibidor
Circulante [3, 6,9, 10, 20].

Tempo de coagulacdo de Kaolin (TCK) é um teste de triagem

(screening) considerado sensivel na identificagdo de inibidor circulante.

37



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

E basicamente um TTPA, porém, sem adicio de fosfolipidio [1, 6, 21]. O
teste é realizado através do uso de caulino e adicao de calcio para iniciar
a cascata de coagulacdo [6]. A deficiéncia de fator ndo é a explicagdo no
TCK, pois, quando o teste se mostra prolongado é repetido um novo teste
TCK com adicdo de grande quantidade de plasma normal, o que devera
reduzir o TCK que teoricamente devera substituir qualquer deficiéncia
de fator de coagulacdo. Porém, na presenca de um inibidor circulante
esta correcdo nao sera existente [1, 3, 6, 21]. Vale ressaltar que, por mais
que seja considerado um teste sensivel ao inibidor circulante, é um teste
complexo tecnicamente e alguns fatores podem dificultar sua realizacao
[1, 3].

Dilute Russell Viper Venom Time (DRVVT) é mais um dos varios
testes in vitro que pode ser utilizado para rastrear e confirmar a presenca
de aL. O principio do teste se baseia no fato de que o veneno de vibora da
cobra Daboia Russelli apresenta um ativador direto do fator X da cascata
de coagulacdo que, na presenca de fosfolipidios (pl), ativa protrombina
em trombina e consequentemente fibrinogénio em fibrina naturalmente.
J& quando na presenca de inibidor circulante, o anticorpo se liga ao
fosfolipidio inibindo a acdo do veneno de vibora, fazendo com que
ocorra um prolongamento do tempo de coagulacdo. Este é um dos testes
considerado como o mais especifico para detectar Inibidor Circulante [1,
3,6, 21].

Tratamento

O tratamento para a SAF durante a gestacdo é baseado na
administracao de anticoagulante e antiagregantes e tem como objetivo
diminuir os riscos de perdas fetais, manter um bom desenvolvimento do
feto e também proteger a mae de riscos tromboticos [22].

Os anticoagulantes sdo primordiais para prevencao de eventos

tromboembdlicos e sua acdo pode ser subdivididos em direta e indireta.
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Os anticoagulantes de acdo direta conseguem inibir a cascata de
coagulacdo por si s, ja os de acdo indireta modificam a atividade da
coagulacdo, através da interacao com proteinas ou vias metabdlicas [23].
Ja os antiagregantes plaquetarios atuam impedindo a adesao e agregacao
plaquetaria [24].

A administracdo dos anticoagulantes deve ser realizada com
cautela, pois os maiores riscos de sua utiliza¢do sdo os sangramentos que
podem ocorrer, por esse motivo, o tratamento é decidido e seguido com
o monitoramento do nivel de Razdo Normalizada Internacional (INR)
alvo para cada paciente, assim, onde quanto maior a intensidade de
anticoagulacao, maior serd os riscos de sangramentos nas gestantes [22].

As drogas podem ser utilizadas de forma isolada ou associada,
como comumente ocorre com o uso de dose profilatica de heparina de
baixo peso molecular (HBPM), por exemplo a enoxaparina, associada ao
acido acetilsalicilico (AAS) em baixa dose, este método de tratamento é
o mais utilizado entre as gestantes com SAF. A associacao com heparina
nao fracionada (HNF) também seria uma opg¢ao, porém as doses devem
ser ajustadas conforme o avang¢o gestacional, ao contrario da HBPM
que permanece na mesma dose durante a gestacao [1, 22, 25, 26]. A
heparina possui como efeito adverso a hipersensibilidade, além de
trombocitopenia, que resulta em sangramentos excessivos, porém esse
quadro é mais frequente em pacientes que fazem uso de HNF ao invés de
HBPM, sendo assim, a HBPM mais utilizada com a associacdo de AAS [1,
22]. A terapéutica deve ser de no minimo 6 semanas continuas, devido
aos riscos de tromboembolismo materno [1, 25, 26].

Outros meios de tratamento vém sendo sugerido para a SAF
gestacional, como o uso de anticoagulante varfarina, corticosteroides
(prednisona) e imunoglobulina intravenosa (IVIG), porém ha uma
predisposicdo a maiores complicacdes relacionada ao quadro clinico

gestacional [22].
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Ha estudos que relatam que a varfarina é teratogénica durante
a gestacdo, além de causar riscos de distirbios hemorragicos, portanto,
ela é interrompida com a identificacdo gestacional e substituida pela
heparina em dose terapéutica [26, 27]. A administracdo de prednisona
reduz a incidéncia de abortos, mas aumenta as chances de morbidade
materna, incluindo diabetes mellitus e pré-eclampsia, e nascimentos
prematuros [1, 12].

A imunoglobulina intravenosa (IVIG) reduz os niveis de
anticardiolipina através de alguns mecanismos, como por exemplo,
na qual a saturacao do transporte de IgG receptor leva ao catabolismo
rapido de anticorpos antifosfolipideos patogénicos. Ndo ha estudos que
comprovem a eficacia superior do tratamento com IVIG em relagdo ao
uso de heparina de baixa dose e AAS, e também devido ao elevado custo,
a IVIG ndo apresenta vantagens, sendo indicada a sua administracao em
quadros de trombocitopenia na gestacao [22, 27].

Para a escolha do tratamento e sua eficacia ha controvérsias,
pois estudos realizados foram com baixa quantidade de casos e com
padroes diferentes, ocasionando resultados diferenciados. Desse modo,

ha resultados que algumas terapéuticas sdo melhores que outras [12, 27].

Conclusao

A sindrome antifosfolipideo é responsavel por quadros clinicos,
os quais levam a modificagdes referentes a coagulagdo em que, anticorpos
anticardiolipina, anticoagulante lipico e Anti-beta2-glicoproteina I
sdo considerados fatores de risco para complicacdes obstétricas. Essas
complicacées podem levar a consequéncias como: falha na implantacao,
perda gestacional precoce, insuficiéncia uteroplacentaria, abortos
recorrentes entre outros pela alteracdo da hemostasia de carater
trombofilico.

E de extrema importancia a cautela na avaliacdo clinica e
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principalmente no diagnéstico laboratorial, portanto é necessaria a
realizacao de uma variedade de exames para que se possa constatar a
presenca de fatores laboratoriais ja estabelecidos e gerar um diagnostico
decisivo da sindrome, uma vez que, tais resultados levam a decisoes
clinicas como a prescricdo do tratamento correto.

O tratamento da SAF durante a gestacdo é essencial e, quanto
antes se inicia, maior é chance de evitar complica¢des no quadro clinico.
Devido os diferentes resultados obtidos em estudos que abordam o
tratamento, ndo se percebe um padrao em relacdo as pesquisas sobre
os medicamentos, mas foi possivel evidenciar que a heparina de baixo
peso molecular associada ao AAS continua sendo a primeira op¢ao para

a terapéutica.

Referéncias bibliograficas

SANTAMARIA ]JR, MANDELLI FL, BADZIAK D, CAVALIN LC, BARROS ME,
SATO MS. Sindrome antifosfolipide. Anais brasileiros de dermatologia.
2005 Mai 80(3):225-39. Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/abd/
v80n3/v80n3a02.pdf Acesso em: 03/05/2019

NOVAES GS. Sindrome antifosfolipide. Revista da faculdade de ciéncias
médicas de sorocaba. 2003 1(5):12-17 Disponivel em: https://revistas.
pucsp.br/RFCMS/article/viewFile/116/60 . Acesso em: 14/09/2019

KOZLOWSKY HMSN, TAVARES IS, BORGES RC. Trombofilia gestacional:
fisiopatologia, causas e métodos diagnosticos gestacional. Anais do
14 simpodsio de TCC e 7 seminario de IC da faculdade ICESP. 2018
(14):280-285. Disponivel em: http://nippromove.hospedagemdesites.
ws/anais_simposio/arquivos_up/documentos/artigos/
c30f1f8c3f48489a63471d9e239c3ad3.pdf. Acesso em: 03/05/2019

BARROS VIPVL, IGAI AMK, ANDRES MP, FRANCISCO RPV, ZUGAIB M.
Resultados gestacionais e trombofilias em mulheres com histéria de
6bito fetal de repeticdo. Revista brasileira de ginecologia e obstetricia.
2014 Jan 36(2):50-5. Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/rbgo/

41



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

v36n2/0100-7203-rbgo-36-02-00050.pdf . Acesso em: 03/05/2019

FILHO EAF, OLIVEIRA VM. Associacdo entre abortamentos recorrentes,
perdas fetais, pré-eclampsia grave e trombofilias hereditarias e anticorpos
antifosfolipides em mulheres do Brasil Central. Revista brasileira de
ginecologia e obstetricia. 2007 Nov 29(11):561-7. Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/rbgo/v29n11/a03v2911.pdf . Acesso em:
31/08/2019

DUSSE LMS, SILVA FD, FREITAS LG, RIOS DRA, ARMOND SC, MARCOLINO
MS. Antiphospholipid syndrome: a clinical and laboratorial challenge.
Revista da associacdo medica brasileira. 2013 Ago 60(2):181-186.
Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/ramb/v60n2/0104-4230-
ramb-60-02-0181.pdf. Acesso em: 31/08/2019

GARCIA AA, FRANCO RF. Trombofilias adquiridas. Medicina ribeirdao
preto. 2001 Dez 34(3-4):258-68. Disponivel em: http://revista.fmrp.
usp.br/2001/vol34n3e4/trombofilias_adquiridas.pdf . Acesso em:
16/09/2019

SANCHES ]JCT, CAPUTTO LZ, FONSECA ALA, SILVA EF, FONSECA FLA.
Abordagem laboratorial das sindromes antifosfolipide e do aborto
recorrente. Arquivos brasileiros de ciéncias da saude. 2010 Out 35(2):
111-6. Disponivel em: https://www.portalnepas.org.br/abcs/article/
download/96/94 . Acesso em: 07/09/2019

LOUZADA JR. P, SIMON SM, VOLTARELLI JC, DONADI EA. Sindrome do
anticorpo antifosfolipide. Medicina ribeirdo Ppeto. 2013 Jun 31(2):305-
315. Disponivel em: http://revista.fmrp.usp.br/1998/vol31n2/
sindrome_anticorpo_antifosfolipide.pdf. Acesso em: 03/05/2019

DAHER S, MATTAR R. Gestagdo: um fenémeno imunoldgico?.
Revista brasileira de alergia e imunopatologia. 2009 Abr 32(2):
63-7. Disponivel em: http://aaai-asbai.org.br/audiencia_pdf.
asp?aid2=166&nomeArquivo=v32n2a06.pdf&ano=2009. Acesso em:
03/05/2019

42



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

FUNKE A, DANOWSKI A, ANDRADE DCO, REGO J, LEVY RA. A importdancia
de reconhecer a sindrome antifosfolipide na medicina vascular. Jornal
vascular brasileiro. 2017 Jun 16(2):140-149. Disponivel em: http://
www.scielo.br/pdf/jvb/v16n2/1677-5449-jvb-16-2-140.pdf . Acesso
em: 03/05/2019

AQUINO MA, BARROS VIPVL, SOUBHI K, LUCENA AC, ZUGAIB M. Sindrome
antifosfolipide e gestagdo: tratamento com heparina e aspirina em doses
baixas. Revista brasileira de ginecologia e obstetricia. 1999 21(4): 215-
221. Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/rbgo/v21n4/12625.pdf .
Acesso em: 31/08/2019

CECATTI ]G, AQUINO MMA, TINTORI EM, YELA DA, QUEIROZ MLS.
Anticorpos Anticardiolipina entre Gestantes com Obito Fetal. Revista
brasileira de ginecologia e obstetricia. 2000 22(2):101-106. Disponivel
em: http://www.scielo.br/pdf/rbgo/v22n2/12149.pdf . Acesso em:
10/10/2019

DELVES PJ], MARTIN S]J, BURTON DR, ROITT IM. Fundamentos de
Imunologia, 132 edigao. John Wiley & sons inc. 2017 18-49248 https://
integrada.minhabiblioteca.com.br/#/books/9788527733885/
cfi/6/2!/4/2/2@0:42.1 . Acesso em: 14/09/2019

SOUZA AWS, JUNIOR DM, ARAUJO JAP, CATELAN TTT, CRUVINEL WM,
ANDRADELEC, SILVANP.Sistema Imunitdrio - Partelll Odelicado equilibrio
do sistema imunoldgico entre os pdlos de tolerdncia e autoimunidade.
Revista brasileira de reumatologia. 2010 Nov 50(6):665-79. Disponivel
em: http://www.scielo.br/pdf/rbr/v50n6/v50n6a07.pdf . Acesso em:
07/09/2019

BARINI R, COUTO E, MOTA MM, SANTOS CTM, LEIBER SR, BATISTA SC.
Fatores Associados ao Aborto Espontdneo Recorrente. Revista brasileira
de ginecologia e obstetricia. 2000 22(4):217-223. Disponivel em: http://
www.scielo.br/pdf/rbgo/v22n4/12175.pdf. Acesso em: 31/08/2019

43



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

RANZOLIN A, LOTTERMAN A, BOHN ], MUHLEN CAV, STAUB HL.
Anticorpos contra Beta2-Glicoproteina I, Autoimunidade e Aterosclerose.
Revista brasileira de reumatologia. 2004 Abr 44(2):139-49. Disponivel
em: http://www.scielo.br/pdf/rbr/v44n2/v44n2a06.pdf . Acesso em:
14/09/2019

MESQUITA HL, CARVALHO GR, AARESTRUP FM, CORREA JOA, AZEVEDO
MRA. Avaliagdo da agregagdo plaquetdria em presengca de anticorpos
antifosfolipides: anti-B2GP1 e anticardiolipina. Revista brasileira de
reumatologia. 2013 Mai 53(5):400-404. Disponivel em: http://www.
scielo.br/pdf/rbr/v53n5/v53n5a06.pdf. Acesso em: 31/08/2019

OLIVEIRA LF. Estudo das alteragbes placentdrias de gestantes com
sindrome antifosfolipide: correlagées andtomo-clinicas. Biblioteca digital
de teses e dissertacoes da USP. 2004 Fev. Disponivel em: https://teses.
usp.br/teses/disponiveis/5/5139/tde-13102014-105103 /publico/
LeniceFortunatoOliveira.pdf. Acesso em: 11/10/2019

FERREIRA CN, SOUSA MO, DUSSE LMS, CARVALHO MG. O novo modelo da
cascata de coagulagdo baseado nas superficies celulares e suas implicagées.
Revista Brasileira de Hematologia e Hemoterapia. 2010 32(5):416-421.
Disponivel em: http: //www.scielo.br/pdf/rbhh/v32n5/aop101010.pdf.
Acesso em: 21/09/2019

CHIUSO F, FERRARI IC, THOMAZINI SANTOS IA. Avaliagdo do desempenho
dos reagentes do tempo de tromboplastina parcial ativada utilizados para
detectar o anticoagulante ltipico. Jornal brasileiro de patologia e medicina
laboratorial. 2005 Jun 41(3):159-64 Disponivel em: http://www.scielo.
br/pdf/jbpml/v41n3/a04v41n3.pdf. Acesso em: 11/10/2019

LEVY RA, DANOWSKI A, REGO ], KAKEHASI AM, FUNKE A, DE CARVALHO
JF, LIMA 1VS, Wagner A. Sindrome do Anticorpo Antifosfolipideo. Revista
brasileira de reumatologia. 2012 Ago 53(2):184-192. Disponivel
em: https://diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/sindrome_do_
anticorpo_antifosfolipideo.pdf. Acesso em: 06/09/2019

44



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

TREJO C. Anticoagulantes: Farmacologia, mecanismos de accién y usos
clinicos. Cuad. cir. 2004 18(1):83-90. Disponivel em: http://revistas.uach.
cl/pdf/cuadcir/v18n1/art14.pdf. Acesso em: 14/09/2019

OLIVEIRA GMM. Antiagregantes plaquetdrios. Sociedade de cardiologia
do estado do rio de janeiro. 2001 Mar 14(1):21-7. Disponivel em: http://
sociedades.cardiol.br/socerj/revista/2001_01/22001_v14_n01_art02.
pdf. Acesso em: 31/08/2019

GARCIA D, ERKAN D. Diagnosis and Management of the Antiphospholipid
Syndrome. The new england journal of medicine. 2018 Mai 378(21):2010-
110. Disponivel em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29791828
.Acesso em: 31/08/2018

LOPES MRU, DANOWSKI A, FUNKE A, REGO J, ROGER L, ANDRADE DCO.
Update on antiphospholipid antibody syndrome. Revista da associacdo
médica brasileira. 2017 Dez 63(11):994-999. Disponivel em: https://
www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29451664 . Acesso em 21/09/2019

PETRI M, QAZI U. Management of Antiphospholipid Syndrome in
Pregnancy. Rheumatic disease clinics of north america. 2006 Mai 32:119-
25. Disponivel em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/16880086 .
Acesso em: 14/09/2018

45



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

Estresse oxidativo e inflamacao
associados a obesidade como fator de
risco para o desenvolvimento de
diabetes mellitus

Oxidative Stress and Inflammation Associated with Obesity as a Risk
Factor for the Development of Diabetes Mellitus

Bianca da Silva Ribeiro

Ligia Soares Prata

Lucas Hideki Kikuti

Adriana Carolina Rodrigues Almeida Silva
Juliane Cristina Trevisan Sanches
Rosemeire Conceigao Parra

1
2
3
4
5
6
RESUMO

O estresse oxidativo é caracterizado por um desequilibrio entre moléculas
antioxidantes e oxidantes que acarretam diversos danos ao organismo
promovendo a destruicdo celular e tecidual. Em individuos obesos, o
organismo esta propicio ao desenvolvimento de processos inflamatorios
e alteracdes hormonais. Sabendo disso, o objetivo deste estudo foi
investigar a relacdo da formacgao do estresse oxidativo ocasionado pelos
processos inflamatérios decorrentes da obesidade, com o risco para
desenvolvimento do diabetes mellitus tipo II. Para isso foram utilizados
57 artigos nacionais e internacionais retirados de bases de dados online.
O estresse oxidativo na obesidade, resulta em processos inflamatérios
que impedem a captacdo de glicose, promovendo a resisténcia insulina
desenvolvendo diabetes mellitus tipo II, além disso, individuos obesos
possuem alteracdes na quantidade de citocinas inflamatérias, as quais ndo
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estao resentes em condicdes metabdlicas normais além de horménios, as
citocianas atuam em fun¢do do aumento da sensibilidade a insulina.

Palavras-Chave: Diabetes Mellitus, Estresse Oxidativo, Inflamacao,
Obesidade.

ABSTRACT

Oxidative stress is characterized by an imbalance between antioxidant
and oxidizing molecules that cause various damages to the organism
promoting cell and tissue destruction. In obese individuals, the body is
conducive to the development of inflammatory processes and hormonal
changes. Knowing this, the objective of this study was to investigate the
relationship between the formation of oxidative stress caused by inflam-
matory processes resulting from obesity, as a risk factor for the devel-
opment of type Il diabetes mellitus. For this, 57 national and interna-
tional articles were used, taken from online databases. Oxidative stress
in obesity results in inflammatory processes that prevent glucose uptake,
promoting insulin resistance and developing type II diabetes mellitus. In
addition, obese individuals have changes in the amount of inflammatory
cytokines, due to obesity, these cytokines and hormones act due to the
increase in insulin sensitivity, changes that are not present in normal
metabolic conditions.

Keywords: Diabetes Mellitus, Oxidative Stress, Inflammation, Obesity.

Introducao

A obesidade tem sido um problema de saide mundial, que afeta
principalmente adultos de ambos os sexos com elevada taxa de mor-
bidade e mortalidade [1,2]. As causas podem ser por alteragcdes metaboli-
cas ou habitos nutricionais, 3 medida que o Indice de Massa Corporal
vem se mostrando fora dos padrdes de acordo com os valores de referén-
cia [1-4]. Considerada uma doenga crénica, a obesidade pode favorecer
o surgimento de outros tipos de patologias como a doenca arterial cor-
onariana, aterosclerose e diabetes mellitus tipo II, por se tratar de al-

teracgdes no perfil lipidico [2,3]. As condi¢des citadas causam producdo e
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liberagdo de citocinas ou adipocitocinas em excesso pelo tecido adiposo,
associadas a inflamacgdo [5-7], que por sua vez ocasionam produgoes ex-
acerbadas de Espécies Reativas de Oxigénio(EROs) e Espécies Reativas
de Nitrogénio (ERNs) [8].

Aalta producgdo de radicais livres em individuos obesos ainda ndo
esta esclarecida, mas acredita-se que o processo esta associado a perox-
idacdo lipidica, onde os radicais livres produzidos em excesso por meio
de sinalizacGes e mecanismos de defesa, alteram as membranas celulares
polinsaturados comprometendo a integridade, permeabilidade e fluidez
provocando posteriormente lesdes oxidativas [9,10]. E importante lem-
brar que o individuo obeso apresenta um desiquilibrio em termos fisicos
e fisiolégicos o que resulta no mau funcionamento do metabolismo [11].
A necessidade de oxigénio aumenta para que se mantenha a homeostase
do organismo, portanto, as mitocondrias presentes nas células respiram
intensamente gerando grandes quantidades de EROs e ERNs, excedendo
a capacidade antioxidante resultando em um desequilibrio a nivel sis-
témico de oxidantes e antioxidantes podendo ocasionar o estresse oxi-
dativo [10,12].

O organismo, para manter a homeostase e evitar dano, possui
antioxidantes que sdo as principais fontes de defesa contra a oxidac¢ao
causada pelas EROs e ERNs [13,14]. Os antioxidantes sdao enzimas re-
sponsaveis por “inativar” esses agentes, antes de causarem dano tecid-
ual ou, em casos onde isso ndo é possivel, agem no reparo, ou seja, sdo
responsaveis por limitar os possiveis danos causados. Essas substancias
podem ser de duas origens endégenas ou exégenas que sdo provenientes
da alimentagdo [15,16]. Muitas enzimas estdo envolvidas nesse processo,
porém, as que apresentam maior importancia e que estdo em abundan-
cia no organismo sdo a Glutationa peroxidase, Catalase e a Superoxido
Dismutase [17].

Em condigdes em que estes compostos se desequilibram, ocorr-
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rem danos tecidual e mitocondrial, situacdo na qual ha um ambiente
propicio para o estresse oxidativo, caracterizado por oxidacao de bio-
moléculas, perda da homeostase e de suas atividades biolégicas, manife-
stando se como dano oxidativo contra as células e tecidos [18].

Tal condicdo é favoravel para a instalacdo de diversas doencas,
dentre elas o diabetes mellitus do tipo II, que é desencadeado na maioria
das vezes como consequéncia dos danos causados pela obesidade, pro-
movendo dano tecidual e mitocondrial de forma geral [19]. Na condi¢do
desta doencga assim como na obesidade as mitocondrias produzem altos
niveis de espécies reativas de oxigénio e nitrogénio aumentando assim
de forma significativa a peroxidacao e oxidagao [20,21].

Portanto, o objetivo desse trabalho foi investigar a rela¢do do es-
tresse oxidativo ocasionado pelos processos inflamatérios decorrentes
da obesidade como fator de risco para o desenvolvimento do diabetes

mellitus do tipo II.

Material e Métodos

Trata-se de uma revisao de literatura baseada em 57 artigos na-
cionais e internacionais utilizando as bases de dados Pubmed (National
Center for Biotechnology Information, U.S. National Library of Medicine),
SciELO (Scientific Electronic Library Online) e Google Académico, no
periodo entre margo a outubro de 2019. Para a consulta nestes bancos
de dados foram utilizadas as palavras- chave: “estresse oxidativo/oxi-
dative stress”, “antioxidantes/antioxidants”, “obesidade”, “processos in-
flamatorios”, “diabetes mellitus tipo II” e “espécies reativas de oxigénio/
reactive oxygen species”. O critérios de inclusdo levou em consideragao
artigos com acesso disponivel, contextualizados de acordo com o tema
deste trabalo, sendo escluidos os artigos nos quais o ano de publicacao

se encontrava desatualizado.
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Resultados e Discussao

O sedentarismo, o sobrepeso e a ingestao excessiva de calorias,
influenciam no aumento de acidos graxos livres e glicose nas células, que
apoés serem metabolizados e modificados, formando excesso de radicais
livres (espécies reativas de oxigénio e nitrogénio). Nessa circunstancia,
para haver protecao dos adipdcitos e das células musculares, os mesmos
elaboram resisténcia a atividade da insulina, reduzindo a entrada de aci-
dos graxos e glicose nessas células. Esse evento se torna compensatorio
para que as mesmas sejam protegidas de danos oxidativos [22,23].

0O processo inflamatério em doencas metabdlicas como obe-
sidade e diabetes mellitus é algo relativamente comum e descrito de
forma ampla na literatura, de tal maneira que a obesidade pode estar as-
sociada a um processo inflamatério crénico sistémico de baixo grau. Tal
situacdo se da devido ao acimulo de adipécitos que sdo responsaveis por
secretar varias proteinas e citocinas defase aguda da inflamacdo [24].

0 tecido adiposo branco (TAB) é composto por adipdcitos que
sdo responsaveis pela expressao e secrecao de substancias denominadas
adipocinas, ou seja, citocinas produzidas por este tecido [25-27]. Em in-
dividuos obesos, os adipdcitos aumentam, comprimindo os vasos sangui-
neos e diminuindo o oxigénio necessario para a sobrevivéncia celular,
resultando em hipo6xia e morte celular, assim, a cascata inflamatoria é
ativada promovendo os fatores pro-inflamatoérios [28-31].

Muitos autores descreveram que a obesidade favorece o processo
inflamatdrio a partir do aumento de citocinas pro-inflamatoérias como IL-
6, IL-1p3, PCR e TNF-q, tais citocinas medeiam a inflamacao influenciando,
de forma direta, no processo inflamatoério. Além das células residentes
do tecido adiposo os macr6fagos também participam do processo que
favorece o aumento de citocinas pré-inflamatdérias e expressdo de genes
e marcadores favorecendo o aumento de estimulos inflamatérios [32].

A literatura descreve o processo de infiltracdo dos macréfagos
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e sua participacdo no processo inflamatério assemelhando-o ao mesmo
mecanismo ocorrido na aterosclerose frente a obesidade. Com a infil-
tracdo de macr6fagos M1 mediada pela proteina MCP-1, é evidente a in-
ducao de fatores de inflamag¢do que ocasionam a expressao de TNF-alfa
e IL-6, adipocinas que interferem na sinalizacdo de insulina por conse-
quéncia de um estado inflamatério crénico [33]. A IL-6 aumentada se en-
contra em individuos obesos por consequéncia da expressao de TNF- alfa
[34], o que resulta em producado de proteina C reativa (PCR)

produzida no figado onde exerce a funcdo de biomarcador
quando o organismo se encontra em estado de inflamacgdo aguda [35,36],
além de favorecer o mecanismo de resisténcia a insulina, caracterizando
mais tarde o Diabetes Mellitus tipo I [37].

As células -pancreaticas e do endotélio sdo tecidos que nao de-
pendem da insulina, porém, acabam sendo sobrecarregadas por acidos
graxos livres e glicose, gerando assim o estresse oxidativo que conduz a
um distirbio dessas células. A disfuncdo endotelial procede a doencas
cardiovasculares, enquanto nas células 3- pancreaticas, ocorre a al-
teracdo na secrecao da insulina. Um agravamento nesse mecanismo se
torna prejudicial, pois a insulina auxilia no prosseguimento das concen-
tracdes plasmaticas normais de glicose. Logo, estando em faléncia essas
células e tendo a deficiéncia na secre¢do desse hormonio, é constituida a
situacdo de hiperglicemia, que em estado constante, caracteriza Diabetes
Mellitus tipo II [38].

Figura 1. Hipertrofia do tecido adiposo induz a infiltra¢do e proliferacao
de macrofagos e alteracdo na secrecao de adipocinaslevando a inflamacgao
cronica de baixa intensidade. Este quadro, associado ao aumento de
acidos graxos livres circulantes, provoca aumento de ingestdo alimentar,
diminuicdo do gasto energético, além da alteracdo na homeostase
de tecidos periféricos, como musculo e figado, promovendo acimulo
ectopico de gordura, inflamacao e resisténcia a insulina.
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O excesso de peso, niveis de insulina, leptina e glicose aumentados
contribuem para a expressao de TNF- alfa, embora pouca expressa no TAB, ¢
prejudicial para a sinalizagdo da insulina e armazenamento de acidos graxos
livres e glicose, fator que favorece a liberagao da citocina IL-6 caracteristico
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na inflamacao de fase aguda [39-42].

Estudos afirmam que IL-1, IL- 6 e TNF- alfa aumentam os niveis de
resistina em obesos, secretada por adipdcitos e monocitos pois a adipocina
interfere na sinalizag¢ao de insulina dificultando a captacgao de glicose [43,44].
Ja a adiponectina, proteina transcrita abundantemente no TAB, se encontra
reduzido em condi¢des de obesidade e diabetes tipo II. Quando seus niveis
séricos estdo normais, conseguem reduzir a quimiotaxia de macrofagos, re-
duzindo a expressao de citocinas pré- inflamatorias [45].

A descoberta das adipocinas recém-identificadas esta relacionada
com a obesidade, no entanto, ainda ndo hé informagdes suficientes que com-
provem seus mecanismos. A visfatina, por exemplo, expressa pelos mac-
rofagos possui acdo semelhante a insulina com capacidade de minimizar a
resisténcia insulinica, por ambas se ligarem em diferentes receptores evitando
a competicdo. Os niveis ndo se alteram em condic¢des de jejum ou pos-prandi-
ais e estao em menor quantidade do que a insulina, em virtude da sua quanti-
dade depender da quantidade de TAB visceral [46]. J4 a apelina ¢ encontrada
expressa e aumentada quando a insulinaesta em niveis elevados [47] pelo fato
do tecido adiposo estar em um potencial de crescimento contendo uma alta
vascularizagdo onde a apelina, segundo a literatura, promove a angiogénese
indicando as quantidades elevadas dosadas em individuos obesos [48].

As EROs e ERNs, como ja dito anteriormente, sao moléculas de
radicais livres com um alto poder oxidante que, em quantidades adequadas,
¢ essencial para as células, porém, em altas concentragdes, podem apresen-
tar risco oxidando biomoléculas, proteinas, lipidios e células, danificando o
DNA e causando lesao tecidual [49].

Os EROs sao gerados geralmente como subprodutos do metabo-
lismo celular, ou a partir da NADPH oxidase, presente na inflamacao, prin-
cipalmente nos fagocitos decorrentes da resposta bacteriana, além disso, os
homologos da NADPH como NOX1, NOX2, NOXS5 estao envolvidos na ex-

pressao de 6xido nitrico e consequentemente na geracao de EROS [50]. Outra
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fonte da produgado de estresse oxidativo € a mitocondria e esta ja foi descrita
por muitos autores como uma das maiores fontes da producao de EROs ¢ a
inibicao desta ja foi até utilizada como uma fonte terap€utica para o Diabetes
Mellitus tipo II. Tais vias, associadas a inflamagao, sao capazes de aumentar a
producao de EROs e ocasionar o estresse oxidativo, tanto no diabetes quanto
na obesidade que desencadeia o aumento dessas espécies reativas gerando o
dano tecidual a partir de processos patogénicos que ocasionam diversas al-
teragdes principalmente nos receptores de insulina. As vias de sinaliza¢ao da
insulina podem ser alteradas pelos altos niveis de EROs e ERNs, sendo elas
serinas quinases, IRS-1 e PI-3K [51].

Além da insulina, outros hormoénios se fazem importantes na regu-
lagdo da homeostase glicémica, como por exemplo, o glucagon, a epinefrina,
o cortisol, 0 hormdnio do crescimento (GH) e a leptina. Quando ¢ necessaria
uma agao rapida para a prevencao da queda das concentragdes de glicose no
sangue, a primeira resposta ¢ a reducao na secrecao de insulina, iniciada ainda
quando os valores estdo dentro das variagdes fisioldgicas. No momento que
esses niveis sofrem um decaimento, o glucagon ¢ disponibilizado. O mesmo
age nos receptores que estao ligados a proteina G das células do figado, com-
plementando a fabricacao de glicose, sendo considerado um amplo estimu-
lante da glicogenoélise hepatica. Com a liberagao desse hormdnio, nos mesmos
niveis plasmaticos, ocorre também a liberacao de epinefrina, agindo nos re-
ceptores P-adrenérgicos de variados 6rgaos, efetivando um melhor aumento
das concentracdes de glicose. No figado, a epinefrina eleva a gliconeogénese
e a glicogendlise, reduzindo a secrecao de insulina e aumentando o glucagon
disposto no pancreas, reduz também a utilizagdo da glicose pelos tecidos
periféricos, eleva no musculo a glicolise e nos adipdcitos a lipolise [52—54].

Na necessidade de acao mais lenta, o0 metabolismo de tecidos nao
neurais ¢ deslocado para outras vias nao aplicaveis de glicose, sendo esse
processo executado pelo GH e Cortisol, hormdnio que estimula o uso de

gordura, cetogénese e gliconeogénese. O GH amplia a lip6lise, a oxidagao de
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acidos graxos e provoca a resisténcia a insulina, sendo que em um estado de
hipoglicemia, a sintese do mesmo ¢ formada [55,56].

Outro hormonio que controla o metabolismo energético assim como
também o apetite, ¢ a leptina, secretado pelos adipdcitos, exercendo efeito
sobre o sistema nervoso simpatico e a fun¢ao enddcrina. Em individuos dia-
béticos, tem servido como proposta alternativa para um melhor tratamento da
sensibilidade a insulina, onde os niveis de leptina sao reduzidos. Em outros

estudos, a leptina tem a capacidade de proporcionar uma glicemia normal,

sendo independente da insulina pancreatica [57].

Conclusao

O estresse oxidativo ocasionado pelo desequilibrio entre antiox-
idantes e oxidantes na obesidade resulta em processos inflamatérios com
secre¢do e expressdo de citocinas pro-inflamatdrias, impedindo a captagdo
de glicose, atuando nas vias de sinalizacdo dos receptores da insulina, pro-
movendo a resisténcia a insulina caracterizando o diabetes mellitus tipo II.
Algumas citocinas e hormdnios exercem a fun¢do de aumentar a sensibil-
idade a insulina diminuindo o risco desse disturbio, quando o metabolismo se

encontra em condi¢des normais.

Referéncias Bibliograficas

WORLD HEALTH ORGANIZATION. Obesity: Preventing and Managing the
Global Epidemic. Report of a WHO Consultation. World Health Organ Tech
Rep Ser. Who. 2004;1-253.

CABRERA MARCOS A.S. Prevaléncia de Obesidade em Idosos. Arq Bras
Endocrinol Metab. 2001;45.

SARTORELLI DS. Trends in diabetes mellitus in Brazil: the role of the
nutritional transition. 1(1):1-14.

55



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

NEVES C. Avaliagdo de biomarcadores de estresse oxidativo e estado
inflamatdrio em pacientes no pré e pds-operatorio de cirurgia da obesidade.
2010;347.

LOPES HE Hipertensdo e inflamagdo : papel da obesidade. Rev Bras
Hipertens. 2007;14(4):239-44.

TRAYHURN P. Adipocyte Biology. Clin Obes Adults Child.2010;8:103-14.

BULLO M, GARCIA-LORDA P, MEGIAS I, SALAS-SALVADO J. Systemic
inflammation, adipose tissue tumor necrosis factor, and leptin expression.
Obes Res. 2003;11(4):525-31.

FERREIRA ALA, MATSUBARA LS. Radicais livres: conceitos, doencas
relacionadas, sistema de defesa e estresse oxidativo. Rev Assoc
Med Bras [Internet]. 1997 Mar [cited 2019 May 6];43(1):61-
8. Available from: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=50104- 42301997000100014&Ing=pt&nrm=iso&tlng=pt

MANTHEY JA, GOODNER K, MAHATTANATAWEE K, LUZIO G, TALCOTT
ST, BALDWIN EA. Total Antioxidant Activity and Fiber Content of Select
Florida-Grown Tropical Fruits. ] Agric Food Chem. 2006;54(19):7355-63.

FRANCA BK, MELO ALVES MR, SILVEIRA SOUTO FM, TIZIANE L,
FREIRE BOAVENTURA R, GUIMARAES A, et al. Peroxidagdo lipidica e
obesidade: Métodos para aferigdo do estresse oxidativo em obesos. GE ]
Port Gastrenterologia [Internet]. 2013;20(5):199-206. Available from:
https://linkinghub.elsevier.com//retrieve/pii/S0872817813000507

OLUSISO. Obesity is an independentrisk factor for plasma lipid peroxidation
and depletion of erythrocyte cytoprotectic enzymes in humans. Int | Obes.
2002;26(9):1159-64.

GRANDGIRARD ], POINSOT D, KRESPI L, NENON JP, CORTESERO AM. Costs

of secondary parasitism in the facultative hyperparasitoid Pachycrepoideus
dubius: Does host size matter? Entomol Exp Appl. 2002;103(3):239-48.

56



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

MAGDER S. Reactive oxygen species: Toxic molecules or spark of life? Crit
Care. 2006;10(1):1-8.

MARTELLI F. Radicais livres: em busca do equilibrio. 1972;54

MASCIO D, MURPHY E. Antioxidant and thiols. Am ] Clin Nutr
1991;53:194S- 200S.

BLOKHINA O, VIROLAINEN E, FAGERSTEDT K V. Antioxidants, oxidative
damage and oxygen deprivation stress: a review. Ann Bot [Internet].
2003;91 Spec No:179-94. Available from: http://www.ncbi.nlm.
nih.gov/pubmed/12509339%0Ahttp://www.pubmedcentra l.nih.gov/
articlerender.fcgi?artid=PMC4244988

ER TK, TSAI SM, WU SH, CHIANG W, LIN HC, LIN SF, et al. Antioxidant
status and superoxide anion radical generation in acute myeloid leukemia.
Clin Biochem. 2007;40(13-14):1015-9.

HALLIWELL B, WHITEMAN M. Measuring reactive species and oxidative
damage in vivo and in cell culture: How should you do it and what do the
results mean? Br ] Pharmacol. 2004;142(2):231-55.

MAIESE K. New insights for oxidative stress and diabetes mellitus. Oxid
Med Cell Longev. 2015;2015(Dm):46-9.

SILVA W, FERRARI C. Enzimar Rativas Ao Oxigenio. 2006;8(1):441-51.
Available from: http://www.scielo.br/pdf/rbgg/v14n3/v14n3a05.pdf

LOPES JP, OLIVEIRA SM, SOARES FORTUNATO ]. Stress oxidativo e seus
efeitos na insulino-resisténcia e disfungdo das células [-pancredticas:
Relagdo com as complicagdes da diabetes mellitus tipo 2. Acta Med Port.
2008;21(1-3):293-302.

CERIELLO A, MOTZ E. Is Oxidative Stress the Pathogenic Mechanism
Underlying Insulin Resistance, Diabetes, and Cardiovascular Disease?
The Common Soil Hypothesis Revisited. Arterioscler Thromb Vasc Biol.
2004;24(5):816-23.

57



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

MCLELLAN KCP, BARBALHO SM, CATTALINI M, LERARIO AC. Diabetes
mellitus do tipo 2, sindrome metabdlica e modificagdo no estilo de vida.
Rev Nutr. 2007;20(5):515- 24.

WANG C, HE L. Paraneoplastic pemphigus in children: Case report. Chinese
] Med Imaging Technol. 2010;26(5):924.

TRAYHURN P, WOOD IS. Adipokines: inflammation and the pleiotropic role
of white adipose tissue. Br | Nutr. 2004;92(3):347-55.

KERSHAW EE, FLIER |S. Adipose tissue as an endocrine organ. ] Clin
Endocrinol Metab. 2004;89(6):2548-56.

TILG H, MOSCHEN AR. Adipocytokines: Mediators linking adipose tissue,
inflammation and immunity. Nat Rev Immunol. 2006;6(10):772-83.

CARLOS J, VELLOSA R, PARABOCZ GC, MANENTE FA, RIBAS JT, LIMA LW.
Alteragbes metabdlicas e inflamatdrias em condigdes de estresse oxidativo.
2013;34(3):305-12.

NEELS ]G, OLEFSKY JM, NBDSPQIBHFT BOE. * Ogmbnfe Gbu Xibu Tubsut
Uif Gjsf. 2006;116(1):1-3.

LOLMEDE K, DE DURAND SAINT FRONT V, GALITZKY ], LAFONTAN M,
BOULOUMIE A. Effects of hypoxia on the expression of proangiogenic factors
in differentiated 3T3-F442A adipocytes. Int ] Obes. 2003;27(10):1187-95.

WOOD IS, DE HEREDIA FP, WANG B, TRAYHURN P. Cellular hypoxia and
adipose tissue dysfunction in obesity. Proc Nutr Soc. 2009;68(4):370-7.

ALEXANDRE B, ALMEIDA S. A influéncia das adipocitocinas no perfil
glicolipidico em diabéticos mellitus tipo 2 com sindrome metabdlica A
influéncia das adipocitocinas no perfil glicolipidico em diabéticos mellitus
tipo 2 com sindrome metabdlica. 2011;

58



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

MAURO K, PINTO C. Perfis de biomarcadores inflamatérios soltiveis e do es-
tresse oxidativo em mulheres jovens submetidas a treinamento para hiper-
trofia muscular utilizando diferentes duragées de acdes musculares. 2016;

SPERETTAGE LEITERD,DUARTEACDO.Obesidade,inflamagaoeexercicio:
focosobreoTNF-alfaelL-10.RevHospUnivPedroErnesto.2014;13(1):61-9.

LUMENG CN, SALTIEL AR. Review series Adipose tissue re-
modeling and obesity. ] Clin Invest. 2011;121(6):2111-7.

SPERETTA GFE, ROSANTE MC, DUARTE FO, LEITE RD, LINO
AD DE S, ANDRE RA, et al. The effects of exercise modali-
ties on adiposity in obese rats. Clinics. 2012;67(12):1469-77.

FEDERAL UI, AMBUCO DEPER. Unlversidade Federal De Pernambuco
Programa De Pds-Graduag¢do Em Medicina Tropical Valéria Maria Gon-
Calves De Albuquerque. Aterosclerose Subclinlca Em InDividuos Com Hiv/

Aids Em Uso Do Primeiro Esquema a Tirretroviral - Valéria Maria Go Cal-
ves De Albuquer. 2010;

MADDUX BA, SEE W, LAWRENCE ]C, GOLDFINE AL, GOLDFINE ID, EVANS
JL. Protection against oxidative stress-induced insulin resistance in rat
16 muscle cells by micromolar concentrations of a-lipoic acid. Diabetes.
2001;50(2):404-10.

BASTARD ], MAACHI M, LAGATHU C, KIM M], CARON M, VIDAL H, et
al. <Recent advances in the relationship between obesity---2006.pdf>.
2006;17(March):4-12.

FAIN JN, MADAN AK, HILER ML, CHEEMA P, BAHOUTH SW. Comparison
of the release of adipokines by adipose tissue, adipose tissue matrix, and
adipocytes from visceral and subcutaneous abdominal adipose tissues of
obese humans. Endocrinology. 2004;145(5):2273-82.

FERNANDEZ-REAL JM, RICART W. Insulin resistance and chronic cardio-
vascular inflammatory syndrome. Endocr Rev. 2003;24(3):278-301.

59



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

CAWTHORN WP, SETHI JK. TNF-a and adipocyte biology ver 1ero.pdf.
2015;582(1):117-31.

IKEOKA D, MADER JK, PIEBER TR. Adipose tissue, inflammation and car-
diovascular disease. Rev Assoc Med Bras. 2010;56(1):116-21.

GROSFELD A, ANDRE ], MOUZON SH DE, BERRA E, POUYSSEGUR J, GUER-
RE-MILLO M. Hypoxia-inducible factor 1 transactivates the human leptin
gene promoter. ] Biol Chem. 2002;277(45):42953-7.

LEITE L. Obesity: an inflammatory disease. 2015;(August).

BERNDT J, KLOTING N, KRALISCH S, KOVACS P, FASSHAUER M, SCHON
MR, et al. Plasma visfatin concentrations and fat depot-specific mRNA ex-
pression in humans. Diabetes. 2005;54(10):2911-6.

BOUCHER ], MASRI B, DAVIAUD D, GESTA S, GUIGNE C, MAZZUCOTELLI
A, et al. Apelin, a newly identified adipokine up-regulated by insulin and
obesity. Endocrinology. 2005;146(4):1764-71.

SHEIBANI S, HANACHI P, REFAHIAT MA. Effect of aerobic exercise on se-
rum concentration of apelin, TNFa and insulin in obese women. Iran ] Basic
Med Sci. 2012;15(6):1196-201.

DROGE W. Free radicals in the physiological control of cell function. Physi-
ol Rev. 2002;82(1):47-95.

TOUYZ RM, MONTEZANO AC. Vascular Nox4: A multifarious NADPH oxi-
dase. Circ Res. 2012;110(9):1159-61.

AMORIM RG, GUEDES G DA S, VASCONCELOS SM DE L, SANTOS JC DE
FE. KIDNEY Disease in Diabetes Mellitus: Cross-Linking between Hy-
perglycemia, Redox Imbalance and Inflammation. Arq Bras Cardiol.
2019;112(5):577-87.

60



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

PAIVA C. DRA. MARCIA CRISTINA PAIVA. 0 papel fisioldgico da insulina
e dos horménios contrarregulatérios na homeostase glicémica Physiolo-
gical role of insulin and counterregulatory hormones on glycemic home-
ostasis. Resumo. Rev Bras Nutr Clinica Func [Internet]. 2014;(61). Avai-
lable from: https://www.vponline.com.br/portal/noticia/pdf/625a3c-
9793434f4226ef9eb550 8f2c51.pdf

MITRAKOU A, RYAN C, VENEMAN T, MOKAN M, JENSSEN T, KISS I, et al.
Hierarchy of glycemic thresholds for counterregulatory hormone secretion,
symptoms, and cerebral dysfunction. Am ] Physiol - Endocrinol Metab.
1991;260(1 23-1).

GAISANO HY, MACDONALD PE, VRANIC M. Glucagon secretion and sig-
naling in the development of diabetes. Front Physiol. 2012;3 SEP(Septem-
ber):1-12.

TESFAYE N, SEAQUIST ER. Neuroendocrine responses to hypoglycemia.
Ann N Y Acad Sci. 2010;1212:12-28.

SCHWARTZ NS, CLUTTER WE, SHAH SD, CRYER PE. Glycemic thresholds
for activation of glucose counterregulatory systems are higher than the
threshold for symptoms. ] Clin Invest. 1987;79(3):777-81.

GUIMARAES DED, SARDINHA FLDC, MIZURINI DDM, TAVARES DO CAR-

MO MDG. Adipocitocinas: Uma nova visdo do tecido adiposo. Rev Nutr.
2007;20(5):549-59.

61



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

Cuidados paliativos em oncologia
pediatrica: uma analise reflexiva.

Falliative care in pediatric oncology: a reflective analysis.

Débora Maira de Souza®

Lorena Neves Garcia?

Claudia Cristina Cyrillo Pereira3
Gislene Marcelino*

RESUMO

Os cuidados paliativos sdo destinados as pessoas com doengas cronicas
evolutivas que ameacam suas vidas, tendo como caracteristicas a
preservacao da qualidade da vida do paciente, desde o diagnostico até o
estagio final da doenga. O objetivo deste estudo foi analisar a importancia
dos cuidados paliativos em oncologia pediatrica. Trata-se de uma revisao
bibliografica, qualitativa, transversal e reflexiva. O estudo esclarece
a importancia dos cuidados paliativos, do sofrimento da crianga, da
familia; e sobre acdes de alivio da dor, autoestima e qualidade de vida na
assisténcia prestada pelo enfermeiro, proporcionando conforto e bem-
estar, evitando o sentimento de exclusao pela sociedade.

Palavras-chave: Cancer, Cuidados Paliativos, Enfermagem Pediatrica

ABSTRACT

Palliative care is intended for people with chronic evolutionary diseases
that threaten their lives, having as characteristics the preservation of the
patient’s quality of life, from diagnosis to the final stage of the disease.
The aim of this study was to analyze the importance of palliative care
in pediatric oncology. This is a bibliographic, qualitative, cross-sectional
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and reflexive review. The study clarifies the importance of palliative care,
the suffering of the child, the family, and actions of pain relief, self-esteem
and quality of life in the care provided by the nurse, providing comfort
and well-being, avoiding the feeling of exclusion by society.

Keywords: Cancer, Palliative Care, Pediatric Nursing.

Introducao

O cancer é caracterizado por crescimento desordenado
das células, invadindo os tecidos e 6rgaos. Estas células se dividem
ligeiramente e por serem agressivas e incontrolaveis, causam a formagao
de tumores ou neoplasias malignas. Na infancia, as neoplasias mais
comuns sdo as leucemias, tumores do sistema nervoso central e os
linfomas [1].

O cancer infanto-juvenil, segundo o Instituto Nacional do Cancer
(INCA), é considerado raro comparado ao cancer em adultos, porém,
apresenta alto indice de incidéncia e de mortalidade, sendo a principal
causa de morte em criangas com menos de 15 anos de idade, atingindo
10 em cada 1.000.000 de criangas por ano em todo mundo [2].

A taxa sobre a incidéncia de cancer na infancia em 14 de
seus registros de base populacional é de 154,3/milhdo no Brasil;
representando a quarta e a quinta causas de 6bito na faixa etaria de um
a 18 anos nos sexos feminino e masculino, respectivamente, e a primeira
causa de morte por doenga a partir dos cinco anos de idade [3].

Na crianga, geralmente, o cancer afeta as células do sistema
sanguineo e os tecidos de sustentacdo, enquanto no adulto afeta as
células do epitélio, que recobrem os diferentes drgaos [4].

Criancas e adolescentes com cancer e seus familiares enfrentam
diversas situacdes com o agravamento da doenga como: prognosticos
incertos, negacdo a aproximacao da morte e o fim das possibilidades de
cura e tempo curto entre os sinais de incurabilidade e a morte [5].
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A noticia de que a crianca tem cancer ocasiona uma
desestruturacao na familia que, anteriormente, em sua vida, tinha tudo
previsivel e predisposto. Todas essas reacoes, tanto da familia quanto da
prépria crianga, criam situagdes conflitantes em seus mundos. A crianga
deixa, temporariamente, de realizar as atividades que fazem parte de seu
mundo, como ir a escola, brincar e conviver com seus amiguinhos, e o seu
universo passa a ser o tratamento, as rotinas, as consultas e o hospital
[4].

Quando uma pessoa recebe um diagndstico de cancer terminal, é
hora de rever alguns pensamentos. A esperanga em torno da cura precisa
se transformar em aceitacao. E a prioridade passa a criar condigdes e
conforto para uma despedida menos dolorosa possivel. Para estes casos,
costuma-se recorrer aos cuidados paliativos, geralmente associada a
geriatria, mas que ganha outras dimensoes na area da oncologia, ja que o
cancer nao escolhe idade para aparecer [6].

Os cuidados paliativos sdo destinados as pessoas com doencas
cronicas evolutivas que ameacam suas vidas. Tém como caracteristicas
preservar a qualidade da vida, do diagnostico ao estdgio final, e
guardam coeréncia com a doutrina do Sistema Unico de Saude (SUS):
universalidade, integralidade, equidade [7].

A origem dos cuidados paliativos remonta ao século IV, onde
a assisténcia aos moribundos era realizada por cidaddaos comuns que
ofereciam hospitalidade aos necessitados em suas proéprias residéncias.
Mais tarde, os cuidados aos excluidos socialmente com doencas graves e
em estagios terminais foram assumidos pela Igreja Catdlica até a Idade
Média. Somente, no século XX, os cuidados paliativos se tornaram uma
praticadesaudeinstitucionalizada e surgiram comoumanovamodalidade
de assisténcia aos doentes fora de possibilidades terapéuticas curativas
[8].

No século XX, os cuidados paliativos desenvolvidos em Londres,
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Reino Unido, sistematizaram conhecimentos relativos ao sofrimento
experienciado no final da vida, incluindo aspectos fisicos, emocionais,
sociais e espirituais do doente e de pessoas préximas a ele. No Brasil,
surgiram no fim dos anos 80, no Rio Grande do Sul, com a criagdo do
Servico de Cuidados Paliativos, que foi anexado ao Servico da Dor no
Hospital de Clinicas de Porto Alegre [9].

A realizacdo da intervencgdo paliativa exige trabalho em equipe
e busca melhorar a qualidade de vida do paciente terminal. A expressao
“cuidados paliativos” indica uma equipe multiprofissional composta por
médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, psicélogos, entre outros,
que atuam de forma articulada focando a qualidade de vida do paciente e
de sua familia. O profissional de saide envolvido no processo do cuidado
paliativo é visto como ponto de apoio no enfrentamento da doenca pela
familia e pelo doente [5].

A equipe de saude tem um papel fundamental nos cuidados
paliativos a serem realizados, como na aceitagdo do diagndstico, auxilio
no convivio com a enfermidade, devendo desenvolver a assisténcia
integral estabelecendo a escuta atenta e a comunicacdo -efetiva,
objetivando diminuir a ansiedade e 0o medo da familia e da criancga frente
ao prognostico futuro [10].

Além de amenizar a dor, aumenta sua compreensido em relagao
ao tratamento e facilita o vinculo entre ela e o profissional, bem como
amplia a confianca da crianca e da familia na equipe que esta realizando
os cuidados pois a hospitalizacdo gera mudangas no cotidiano da
criancga e familia, fazendo com que ambas tenham que estabelecer novas
adaptagdes e ocorre também o afastamento dos familiares, dos colegas e
de sua rotina [11].

Ainda, gera na crianga mudangas comportamentais e emocionais,
tornando-as mais inseguras, ansiosas e como o medo do novo ambiente é

assustador para as criancas e diante do contexto, a crianca, o adolescente
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e sua familia necessitam de uma abordagem de ateng¢do a saude, cujo foco
seja a qualidade de vida e de morte [12].

Este tema foi escolhido pela sua relevancia, pois mesmo com toda
tecnologia disponivel e usada no sentido de curar ou prolongar a vida,
encontra-se uma diversidade de pacientes que nao se beneficiam desta
medicina avancada. Portanto, ndo se beneficiam da cura, sé lhe restando
receber cuidados paliativos, com o objetivo de aliviar o sofrimento fisico,
psicoldgico, social e espiritual, com a total finalidade exclusiva somente

para cuidar [13].

Objetivo
O objetivo do trabalho foi o de realizar uma analise reflexiva
sobre a importancia dos cuidados paliativos realizados pela equipe de

enfermagem em oncologia pediatrica.

Método

Trata-se de uma revisdo de literatura, de carater descritivo, com
abordagem qualitativa.

A revisdo de literatura trata-se de revisdo critica de outras
pesquisas que trazem dadosimportantes; o objetivo descritivo é descrever
as caracteristicas de uma popula¢do ou fendmeno ou experiéncia para o
estudo em questdo. A abordagem qualitativa, foca no carater subjetivo
do objeto analisado, estudando suas particularidades e experiéncias
individuais [14].

O levantamento foi constituido por artigos cientificos a partir de
revistaseletronicas, utilizando as seguintes bases dos dados online: Google
académico, Scientific Electronic Library Online (Scielo) e Literatura.

0 estudo teve como questao norteadora “qual a importancia dos
cuidados paliativos de enfermagem em oncologia pediatrica?”.

As palavras-chave utilizadas foram: Cancer, Cuidados Paliativos,
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Enfermagem Pediatrica. A busca por artigos foi realizada no periodo
dos meses de fevereiro a outubro de 2019, cujos artigos cientificos
disponibilizados na integra foram extraidos das revistas eletronicas
corresponderam aos anos de 2008 a 2019.

Foram encontrados 36 artigos, dos quais 24 foram utilizados
para a realizacao da pesquisa, sendo 12 artigos descartados, pois nao
apresentavam relacdo com o objetivo do presente estudo e nem relevancia
com o tema.

Durante a andlise dos artigos, buscou-se identificar as ideias
centrais do material levantado, o que é o cuidado paliativo, sua origem
e qual a sua importancia em relacdo ao paciente pediatrico (crianca e

adolescente).

Resultados e Discussao

O termo “paliativo” deriva do latim pallium, significa manto.
Etimologicamente, cuidados paliativos significam prover um manto e
aquecer “aqueles que passam frio”, uma vez que os pacientes ndo podem
mais ser ajudados pela medicina curativa. Em latim é o nome dado a
uma espécie de cobertura ou toldo que, antigamente, protegia reis e
autoridades e que, ainda hoje, é utilizado na Igreja Catdlica para cobrir o
Santissimo Sacramento durante procissdes [15].

Os cuidados paliativos foram conceituados oficialmente pela
Organizacdo Mundial de Saide em 1990. Segundo a defini¢do, eles
representam o cuidado ativo e total dos pacientes cuja doenga nao
responde mais a tratamentos curativos. O objetivo maior é controlar a dor
e outros sintomas associados, além de problemas sociais e espirituais.
Assim, se pode garantir a melhor qualidade de vida possivel aos pacientes
e suas familias. Os cuidados paliativos também buscam levar as pessoas
a perceber a morte como mais uma etapa natural da existéncia e se fazer

entender como procedimentos que ndo antecipam e nem adiam o fim da
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vida [6].

Pode-se dizer que o termo paliativo, corresponde a algo que
cobre e protege a pessoa considerada de grande valor e dignidade, ou seja,
se volta a vida humana, que mesmo sem possibilidades de cura, mesmo
limitada por deficiéncias fisicas ou em pleno sofrimento, deve receber
o melhor cuidado possivel minimizando o sofrimento, proporcionando
uma melhor qualidade de vida. A esséncia dos cuidados paliativos tem o
enfoque no cuidar, ja que esse é holistico e afirma a vida ao reconhecer
que a morte é um processo normal do viver e ndo um inimigo a ser
vencido [15].

Reconhecido como uma forma inovadora de assisténcia a saude,
o cuidado paliativo vem ganhando espaco no Brasil, especialmente na
ultima década. Diferencia-se fundamentalmente da medicina curativa por
focar no cuidado integral, através da prevencao e do controle de sintomas,
para todos os pacientes que enfrentem doencgas graves, ameacadoras da
vida - conceito que também se aplica a familiares, cuidadores e equipe de
saude e seu entorno, que adoece e sofre junto [16].

No Brasil, ha poucos centros de referéncias em cuidados
paliativos e estes ainda estdo se integrando aos servicos de saude. Na
Associagdo Brasileira de Cuidados Paliativos (ABCP), ha cadastrados
64 servigos distribuidos nas diferentes regides do Brasil 28, porém nao
foram encontrados dados especificos aos servicos que prestam cuidado
paliativo exclusivamente as criancas e suas familias. Sdo perceptiveis as
barreiras a pacientes pediatricos no fim de vida [17].

Os fatores mais comumente percebidos envolvem o progndstico
e divergéncias nos objetivos do tratamento, seguido de barreiras de
comunicacdo. Falar sobre a morte em si é um assunto muito dificil e é
preciso muita compreensao, principalmente quando envolve verdades
dolorosas sobre crianca. A comunicagdo nao deve destruir a esperancae é

essencial, para facilitar todo o processo do final de vida, proporcionando

68



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

uma melhor qualidade de vida nesse periodo. Para os pais a esséncia do
processo de cuidados paliativos ndo é aceitar a morte, mas lidar com a
perda de seu filho, embora a necessidade de evitar a perda e controle de
ganho por meio da preservagao é totalmente compreensivel [8].

A crianca, quando doente, sente dificuldade em compreender o
que esta se passando com ela, tanto em relacdo a doenca em si, como no
que se refere aos procedimentos diagndsticos e terapéuticos aos quais
é submetida. Cada crian¢a e cada familia reagirdo diferentemente, a
depender, entre outros fatores, do estagio em que a doenca se encontra,
bem como da personalidade dos sujeitos envolvidos. Porém, torna-se
comum a utilizacao dos recursos internos da instituicdo para o melhor
enfrentamento de uma situacao dificil, ou seja, ter um filho com cancer
[18].

A crianga que vivencia o diagnéstico de cancer promove
a percepcdo da dor em resposta, representando-a por inumeras
situagdes: dor em relacdo a alteracao fisica; dor ao tratamento; dor pelo
distanciamento da familia; dor pelo rompimento com amigos; e dor
da saudade. A maioria das criancas que chegam ao hospital nao estao
preparadas para enfrentar a doenga e tudo que dela deriva, o que lhe
provoca grande impacto psicoldégico. Para a crianga, a hospitalizagao
representa um castigo a doenga, uma vez que seus habitos didrios sdo
transformados [19].

A crianca com doencga crénica estabelece um vinculo e uma
familiaridadecomoambientehospitalardevidoasinternacéesrecorrentes
e ao tempo de duragdo destas. Isso faz com que os profissionais que atuam
nos servicos desenvolvam vinculos e conhecam particularidades tanto da
familia quanto da crianga, aprendendo a identificar as suas necessidades
para, assim, prestarem um cuidado com qualidade [20].

A Organizacdo Mundial da Saide (OMS), definiu em 1998, e

redefiniu em 2006, cuidados paliativos na infancia, como prestar cuidado
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ativo e total a crianca no contexto do seu corpo, mente e alma, bem como
oferecer suporte a familia, inicia-se quando a doenca é diagnosticada e
continua mesmo que a crianga receba ou nao tratamento com finalidade
curativa, profissionais de saide devem avaliar e aliviar o sofrimento
fisico, psicoldgico e social da crianga, um cuidado paliativo efetivo requer
abordagem multidisciplinar que inclua a familia e a utilizagao de recursos
da comunidade; pode ser implementado mesmo quando os recursos sao
limitados e ele pode ser oferecido por instituicdes em nivel terciario, em
centros de saude e até na casa da crianca [21].

De modo geral, os cuidados paliativos pediatricos sao
caracterizados pela diversidade de modelos de prestacdo de cuidados,
com tendéncia a considerar os efeitos do cancer sobre a familia como
foco central de atencdo, levando em conta a cultura, a espiritualidade, a
comunicacdo e os padrdes éticos [22].

Cuidadores paliativos sdao profissionais que acompanham os
pacientes terminais e suas familias, desenvolvendo papel de facilitadores
do luto pelas perdas simbdlicas que acontecem no processo da doencga
e pela morte. A elaboracdo dos lutos é implementada por medidas
educativas e praticas de cuidado que favorecem o bem-estar e o conforto
do paciente oncolégico pediatrico. Acompanhar e cuidar da crian¢a com
cancer, na sua fase terminal, otimiza a aceitacdo da morte e facilita o luto
[23].

A equipe de enfermagem esta mais proxima do paciente, por isso
consegue prestaraassisténciavisando a qualidade de vida ea manutengao
do confortoalém de operar as diversas tecnologias no auxilio das func¢des
fisiologicas. A promo¢do do conforto, dentro das condigdes em que a
crianga se encontra, é uma tarefa bastante especializada e requer da
equipe de enfermagem mais atencdo e habilidades proprias [4].

Os requisitos basicos para atuacdo da enfermagem paliativa

consistem no conhecimento da fisiopatologia das doencas malignas
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degenerativas, anatomia e fisiologia humana, farmacologia dos
medicamentos utilizados no controle dos sintomas, técnicas de conforto
bem como a capacidade de estabelecer boa comunicagao [23].

O enfermeiro que atua em cuidados paliativos do paciente
com cancer, precisa saber orientar tanto o paciente quanto a familia
nos cuidados a serem realizados, esclarecendo a medicacdo, e os
procedimentos a serem realizados. Portanto, o enfermeiro deve saber
educar em saude de maneira clara e objetiva, sendo pratico em suas
acoes, visando sempre o bem-estar dos seus pacientes [12].

A pessoa com cancer precisa de ajuda da enfermagem na
identificacdo de seus problemas para que possa enfrenta-los de forma
realista, participar ativamente da experiéncia e, se possivel, encontrar
solucdes para ele [4].

A assisténcia de enfermagem em medidas paliativas se define
pelasseguintes acdes: contato fisico por meio do toque, que traz seguranga
e conforto paraa crianca; possibilitar amae e aos familiares que segurem a
crianc¢a no colo, diminuindo o sofrimento, muitas vezes causado pela dor;
deixar a crianca em posi¢cdo confortavel, observando regides potenciais
para formacdo de ulceras; aquecer e deixar a temperatura ambiente
favoravel; utilizar linguagem e tom de voz adequado; evitar manuseio
desnecessario; permitir a crianga expressar sentimento de perda e
separac¢ao por meio de brinquedos; manter sempre uma analgesia [24].

Ja que o sofrimento ndo atinge apenas a pessoa que esta doente,
a intensificacdo dele pode influenciar toda a qualidade de vida da familia.
0 envolvimento da familia é necessario, uma vez que ela exerce papel
fundamental no crescimento e desenvolvimento dos individuos. Em caso
de diagnostico de doenca sem possibilidade de cura, a familia sofre o
impacto doloroso junto ao doente. Cada familia também mostra reacoes
distintas como: negacao, reserva ou fechamento ao didlogo [9].

Assim, é fundamental que o profissional de enfermagem
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integre a equipe de cuidados paliativos, pela esséncia de sua formagao
que se baseia na arte do cuidar, cuja importancia da categoria a esses
cuidados ficou evidente desde os primérdios da sua ideologia, partindo
do principio que essa maneira de cuidar do paciente oferece também
melhor qualidade de vida [24].

Consideracgoes finais

O cancer infantil tem demonstrado ser um relevante problema
de saude publica no Brasil e no mundo, com impacto sobre a aquisi¢ao
bem-sucedida dos marcos do desenvolvimento adequado da idade e
sobre a qualidade de vida da crianca e seus familiares.

Um fato agravante é que muitas criancas chegam aos centros
especializados de forma tardia para o tratamento. Estima-se que muitas
criangas, com diagnoéstico tardio de cancer, ja tenham sido examinadas
com queixas sugestivas do diagndstico de neoplasia nas unidades basicas
de saude.

Na atencdo pediatrica, os cuidados paliativos envolvem cuidado
ativo e total, considerando a condigdo absoluta da crianga, tendo em
vista seu corpo, mente e espirito, devendo sua acdo deve ter inicio no
momento do diagnéstico da doencga, independentemente de estar sendo
acompanhada de tratamento curativo.

Uma das modalidades de cuidados paliativos é a assisténcia
paliativa, sendo que esta voltada paraatender as necessidades do paciente
nas esferas biopsicossociais, pautada na humanizacao. Deste modo, o
cuidado pautado na empatia, na compaixao, na interacdo humana, ou
seja, na relacdo do outro se faz essencial para a efetivacdo da assisténcia
paliativa em Pediatria, uma vez que permite que a crianca seja percebida
e compreendida em sua totalidade.

A equipe de Enfermagem, como parte indispensavel da equipe

multidisciplinar na oncologia pediatrica, é mentora de varias func¢des
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no contexto do seu dia a dia, A assisténcia deve ser feita de forma
individualizadaehumanizada, minimizando efeitostraumaticos,incluindo
a familia sempre em todo o processo de cuidado, disponibilizando o
direito a informacdo sobre o tratamento e a doenca e preparando a
crianga para receber os procedimentos; adotar medidas para o alivio da
dor e desconforto, como também salvaguardar a tomada de decisdo da
familia, da crianca.

Portanto, a fusdo dessas praticas na rotina de enfermagem, na
unidade pediatrica deve ser constante e crescente, a fim de minimizar as
dores que o processo de adoecimento ja imp0e a criancga e a familia.

Atualmente, fazem-se muitos esfor¢os para mudar a cultura dos
cuidados ao paciente terminal, entendendo-a como o respeito a existéncia
de diferentes visdes do portador de neoplasia, familiar e profissional e ao

modo holistico de cuidar.
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Positive hydroelectrolytic balance related to mechanic ventilation
weaning
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RESUMO

0 balanco hidroeletrolitico corresponde ao total de liquido ingerido o que deve
ser igual ao eliminado. Esse balanco se torna positivo quando o valor de liquido
eliminado se torna inferior ao ingerido, comprometendo a fungio respiratéria
e diminuindo chances de desmame da ventilacdo mecanica. O objetivo do tra-
balho foi analisar e descrever a relacdo do balango hidroeletrolitico positivo no
desmame da ventilacdo mecanica. O sistema pulmonar fica bastante compro-
metido com o balanco hidrico positivo, causando principalmente um declinio
na capacidade de ventilacdo alveolar, diminui¢do da Pa02, e divergéncia na ca-
pacidade de difusdo. Conclui-se que a relacdo do balanco hidrico positivo no
desmame ventilatério ainda é controversa, porém a maioria dos estudos encon-
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trados relacionam como fator importante de falha no desmame.

Palavra-chave: Balanco hidrico; Desmame; Extubacio; Fisioterapia.

ABSTRACT

The hydroelectrolytic balance corresponds to the total liquid ingested, whi-
ch must be equal to that eliminated. This balance becomes positive when the
amount of liquid eliminated becomes lower than ingested, compromising res-
piratory function and decreasing chances of weaning from mechanical ven-
tilation. The aim of the study was to analyze and describe the relationship of
the positive hydroelectrolytic balance in weaning from mechanical ventilation.
The pulmonary system is quite compromised with the positive water balance,
mainly causing a decline in the capacity of alveolar ventilation, a decrease in
Pa02, and a divergence in the diffusion capacity. It is concluded that the rela-
tionship of the positive water balance in weaning from ventilation is still con-
troversial, however most of the studies found relate it as an important factor of
failure in weaning.

Key words: Water balance; Weaning; Airway Extubation; Physiotherapy.

Introducao

O balanc¢o hidroeletrolitico corresponde ao volume de liquido
administrado, o que deve ser igual ao volume de liquido eliminado,
sendo indispensavel para vida. Existem mecanismos responsaveis pela
regulacdo desse equilibrio e distribuicdo no organismo, regulando
assim as fung¢des renais e pulmonares. Quando ocorre um desequilibrio
nesse sentido, o balanco hidrico do paciente pode se tornar positivo ou
negativo. Quando o mesmo se torna positivo gera complica¢des e a falha
no desmame, visto que esse mecanismo faz com que o paciente tenha
uma menor eliminacdo de liquidos gerando uma sobrecarga hidrica, ou
seja, causando altera¢des na homeostasia e trocas gasosas [1-5].

O excesso de liquido no paciente enfermo e ventilado
mecanicamente tem mostrado os piores desfechos clinicos, pois,
aumenta a probabilidade de sindrome da angustia respiratéria aguda
(SARA), choque séptico, diminuindo chances de desmame, sendo um dos
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principais fatores progndsticos para 6ébito no ambiente hospitalar [2,4,5].

Pacientes que apresentam persisténcia desse balango positivo,
estdo sujeitos arepercussoes desfavoraveis, gerando varias complicagdes,
dentre elas: cardiovasculares, congestdo hepatica, edema cerebral,
insuficiéncia renal, tecidos com cicatrizacdo inadequada e infecgoes.
Também podem ocorrer complicagdes pulmonares graves, dificultando
as trocas gasosas, diminuindo a complacéncia do térax, contribuindo para
formacdo de atelectasias, pneumonias, sindrome da angustia respiratdria
aguda, piora no exame radioldgico, contudo, dificultando e prolongando
o desmame ventilatorio, aumentando o tempo de internacao e riscos de
morbidade e mortalidade [1,4-8].

Para comprovacdo do balanco hidroeletrolitico positivo ¢é
necessario realizar um registro no qual incluem todas as medicagdes,
soro e agua ingeridos pelo paciente em 24 horas. O total de liquido
administrado deve ser compativel ao total de liquido eliminado, sendo
umarotinadiariarealizada pelo profissional da enfermagem em pacientes
hospitalizados [5,7-9].

Pacientes que possuem saldos hidricos positivos sdo os menos
favorecidos no desmame da ventilacio mecanica, pois, eles possuem
reservas cardiovasculares pobres, congestido venosa e pulmonar, e
quando se inicia o processo de retirada da ventilacdo mecanica invasiva
(VMI) acontece desfechos desfavoraveis. Com o excesso de fluidos o
paciente nao consegue tolerar a sobrecarga de volume, pois, ocorre o
aumento do retorno venoso, contribuindo para o insucesso do desmame
e da extubagdo, aumentando riscos de complica¢des [1,10-12].

Para os pacientes ventilados mecanicamente o mais indicado é
que o balango hidrico fisiolégico seja restaurado o mais precoce possivel,
pois, os mesmos serdo desmamados e extubados mais rapidamente,
contudo, diminuindo complica¢des pulmonares e taxas de reintubacao.

Quando isso ndo acontece, as chances de traqueostomia aumentam,
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0 paciente pode apresentar um pior progndstico, além de aumentar
os riscos de infec¢des, tempo de internacdo, morbidade e mortalidade
[1,11,13,14].

Portanto, esse trabalho teve por objetivo analisar e descrever a
relacdo do balango hidroeletrolitico positivo no desmame da ventilagao

mecanica.

Material e método

Trata-se de uma revisao de literatura descritiva na qual foram
utilizados como fontes de referéncia trabalhos publicados em periddicos,
livros didaticos e artigos cientificos, indexados em bancos de dados da
BIREME, abrangendo o periodo de 2006 a 2017.

O levantamento bibliografico foi realizado no periodo de setembro
de 2018 a maio de 2019, durante as pesquisas foram utilizadas como
palavras-chave: Balango hidrico; Desmame; Extubacao; Fisioterapia.

Apo6s o levantamento bibliografico foram selecionados os artigos
pertinentes ao tema, tendo como critério de inclusdo artigos os quais
continham as palavras-chave ja citadas e, considerando critérios de
exclusdo, foram descartados artigos cientificos no qual o paciente nao
apresentava balanco hidrico positivo, ou fora do periodo de tempo

imposto.

Resultados

Durante o levantamento bibliografico, foram encontrados na
literatura 49 materiais pertinentes ao tema da pesquisa, porém, apenas
21 artigos se encaixavam como critérios de inclusdo previamente
impostos. Entre os 21 materiais encontrados 7 correspondiam revisoes
de literatura, 2 estudos prospectivos longitudinais, 8 prospectivo
observacionais, 1 transversal quantitativo, 1 quantitativo e qualitativo,

entretanto, os demais materiais utilizados eram pertinentes ao assunto
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do estudo, porém, sem muitas informacgoes relevantes sendo utilizados
apenas para argumentar e complementar a pesquisa.
A tabela abaixo representa a descricdo dos artigos mais relevantes

encontrados na pesquisa com ano, periddico e abordagens relevantes:

Tabela I. Aspectos relevantes encontrados na literatura analisada.

Autor(es) Ano Periédico Abordagens relevantes
Souza JC, 0 estudo enfatizou sobre a interferéncia do balango hidrico em
Mello JRC, Revista pacientes internados em unidade de terapia intensiva e sua
Ferreira LL, 2017 ciénciasda  relagdo com o desmame ventilatorio. Foi constatado que no grupo
Cavenaghi saude famerp avaliado o balango hidrico positivo ndo prejudicou o desmame da
OM. ventilagdo mecanica.

Ressalta que pacientes com balango hidrico positivo obtiveram

2013 Revista falha no desmame e na extubz/:lgéo e maior taxa de mortalidade
Lima EJS Brasileirade pois, 0o aumento de volume de liquidos causa congestdo pulmonar,
Anestesiol.  dificultando as trocas gasosas e consequentemente a respiracao

espontanea.
Paredes ER, Revista Relatam que a utilizagdo de um protocolo para realizar o desmame
Naville JV, é de extrema importancia. Um dos itens avaliados no protocolo

Oliveira ACT. 2013 Ciéncias da para um desmame eficaz foi o balango hidrico, ocasionando maior

Saude ~
sucesso na extubagio.

Meireles FMS, . Descrevem que pacientes que apresentam balanco hidrico positivo
Revista i
Barbosa I0B, brasileira em tem dificuldades no processo do desmame. Eles ressaltam que a

Viana MCC, 2013 ~ retencdo de liquido gera congestdo pulmonar e venosa, contudo
promogao da

Kuehner CP. Satde aumentando a frequéncia respiratoria, dificultando a hematose, e
prolongando o desmame da ventilagdo mecanica.
Oliveira FI, . . .
. Verificaram os fatores relevantes que contribuem para o insucesso
Souza L, Revista . o .
. A . do desmame, entre as causas identificadas foi observado que o
Zenobya 2015  Ciéncias da 1 e . .
, balango hidrico positivo influencia em um desfecho desfavoravel
FN,Alencar Saude oo .
BS no desmame da ventilagdo invasiva.
Relatavam que a falha no desmame e na extubagdo pode estar
fommell relacionada com a VMI prolongada. Ele ainda ressalta que o excesso
. o de sedagdo, fraqueza muscular, distirbios hemodindmicos,
Medeiros JKB. 2011 Brasileiro de . h N . = P Ar ,
pI——— pneumonia associada a VM], infec¢do, déficit neurolégico, ma
nutri¢do e balango hidrico positivo sdo exemplos e situagdes que
podem prolongar o desmame e assim adiar a extubacao.
Discussao

Em 24 horas uma pessoa adulta deve eliminar entre 1500 a 2500
mililitros (ml) de liquido. A entrada de liquido ocorre pela ingestdo de

alimentos liquidos e sélidos e pelos rins, ja a saida dos liquidos ocorre
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pelos pulmades, pele (transpiracao), fezes e dgua de oxidagao. Esse liquido
ingerido deve ser proporcional ao liquido eliminado [1,2,15,16].

0 balanco hidrico necessita ser realizado diariamente em ambiente
hospitalar, para identificar a entrada e saida de liquido dos pacientes, no
qual é realizada pelos profissionais da enfermagem. Quando esse balanco
se torna positivo nota-se alteracdes relacionadas a retencao de liquido.
Se uma pessoa ingerir 1500 ml de liquidos por dia e eliminar apenas
1000 ela torna o seu balango positivo pois a entrada nao estara sendo
proporcional a saida de liquidos, podendo intervir em complica¢des no
desequilibrio hidroeletrolitico e falha no desmame [17,18].

Disturbios eletroliticos positivos devem ser monitorados em todos
os pacientes e principalmente naqueles ventilados mecanicamente, pois,
isso acarreta em um grave problema sistémico, hemodinamico, renal e
pulmonar, cuja sdo os pilares de expulsdo dos acidos pelo corpo. O sistema
pulmonar fica bastante comprometido com o balango hidrico positivo,
causando principalmente um declinio na capacidade de ventilacao
alveolar, diminuicdo da Pa02, hipertensao pulmonar e divergéncia na
capacidade de difusao [1,2,6,19,20].

A ventilagdo mecanica invasiva é um suporte utilizado para
aqueles pacientes que ndo conseguem respirar de forma espontanea
e que necessitam de uma via aérea artificial, ou seja, por meio de tubo
orotraqueal ou por traqueostomia. Para se obter o sucesso no desmame
da VMI alguns critérios devem ser levados em consideragao, como, nivel
de consciéncia; estabilidade hemodinamica; oxigenacdo satisfatoria;
PA02/FI02 > 200; Sa02 > 90%; auséncia de disturbio eletroliticos e
adequado balanco hidrico. Os pacientes necessitam tolerar pelo menos
48 horas sem o tubo orotraqueal para que haja sucesso na extubacgao
[1,15-16,21].

Segundo o artigo publicado por Medeiros [14] foi relatado que

a falha no desmame e na extubacao pode estar relacionada com a VMI
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prolongada. Ele ainda ressalta que o excesso de sedacdo, fraqueza
muscular, distirbios hemodindmicos, pneumonia associada a VMI,
infeccdo, déficit neuroldgico, ma nutricao e balanc¢o hidrico positivo sao
exemplos e situacdes que podem prolongar o desmame e assim adiar a
extubacao.

Na literatura revisada sobre o desmame ventilatorio, todas
idealizam que o paciente deve ficar sob VMI sempre o menor tempo
possivel, mas ainda ndo existe um consenso de tempo de permanéncia
maxima, pois, cada paciente tem sua individualidade e patologias
diferentes. Entretanto, deve ser levado em consideracdo para um
desmame rapido, as condi¢cdes hemodinamicas, idade, estado da
musculatura respiratéria, nivel de consciéncia e quadro clinico geral
do paciente, gerando condi¢des favoraveis para um desmame, com
seguranca e sucesso [1,14-16].

Ainda ndo existe tempo para realizacdo do desmame, alguns
autores colocam no maximo quinze dias, outros expdem que nao existe a
menor condi¢do de se prever quanto tempo pode perdurar a ventilagdao
mecanica de um paciente, e outros ainda mais conservadores apontam
vantagens em protelar por algum tempo por concluirem que é mais
seguro, encontrando-se grandes divergéncias neste sentido. Todas as
literaturas citam que deve ser prioridade a estabilidade hemodinamica
de cada paciente para comecar a se tracar a conduta dos testes pré-
extubacdo e, dentro dessas prioridades um dos aspectos considerados é
o balanco hidrico [1,14-18].

No estudo de Cunha e Lobo [2] foi observado que pacientes
que possuem balanco hidrico positivo apresentam desfechos mais
desfavoraveis no desmame da ventilagdo mecanica, aumentando o tempo
de internacao hospitalar e riscos de morbimortalidade ao paciente. Esse
estudo foi realizado com pacientes internados em unidade de terapia

intensiva e apresentavam choque séptico, foi notado entdo, que o balanco
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hidrico do paciente se tornou ainda mais positivo nos pacientes com
sepse, aumentando mais o tempo de desmame da ventilacdo mecanica.

O III consenso de ventilacio mecanica descreve que os
fisioterapeutas devem identificar os pacientes elegiveis para o desmame,
um dos itens que eles preconizam é o balanco hidrico destes ventilados
mecanicamente, para assim realizar um desmame mais seguro e eficaz,
concordando com o estudo de Freitas, Saddy, Amado e Akamoto [15] que
também relatam que devem ser levados em consideragdo varios critérios
para realizacao do desmame de qualidade e bem-sucedidos. Para que
isso aconteca ambos descrevem que o paciente deve ter uma oxigenacao
adequada, estabilidade hemodinamica, boa perfusao, independéncia de
droga vasoativas, boa hematose, melhora clinica, o que envolve um balaco
hidrico nos niveis de normalidade. Entretanto, os dois estudos relatam
que um balanco hidrico ideal sugere sucesso no desmame, porém, ele nao
é um preditor de insucesso de forma Unica, deve-se levar em consideracao
alguns outros critérios para que o desmame seja realizado com sucesso.

Para Meireles, Barbosa, Viana e Kuhener [11], pacientes que
apresentam balan¢o hidrico positivo tem dificuldades no processo
do desmame. Eles ressaltam que a retencao de liquido gera congestao
pulmonar e venosa, contudo aumentando a frequéncia respiratoria,
dificultando a hematose, e prolongando o desmame.

Segundo o artigo de Lima [17] pacientes com balang¢o hidrico
positivo obtiveram falha na extubagado e maior taxa de mortalidade pois
o aumento de volume causa congestdo pulmonar, dificultando as trocas
gasosas e consequentemente a respiracao espontanea o que confirma o
estudo de Marques, Souza e Beleza [18] que relatam que o balanco hidrico
positivo influencia na falha do desmame da VMI, por isso é fundamental
que o desmame seja realizado de maneira cautelosa, no qual o balango
hidrico precisa ser monitorado e realizado de forma adequada, para

sucesso no desmame.
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Conclusao

Conclui-se que a relacao do balanco hidrico positivo no desmame
ventilatorio ainda é controversa. Porém, a maioria dos estudos
encontrados relacionam como fator importante de falha no desmame,
pois, o sistema pulmonar fica bastante comprometido, causando
principalmente uma diminui¢cdo na capacidade de ventilacdo alveolar,
trocas gasosas, diminui¢do da Pa02, hipertensao e congestao pulmonar,
sendo de extrema importancia que esse balanco seja restaurado o mais
precoce possivel para que haja sucesso no desmame da ventilagcdo
mecanica.

Porém, nota-se necessidade da busca de mais estudos sobre a in-
fluéncia do balanco hidrico positivo no desmame, principalmente pelas
evidéncias dos beneficios clinicos ainda serem insuficientes sendo neces-

saria a elaborag¢do de mais artigos cientificos.
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RESUMO

O exército brasileiro tem a missdo da defesa da patria contra as
acoes inimigas através do treinamento fisico militar (TFM). A
realizacdo das atividades fisicas de forma inadequada acarreta lesdes
musculoesqueléticas. O objetivo deste estudo foi analisar as principais
lesdes musculoesqueléticas ocorridas no TFM e atuacdo da fisioterapia.
Foi realizada uma revisao de literatura no periodo de 2003 a 2019.

1 Académico do 10° termo do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de
Aracatuba - SP

% Fisioterapeuta, especialista em Fisioterapia Hospitalar pela Faculdade de Medicina de Sao Jose do Rio Preto
- FAMERP, orientadora de estagio supervisionado da area hospitalar do Centro Salesiano Auxilium de Araga-
tuba -SP.

3 Fisioterapeuta, especialista em Gerontologia, Psicomotricidade e Neurociéncia. Orientador de estagio su-
pervisionado das areas de geriatria e neurologia infantil do Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium
de Aragatuba-SP.

* Fisioterapeuta, mestre em fisiologia pela Unicamp, Coordenadora e professora do curso de Fisioterapia do
Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de Aracatuba - SP

5 Cirurgido Dentista, Mestre pela Unesp, docente das disciplinas de Metodologia da Pesquisa Cientifica e Tra-
balhos de Conclusdo de Curso do Centro Universitario Catdlico Salesiano Auxilium de Aracatuba-SP.

¢ Fisioterapeuta, especialista em Fisioterapia Hospitalar pela Faculdade de Medicina de Sao Jose do Rio Preto
- FAMERP, orientadora de estagio supervisionado das areas cardiorrespiratdria e ortopedia do Centro Salesi-
ano Auxilium de Aragatuba -SP.
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Durante a revisao, foi observado que o entorse de tornozelo é a lesao
mais encontrada, onde o processo de prevencao e reabilitacdo melhoram
propriocepgdo e for¢a muscular. Conclui- se que apesar do TFM trazer
grandes beneficios, sua realizacdo inadequada pode ocasionar lesdes
como o entorse de tornozelo onde sua prevencao e reabilitacdo baseiam-
se no treinamento proprioceptivo e forca muscular.

Palavras chaves: lesGes, prevencgao, reabilitacdo.

ABSTRACT

The Brazilian army has the mission of defending the country against
enemy actions through military physical training (TFM). Inappropriate
physical activity leads to musculoskeletal injuries. The aim of this study
was to analyze the main musculoskeletal injuries that occurred in TFM
and the performance of physiotherapy. A literature review was carried
out from 2003 to 2019. During the review, it was observed that ankle
sprain is the most commonly found injury, where the prevention and
rehabilitation process improves proprioception and muscle strength. It
is concluded that although the TFM brings great benefits, its inadequate
performance can cause injuries such as ankle sprain where its prevention
and rehabilitation is based on proprioceptive training and muscle
strength.

Keywords: injuries, prevention, rehabilitation.

Introducao

A histéria do Exército Brasileiro iniciou-se em Pernambuco no
ano de 1648, apo6s as forcas holandesas invadirem uma parte do nordeste
brasileiro a fim de tomarem para si a producao e distribuicdo do aguicar.
Em busca de defesa ao territéorio brasileiro, portugueses- brancos,
indios e negros lutaram de forma justa, lado a lado, para retomarem
as suas terras e acabarem enfim com a invasdo holandesa (Guerra de
Guararapes). Desde entdo, até os dias de hoje o Exército Brasileiro segue
como missao a defesa da patria, a garantia da lei e da ordem e dos poderes

constitucionais [1].
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Para que os militares do exercito possam defender com éxito a patria,
se faz necessario para sua formacao o treinamento fisico militar (TFM),
que tem como finalidade trazer o desenvolvimento da aptidao fisica
para realizar todas as demandas do exército, prezar pela satide de seus
militares, ajudar nos atributos afetivos entre eles e a realizacdo da
atividade fisica dentro do exército brasileiro [2].

Por meio da pratica regular do TFM os exercicios permitem que
o corpo passe por diversas adaptagdes fisiologicas as quais podem
ocorrer ndo s6 dentro do sistema cardiovascular, como na diminuicao
da frequéncia cardiaca e pressdo arterial ou aumentando a resisténcia
a fadiga; além disso, proporcionam melhora do sistema neuromuscular,
aumento da massa muscular e amplitudes articulares, fortalecimento
muscular, entre diversas outras modificagdbes fazendo com que o
desempenho dos militares em suas atividades sejam ainda melhores [2].

Para que ocorra uma sessao de TFM completa, pode- se dizer que
ela é composta por trés fases do treinamento, sendo elas: o aquecimento
onde sdo realizados exercicios como polichinelos, circundagio e flexao
de bragos, agachamentos, abdominais, entre outros; o trabalho principal
como, por exemplo, o treinamento cardiovascular e a volta a calma,
realizando exercicios como caminhadas lentas e alongamentos para que
0 organismo volte ao seu estado homeostatico [2].

De forma geral, a realizacdo do TFM tem inimeros beneficios a
saude do militar, porém, de forma inadequada, pode levar o individuo a
uma lesdo em musculos e tenddes, a articulagdes e estrutura 6sseas|[3].

0 estudo presente teve como objetivo analisar por meio de uma
revisdo literaria, as principais lesées musculoesqueléticas que podem
ocorrer durante o TFM e a atua¢do do profissional fisioterapeuta com

énfase na prevencao e reabilitacdo da principal lesao.

Material e método

Este estudo constitui-se de uma revisao bibliografica, baseada
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em referencial teérico composto de artigos extraidos de bases de dados
online, como o centro Latino-Americano e do Caribe de Informacao
em Ciéncias da Sadde, mais conhecido pela sigla BIREME, scientific
electronic library online (Scielo), Google Académico. A coleta de dados
foi possivel devido a uma revisao de literatura sistematica no periodo de
2003 a 2019. Foram pesquisados assuntos relacionados ao tema buscado
sempre por palavras chaves como lesao, prevencao e reabilitagdo. Os
critérios de inclusdo dos artigos definidos foram: com idioma portugués,
com os resumos e textos completos, disponiveis nas bases de dados
selecionadas nos quais continham o tema desejado. Como critérios de
exclusao, foram excluidos os periédicos internacionais, artigos que nao
traziam comprovacdes sobre tais métodos utilizados e que estavam

incompletos.

Resultados e discussao

As lesdes musculoesqueléticas podem ser ocasionadas através da
realizacdo dos exercicios de forma inadequada, levando assim com que o
individuo esteja sujeito a esse tipo de trauma [3].

A seguir pode- se observar no quadro 1 através de uma coleta
de dados as principais lesdes ocasionadas dentro do exército brasileiro

durante a execucdo do treinamento fisico militar.

Quadro 1. Principais lesdes ocorridas durante o treinamento

fisico militar.

Autores . N_l’n’nero de A L -
e ano das Tema abor(_iado 1nd1_v1_duos que | Astrés principais lesdes
publicacdes da pesquisa part1c1par_am da | apresentadas no estudo
pesquisa
Goncalves Principais lesdes ,d'ecorrggtes Entorse (joelho e torno-
EM Silva RR. do treinamento fisico militar zelo) 36%
no centro integrado de guerra 50
eletronica - departamento de Distensdo muscular 28%
2008 ciéncia de tecnologia do exér-
cito brasileiro Contusdo muscular 18%
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Entorse de graul 29,5%
0,
Teodoro HC. | Prevaléncia de lesdes muscu- (sendo 58% desse valor o
" : de tornozelo)
Rosas RFE. loesqueléticas no treinamento
- e N 105
fisico militar do 632 batalhdo Contusio muscular 27 9%
2007 de infantaria de Tubario/SC o
Tendinite 15,2%
Colombo G. Prevaléncia de lesdes em mi- Lesdo de joelho 40%
Souza JM. . .. o
S AS litares do exército brasileiro
oranass.- | 4. cidade de Campinas-SP Lesdo coluna vertebral
Passos MC. . 556 0
atendidos pelos graduandos 15%
Zanelato FT. - .
em fisioterapia da faculdade
2011 anhanguera de campinas Lesdo de tornozelo 8%
Ferreira FS. | Epidemiologia das lesoes Entorse de tornozelo
Junior JRG. musculoesqueléticas dos 27,3%
Silva LP. militares do batalhdo de 96
Souza CS. infantaria motorizado do Hérnia de disco 24,2%
exército brasileiro do es
2018 tado de alagoas Tendinite de joelho 15,2%

Gongalves e Silva [3] realizou um estudo com uma amostra de 50
militares do Departamento de Ciéncia e Tecnologia do Exercito Brasileiro,
o qual apontou que as principais lesdes ocasionadas referem-se a 38%
dos entorses, tanto na regido de tornozelo, quanto na regiao de joelho,
28% referente a distingcdes musculares e 18% representa as contusoes
musculares.

Teodoro e Rosas [4] em sua pesquisa realizada com uma amostra
de 105 militares sobre a prevaléncia de lesdes musculoesqueléticas no
TFM do 63° batalhdo de infantaria de Tubarao/SC, traz que as principais
lesdes que atinge os militares referem-se ao entorse, 29,5% (sendo 58%
deste valor o de tornozelo), 27,9% refere-se a contusdoes musculares e
15,2% a tendinite.

No estudo de Colombo et. al .[5] foi mostrado, em uma amostra de
556 prontudarios de militares, que passaram por sessoes de fisioterapia
na cidade de Campinas que as principais lesdes apresentadas por eles

referem-se 40% lesdes de joelho, 15% lesdes na coluna vertebral e 8%
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lesdes de tornozelo.

O estudo de Ferreira et. al. [6] apresentou, uma amostra de 96
militares, que a epidemiologia das lesdes musculoesqueléticas dos
militares do batalhdo de infantaria motorizado do exercito brasileiro do
estado de Alagoas apresenta como principais lesdes ocorridas, o entorse
de tornozelo com 27,3%, hérnia de disco com 24,2% e tendinite de joelho
com 15,2% dos casos.

Como podemos observar no quadro 1, varios sdo os tipos de
lesdes trazidas pelos diversos autores, porém a lesio mais comum
apresentada por eles se diz respeito ao entorse de tornozelo.

Para entendermos esse tipo de lesdo, se faz necessario
compreendermos a composi¢ao desta articulacao, que envolve a regiao
distal do membro inferior. Falando em estruturas 6sseas, sua composicao
nas regides distais é da tibia e fibula nas quais se articulam com o talus. A
respeito das estruturas ligamentares, podemos encontrar os ligamentos
laterais e mediais que envolve o talofibular anterior, talofibular posterior,
calcaneofibular, tibiofibular anterior, tibiofibular posterior, talocalcaneo
lateral e os ligamentos talotibial posterior, talocalcaneo posterior e
deltoide [7].

Como citado por Rodrigues e Waisberg [8], Oliveira e Lopes
[9] entre outros autores, o entorse de tornozelo ocorre devido a uma
movimentacao brusca que acaba ocasionando um estiramento ou até
mesmo uma ruptura dos ligamentos que compdem esta articulacao.

Assim como Russo [10] nos traz, o mecanismo mais comum
de entorse de tornozelo ocorre a partir da flexdo plantar e supinacao,
juntamente com a inversado do pé, ocasionando a lesdo. Conforme o tipo
de lesdo e sua gravidade, o entorse nos tras de acordo com seu grau de
acometimento trés classificacdes diferentes.

Os entorses de Grau 1 podem ser caracterizados pela sua

estabilidade radiografica, onde ndo ocorrera rupturas ligamentares e
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o individuo apresentara edema, dores leves e marcha preservada. Os
entorses de Grau 2 sdo caracterizados pela apresentacao de uma pequena
alteracao radiografica, onde havera uma ruptura de forma parcial das
fibras e ligamentares, como consequéncia, o individuo apresentara
hematomas, edema e dores mais exacerbadas e havera alteracao de
marcha. Por fim, os entorses de Grau 3 apresentardo instabilidades
radioldgicas de grandes proporg¢des, como por exemplo, avulsdes dsseas
e rupturas completas das estruturas, dores de grande intensidade e
hematomas de maiores extensoes.

Silva e Vani [7] também trazem a classificacdo do entorse de
tornozelo, porém de uma forma mais simplificada onde, naslesdes de grau
1, ocorrerdo o estiramento ligamentar, as relacionadas ao grau 2 serao
lesOes ligamentares de forma parcial e no grau 3 as lesdes ligamentares
serdo de forma completa.

Ao falarmos de reabilitacdo do entorse de tornozelo, nao podemos
deixar de dizer da grande importancia da fisioterapia, onde, estara
atuando desde o processo avaliativo desta lesdo, reestabelecendo nao
s6 os ganhos de amplitude e for¢a muscular, como também o trabalho
proprioceptivo, a fim de trazer os individuos as suas atividades de vida
diarias [10-15].

Dutra et. al. [11] aponta que a propriocepg¢ao se faz essencial para
que o individuo permanecga com sua estabilidade postura e manutengao
do equilibrio, no entanto, a sua diminui¢do torna o sujeito vulneravel a
lesdes funcionais do tornozelo.

Silva e Vani [7] nos apresenta que, independente do grau de
lesdo, se faz necessario realizar um tratamento para estimular o sistema
proprioceptivo para que ndo ocorram problemas como déficits de
equilibrio, instabilidade articular ou novos entorses. Realizando um
tratamento proprioceptivo através da utilizacdo de discos e tabua de

equilibrio, marcha em flexdo plantar, dorsiflexdo, inversao e eversao,
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ocorrera a estimulacdo dos mecanorreceptores das articulagdes,
musculos e tenddes, havendo assim uma transmissao de informacdes das
condic¢oes estaticas e dinamicas do corpo em equilibrio e desequilibrio
prevenindo com que ocorram novas lesoes.

Cunha e Bonfim [12] a partir de seu estudo realizado com uma
amostra de 8 individuos do sexo feminino, de faixa etaria entre 18 e
25 anos no qual seu objetivo foi investigar a atividade eletromiografica
dos musculos tibial anterior e fibular longo, durante a manutenc¢do do
equilibrio sobre uma prancha em apoio uni podal e bipodal, mostrou
que os exercicios de prancha na direcdo médio lateral trazem maiores
resultados, pois fortalecem do musculo fibular longo diminuindo os
riscos de ocorréncia de um entorse de tornozelo em inversao.

Peres et.al. [13] em um estudo realizado com a participacao de
11 atletas de voleibol do sexo feminino, no qual teve o objetivo de avaliar
o efeito do treinamento proprioceptivo na estabilidade articular do
tornozelo por meio do teste Star Execusion Balance Test (SEBT) aplicado
pré e pos o tratamento proprioceptivo para o entorse de tornozelo,
concluiu que o tratamento proprioceptivos se mostrou eficaz para o
incremento da estabilidade articular do tornozelo.

Ribas et.al. [14] também utilizaram em seus estudos o sistema de
avaliacao SEBT no qual contou com uma amostra de 20 atletas, tendo
como objetivo comprovar o feito ndo s6 do treinamento proprioceptivo
como também o de reforco muscular sobre a estabilidade articular do
tornozelo. Apds a analise dos dados chegou-se a conclusdo que os dois
tipos de treinamento sdo eficazes e trardo beneficios para a estabilidade
articular de tornozelo.

Por fim, Mota [15], em seu estudo com uma amostra de 13 atletas,
analisou os efeitos do treinamento nao sé de exercicios proprioceptivos
como também o de forca resistente sobre a incidéncia do entorse

de tornozelo, levando-o a considerar que os exercicios simples de
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propriocepcdo e de forga, resultantes do estudo (marcha em flexdo plantar,
dorsiflexdo, exercicios de inversio e eversao, e exercicios com resisténcia
elastica), diminuiram a incidéncia de leses musculoesquelécas como o

entorse de tornozelo.

Conclusao

Conclui-se que a realizacdao do treinamento fisico militar (TFM),
apesar de trazer inumeros beneficios, ao ser realizado de forma
inadequada pode levar ao acometimento de lesdes musculoesqueléticas
como o entorse de tornozelo, diante disso, foi possivel observar que os
melhores resultados vém através do treinamento proprioceptivo e o

trabalho de fortalecimento muscular da articulagao envolvida.
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RESUMO

Este estudo trata-se de uma pesquisa descritiva, de carater qualitativo
com o objetivo de analisar o desenvolvimento motor, tdnus musculares e
postura em criangas com diagnostico médico de TEA com idade entre 3 a
6 anos, matriculadas na Associacao dos Amigos do Autista AMA, em Ara-
catuba/SP, entre os anos de 2019 - 2020. A avaliacao do desenvolvimen-
to motor, aconteceu por meio da aplicacdo de um questionario elabora-
do pelos autores, contendo 10 perguntas fechadas. O tonus muscular foi
avaliado através da inspecao, palpacao e movimentagdo passiva das arti-
culacdes e a avaliacao postural foi feita através da inspecao. Encontrou-se
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atraso em todas as fases do desenvolvimento motor das criangas, alem
de hipotonia, com alteragdes posturais, como a hiperextensao do joelho e
desabamento do arco plantar.

Palavras-Chave: Desenvolvimento motor, transtorno do espectro autis-
mo, tonus muscular, postura.

ABSTRACT

This study is a descriptive, qualitative research with the objective of an-
alyzing motor development, muscle tone and posture in children with a
medical diagnosis of TEA aged 3 to 6 years, enrolled in AMA- Aracatuba
between the year 2019 - 2020. The evaluation of motor development
happened through the questionnaire prepared by the authors, containing
10 closed questions. The muscle tone and postural evaluation were per-
formed through inspection, palpation and passive movement of joints.
There was delay in all stages of motor development of children; and there
was also hypotonia, and postural changes, such as hyperextension of the
knee and collapse of the plantar arch.

Keywords: Motor development, autism spectrum disorder, muscle tone,
posture.

Introducao

De acordo com o estudo realizado por Leo No Kanner em 1943, com
criangas que apresentaram severos disturbios de linguagem e preocupa-
cdo pelo que é imutavel, o autismo recebeu a denominac¢do de autismo
infantil precoce, mantendo esse termo descrito no DSM-IV (Manual de
Diagndstico e Estatistico dos Transtornos Mentais) até o ano de 2013.

Contudo, a nomenclatura de autismo foi modificada para Transtor-
no do Espectro Autismo (TEA) e descrito no DSM-V [1,2,3]. A mudanga
se tornou benéfica e necessaria, pois trouxe modificacdes que nortearam
critérios de diagndstico e classificacdo. Sendo assim, pode se classificar o
TEA em niveis de gravidade e, de acordo com o nivel, hpa ou nao exigén-
cia apoio, tais como: 1. Nivel 1 (exigéncia de apoio)- esse nivel é definido

pela auséncia de apoio, gerando déficits na comunicagdo social e causan-
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do prejuizo notaveis; 2. Nivel 2 “ (exigéncia de apoio substancial) - defini-
do por déficits graves nas habilidades de comunicac¢do social verbal e ndo
verbal, além de trazer prejuizo sociais aparentes mesmo na presenca de
apoio e 3. Nivel 3 (exigéncia de muito apoio substancial)- este nivel apre-
senta déficits graves nas habilidades de comunicacdo social verbal e nao
verbal o qual vem a causar prejuizos graves de funcionamento, grande
limitacdo em dar inicio a interacdes sociais e resposta minima a abertura
sociais que partem de outros. Essas classificacdes foram também flexibi-
lizadas, ampliando assim a identificacao de sintomas, e ainda, sensibi-
lizagdo da observagao do desenvolvimento, do comportamento social e
comunicativo.

De acordo com o DSM-V, o TEA engloba o Transtorno Autista, Sin-
drome de Asperger, Transtorno Desintegrativo da Infancia e Transtorno
Global do Desenvolvimento [4,5], sendo caracterizado na literatura por
uma condi¢cdo genética incidindo mais em meninos do que entre meni-
nas, com as propor¢des médias relatadas de cerca 3,5 a 4,0 meninos para
cada menina.

A prevaléncia do TEA varia entre 4 a 13/10.000, ocupando o tercei-
ro lugar entre os distirbios de desenvolvimento infantil, ficando a frente
das malformagdes congénitas e da Sindrome de Down. Estudos de neu-
roimagem e autdpsia mostraram uma variacdo de anomalias nas regides
do cérebro, sendo elas as amigdalas, hipocampo, corpo caloso e cértex
frontal [6,7,8]. Considerando o desenvolvimento fisico da primeira fase
da vida, criangas com TEA podem apresentar padrdes de assimetria de
movimento, auséncia de inibi¢ao reflexa, o ndo desenvolvimento de refle-
X0s, como o de protecdo, além disso, ha atrasos no desenvolvimento dos
estagios da marcha, ou ainda, usando a ponta dos pés para locomogao,
postura, assimétrica do braco durante a caminhada e deformidades no
movimento em geral [7,8,9].

Ainda podem ser relatadas a hipotonia, alteragdes no desenvolvi-
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mento motor global, na locomocao e na capacidade de controlar objetos,
assim como alteragdes na coordenacao, no equilibrio, nas respostas ma-
nuais e faciais ao estimulo visual, e altera¢des na postura e no caminhar
[8,9,10,11]. O desenvolvimento motor é considerado como um proces-
so sequencial, continuo e relacionado a idade cronolégica, pelo qual o
ser humano adquire uma enorme quantidade de habilidades motoras, as
quais progridem de movimentos simples e desorganizado.

Para a execucdo de habilidades motoras altamente organizadas e
complexas, sabe-se que o surgimento de movimentos e seu posterior con-
trole ocorrem em uma direcdo céfalo-caudal e proximo-distal, sequéncia
ordenada e previsivel de acordo com a idade. As habilidades dessa fase
inicial ddo sequéncia para futuras aquisicdes, e, se umas delas ndo acon-
tecer de forma organizada, pode levar a futuras complicagdes fisicas [8,
12,13].

O ténus muscular é o estado de tensdo leve, porém, permanente,
existente nos musculos. Ademais, mesmo quando o musculo esta em re-
pouso, a tensdo permanece. Contudo, desaparece quando o musculo esta
privado de sua inervagdo, uma vez que as fibras musculares esqueléticas
nao se contraem fisiologicamente sem que um potencial de acao as esti-
mule. O ténus pode ser examinado pela inspecdo, palpacdo ou pela movi-
mentacdo passiva. A hipotonia pode ser produzida se as raizes ventrais,
contendo os nervos motores que inervam o membro, forem seccionados
(rizotomia ventral) ou se as raizes dorsais, contendo nervos sensoriais
do membro, forem seccionadas (rizotomia dorsal). A hipotonia também
pode ser decorrente de doencas de determinados centros supraespi-
nhais, como o cerebelo [14,15,16].

A avaliacdo postural é um método amplamente utilizado por pro-
fissionais para desenvolver uma compreensao sobre o alinhamento dos
segmentos corporais, de forma que a postura pode ser definida como

uma posicao ou atitude do corpo e o arranjo relativo das partes, devido
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a uma atividade especifica, ou uma maneira caracteristica de alguém sus-
tenta-lo. Brunnstrom, em 1954, nos trouxe que uma postura de qualida-
de conta com articulagdes que suportam peso, em alinhamento e com o
minimo de acdo muscular para mante-la ereta. A manutencdo da postura
ereta é uma tarefa importante e complexa do corpo humano, pois, refere-
se ao alinhamento e controle de varios segmentos corporais, entre eles
sistema vestibular, sistema somatosentorial e sistema visual. O controle
postural requer uma interagdo completa entre o sistema neural e muiscu-
lo esquelético, o que inclui as relagdes biomecanicas entre os segmentos
corporais.

A literatuea aponta que a avaliagao postural se qualifica em algumas
vistas, sendo elas: Vista Anterior, Posterior, Lateral a Direita e Lateral a
Esquerda, tendo alguns seguimentos como parametro, sendo eles a ca-
beca, os cingulos dos membros superior, tronco e cingulos do membros
inferiores [17,18,19].

A importancia de analisar os marcos do desenvolvimento motor, t6-
nus muscular e a postura nas criangas com TEA, é elucidar pontos fun-
damentais para o conhecimento integralizado deste transtorno. Para tal,
é necessario abordar as lacunas entre as informacdes da literatura, em
ressalvo para as condigdes fisicas, uma vez que aspectos psicossociais e
intervengdes terapéuticas ocupacionais tém cursado diferentes linhas de
estudos que contribuem para seu entendimento [19,20,21].

Sendo assim o objetivo deste estudo foi analisar o desenvolvimento
motor, tdnus muscular e postura em criangas com diagnoéstico de trans-

torno do espectro autismo com idade entre 3 e 6 anos completos.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa descritiva, qualitativa que, apés a apro-
vacdo do Comité de Etica em pesquisa, foi aplicada & uma amostra com-
posta por 34 criancas de 3 a 6 anos completos, de ambos os sexos com

diagnostico médico de Transtorno do Espectro Autismo (TEA). Os par-
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ticipantes foram recrutados em uma escola especifica para TEA, a AMA,
no municipio de Aracatuba-SP. Os pais e/ou responsaveis pela criancas
foram convidados a participar do estudo durante uma reunido pedagé-
gica ocorrida em 05 encontros marcados pela prépria escola, na qual a
coordenadora apresentou os pesquisadores que deram o esclarecimento
para os pais/responsaveis sobre os procedimentos da pesquisa e coleta
de dados.

Apés o aceite para participacdo de seus filhos na pesquisa, assina-
ram o TCLE (Termo de Compromisso Livre e Esclarecido) e foram infor-
mados sobre os procedimentos da pesquisa, e sobre os riscos/prejuizos
na realizacdo desta pesquisa. Apds os esclarecimentos foi aplicado um
questionario sobre o desenvolvimento motor (Anexo A), contendo 10
perguntas fechadas sobre aquisi¢des motora da primeira infancia. Houve
a separacao das criancas por periodo (manha e tarde) e estas recrutadas
para a avaliacdo do tonus muscular e também a avaliacdo postural. As
avaliacdes foram relaizadas na AMA em uma sala reservada, dividida em
duas etapas, sendo a primeira, avaliacdo do tonus muscular, uma obser-
vacdo inicial (inspecdo) e palpacdo (consisténcia, firmeza e turgidez), e,
na segunda etapa, realizado o movimento passivo (movimento em todas
as dire¢des) de todas as articulagdes, as manobras foram realizadas pelos
fisioterapeutas experientes em avaliacdo de crian¢as e um dos pesquisa-
dores transcreveu as informag¢des em um documento individual, anexan-
do com o questionario do desenvolvimento motor.

As terminologias hipotonia ou eutonia foram utilizadas para o re-
gistro da avaliacdo do tonus muscular, e a postura avaliada referiuse a
cabeca, ombro, quadril, joelho e pés. No que diz respeito as observacdes,
temos que, na cabega e no ombro observous-se se estas regides estavam
anteriorizadas, posterioridades ou neutras, ja o quadril se estava em an-
teversao, retroversao pélvica ou em postura neutra, quanto aos joelhos

se estavam em posi¢do neutra ou em hiperextensdo e os pés se com de-
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sabamento/ inversdo ou eversdo. Apds a aplicacdao do questionadrio, os
resultados foram organizados em uma planilha no programa excel®
e passaram pelo programa estatistico, Statistical Package for the Social

Sciences ® (SSPS) para analise descritiva dos dados.

Resultados

Os dados apresentados a seguir referem-se a uma amostra de 34
participantes com diagnéstico de TEA, tendo os resultados apresentados
em tabelas com a andlise descritiva dos dados. As variaveis qualitativas
serdo apresentados em percentuais (%) e quantitativas serdo expressas

em média (X) e erro padrdao da média (EP).

Tabela I - Dados referentes ao percentual quanto ao sexo masculino e

feminino e media e erro padrao dos portadores de TEA avaliados.

0,
Porcentual (%) X /EP
S
exo (Idade/ anos)
Meninos 82,4% 3,75+1,26
Meninas 17,6% 4,8+1,32

Tabela II- Dados referentes a media e erro padrao da média em relagdo

a idade e tempo gestacional das maes dos portadores de TEA avaliados.

X/ EP
Idade das maes 34,3+0,8
Tempo gestacional 38,9+0,91
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Tabela III- Dados qualitativos que representam os valores em percentu-

al das relagdes do desenvolvimento motor, sendo T.P (tempo previsto).

Dentro do T.P Acima do T.P
Sustentar a cabeca 27,80% 66,70%
Rolar 41,70% 52,80%
Sentar 38,90% 56,30%
Engatinhar 30,60% 63,90%
Andar 30,60% 63,90%

Para a composicdo do periodo dentro do tempo previsto e acima
do tempo previsto, foi utilizado como referéncia o padrao de normalidade
para as aquisi¢des motoras, segundo Inge Flehmig, 1987, [33] onde,
sustentar a cabega previsto de ocorrer ente 1 a 2 meses de idade, o rolar
entre 3 e 4 meses, o sentar entre 5 a 9 meses, o engatinhar entre 7 a 9

meses e o andar entre 10 a 12 meses.

Tabela IV- Dados qualitativos que representam os valores em percentual

da relagdo do tonus muscular.

Percentual (%)

Tonus Muscular

Eutonico 41,2%

Hip6tonico 58,8%

Tabela V - Dados qualitativos que representam os valores em percentual

da avaliacdo postural da cabega e ombro.

Percentual (%)
Cabeca Ombro
Neutro 77,1% 60%
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Anteriorizado 20% 25,7%
Posteriorizado 0% 11,4%

Tabela VI - Dados qualitativos que representam os valores em percentual
avaliacao postural do quadril.

Percentual (%)

Quadril
Neutro 68,6%
Antiversao 22,9%
Retroversao 2,9%

Tabela VII - Dados qualitativos que representam os valores em percentual
avaliacdo postural do joelho.

Percentual (%)
Joelho
Neutro 60,0%
Hiperextensao 37,1%

Tabela VIII - Dados qualitativos que representam os valores em percen-
tual avaliacao postural da regido do pé.

Porcentual (%)
Pé

Sem desabamento/ neutro 42,9%

Com desabamento/ inversao 54,3%

Discussao
Os resultados em relagdo ao sexo corroboram com o estudo rea-
lizado por Zanon [24], o qual apresenta uma estimativa de que a preva-

léncia do TEA é de 62/10.000 individuos, com predominancia de casos
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em meninos. J4 um segundo estudo realizado por Backes [25] mostrou
ndo encontrar associagdes significativa entre género quando se aborda
o TEA, contudo, Goin-Kochel [26] ressalta em seus achados que meninos
tendem a ser diagnosticados com maior frequéncia quando comparado
com as meninas. Entretanto, Perryman [27] afirmou em 2009 que as me-
ninas tendem a ser diagnosticada com TEA precocemente. Da mesma
forma, grande parte dos estudos ndo encontrou associagoes significati-
vas entre o género e raca de criangas com TEA. Como aponta a DSM-V
(manual disgnéstico estatistico de transtornos mentais) o diagnéstico do
TEA é fechado aos 3 anos de idade com sintomas reconhecidos durante
o segundo ano de vida (12 a 24 meses). Todavia, possam ser vistos antes
dos 12 meses de idade, ou em casos que os sintomas sejam mais sutis
podem ser percebidos apds os 24 meses. Em geral, isso ocorre entre 12 e
24 meses de idade, sendo compativel com a idade do nosso estudo.

Um estudo realizado por Hadjkacem [22] em 2016 em criangas
com TEA vinculada ao departamento de Psiquiatria do Hospital Hédi Cja-
ker de Sfax (Tunisia) apontou que ndo ha relacdo existente quando corre-
laciona a idade da mae com a prevaléncia de casos de TEA. Corroborando
com essa afirmacao, o presente estudo mostra que a idade das maes tam-
bém nao foi uma variavel representativa para a condicdo do TEA; ja que
a idade média foi 35 anos. A teorias que defendem a associacdo entre a
idade dos pais e o aumento do risco de TEA, incluem a possibilidade de
mais mutagdes genéticas nos gametas dos pais e maes mais velhas, com
um ambiente uterino menos favoravel em maes mais velhas, complica-
coes obstétricas e prematuridade ao nascer.

Juntamente com a idade da mae e associada a idade gestacional, é
possivel encontrar evidéncias de diagnéstico de TEA em criangas prema-
turas. Nos estudos realizados no Hospital Hédi Cjaker de Sfax (Tunisia),
houve uma relacao evidente maior de TEA em criangas que nasceram

pré-termo, comparada aos irmaos que nasceram dentro do tempo ges-
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tacional estimado. Fezer [28] em 2017 afirmou que, em uma pesquisa
realizada na Suécia, a qual analisou a correlacdo entre TEA e prematu-
ridade, ndo encontrando associagao com a prematuridade, no entanto,
encontrou associacdo com quadros de morbidade perinatal (baixos esco-
res de Apgar, sangramento intracraniano, edema cerebral ou convulsoes
durante o periodo neonatal), indicando que a associacdo entre prematu-
ridade e TEA pode ser mediada por complica¢des pré-natais e neonatais,
as quais influenciam o desenvolvimento cerebral. Este trabalho também
ndo encontrou relacao entre idade gestacional e TEA.

A literatura faz um ressalvo sobre os acometimentos motores e
social em criancas com TEA, porém, sabemos que essas condi¢des asso-
ciadas ao tonus tém uma abrangéncia alta assim como nos estudos de
Azevedo e Gusmao [7], estes afirmam que a Hipotonia é observada em
50% dos casos das criancas com TEA estudadas, levando a complicagdes
postural na adolescéncia como a escoliose. Este resultado corrobora com
os resultados desta pesquisa onde 58,8% das criangas estudadas apre-
sentaram hipotonia.

Quando associamos o desenvolvimento motor (DM), vimos que
ndo é um dos critérios de diagnostico, porém, alguns pesquisadores tém
discutido esse quesito para uma intervencao precoce. Embora as criancas
com TEA apresente maiores dificuldades em interacao social e comuni-
cacdo, foi possivel observar neste estudo que as criangas apresentam as
aquisicdes motoras da primeira infancia, acima do tempo previsto. Estes
achados corroboram com o estudo de Azevedo e Gusmao[7] que eviden-
ciaram aparecer a marcha apés os 12 meses, acima do tempo previsto.
Verificou-se que 63,9% das criangas com TE, participantes deste estudo,
também andaram apoés os 12 meses. Teixeira et al em 2019, em sua pes-
quisa, afirmou existir um atraso no desenvolvimento neuropsicomotor
da crian¢ca com TEA de modo que a crianga do referido estudo apresen-

tou 2 anos de atraso quando comparada a uma crianca tipica, corrobo-
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rando com a presente pesquisa, a qual 50% das criangas apresentaram
atrasos em sustentar a cabeca, rolar, sentar e engatinhar.

Anjos [29] em 2017 em seu estudo, diz que a crianc¢a portadora de
TEA ndo possui uma vivéncia comum com seu corpo, para elas, entender
seu proprio corpo muitas vezes é uma sensacdo complexa e de extrema
dificuldade, devido a isso e ao seu atraso no desenvolvimento, eles apre-
sentam caracteristicas como desequilibrio, dificuldades ao sentar e le-
vantar, altera¢des na marcha, na fala e dificuldades com as atividades de
vida didrias.

As alteragdes posturais no TEA podem estar associadas com a hi-
potonia e com os atrasos do desenvolvimento motor. Sabemos que essas
alteragdes podem se evidenciar no decorrer da vida. Em 2002 Ferreira e
Thopson [30] ja afirmavam que a criangca com TEA apresenta dificuldade
de compreender seu corpo em sua globalidade e em segmentos, assim
como seu corpo em movimento. O distirbio na estruturacao do esquema
corporal prejudica também o desenvolvimento do equilibrio estatico, da
lateralidade, da noc¢ao de reversibilidade; funcdes de base necessarias a
aquisicao da autonomia e aprendizagens cognitivas.

Em uma pesquisa, em 2007, Sacco [31], evidenciou que gonio-
metria e a fotogrametria apresentaram-se bastante semelhantes para
os angulos, e Ferreira [17] mostra as vistas, para avaliacdo postural ela:
Vista Anterior, Posterior, Lateral a direita e Lateral a esquerda. Tendo al-
guns segmentos como parametro: cabeca, cingulos dos membros supe-
rior, tronco, cingulos dos membros inferiores. Um estudo realizado por
Estopa [32] em 2019 apresentou alteracdo biomecanica nos membros
inferiores, 40% aplicado para posicionamento do quadril em rotacgao in-
terna e 60% para rotacao externa do quadril. Na mesma linha do estudo,
encontramos que 22,9% das criangas apresentaram o quadril em posici-
onamento de antiversdo pélvica. Foi encontrado em 25,7% das criancas,

ombro anteriorizado e 37,1% apresentaram hiperextensao de joelho.
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Entretanto, a alteracdo mais evidente neste presente estudo foi que em
54,7% das criancas havia no pé a presenca do desabamento do arco plan-
tar e inversao, isso associado com a hipotonia muscular, que ndo permite

a sustentaao do arco plantar.

Conclusao

Concluimos entdo que a identificacdo de TEA é maior no sexo
masculino, sem correlacao entre as idades das maes e o tempo gesta-
cional com as criancas. Constatamos que apresentam atrasos significa-
tivos no desenvolvimento motor, com maior evidéncia na aquisicdo da
marcha que ocorreu tardiamente. A hipotonia muscular foi evidenciada
na maioria dos casos. Podemos evidenciar altera¢des posturais como hi-
perextensdo do joelho e o desabamento do arco plantar. Por isso ampliar
os conceitos em relacdo ao desenvolvimento motor, tonus e postura em
criancas com TEA, permite auxiliar profissionais, estudantes, pais e cui-

dadores sobre as interfaces atipicas dos individuos.
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RESUMO

As metodologias ativas envolvendo ambientes virtuais e estratégias de
resolucdo de problemas, ajudam a compreender e a fixar informacgoes, o
aprendizado se torna um processo dinamico e construtivo por aproximar
oaluno darealidade. O objetivo geral foi desenvolver um modelo virtual da
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digestdo e vias metabdlicas de macronutrientes, afim de aprofundar todo
conhecimento tedrico. Por meio desse instrumento pode-se demonstrar
os processos de digestao, metabolismo e excrecdao dos macronutrientes,
que foram especificadas a partir de comandos simples sobre o 6rgao
para reforgar o aprendizado, com a possibilidade de retornar e avangar
nas etapas conforme necessidade do usuario. Concluiu-se que, este
aplicativo contribuira significativamente para fixacdo do contetdo
tedrico trabalhado em sala de aula em todos os cursos da area da saudde.

Palavras-chave: Aprendizagem por associacdo; Fendmenos fisioldgicos
da Nutricdo; Metabolismo de macronutrientes.

ABSTRACT

Active methodologiesinvolving virtual environments and problem solving
strategies, help to understand and fix information, learning becomes a
dynamic and constructive process for bringing students closer to reality.
The general objective was to develop a virtual model of macronutrient
digestion and metabolic pathways, in order to deepen all theoretical
knowledge. Through this instrument, it is possible to demonstrate the
processes of digestion, metabolism and excretion of macronutrients,
which were specified from simple commands on the organ to reinforce
learning, with the possibility of returning and advancing in stages as
required by the user. [t was concluded that, this application will contribute
significantly to fixing the theoretical content worked in the classroom in
all courses in the health area.

Keywords: Learning by association; Physiological phenomena of
Nutrition; Macronutrient metabolism.

Introducao

Ametodologia ativa de ensino aprendizagem refere-se ao processo
de busca de informagdes por meio de pesquisas conferindo autonomia
ao estudante, o que torna mais dindmica e moderna a formacao dos
futuros profissionais. O aluno deixa de ser um agente passivo, passa de
apenas ouvinte, para uma participacdao mais ativa, com mais interacao

no processo de aprendizagem. O estudante é o ator principal do
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processo de construcdao do seu conhecimento e do saber. Torna-se sua
responsabilidade alcanc¢ar os objetivos educacionais propostos, sendo o
enfoque educacional do século XXI [1].

Esta metodologia proporciona maior interacdo do universitario
em sala de aula e também maior compromisso com os outros alunos, para
que todos se desenvolvam, aprendam, tornando-os mais interessados e
motivados em adquirir o conhecimento, podendo aumentar a frequéncia
em aula. Segundo Simon (2014), o que contribui para todos os resultados
da metodologia sdo os cendrios de aprendizagem, contetdos e reflexdes
guiadas pelo educador. A aula torna-se invertida quando o aluno atua
como agente da construc¢do do seu saber, buscando contetidos indicados
pelo professor, ha debates sobre o assunto onde questionam e constroem
o conhecimento. Assim, pode interpretar melhor as situacoes, relaciona-la
com os temas ja estudados e criar uma analise critica sobre determinados
assuntos [1].

Académicos em formacgao que estdo ligados a area da sadde de-
vem romper os métodos tradicionais, que consistem apenas em memo-
rizar o que o docente transfere de conhecimento. Vivenciar situagoes,
mesmo que virtuais, torna o ensino mais participativo e a aprendizagem
mais consistente. Deste modo, proporciona-se meios para que estejam
preparados para resolver os desafios profissionais, das situacdes reais
que enfrentardo no futuro. As metodologias problematizadoras colocam
o estudante para vivenciar a pratica que sera exercida em sua futura pro-
fissdo, tornando assim, o aprendizado de uma forma integral e dinamica
[2].

Estratégias mais visuais como aplicativos para tablets, celulares
e computadores, sdo tendéncias em ambientes universitarios mais atuais
e modernos. Neste contexto, a ideia destas estratégias é aproximar
ainda mais o conhecimento com o aprendiz, torna mais interativo e

desperta uma vontade ainda maior de estar por dentro dos temas
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estudados, com resultados positivos. Algumas dessas estratégias mais
visuais, sdo compostas por Realidade Virtual Aumentada (RVA), que sao
revolucionarias e interativas, com capacidade de estimular um individuo
ou uma coletividade, ampliando essa proximidade do conhecimento. A
RVA é designada como uma integracdo de elementos ou informacdes
virtuais a visualiza¢cdes do mundo real através de uma camera e do uso de
sensores de movimento Contetildos que sdo mais dificeis de visualizar,com
escassez de imagens em livro, internet e que ndo dao ideia de movimento
podem ser reproduzidas por essa estratégia, e assim, estimular a reflexao
sobre os contelddos que se fixam melhor na memdria do aprendiz a longo
prazo [2].

Essa aprendizagem pode girar em torno de palavras, que po-
dem ser faladas ou escritas, e de imagens que sdo estaticas ou com mo-
vimentos. A associacdo de palavras com imagens cria um modelo mental
arespeito do conhecimento, tornando-o mais facil de ser absorvido, pro-
porciona uma maior motiva¢do e gera um aprendizado mais profundo,
ademais ajuda o discente a criar uma didatica esclarecedora quanto ao
conteddo teorico, por ligar a parte escrita com a parte pratica e facilitar
a assimilacao com a realidade. Atualmente, muito discute-se sobre esse
novo modelo de ensino, a nossa globalizacdo crescente tem contribuido
nas mudancas vivenciadas. Possibilita o conhecimento e estimula a deli-
beragdo acerca de suas dificuldades, dando liberdade ao aprendiz para
buscar a percep¢ao quanto aos temas abordados [2].

A presente pesquisa deu-se ante a inexisténcia de materiais di-
daticos de facil compreensao, que ilustram o processo digestivo e as vias
metabdlicas dos macronutrientes. Diante dessa inexisténcia de material
didatico, o objetivo dessa pesquisa foi desenvolver uma plataforma di-
gital que demonstre todo o processo de digestdo dos macronutrientes e
suas respectivas vias metabdlicas para que possam compreender e visu-

alizar, clara e objetivamente este processo. A plataforma digital podera
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ser adaptada tanto para computadores pessoais como para smartphones.

A auséncia dos referidos materiais explica-se pela complexidade
do funcionamento do corpo humano, em especial, e abordado pelo tema,
o sistema digestivo. Desta maneira, a metodologia ativa aproxima o aluno
darealidade, criando uma interacdo maior com o seu contetido, adequan-
do a realidade atual, visto que a informatica faz parte do dia a dia maioria

das pessoas.

Material e Método

Para o desenvolvimento teoérico do trabalho, foram realizadas
buscas em artigos cientificos publicados referentes ao sistema digesto-
rio, as respectivas vias metabdlicas dos macronutrientes e metodologia
ativa de ensino, embasado na constru¢cdo de métodos atuais de aprendi-
zado.

A pesquisa respaldou-se em ordenar os 6rgdos, suas fungdes,
acdes enzimaticas enquadrando de forma resumida como funciona todo
o sistema metabdlico. Posteriormente, foi determinada quantidade de
quadros e a ordenacao das informac¢des como seria exibida no programa.

Reuniu-se um compilado destas informacdes, associando a es-
trutura narrativa com os principios do funcionamento do sistema diges-
torio, sendo assim, estes quesitos foram repassados para o desenvolvi-
mento pratico do aplicativo. Este trabalho foi realizado em conjunto com
o curso de Jogos digitais do UniSALESIANO de Aracatuba, no qual ficou
responsavel pela elaboracdo da parte técnica do aplicativo.

Para a criacdo da plataforma digital utilizou-se uma ferramenta
de modelagem tridimensional, o 3DSMAX [6].]4 para a modelagem e ani-
macdo dos 6rgaos do sistema, o Make Human [4], e quanto a elaboragao
do modelo humano uma ferramenta de autoria gratuita nomeada Unity
[5].Foram modelados todos os 6rgaos do sistema digestivo no 3DSMAX,

comecando pela boca que, em seguida, foi animada “simulando” o movi-
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mento da mastigacdo. Esse processo foi realizado com todos os érgaos
para que a possibilidade de entendimento do usudario fosse mais nitida
possivel.

Apoés terminar a primeira tela, foi feito uma tela de carregamen-
to e outra para apresentar o contetido informativo que deve ser mos-
trado ao usudrio. Nesta tela, é reproduzido um videoclipe sobre o 6rgao

para ilustrar ou auxiliar na explicagdo do conteudo.

Figura 1- Amostra da tela de apresentacdo de um érgao

€ Game

| Display 1 +|| 1366x768 4| Scale (== 0.45: | Maximize On Play | Muts Audio | Stats | Gizmas |

Fonte: Print screen parcial da aplicagdo Unity 2018

No software foram inseridas caixas de animag¢ao com resumos
referentes ao processo de metabolizacao dos carboidratos, proteinas e
lipideos.-

Desta maneira, para se obter todas as informagdes referentes
aos processos de metabolizacdo dos macronutrientes, foi realizada uma

pesquisa bibliografica em livros de Nutricdo disponiveis na biblioteca do
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UniSALESIANO de Aragatuba-SP. Procurou-se pelos titulos de Nutricao
Humana, Nutricdo e Metabolismo, Bioquimica da Nutri¢do. As informa-

coes foram resumidas e compiladas para inser¢do no programa.

Resultado e Discussao

No aplicativo foram inseridas caixas com resumos de todo o pro-
cesso de metabolizagdo dos macronutrientes, cada qual foram separados
por 6rgdos com a suas respectivas fungoes, desde o inicio até a sua excre-
cao.

A digestdo dos carboidratos tem inicio na cavidade oral, que é
formada pelos dentes, lingua e glandulas salivares, e tem como fungao
preparar o alimento para a digestdo por meio da mastigacdo, a fim de
ofertar nutrientes necessarios ao organismo. [7]

A boca possui um pH de aproximadamente 6,8 que é considera-
do neutro. A digestdo enzimatica do amido tem inicio na cavidade oral
[9]. O contato entre o alimento e a mucosa oral estimula a secre¢do da
enzima alfa-amilase-salivar. A saliva é secretada pelas glandulas saliva-
res: parétidas, submandibular e sublingual. Suas principais fun¢des sao:
promover a digestdao dos carboidratos, tamponamento dos alimentos e
lubrificar o bolo alimentar [7].

A saliva é composta de 95% de agua, aminodacidos, enzimas co-
mo:a-amilase e lipase lingual, ions organicos e muco. A mastigacao e a
salivacao promovida pela enzima amilase salivar formam o bolo alimen-
tar [7].

A lingua empurra o alimento para a faringe em contragdes mus-
culares, denominados movimentos peristalticos, impulsionando-o para o
esofago e depois para o estdbmago [9].

No estobmago o pH é acido e varia entre 1 e 2, meio nada favora-
vel a proliferacdo de bactérias. A formacgao do suco gastrico é estimula-

da pela gastrina, um hormonio regulado por estimulos nervosos [11]. As
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glandulas gastricas produzem cerca de 2 a 3L de suco gastrico por dia [9].

0 suco gastrico é composto por um fluido amarelo palido, com-
posto por acido cloridrico (HCI), enzimas (pepsina, lipase e renina), pro-
teinas (mucinas) e muco. A sua principal funcdo é atuar sobre o quimo
proporcionando a digestao gastrica dos alimentos e encaminhéa-lo para
os intestinos para ser absorvido [7].

0 quimo é encaminhado para o intestino, este entra em contato
com a enzima amilase liberada pelo pancreas (amilase pancreatica), hi-
drolisa as ligagdes glicosidicas transformando em produtos finais de gli-
cose, frutose e galactose (monossacarideos) para serem absorvidos pelas
células epiteliais do intestino grosso.

No intestino os dissacarideos (Sacarose, Lactose e Maltose) sao
digeridos em unidades de monossacarideos para serem absorvidos, por
acdo de enzimas. A sacarase age sobre a sacarose para produzir uma mo-
lécula de glicose e uma de frutose. A lactase age sobre a lactose produzin-
do glicose e galactose, ja a maltase atua sobre a Maltose para producdo de
2 moléculas de glicose [10].

Os componentes da alimentacdo que ndo sao digeridos por en-
zimas gastrointestinais (oligo e polissacarideos) e nem absorvidos no
intestino delgado chegam intactos no intestino grosso. Este substrato so-
fre degradacdo anaerdbica pela microbiota, denominado de fermentagao
coldnica. A fermentabilidade reflete na produgao de acidos graxos de ca-
deia curta (AGCC - acetato, propionato e butirato), os quais sao absorvi-
dos pelas células epiteliais do intestino grosso e levados para circulagao
portal. O que sera excretado é armazenado temporariamente no intesti-
no grosso e excretado pelo reto e anus através da defecacdo [10].

J& com relagio ao metabolismo e digestdo das proteinas
inicia-se no estdbmago, onde as proteinas da dieta sdo acidificadas pelo
acido cloridrico liberado no estomago. Ocorre a desnaturacdo destas,

permitindo que se tornem mais vulneraveis a acdo da pepsina (enzima
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liberada dentro da cavidade gastrica) [7].

0 acido cloridrico também estimula a acdo de colecistocinina
(CCK) no duodeno. A CCK estimula a liberacdo de enzimas digestivas
(peptidades) tanto pelo pancreas quanto pelas células da mucosa
intestinal [8].

No intestino delgado o quimo estimula a liberacdo de CCK e
estimula as enzimas do pancreas (proteases pancreaticas), tripsina,
quimiotripsina,elastaseecarboxipeptidades[7].AagdodaenzimaTripsina
promove aliberagdo de produtos finais das proteinas (aminodacidos livres
40% e pequenos peptideos 60%) [8]. Esses peptideos sdo hidrolisados
por enzimas presentes na superficie do limen intestinal que acarreta a
liberacdo de aminodacidos livres, di-peptpideos e tri-peptideos [7].

A absorcdo ocorre nos enterécitos e nas microvilosidades
intestinal [7]. Absor¢do dosaminodacidoslivres ocorre portransporteativo,
dependente de sédio (que sdo mediados por proteinas transportadoras
especificas) ou difusdo facilitada (a favor do gradiente de concentragao,
que ocorre do mais concentrado para o menos concentrado) no limen
intestinal [8]. Os Di e Tripeptideos podem sem absorvidos integros pelo
intestino delgado [8].

Apébs serem absorvidos, os aminoacidos sdo transportados
para o figado, onde serdo captados e utilizados. Cerca de 20% deles sao
liberados na circulagao sistémica e serdo utilizados em tecidos periféricos,
50% sdo transformados em ureia e 6% em proteinas plasmaticas. Os
aminodacidos liberados na circulacdo, especialmente os aminoacidos de
cadeia ramificada (ACR) sdo metabolizados pelo musculo esquelético,
pelos rins e outros tecidos [9].

O figado é o 6rgao regulador do catabolismo de aminoacidos
essenciais (leucina, lisina, metionina e outros), com excecao dos ACR
que sdo degradados pelo musculoesquelético, ademais, parte desses

aminodacidos sdo utilizados na sintese de proteinas.
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Em se tratando do metabolismo lipidico seu inicio ocorre em
poucas quantidades na cavidade oral através da lipase lingual.

Contudo, a digestdo dos lipideos continua no estomago pela
acdo da Lipase gastrica (LG). A Lipase Gastrica hidrolisada parte os
Triacilgliceréis (TG) principalmente os de cadeia curta e média em Acidos
graxos (AG) e Diacilglicerois (DI-AG).[8]

No intestino delgado é onde ocorre a maior parte da digestdo. O
quimo chega composto aproximadamente em 70% Triacilglicerdis e 30%
Diacilglicerois, e necessita de sais biliares e agdo da Lipase pancreatica
para degradacdo em produtos finais de Aacidos graxos e glicerdis
(betamonoAG).

A bile é composta de sais de s6dio, que permite que os lipideos
sofram um processo de saponificacdo, diminuindo assim, a tensdo
superficial dos glébulos de gordura, permitindo a emulsificacdo. A
emulsificacdo tem por func¢do transformar grandes aglomerados de
moléculas de gordura em fragcdes menores de triacilglicerol [11].

Acidos graxos e BetamonoAG s3o incorporados nas micelas
(sdo particulas em suspensdo na solucdo aquosa do limen intestinal)
e transportados para os enterdcitos. Dentro dos enterdcitos, os acidos
graxos, migram para o reticulo endoplasmatico liso para formar
triacilglicerol novamente.

Os triacilglicer6is formam particulas associados com as
apoproteinas (ApoB-48 e ApoA-1), colesterol e fosfolipidios, e formam
quilomicrons, que caem na corrente linfitica e entram na corrente
sanguinea.[8]

Os triglicerideos presentes nos quilomicrons sdo hidrolisados
acidos graxos livres e glicerol pela acdo da enzima Lipase de lipoproteina
(LLP) que esta presente no endotélio capilar.

Acidos graxos livres e glicerol sdo oxidados para produgio de

energia, estocados como gordura no tecido adiposo branco, alguns deles
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ligam-se a albumina e sdo captados pelo figado. No tecido adiposo sdo
armazenados na forma de triacilglicerol.
Ainovacdotecnologicaéumarealidadeatual enadreaeducacional
obtém grande destaque, proporciona direcdo crescente com relagdo
ao futuro das profissdes, ainda, a promog¢do da interdisciplinaridade
torna o conhecimento dindmico e facilita o acesso as informacdes

contemporaneas [12].

Figura 2- Amostra da tela de visao do corpo inteiro

Fonte: Print screen parcial da aplicacdo Unity 2018

Figura 3- Amostra da tela de visao da janela de informacgdo

Fonte: Print screen parcial da aplicagdo Unity 2018

A tecnologia de realidade aumentada utilizada como recurso
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para agregar conhecimento técnico, acrescenta visibilidade com o uso de
imagem, torna a ideia da pratica mais acessivel, promovendo uma maior
experiéncia quanto ao tema estudado. Estudos como de Cavichiolli [3]
comprovam a eficacia quando ha associa¢do da teoria com a realidade,
seja ela por videos ou imagens, para uma melhor fixacdo do contetdo.

Ainda, de acordo com Cavichiolli [3] explanou-se quanto ao
aprendizado que utiliza a pratica para uma melhor absorgao e fixacao
do conhecimento adquirido, e como torna mais simples a transmissao do
conhecimento através da Realidade aumentada.

Segundo Duminelli, estudos feitos através da metodologia ativa
e complementados com a forma tradicional de ensino, tende a desenvol-
ver um maior interesse por parte de quem adquire o conhecimento. Gera
resultados promissores, aumenta o indice participativo e cria oportuni-
dades para formacao pratica e teérica do educando [13].

Portanto, ainda que comprovadamente os estudos tornem-se
mais profundos e mais préoximos da realidade, o custo para a aplicabili-
dade deste método de ensino mais moderno e atual é oneroso, e reduz o
numero de instituicées que o possuem; dificultando assim, o acesso dos
alunos a este recurso [3].

O fator escassez neste quesito financeiro e cultural, dificulta a in-
sercdo deste esquema educacional e a atuacao do professor diante deste.
Tornando o mecanismo da problematizacdo o mais utilizado, visto que é
mais acessivel e depende apenas das habilidades pedagégicas do educa-
dor [14].

Peca fundamental para o processo de inser¢do de conhecimento,
o docente é um guia que liga o aluno com a vontade de estar em contato
com o conhecimento de forma palpavel. Cria-se um ambiente propicio
para que esses, estejam engajados em busca de conhecimento atual e ba-
seado em evidéncias cientificas ligados a sua futura area de atuagao [15].

0 aplicativo desenvolvido neste projeto, torna possivel a verifi-
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cacdo de um tema tdo complexo quanto a digestao dos macronutrientes,
trazendo mais clareza pois em cada etapa ha a explicagdo teérica quanto
ao que estd acontecendo no corpo naquele momento, sendo possivel ver

em cada 6rgdo o que ocorre quando o alimento esta se deslocando.

Conclusao

Conclui-se que, a transmissdo do conhecimento seria apenas
com o auxilio de um professor, que atuaria mais como um tutor em caso
de davidas.

Para os estudantes, uma dinamica diferente e estimulante, pois
busca seu préprio entendimento com texto e imagem.

Acredita-se que este aplicativo contribuird significativamente
para fixacdo do conteddo tedrico trabalhado em sala de aula, ndo s6 no
curso de nutricdo, mas em todos os outros cursos da area de saude, visto
que a criagdo de um modelo virtual contribui para sua compreensao e

armazenamento das informacgoes.
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Indices de contaminacao por fezes
caninas em calcadas de vias publicas do
municipio de Birigui, Sao Paulo

Canine feces contamination rates on sidewalks of public roads in the
municipality of Birigui, Sao Paulo
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RESUMO

O presente estudo avaliou a contaminacao de vias publicas, no municipio
de Birigui, SP, por fezes caninas. No periodo de agosto a dezembro de
2016, foram coletadas 300 amostras de fezes de cdes nas calgadas do
municipio. Nolaboratdério de Parasitologia do UniSALESIANO, as amostras
foram examinadas pelos métodos coproparasitologicos de Rugai, Willis-
Mollay e Faust. Em 70% dos distritos, 64 (21,3%) amostras pesquisadas
estavam contaminadas por alguma forma evolutiva de parasitas caninos,
90,6% Ancylostoma spp. (ovos e larvas), 4,8% Dypilidium spp., 3,2%
Spirocercae, 1,4% Toxocara spp., bem como oocistos de Cystoisospora. A
maior quantidade de amostras fecais positivas foi observada em bairros
da periferia. Este estudo demonstrou a contaminacdo de vias publicas
por parasitas caninos, principalmente com potencial zoondtico.

Palavras-chave: Cies, calcadas, parasitas, satide publica, zoonoses.

ABSTRACT

The present study evaluated the contamination of public roads, in the
municipality of Birigui, SP, by canine feces. From August to December
2016, 300 samples of dog feces were collected on the sidewalks of the
municipality. In the UniSALESIANO Parasitology laboratory, the samples
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were examined by the coproparasitological methods of Rugai, Willis-
Mollay and Faust. In 70% of the districts, 64 (21.3%) samples surveyed
were contaminated by some evolutionary form of canine parasites,
90.6% Ancylostoma spp. (eggs and larvae), 4.8% Dypilidium spp., 3.2%
Spirocercae, 1.4% Toxocara spp., as well as Cystoisospora oocysts. The
greatest amount of positive fecal samples was observed in peripheral
districts. This study demonstrated the contamination of public roads by
canine parasites, mainly with zoonotic potential.

Keywords: Dogs, sidewalks, parasites, public health, zoonoses.

Introducao

Caes sdao hospedeiros definitivos de varios parasitas, helmintos
e protozoarios [1]. Diversas espécies parasitas apresentam potencial
zoonotico, por vezes de risco [2, 3], tanto cdes errantes, por nao
receberem antiparasitarios e possuirem facilidade de circulagdo tanto
em domicilios quanto em passeios por areas publicas, conduzidos por
seus proprietarios [4, 5, 6]. Esses animais, ao defecarem em locais
publicos desempenham importante papel epidemiol6gico, aumentando a
contaminac¢do ambiental, disseminando enteroparasitas zoondticos, que
atingem especialmente as criancas, frequentadoras de locais publicos,
como pragas e parques [3, 7]. O aumento de caes domiciliados e errantes
e a maior convivéncia entre estes e o homem favorecem a infeccao
pelo contato direto ou indireto com as fezes dos animais parasitados,
mesmo quando os proprietarios sdo esclarecidos sobre os riscos [5,
8]. Constatou-se que 77% dos proprietarios de caes recolhem as fezes
dos seus animais, em vias publicas, e que apenas 2,4% nao sabem como
ocorre a transmissdao dos enteroparasitas, mesmo assim os relatos de
infeccoes humanas por parasitos de animais sdo constantes [1].

Apesar de ndo serem causas frequentes de 6bito em humanos,
algumas parasitoses geram sérias complicagdes, como por exemplo,

alergias, diarreias, anemias e gastos com diagnostico e tratamento.
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Estudos sobre a ocorréncia desses parasitos sio muito importantes e
esséncias para o controle e a diminuicdo de riscos [1, 5]. Além disso, ha
a necessidade de estudos regionais devido a diversos fatores locais que
influenciam na presenca de estruturas parasitarias no ambiente como
tipo de solo, clima e nimero de animais errantes. Esses e outros fatores,
biologicos e ambientais podem determinar frequéncias diferenciadas de
enteroparasitas. Neste contexto, diversos estudos foram realizados para
avaliar as ocorréncias de parasitoses nos estados do Rio Grande do Sul,
Minas Gerais, Goias, Santa Catarina e Rio de Janeiro [4, 9, 5, 10, 11].

Entre os parasitas que podem ser encontrados nas fezes dos
caes, os nematoides do género Toxocara e os ancilostomideos sdo
considerados comuns e principais responsaveis pela contaminacao
ambiental. As enfermidades Larvas Migrans Visceral (LMV) e Larvas
Migrans Cutanea (LMC), sdo infec¢des causadas por larvas de Toxocara
canis e Ancylostoma brazilienses, respectivamente, consideradas umas
das principais zoonoses parasitarias [11, 12].

Diversas pesquisas ja foram realizadas para avaliar os indices de
contaminacdo de locais publicos no Brasil, como em pracas publicas de
Ribeirdo Preto SP [3] e Cuiaba MT, [13], em ruas do Distrito Federal, DF
[7], em feiras municipais de Manaus AM, areas publicas de comunidades
do Amazonas [14], em vias publicas da cidade de Natal, RN [15], e da
cidade de Valenga R] [16].

Tendo em vista a constatacdo de contaminacao ambiental por
fezes caninas nas vias publicas em diversos municipios brasileiros e a
importancia dessainformacao paraasaudde publicalocal,bem como paraa
elaboracao de medidas de controle efetivo das zoonoses é imprescindivel
ser esse conhecimento igualmente alcangado para as demais localidades.

Este trabalho teve por objetivo investigar os indices de
contaminagdo das calgadas de vias publicas do municipio de Birigui, Sdo

Paulo.

135



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 14 - 2019

Materiais e métodos

O estudo foi realizado no municipio de Birigui, localizado
na regido oeste do estado de Sao Paulo, a 510 km da capital paulista
localizado na latitude -21.2992 e longitude 50.3411, e populacao de
123.638 habitantes.

Do universo composto por 121 bairros foram escolhidos 30,
distribuidos igualitariamente para as regioes da cidade: Norte, Sul, Leste,
Oeste e Centro. As coletas ocorreram de agosto a dezembro de 2016,
semanalmente, no periodo vespertino. Foram colhidas 10 amostras por
bairro, identificadas quanto a localizacdo (rua, bairro) e classificadas
segundo as caracteristicas fisicas e o estado de decomposicdo. Foram
armazenadas em sacos plasticos e mantidas sobre refrigeracdo, até
o desenvolvimento dos métodos parasitolégicos, no laboratério de
parasitologia do UniSALESIANO.

Foram utilizadas as técnicas de Rugai e Willis-Mollay, para a
pesquisa de larvas e ovos leves de helmintos, respectivamente. Por
meio do método de Faust, foram investigados os cistos e oocistos de
protozoarios, sendo confeccionada uma lamina para cada amostra.
As laminas preparadas foram examinadas em microscopia Optica
para identificacdo das formas parasitarias, em aumento de 100x e a
confirma¢ao em aumento de 400x.

Os resultados foram tabulados e submetidos a andlise estatistica

descritiva para obtenc¢do do nimero total e das médias.

Resultados e discussao

Das 300 amostras colhidas, correspondentes aos 30 bairros,
64 (21,3%), continham alguma forma evolutiva de parasita de caes,
correspondente a 70% dos bairros pesquisados, também encontrado em

outros municipios, porém com indices distintos, possivelmente devido
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as diferentes caracteristicas para cada localidade [3, 13, 16]. A média de
contaminag¢do para cada dez amostras analisadas por bairro foi de 2,2.
Em trés bairros as amostras estavam negativas, em 15 até 2 amostras
estavam contaminadas e em 12 bairros os indice variaram entre 4 e 8
amostras positivas.

Os indices de contaminacdo das fezes nao foram elevados,
contudo eles ocorreram em grande parte dos bairros, corroborando
com os relatos de outros estudos, que igualmente encontraram fezes
caninas em vias publicas de Ribeirdao Preto, SP, pracas publicas de
Cuiaba, MT e via publicas Valenca, R], respectivamente [3, 13, 16].
Quanto as caracteristicas fisicas das amostras observou-se maior indice
de contaminag¢dao em amostras fecais semi-secas (62%), sendo que nas
secas e moles foi encontrada uma positividade de 19%. Provavelmente,
essa constatacao estd associada ao fato de que em fezes moles, as formas
imaturas dos parasitas ndo resistem quando as condi¢des adversas do
ambiente e, em fezes secas, ha pouca umidade é desfavoravel a sobrevida
desses organismos, por um periodo maior de tempo.

Entre os parasitas encontrados, os helmintos foram os mais
observados (63 amostras) e os protozoarios pouco frequentes nos
exames (12 amostras). Esses resultados divergem de outros estudos
que relataram maior prevaléncia de protozoarios, Isospora spp. e
Giardia sp. [1], entretanto, de amostras recém -excretadas pelos animais,
diferentemente das amostras consideradas para esse estudo, igualmente
constatou-se os oocistos de Isospora spp. Entre as espécies identificadas,
a Ancylostoma foi a mais encontrada (90,6%), seguida por Dypilidium
(4,8%), Spiracerca (3,2 %) e Toxocara (1,4%) (Tabela I). Esses resultados
coincidem com os relatados de outros estudos, tanto os que utilizaram
fezes colhidas dos caes [9, 5, 6, 10] quanto os que analisaram amostras
colhidas em vias publicas, principalmente ao se observar Ancylostoma sp.

como a espécie mais prevalente [3,13,17,16], seguida por Toxocara spp. A
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maior prevaléncia de Ancylostoma spp. entre os helmintos encontrados, é
intrigante, uma vez que os ovos desse género sdao de membrana delgada,
considerados menos resistentes ao ambiente, quando comparado com
os demais géneros encontrados, entretanto, devemos considerar que sua
evolucdo origina larva rabdiforme, encontrada por meio do método de
pesquisa de larvas, no presente estudo.

Mesmo considerando a sensibilidade das formas infectantes nas
fezes caninas, no ambiente, ainda assim os exames mostraram indices
importantes de contaminacado das vias publicas do municipio de Birigui
- SP.

Arespeito dos métodos de diagndstico, a técnica de flutuacdo por
solucdo de salina saturada (Willis) foi a que demonstrou maior nimero
de amostras positivas (38), seguido pelo método de Rugai (33) e o método
de Faust (12) para, pelo menos, uma espécie parasita encontrada. Para
alguns pesquisadores [18] a técnica de centrifugo-flutuacao utilizada em
solucdo saturada em agucar, foi a que melhor diagnosticou ovos, cistos
e oocistos de parasitos intestinais, e para outros autores o método de
ELISA (ensaio e imunoabsorcdo enzimatica) e IFI (imunofluorescéncia
indireta) sdo de maior eficdcia para diagnostico [18, 19, 4], contudo

utilizados para a analise de diferentes amostras.

Tabela I - Resultados dos exames de fezes positivos para helmintos,
coletados em cal¢adas de Birigui, SP.

Positivos Prevaléncia
Ancylostoma 58 90,6%
Dipylidium 3 4,8%
Spirocerca 2 3,2%
Toxocara 1 1,4%
Total 64 100%

Fonte: Arquivo da pesquisa
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Conclusao

0 estudo revelou contaminacgao das vias publicas (calcadas), nos
bairros avaliados. Nesse contexto, programas do Centro de Controle de
Zoonoses podem contribuir para o controle da populacao dos animais
domésticos,com consequente beneficio paraasatude publicadapopulagao
[20]. Para a diminuicdo dos problemas relacionados a contaminac¢io
ambiental por animais é importante a implementagdo de programas de
castracdo, mas sobretudo, campanhas de educacio, voltadas as pessoas
que requerem informacdes sobre bem-estar e posse responsavel de
animais de estimagdo, como ac¢ao eficaz no controle e resolucao dessa
questao [21, 22]. Dessa forma, os resultados desse estudo apontam a
necessidade de implementacdo de um conjunto de medidas de controle e
prevencdo de contaminacao dos locais publicos, resultando na melhoria

da qualidade de vida da populagao humana e animal.
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Fibropapilomatose em tartarugas
marinhas

Fibropapillomatosis in sea turtles
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RESUMO

Afibropapilomatose é uma enfermidade que acomete todas as espécies de
quelonios marinhos, predominantemente as tartarugas-verdes (Chelonia
mydas). As lesOes causadas pela fibropapilomatose sdo geralmente
multiplos e raramente Unicos, com aspecto verrucoso ou liso, séssil
ou pedunculado, podendo evoluir até necrose ou ulceras em grandes
tumores. Os n6dulos cutdneos sdo vistos geralmente em areas de tecidos
moles, como cabeca, nadadeiras e olhos, mas podem acometer tecidos
rigidos como a carapaca e o plastrdo. Os ndédulos viscerais acometem
principalmente os pulmdes, os rins, coracdo, trato gastrointestinal e o
figado. O tratamento se baseia na remocdo desses nédulos, apresentando
bons resultados, porém, ha casos em que pode ocorrer a recidiva desses
nodulos, por isso, o progndstico para a enfermidade é reservado.
Palavras-chaves: Cutaneo, Fibropapilomatoso, Tartarugas Marinhas,
Testudines

ABSTRACT

Fibropapillomatosis is a disease that affects all species of marine
chelonians, however it predominantly affects green turtles (Chelonia
mydas). The lesions caused by fibropapillomatosis are usually multiple
and rarely single, with a verrucous or smooth appearance, sessile or
pedunculated, and may evolve to necrosis or ulcers in large tumors. The
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cutaneous masses are generally located in soft tissues areas such as the
head, fins, and eyes, but can affect rigid tissues too, such as carapace
and plastron. The visceral masses are mainly affect the lungs, kidneys,
heart, gastrointestinal tract and liver. The treatment is based on these
nodules removal, and present good results, although, there are cases in
which the reappearance of these masses can occur, so the prognosis for
the pathology is very reserved.

Keywords: Cutaneous, Fibropapillomatous, Sea Turtles, Testudines

Introducao

As tartarugas marinhas representam um importante componen-
te da biodiversidade e dos ecossistemas marinhos. Sdo, por sua origem,
terrestres, entretanto sofreram modificagdes e adaptagdes para o ambi-
ente marinho [1]. Estes animais participam com grande importancia no
equilibrio do ecossistema marinho, devido as suas fungdes ecoldgicas e
por contribuirem para a saide e manutengao dos recifes de corais, estua-
rios e praias arenosas [2].

As espécies de quelonios marinhos encontradas no mundo atin-
gem o nimero de sete espécies, sendo elas a Dermochelis corinacea, Che-
lonia mydas, Caretta caretta, Eretmochelys imbricata, Lepidochelys olivd-
cea, Lepidochelys kempi e Natator depressus. Cinco dessas espécies sdo
encontradas no Brasil [1]. Todas compartilham do mesmo ciclo de vida,
alternando seus diferentes habitats no decorrer de sua existéncia, além
de também terem em comum o fato de todas as sete espécies estarem,
atualmente, incluidas na lista de espécies ameacadas de extin¢ao [1].

As tartarugas marinhas possuem casco rigido formado por ossos
da coluna vertebral, costelas e cintura pélvica, sendo a por¢ao dorsal de-
nominada carapaca e a parte ventral denominada plastrao, cuja fun¢ao
é a protecdo contra predadores, variacdes climaticas e pressdes ambi-
entais. Possuem pulmoes aderidos a carapaca e a coluna vertebral por

conexoes fibrosas, localizados dorsalmente, sendo que o esquerdo se liga
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ventralmente ao estdbmago, através do ligamento gastropulmonar, e o di-
reito ao l6bulo direito do figado, através do ligamento hepatopulmonar.
Posteriormente aos pulmdes se encontram as géonadas e a unido com o
periténio, que recobre os rins e as glandulas suprarrenais [1].

A fibropapilomatose é uma doenga que acomete todas as espé-
cies de tartarugas marinhas, mas tem maior predominancia nas tartaru-
gas-verde (Chelonia mydas), contribuindo para a reduc¢ao da populagdo
das Chelonias, o que agrava o fato de serem consideradas em exting¢ao
[1]; [3]- Sua etiologia ainda é desconhecida, mas sugere ser de origem
viral, tendo evidéncias do envolvimento de um alfa herpesvirus e outros
fatores como parasitos, genética, carcindgenos quimicos, biotoxinas,
imunossupressao e radiacao ultravioleta [1].

As lesdes associadas a fibropapilomatose sdo fibromas, papilo-
mas cutaneos e fibropapilomas [1], e possuem aspecto tumoral, em que
estudos relataram a remissao, aumento de tamanho, e multiplicacdao dos
tumores [3].

Apesar do carater benigno, a fibropapilomatose é considerada
uma patogenia debilitante e de mortalidade extremamente alta, devido
aos tumores promoverem dificuldades em atividades como natagao, lo-
comogao, respiracao e apreensao de alimentos; o que ameaca a sobrevi-
véncia das tartarugas marinhas em seus habitats [1].

Por ser uma doenca potencialmente fatal e muito comum em tar-
tarugas marinhas, o objetivo deste artigo é abordar os Testudines em ge-
ral, além de suas caracteristicas morfolégicas, anatomicas, fisiologicas e
distribuicao, e sobre a Fibropapilomatose para difundir os conhecimen-
tos sobre ela, expandindo os conhecimentos sobre a doenga, suas causas,

seu alcance, seus atributos, e seu tratamento.

Revisao de literatura

A fibropapilomatose acomete todas as espécies de tartarugas
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marinhas, causando o aparecimento de nédulos, que podem evoluir, au-
mentar de tamanho e se multiplicar [1]; [3]. Esta enfermidade ainda tem
sua etiologia desconhecida, e apesar de seu carater benigno, possui alto

poder debilitante, levando alta mortalidade [1].

Etiologia

A etiologia da fibropapilomatose ainda é desconhecida, entre-
tanto, suspeita-se de envolvimento de agente viral [1], pois suas carac-
teristicas epizodticas, a recuperacdo de alguns animais acometidos e a
disseminacdo, incluindo surtos registrados, confirmam uma etiologia in-
fecciosa [4].

Quando analisado microscopicamente, contempla-se a presen-
ca de inclusdes intranucleares anfofilicas em seus nucleos hipertroéficos,
parcialmente similares as inclusdes intranucleares presentes na Doencga
das Tartarugas-Verdes. Entretanto, quando verificado através de micros-
copia de luz, ndo se pode identificar as estruturas dessas inclusdes [5].
Sendo a Doenca das Tartarugas-Verdes uma doenga cutanea gerada por
um herpesvirus, de acordo com essa semelhanga, suspeita-se de que o
herpesvirus seja o agente causal de papilomas em outras espécies, inclu-
sive os quel6nios marinhos [5].

Levando como base o poder em infectar varios tipos de tecidos
e um espac¢oso numero de espécies diferentes, deixando lesdes de na-
tureza hiperplasicas e/ou neoplasicas, o papilomavirus se inclui como
um possivel agente etiolégico da fibropapilomatose [4]. Outro fator que
induz a té-lo como suspeito, é a grande semelhanca histopatolégica entre
o fibropapiloma das tartarugas marinhas e o sarcéide, uma doenca neo-
plasica comum em equinos, na qual acredita-se ser provocada pelo virus
do papiloma bovino tipo 1 ou tipo 2 [5].

Segundo Jacobson et al. [5], ao realizar a investigacdo da presen-
¢a de papilomavirus, através de seu antigeno, no DNA do fibropapiloma,

foi apresentado um resultado negativo, devido a cadeia clonada de DNA
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terem sido inabeis de apresentar o papilomavirus no fibropapiloma. No
entanto, os autores ressaltam que nao se pode elimina-lo das suspeitas,
pois essa incapacidade poderia ser devido a contradicdo filogenética ou
falta semelhanca entre as sequencias de DNA do papilomavirus clonados
de mamiferos e o possivel virus, caso exista, da GTFP.

Sendo, entdo, um agente viral, a principal suspeita e a mais plau-
sivel, uma alternativa para que se solidifique a etiologia é a cultura de cé-
lulas do fibropapiloma de tartarugas marinhas, assim como ja foi realiza-
do em neoplasias virais de outras espécies, além de intensos estudos so-
bre a sua transmissdo para que aponte a associacao deste possivel agente
e a fibropapilomatose [5];[6]. No entanto, ndo ha registros de isolamento

e cultura em fibropapiloma de tartarugas marinhas bem-sucedidos [4].

Epidemiologia

A fibropapilomatose tem uma distribuicio mundial, sendo ob-
servada em todos os oceanos, acometendo principalmente as tartarugas
que tem predilecdo pelas aguas costeiras, em relacdo as que permane-
cem nas aguas mais profundas [7]. E mais diagnosticada em fémeas e em
animais com menos de 3 meses e com mais de 1 ano de idade; animais
entre o 4° e 11° més sdo menos acometidos [8]. A doenca afeta todas as
espécies de quelonios marinhos, porém, tem maior prevaléncia nas tar-
tarugas-verdes (Chelonia mydas) [7].

Em 1936, no aquario de Nova lorque foi observado o primeiro
caso da fibropapilomatose em uma tartaruga-verde trazida de Key West
- Flérida [7]. Em 1986, no Espirito Santo, ocorreu o primeiro registro em
um animal da costa brasileira. Desde entdo, tem apresentado aumento
gradativo em sua prevaléncia [8]. No litoral do nordeste brasileiro foram
relatados inimeros casos de fibropapilomatose, sugerindo uma extensa

disseminac¢do da doenca pela costa brasileira [8].
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Sinais Clinicos

As lesdes apresentadas pela Fibropapilomatose cutinea sao
geralmente caracterizadas como fibroma, papiloma e fibropapiloma [1],
normalmente multiplos, eventualmente ha animais com apenas um né-
dulo [3]. Com aspecto verrucoso ou liso, séssil ou pedunculado, os fibro-
papilomas podem apresentar necrose ou ulceras [7].

Podendo atingir o didmetro de 0,1 até 30 centimetros [4], os fi-
bropapilomas cutaneos sdo mais presentes nas regioes moles do tecido
tegumentar [6], sendo entdo a cabega, nadadeiras, olhos (nas palpebras e
conjuntiva) e cauda, além das regides cervical, inguinal e axilar, as areas
mais comuns ao aparecimento dos nodulos [6];[9]. Entretanto, pode se
desenvolver em outras partes do corpo, inclusive as mais rigidas, como a

carapaca e o plastrao [4].

Figura I - Juvenil de Chelonia mydas com varios tumores na regido axilar.

Fonte: BAPTISTOTTE, 2007

A coloracdo do tumor se da de acordo com a coloragdo do tecido
em que é encontrado [4].
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Figura II - Tartaruga-verde apresentando fibropapilomatose cutanea.

Fonte: Projeto Tamar, 2013

A forma visceral da fibropapilomatose acomete principalmente
os pulmoes, bem como os rins, mas podem também se instalar em outros
6rgaos como coracao, trato gastrointestinal e figado. Podem chegar a um
diametro com mais de 20 centimetros, e inseridos no parénquima teci-
dual, mas quando projetados para a superficie, esses nodulos viscerais
apresentam coloracdo branca, consisténcia firme, e textura lisa, porém,
ha casos em que se apresentam com consisténcia gelatinosa e transluci-
dos [4].

Geralmente os nddulos da fibropapilomatose visceral sao bas-
tante delineados sobre o seu tecido de inser¢do, podendo inclusive ser
pedunculados. Apesar disso, em alguns casos os noédulos podem apre-
sentar bordas irregulares, principalmente nos rins por possuirem muito

estroma fibroso [4].
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Figura III - N6dulos pulmonates de tartaruga verde (Chelonia mydas)

Fonte: DUTRA; NASCIMENTO; FUTEMA, 2012, p. 56.

Figura IV - Nédulo de 2Zmm no miocardio ventricular de Chelonia mydas

Fonte: DUTRA; NASCIMENTO; FUTEMA, 2012, p. 56.

Quando acomete o globo ocular, esses tumores sao capazes de
obliterar inteiramente a visdo [5]. Ao acometer de forma severa os pul-
moes, podem gerar uma deficiéncia na flutuacdo [7]. Pode causar uma
oclusao no terco final da laringe quando afeta a por¢ao oral, sendo capaz
de levar o animal afetado ao 6bito [3].
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Figura V - Juvenil de Chelonia mydas com tumores na conjuntiva com
oclusao da visao.

Fonte: BAPTISTOTTE, 2007

Tumores cutaneos podem dificultar alocomog¢do e apreensao de
alimentos. Além de proporcionar estresse e imunossupressao, a ativida-
de fisiolégica dos animais pode ser comprometida, proporcionalmente
de acordo com a gravidade do acometimento, levando em consideragao o
tamanho e a quantidade das lesoes [7].

E comum esses animais apresentarem anemia nao regenerativa,
hipoproteinemia, deficiéncia de albumina, de ferro, desbalanco eletroli-
tico, leucopenia e heterofilia, baixo nivel de colesterol no sangue, e bac-
teremia [7].

Uma doenca extremamente extenuante, a fibropapilomatose é

uma potencial ameaca a sobrevivéncia das tartarugas marinhas [3].

Diagndstico

O diagnéstico da fibropapilomatose normalmente acontece de
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forma clinica, principalmente pela inspecao, visualizando-se os tumores.
Todavia, deve ser confirmado por histopatologico [7].

Os fibropapilomas consistem histologicamente em hiperplasia
epidérmica com hiperplasia do estrato espinhoso (acantose), contendo
também tecidos dérmicos hiperplasicos, de onde se origina sua nomen-
clatura “fibropapiloma”, sustento por grandes hastes do estroma fibro-
vascular supervascularizados [4]; [10].

Histologicamente é caracterizado pela hiperplasia de fibroblas-
tos entremeados meio as fibras colagenas presentes no tecido mesenqui-

mal de varios 6rgaos [10].

Figura VI - Fibroma cardiaco de Chelonia mydas. Ha intensa fibroplasia
de tecido conjuntivo, evidenciado pelas fibras colagenas (seta vazada)
abaixo da musculatura cardiaca em vermelho. Tricrémico de Massom.
100x.

Fonte: DUTRA; NASCIMENTO; FUTEMA, 2012

0 epitélio pode variar de escamoso estratificado a epitélios con-
tendo numerosas células caliciformes [5].
As células epiteliais das lesdes se retratam com a superficie

achatadas e com seus nucleos picnéticos ou ausentes. Além disso, apre-
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sentam hiperqueratose tomando até dois tercos da espessura da camada
celular [5].

Nédulos que consiste especialmente de epiderme em prolifera-
¢do, com pouca ou nenhuma inclusdo dérmica, sio denominados “papi-
lomas”. N6dulos compostos principalmente pela derme em proliferacao,
com epiderme sem ou com pouca alteracao sao denominados “fibromas”.
No6dulos com ambos tecidos em hiperplasicos sdo denominados “fibropa-
pilomas” [4]. Ha registros que indicam a progressdo do desenvolvimento
dos fibropapilomas a partir de papilomas [4].

A camada papilar consiste em feixes finos de colageno, peque-
nas células mononucleadas, pequenos vasos sanguineos e cromatéforos
[5]. Logo abaixo, encontra-se a camada reticula, que composta por feixes
grandes de colageno, fibroblastos e vasos sanguineos [5]. Para mais, os
citoplasmas podem apresentar enorme vacuoliza¢des, capazes inclusive

de deslocar seus ntcleos para a regido periférica [6].

Figura VII - Micrografia eletrénica de transmissdo da célula epidérmica.
Uma vacuolizacio é observada na regido intra-nuclear. x 6705

il

‘3

Fonte: MATUSHIMA et al,, 2001, p. 53.
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Figura VIII - Fibroma renal de Chelonia mydas. Observa-se a grande
proliferacdo de fibroblastos hiperplasicos sem organizagao de fibras (seta
vazada), isolando tibulos renais (seta cheia) de forma desorganizada em
ilhas tubulares. Hematoxilina-Eosina 100X

Fonte: DUTRA; NASCIMENTO; FUTEMA, 2012

Atualmente, ainda ndo existe testes que detectam a infec¢do na

forma subclinica ou latentes [7].

Terapéutica

0 protocolo terapéutico para os animais que apresentam fibro-
papilomas, vai desde a necessidade de cuidados médicos, cirurgicos e
nutricionais, ao monitoramento da patologia clinica e a supervisdao do
desenvolvimento dos tumores, buscando a maxima qualidade de vida
possivel ao animal e, principalmente, sua sobrevivéncia [10].

A excisao cirturgica dos nédulos é considerada potencialmente
eficaz, porém pode ocorrer a recidiva destas hiperplasias ap6s a exérese
em outros locais, mas ndo ocorre o reaparecimento no tecido cicatricial
resulto da intervencdo cirtrgica [10].

Apo6s o procedimento cirtrgico, deve-se realizar monitoramento
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dos animais por um longo periodo, antes de inseri-lo na reabilitacdo, para
que posteriormente possa reintroduzi-lo em vida livre, se for o caso [10].

Figura IX - Tartaruga-verde (Chelonia mydas) ap6s a remog¢ao
cirurgica de fibropapiloma na regido cervical

o0 QL

15 Bl

- |~

Fonte: [PRAM, 2016. Disponiv}el em <http://ipram-es.blogspot.com /2017 /02 /recuperacao-de-
tartaruga-com-grande.html> Ultimo acesso em 25 de margo de 2019.
Progndstico

Animais com papilomas leves podem se recuperar espontanea-
mente, enquanto em n6dulos maiores, ap6s a retirada cirtirgica com mar-
gem de seguranca tem causado diminui¢do na mortalidade dos animais
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acometidos [11]. Entretanto, é possivel que ocorra o reaparecimento das
hiperplasias no mesmo ou em outros tecidos mesmo apds a remog¢ao ci-
rargica [10].

Casos com nédulos viscerais tem seu progndstico reservado [11].

Figura X - Tartaruga-verde (Chelonia mydas) 3 meses ap6s a remog¢ao
cirurgica de fibropapiloma na regido cervical.

Fonte: [PRAM, 2016. Disponl’\/"el em <http://ipram-es.blogspot.com/2017/02 /recuperacao-de-
tartaruga-com-grande.html> Ultimo acesso em 25 de margo de 2019.
Conclusao

Com o presente trabalho, conclui-se que a fibropapilomatose é
uma doenca com alta morbidade e mortalidade para as tartarugas mari-
nhas, tanto por seus tumores, quanto aos efeitos que eles causam nestes
animais, possuindo papel importante no declinio desta populagao, além
dos fatores catastroficos causados pelo homem e sua interven¢do no
ecossistema marinho. Nota-se que a sua etiologia, ainda ndo confirmada,
estd constantemente em pauta para pesquisadores desde as duas dltimas

décadas, depois de a primeira observacdo de suas lesdes. Seu tratamento
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necessita de intervengao cirdrgica para a exérese das hiperplasias, sendo
vista como uma 6tima alternativa. Entretanto, seu progndstico é reser-
vado, devido a possibilidade do reaparecimento das lesdes mesmo apos

sua resseccao.
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Normas para publicac¢ao

Os pesquisadores interessados em publicar na UNIVERSITAS devem
preparar seus originais seguindo as orienta¢des abaixo, exigéncias
preliminares para recebimento dos textos para analise, aprovagao e
posterior publicacao.

Normas adotadas:

ABNT: Associac¢ao Brasileira de Normas Técnicas - dreas de exatas e
humanas

Vancouver: area da saude

1) Postagem e endereco eletronico

Os originais devem ser encaminhados com uma cépia impressa a
UNIVERSITAS, Rodovia Senador Teot6nio Vilela, 3821 - Jardim Alvorada -
Aragatuba - SP, e outra ao endereco eletronico universitas@unisalesiano.
com.br

2) Formatagao

Digitado nos processadores Microsoft Office Word ou similar, apresentado
em formato A4, fonte Cambria, tamanho da fonte 12, margens superior e
inferior: 2,5 cm, direita: 3 cm, esquerda: 3 cm, em espago 1,5, utilizando-
se um s6 lado da folha. Usar espaco correspondente 1,5 cm a partir da
margem para inicio dos paragrafos. Os artigos devem ter um minimo de
8 paginas e maximo de 15.

Devem anteceder o texto os seguintes itens:

Titulo do trabalho (Fonte Cambria, tamanho da fonte 20, em negrito, com
espacamento simples, centralizado, maitisculo somente a primeira letra
e as demais como nomes préprios).
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Exemplo:

Quantificacao de partos naturais e
cesarianas no Hospital Municipal da
Mulher - Aracatuba S.P.

Uma linha depois de titulo principal do artigo deve estar: o mesmo,
porém, traduzido em Inglés (Fonte Cambria, tamanho da fonte 12, em
italico, sem negrito, espagamento simples e centralizado).

Exemplo:
Quantification of Natural Births and Cesarean Section Performed at the
Hospital Municipal da Mulher - Aracatuba — SP

Uma linha apés o titulo em Inglés devem conter (justificado a direita,
negrito, espacamento simples, fonte 9), nome do autor (es). Em nota
de rodapé descricao do vinculo institucional do(s) mesmo(s) (indicar
em nota de rodapé Instituicdo, atividade ou cargo exercido, endereco
eletronico).

Renata Gava Rodrigues!
Shedanie Carol Marques Rodrigues?
Carla Komatsu Machado?®

Em seguida deve estar o resumo com no maximo 120 palavras, (Fonte
Cambria, tamanho da fonte 11, espago entre linhas simples, sendo o
titulo- RESUMO- em maitsculo e negrito), que deve ocorrer respeitando
um corpo com Unico paragrafo.

Apébs o resumo, sem espaco, sdo apresentadas as palavras chave (até 5
palavras, fonte Cambria, tamanho da fonte 11, em negrito), em portugués
e em ordem alfabética.

! Académicas do10 © termo do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de
Aracatuba

Académicas do10 2 termo do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de
Aracatuba
~ Fisioterapeuta, Mestre em Fisiologia Geral e do Sistema Estomatognatico pela Universidade de Campinas
- UNICAMP - Coordenadora e docente do Curso de Fisioterapia do Centro Universitario Catélico Salesiano
Auxilium de Aragatuba
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Exemplo:

RESUMO

Este trabalho verificou os indices quantitativos de partos normais e
cesarianas no Municipio de Aracatuba/SP, entre os anos de 2000 e 2007,
adotando como unidade de pesquisa o Hospital Municipal da Mulher Dr.
José Luis de Jesus Rosseto. Foram analisados relatérios anuais e mensais
fornecidos pela instituicdo e, com base nesses dados, verificou-se a
diferenca numérica entre tipos de partos, considerando-se que se trata de
um 6rgdo municipal, comparando-se os resultados obtidos com aqueles
citados em estudos ja realizados no Brasil, onde concluiu-se que houve
aumento no nimero de partos cesarianas. Neste trabalho, é notado que
por nao se tratar de um hospital particular, os indices de partos naturais
sdo maiores que os de cesarianas, e que, ainda assim, o nimero de partos
cesarianas aumentou significativamente entre os anos de 2004 e 2007,
aproximando-se muito da quantidade de partos naturais. As causas
nao sdo analisadas, porém este aumento pode estar relacionado com o
aumento do nimero de complicacdes durante a gestacao.

Palavras-Chave: Cesariana, Gestante, Hospital, Partos Normais

Posteriormente, abstract (versdo inglés do resumo, fonte Cambria,
tamanho da fonte 12, sendo a escrita ABSTRACT em maiusculo e negrito,
respeitando um Unico pardgrafo, como no resumo em portugués)
e Keywords (versdo em inglés das palavras chaves, fonte Cambria,
tamanho da fonte 11, negrito como no exemplo em portugués e em
ordem alfabética).

ABSTRACT

This project analyzed the numbers of natural births and cesarean
sections done in the city of Aracatuba, between 2000-2007, using as a
base the Hospital Municipal da Mulher “ Dr. José Luis de Jesus Rosseto”.
We analyzed the annual and mensal data given to us by the institution.
We then verified the numerical diference between the two types of birth,
considering the institution as part of the city government, comparing the
results with national wide research, the increase of cesarean sections.
Because the hospital is not private, the number of natural births are
greater than cesarean sections, but an increase in the number of cesarean
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sections between 2004-2007 is relevant, almost to the point of being the
same as the number of natural births. The cause of this effect could be
related with the increase of the need for cesarean sections.

Keywords: Cesarean sections, Natural birth, pregnancy, hospital

A estrutura do texto deve ser dividida em partes ndo numeradas e
com subtitulos. Os subtitulos devem ser destacados no texto com um
espaco posterior ao termino do texto anterior, alinhado a esquerda
(Fonte Cambria, tamanho da fonte 12, e negrito), sendo a primeira letra
maiuscula, as demais somente sera maidscula caso seja nome proprio,
porém, ndo ha espaco que o separe do préximo texto, a qual faz mengio. E
essencial conter introducao, o corpo do texto, conclusdo ou consideragoes
finais e referéncia bibliografica.

3) Referéncia no corpo de texto

Quando usa-se citacdo livre sem transcrever as palavras do autor, a
bibliografia deve ser indicada no texto pelo sobrenome do(s) autor(es),
em maiuscula, e ano de publicagao (SILVA, 1995) de acordo com ABNT
- Associacdo Brasileira de Normas Técnicas. Se um mesmo autor citado
tiver mais de uma publicagdo no mesmo ano, identificar cada uma delas
por letras (SILVA, 1995a). Fonte Cambria, tamanho da fonte 12.

Na norma da Vancouver, esse procedimento comparece no texto como
exemplo abaixo, ordem numérica sequencial.

Exemplo:

A escolha do tipo de parto pela gestante e indu¢do do médico sempre
foram assuntos complexos e polémicos, pois existem varios fatores que
contribuem para que o parto normal nao seja escolhido, entre eles: o
tempo de gestacao, situagdo socioecondmica e medo da gestante de sentir
dores. Cesarias sdo intervengdes cirdrgicas originalmente concebidas
para aliviar condi¢des maternas ou fetais, quando ha riscos para a mae,
para o feto ou ambos, durante o desenrolar do parto.

Esses procedimentos ndo sdo isentos de risco, pois estao associados a
maiores morbidade e mortalidade materna e infantil [1]. Em publicagdo
de 2001, a “cesariana a pedido” tem sido implicada como uma das causas
do crescente aumento de partos cesarianas [2].
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Na norma da ABNT:

A escolha do tipo de parto pela gestante e inducao do médico sempre
foram assuntos complexos e polémicos, pois existem varios fatores que
contribuem para que o parto normal nao seja escolhido, entre eles: o
tempo de gestacdo, situacdo socioecondmica e medo da gestante de sentir
dores. Cesarias sdo intervenc¢des cirurgicas originalmente concebidas
para aliviar condi¢des maternas ou fetais, quando ha riscos para a mae,
para o feto ou ambos, durante o desenrolar do parto.

Esses procedimentos ndo sdo isentos de risco, pois estao associados a
maiores morbidade e mortalidade materna e infantil (RATINER, 1996).
Em publicacdo de 2001, a “cesariana a pedido” tem sido implicada como
uma das causas do crescente

aumento de partos cesarianas (CURY & MENEZES, 2006).

No caso de envolver citacao sem recuo, justamente por ser inferior a 3
linhas acrescenta-se o sobrenome do(s) autor(es), em maiudscula, ano e
pagina (RATINER, 1995, p. 12). Neste caso usar fonte Cambria, tamanho
12 e itdlico.

Exemplo

[..] Cesdrias sdo intervengées cirurgicas originalmente concebidas para
aliviar condigdes maternas ou fetais, quando hd riscos para a mde, para o
feto ou ambos, durante o desenrolar do parto. [...] (RATINER, 1996, p. 12)

4) Citagoes Textuais

Para as citagoes textuais - transcrigdo literal de textos de outros autores
- longas (mais de 3 linhas) deve constituir paragrafo independente, com
recuo de 2 cm, itdlico, tamanho da fonte 11. O espacamento entre linhas
passa a ser simples, no entanto, a fonte permanece a mesma.

Para as normas da Vancouver:
A escolha do tipo de parto pela gestante e indugdo do médico
sempre foram assuntos complexos e polémicos, pois existem
vdrios fatores que contribuem para que o parto normal ndo
seja escolhido, entre eles: o tempo de gestacdo, situacdo
socioeconémica e medo da gestante de sentir dores. Cesdrias
sdo intervengdes cirtrgicas originalmente concebidas para
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aliviar condi¢ées maternas ou fetais, quando hd riscos para a
mde, para o feto ou ambos, durante o desenrolar do parto. Esses
procedimentos ndo sdo isentos de risco, pois estdo associados a
maiores morbidade e mortalidade materna e infantil [2].

Para as normas da ABNT:

A escolha do tipo de parto pela gestante e indugdo do médico
sempre foram assuntos complexos e polémicos, pois existem
vdrios fatores que contribuem para que o parto normal ndo
seja escolhido, entre eles: o tempo de gestacdo, situacdo
socioeconémica e medo da gestante de sentir dores. Cesdrias
sdo intervengdes cirurgicas originalmente concebidas para
aliviar condi¢ées maternas ou fetais, quando hd riscos para a
mde, para o feto ou ambos, durante o desenrolar do parto. Esses
procedimentos ndo sdo isentos de risco, pois estdo associados
a maiores morbidade e mortalidade materna e infantil
(RATTNER, 1996, p.2).

5) Referéncias Bibliograficas

Devem conter, nas referéncias bibliograficas somente aquelas citadas no
texto. As mesmas deverio estar em ordem alfabética, dentro das normas
usuais da ABNT e Vancouver na ordem sequencial numérica conforme
aparecem no texto.

Para aqueles que recorrerem a norma da Vancouver:

CURY AE, MENEZES PR. Fatores associados a preferéncia por cesariana.

Rev. Saude Publica. 2006 Abr 40(2):226-32

RATTNER D. Sobre a hipétese de estabilizacdo das taxas de cesdrea do

Estado de Sdo Paulo. Rev. Saude Publica. 1996 Fev 30(1).

Para aqueles que recorreram a norma da ABNT

HAESBAERT, Rogério. Territdrios alternativos. 2. ed. Sdo Paulo: Contexto,

2006

CURY AF, MENEZES PR. Fatores associados a preferéncia por cesariana.
Revista Saude Publica. 40(2):226-32, Abr. 1996
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RATTNER D. Sobre a hipdtese de estabilizagdo das taxas de cesdrea do
Estado de Sdo Paulo. Revista Saude Publica. 30(1). Fev. 1996

6) Nomenclaturas

Para o uso da nomenclatura tabelas, ilustragdes, graficos a mesma deve
estar em negrito com fonte Cambria, tamanho 11 e alinhada a esquerda.
Devem ser numeradas em arabico, consecutivamente, obedecendo a
ordem que aparece no texto. Ndo usar abreviaturas (como no caso de Fig.).

Exemplo

Tabela I -Dados das quantidades de partos normais e cesarianas nos
anos de 2000 a 2003

Ano 2000 2001 2002 2003

Normal | Cesariana | Normal | Cesariana | Normal | Cesariana Normal Cesariana

Janeiro

Fevereiro

Margo

Fonte: Martins - 2006

O titulo, deve estar, fonte Cambria, tamanho da fonte 11, sem negrito.

Ja no interior da tabela os dados devem ser digitados em fonte Cambria,
tamanho da fonte 9. As tabelas ndo devem ter suas bordas fechadas a
direita e esquerda, mas conter bordas superior e inferior, com suas
respectivas divisdes internas. Com relacdo a autoria dos dados, a fonte de
ser Cambria, tamanho da fonte 10.

7) Artigos com dados de seres humanos ou animais

Os autores de artigos cuja metodologia envolveu a participacao e coleta
de dados de seres humanos de forma direta ou indireta, assim como uso
de animais, devem enviar uma coépia do certificado de autorizacao para
a realizacio da pesquisa emitido pelo CEP- Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos ou pelo CEUA -Comissio de Etica e Pesquisa no uso
de Animais.
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Sem esta certificacdo os trabalhos nao serao avaliados ou publicados.

8) Restricoes

E vedada qualquer publicagdo realizada na UNIVERSITAS, em outras
revistas cientificas.
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A 162 edicdo da Revista Universitas mostra a sua comunidade
académica e também para outras Instituicdes Universitarias do Brasil a
importancia de confiar na ciéncia, pois resulta em superacao, em conquistas,
em notoriedade.

Assim como eles, alunos do UniSALESIANO nao desistiram dos estudos
ao longo do ano de 2020, em plena pandemia, e concluiram seus trabalhos
cientificos. No total, sdo 10 trabalhos ligados aos Cursos da area da Saude:
Biomedicina, Enfermagem, Fisioterapia, Nutricao e Medicina Veterinaria.

Em geral, todos os artigos sdo interessantissimos e abordam temas
sobre obesidade e diabetes; cuidados paliativos na oncologia pediatrica;
autismo; simulacao virtual 3D para ensino em nutricdo; indices de
contaminacdo por fezes caninas; analise da presenca de Escherichia coli em
fezes de pombos domésticos; complicacoes gestacionais associadas a sindrome
do anticorpo antifosfolipideo; analise de prevaléncia das principais lesdes
musculoesqueléticas no exército brasileiro; e fibropapilomatose em tartarugas
marinhas.
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