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Editorial

A Revista Universitas do UniSALESIANO chega a sua 112 edigao com 16 artigos
cientificos das mais diversas areas: Administracdo, Biomedicina, Enfermagem,
Engenhariade Bioprocessos, Engenharia Civil, Fisioterapia, Medicina Veterinaria
e Quimica.

Podemos citar alguns deles, como “Andlise reflexiva sobre o estresse no
enfermeiro que atua no setor de urgéncia e emergéncia”, “Interferéncia na
qualidade do leite em p6 durante o processo de producio”, e “A area da satide e o
impacto ambiental dos materiais descartaveis”; que contribuem com a melhora

da qualidade de vida da comunidade em geral.

A Universitas, fomentadora de outras trés revistas eletronicas do UniSALESIANO
(eSALENG, eHUMANIT@S e eUnisalesianoS@ude), teve reconhecimento em
ambito nacional com a conquista do Qualis B5, um excelente resultado dentro do
sistema brasileiro de avaliacdo de periddicos, mantido pela Capes (Coordenacao
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior).

Isso faz com que, a cada edicdo publicada, mais académicos e docentes se
interessem na difusdo de conhecimento junto a comunidade cientifica e
académica tanto do UniSALESIANO quanto de outras universidades pais afora.

Essa exceléncia académica s6 é possivel gracas ao esfor¢o de todos os docentes,
coordenadores e também da coordenadora da Universitas, Prof2. Carla
Komatsu Machado. O avang¢o da qualidade do UniSALESIANO estampado na
Revista Universitas angaria pontuag¢des aos envolvidos e, consequentemente,
maior conceito junto ao MEC (Ministério da Educacdo), como o que colocou o
UniSALESIANO no topo, sendo reconhecido em 2017 como o Melhor Centro
Universitario do Estado de Sao Paulo.

Prof. André Luis Ornellas
Pro-Reitor Académico
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Gestao Integrada de Politicas Publicas:
Proposta de um novo modelo de Gestao
Publica Sistémica

Integrated Management of Public Policies:
A new model of Systemic Public Management's Proposal

Beatriz Soares Nogueira®
Hercules Farnesi Cunha?

RESUMO

Os servicos publicos prestados a populacdo podem ser mais eficazes
e eficientes se a gestdo municipal integrar projetos e programas com
mesmos fins e publicos-alvo, compartilhando espacos, profissionais,
recursos materiais e orcamentarios das diversas secretarias municipais.
Deste principio, esta pesquisa cientifica parte da tese de que a integragao
de projetos e programas destinados a populacdo pela Prefeitura
Municipal de Aragatuba, estado de Sdao Paulo (PMA/SP), com mesmos
fins e publicos-alvo, compartilhando espacos, profissionais, recursos
materiais e orcamentarios das diversas secretarias municipais,
atualmente implementados compartimentadamente, resultard em sua
otimizacgao, além de possibilitar mais economicidade e eficicia na gestao
publica. A pesquisa é qualitativa, baseada em analise documental da atual
disposicdo hierarquica da PMA/SP, mediante analise da lei que instituiu
a reforma administrativa, a fim de propor um novo modelo de gestdo
integrada. Como marco tedrico, foi utilizado o pensamento sistémico, um
novo paradigma da ciéncia contemporanea.

Palavras Chave: Servicos Publicos; Eficacia e Eficiéncia; Gestdo Publica.

! Graduada em Letras e Pedagogia, Mestra em Educacdo e Especialista em Ensino do Texto, Teoria e Pratica,
e em Melhoramento da Qualidade da Educagdo Bésica, é Doutoranda em Administragio pela Universidade
Columbia, Assung¢do / PY.

2 Administrador, Jornalista, Doutor em Ciéncias da Educagdo e Mestre em Comunicagdo Social, Especialista
em Gestdo Governamental e em Teorias da Comunicagdo, Docente do Centro Universitario Catdlico Salesiano
Auxilium - UniSalesiano Campus Aragatuba.
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ABSTRACT

Public services rendered to the population can be more effective and
efficient if municipal management integrates projects and programs
with the same ends and target groups, sharing spaces, professionals,
material resources and budgetary resources of the various municipal
secretariats. On this principle, this scientific research is based on the
thesis that the integration of projects and programs destined to the
population by the Aracatuba City Hall, in the state of Sdo Paulo (PMA /
SP), with the same aims and target audiences, material and budgetary
resources of the various municipal secretariats, currently implemented
in a compartmental manner, will result in its optimization, in addition
to making it more economical and efficient in public management. The
research is qualitative, based on documentary analysis of the current
hierarchical disposition of the PMA / SP, through analysis of the law that
instituted the administrative reform, in order to propose a new integrated
management model. As a theoretical framework, systemic thinking was
used, a new paradigm of contemporary science.

Keywords: Public Services; Effectiveness and efficiency; Public
administration.

Introducao

Pesquisas em Politicas Publicas de Educacdo, onde foram
oferecidos espacos para que o professor dissesse como enxerga as
necessarias mudancas da Educacgao para a efetiva melhoria da qualidade
do ensino publico, mostraram como resultado uma série de apontamentos
aos diversos sujeitos atuantes nesta area, em relacao as possibilidades de
atuacado para a melhoria da sua qualidade, principalmente em relacao a
formacgdo dos professores.

Indicag¢des de tal pesquisa chegaram a se transformar em politicas
publicas na Secretaria Municipal de Educag¢ao de Aragatuba / SP, nos
anos de 2009 a 2012, quando foram implementadas a integracdo de
servicos destinados as criancas e adolescentes, levando atividades de

esportes e cultura para dentro das escolas municipais, atendendo o
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Ensino Fundamental nivel I, conforme a necessidade da populacao e a
disponibilidade dos prédios publicos.

Observou-se que a estrutura administrativa de uma prefeitura
(o que também pode ser ampliado para os niveis estadual e federal) é
dividida em secretarias municipais e autarquias, as quais, apesar de terem
projetos e programas que atendem um mesmo publico, desenvolvem
trabalhos semelhantes (sejam eles formativos, esportivos ou sociais),
mas em departamentos proprios, cargos (efetivos ou comissionados)
proprios, comprando materiais préprios, em espacos proprios, com
or¢amento individualizado.

Entende-se, a partir dai, que agdes compartimentadas produzem
prejuizos, tanto econdmico quanto de servicos, uma vez que o
investimento se da em duplicidade de espagos, de materiais e de pessoas
para atenderem os mesmos publicos, além de limitarem o acesso do
conhecimento destes servicos a sua disposicao nas diversas secretarias e
que precisam se deslocar aos diferentes pontos de atendimento.

Com esta inquietacdo, uma pesquisa exploratéria inicial permitiu
um olhar sobre as familias em relagdo a articulagao entre as secretarias.
Um total de 1.200 questiondrios estruturados e semiestruturados foram
aplicados junto aos participantes dos programas que envolviam os
estudantes do Ensino Fundamental, nivel I, da rede publica. O objetivo
era o de conhecer e compreender a satisfacdo em relacdo a possibilidade
das atividades serem oferecidas no mesmo local em que a crianca estuda,
além de serem vinculadas por uma mesma Secretaria Municipal.

Dos 447 questionarios devolvidos, 408 apontaram participantes
das atividades propostas em suas proprias escolas: 109 fazem balé, 09
catira e 307 esportes diversos. Das criangas participantes das atividades,
402 gostam de desenvolvé-las e 06 ndo responderam a esta questao. Dos
responsaveis, 399 gostam, 03 ndo gostam e 06 nao opinaram.

Questionados sobre a possibilidade das atividades serem
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desenvolvidas por uma mesma Secretaria e se isso poderia melhorar
os atendimentos, 325 responderam “sim” e “com certeza, sim”; 38
responderam “ndo”; e 28 afirmaram que “nao faria diferenca”. Um total
de 17 nao responderam.

Dos que entenderam ser melhor ter os atendimentos realizados
por uma mesma Secretaria, a argumentacao foi de que “isso facilitaria
o0 acesso as informacdes”, unificando cadastros e auxiliando a Secretaria
a se especializar no trabalho com as criangas, o que possibilitaria a
ampliacdo de oportunidades de vagas, maior concentracdao de verbas e
menos gastos para a Prefeitura.

Dos que entenderam ndo ser melhor, a maioria afirmou que
seria muito servico para uma sé Secretaria, o que poderia prejudicar a
qualidade do atendimento. Para alguns, que esta melhoria dependeria da
organizacao e do desempenho, e ndo de estar concentrado em um mesmo
lugar ou 6rgdo. Um nimero pouco representativo argumentou nao haver
diferenca, afirmando que “tudo depende da organizagdo e da capacitacao
do pessoal envolvido.”

E foi a partir destes dados que algumas perguntas permearam
este trabalho com a pergunta: é possivel integrar projetos e programas
com mesmos fins e publicos-alvo, compartilhando espacos, profissionais,
recursos materiais e orcamentarios das diversas Secretarias Municipais?
De que forma estes servigos publicos prestados a populacado, atualmente
implementados compartimentadamente nas diversas secretarias
municipais, mesmo que atendam os mesmos publicos e possuam objetivos
semelhantes, podem ser articulados em suas relagcdes, tornando-se mais
eficazes e eficientes? Como efetivar esta articulacdo? Como relacionar
os elementos dos sistemas municipais? Qual seria um modelo possivel

desta gestdo integrada?
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Formulac¢ao do problema

A expansao da globalizacdo, ao criar um mundo cada vez mais
integrado e interligado, expde a complexidade das rela¢bes e impacta
profundamente a organizagao social, o que exige mudancas profundas e
leva pessoas conscientes desta situagdo a se incomodarem com o papel
secundario que o ser humano estd desempenhando neste mundo, do
ponto de vista cientifico, e a questionarem o paradigma da Ciéncia atual,
mas ndo dando conta de responder as novas necessidades do mundo, ja
que querem reformular a Ciéncia a partir dela mesma, sem, entretanto,
abrir mao do carater cientifico da sua busca.

E é estabusca, segundo Maria José Esteves de Vasconcellos (2002),
que levou a humanidade ao pensamento sistémico de um novo paradigma
da ciéncia contemporanea, permitindo a transdisciplinaridade, uma vez
que esta oferece linguagem comum e gera implicagdes revoluciondarias
e profundas - numa mudanca de crencas e valores - tanto a atitude
cientifica quanto as atitudes pessoais que tem a ver com a vida concreta

cotidiana.
Segundo Rifkin (1980), nosso “paradigma de ciéncia”
hoje faz parte de uma visdo de mundo que tomou
forma hd uns 400 anos e que, apesar de ter passado por
modificagbes durante esses anos, ainda retém muito do
paradigma newtoniano do mundo como mdquina, do
século XVII. (VASCONCELLOS, 2002, p.46)

Para entender este novo paradigma da Ciéncia, é necessdrio ter
clareza dos pressupostos que embasaram, atualmente e através dos
tempos, o trabalho dos cientistas; primeiramente, de acordo com o
fil6sofo francés Augusto Comte (1798-1857), numa etapa teolédgica (que
explica os fendOmenos através da acdo de seres miticos), seguida por uma
etapa metafisica, (que explica os fendmenos através da racionalidade) e,

por fim, numa etapa positiva.
[...] em que se busca conhecer a explicacdo da natureza
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por meio da observagdo e da experiéncia, buscando as
leis que regem os fenémenos. Mas essas leis gerais ndo
podem ir além do que permitem a experimentagdo
e a deducdo matemdtica. Tudo que vai além disso é
metafisica e ndo tem valor. O objetivo de conhecer as
leis é poder fazer previsdo: conhecemos para prever os
acontecimentos. (VASCONCELLOS, 2002, p.63)

Segundo Bresser Pereira (1995), a necessidade, cada vez maior,
por resultados concretos da aplicacdo dos escassos recursos publicos,
tem impulsionado uma reforma do Estado na sua parte administrativa,
mas ligada a promog¢do da qualidade do servigo publico e a modernizagao
da sua gestdo. Esta necessidade de mudanca vem exigindo um novo
modelo de gestdo para as organizagdes publicas e de interesse publico,
sempre com foco na producao de beneficios efetivos a sociedade.

A evolucdo das sociedades, ao longo dos anos, tem imposto
necessidades de criacdo de novos modelos de organizacdo capazes
de manter os individuos em ordem, impedindo que os seus interesses
individuais se sobressaiam ao interesse do que é publico. Assim,
de acordo com Bresser Pereira (1996), aflora a figura do Estado e,
consequentemente, os modelos de uma Administracao Publica evoluida
e que busca a adequac¢do do Governo a nova realidade social e economica.

Bresser (2001) aponta que, em respostaas demandas da sociedade
e aos fatores criticos da conjuntura econdémica e social, a Administracao
Publica oferece os modelos de Gestio Patrimonialista, Burocratica e
Gerencial. O Patrimonialista é o modelo que antecede a Administracao
Publica das sociedades democraticas e capitalistas, dominantes entre os
séculos XV e XIX. Determinava um modelo de gestdo de forma que os
interesses comuns do Estado pudessem ser defendidos ordeiramente
(BRESSER PEREIRA, 1996).

De acordo com Faoro (1996), tornava-se cada vez mais necessario
que se estabelecessem normas e procedimentos para o funcionamento

do Estado, uma alternativa ao modelo de Gestio Patrimonialista.
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Os principios da Administracdo Burocratica passavam, entdo, a ser
incorporados pela Administracao Publica.

O surgimento de uma Administracdo Publica Burocratica, se
comparado a forma Patrimonialista de se administrar o Estado, foi
um grande progresso, apesar de ndo mais atender as expectativas e
necessidades da sociedade. Paes de Paula (2005) aponta que o ambiente
externo de formacdo do estado burocratico, com poucas mudangas ou
mudancas previsiveis, passou ater umritmo acelerado de transformacgoes,
requerendo das organizag¢des, tanto publicas quanto privadas, uma
flexibilidade e agilidade em resposta as demandas externas e as novas
condi¢des econdmicas e sociais.

Com essa conjuntura mais dindmica e com mudangas mais
frequentes, a Administracdo Burocratica apresentava limitacdes:
1. As normas e regulamentos, absolutos e prioritarios, impediam a
flexibilidade da organizacdo. O apego exagerado aos regulamentos fazia
com que o burocrata trabalhasse em fung¢do deles e nao em funcao dos
objetivos organizacionais estabelecidos; 2. Acostumado a repeticdo do
que faz, o funciondrio torna-se executor de rotinas e procedimentos e
trata qualquer mudang¢a como indesejavel; 3. A rigida hierarquizacdo
restringe a tomada de decisdo aquele que estiver no posto mais alto,
limitando a atuacdo empreendedora do funcionario; 4. O funcionario
esta voltado para dentro da organizacao, fecha-se ao cidadao, que é seu
préprio objetivo, e desestimula totalmente a inovacao e a criatividade.

Quantoa Administracdo Publica Gerencial, seuinicio foi nasegunda
metade do século XX e surgiu como resposta a evolucdo econdémica e
social do Estado diante da globalizacdo e do desenvolvimento tecnolégico.
Modelo constituido de uma evolucao histéria da Administracao
Publica, depois de enfocar aspectos de eficiéncia e eficacia operacional,
necessidade de reducdao do custo da maquina publica e aumento da

qualidade dos servigos publicos oferecidos a sociedade.
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A légica do modelo gerencial sinaliza que o Estado deve fazer
mais com menos, deve oferecer mais e melhores servigos publicos para a
sociedade com menor custo operacional possivel.

Em 1967, a Administracdo Publica Gerencial comecava no
Brasil, depois da expedicdo do Decreto-Lei n°. 200, que promovia
uma descentralizagdo da Administracdo Publica brasileira. O DL
200 promoveu a transferéncia das atividades de producdo de bens e
servicos para autarquias, fundagdes, empresas publicas e sociedades de
economia mista, bem como a instituicdo de principios de racionalidade
administrativa, planejamento, orcamento, descentralizacdo e controle de
resultados.

A partir da década de 80, segundo Bresser Pereira e Spink (2005),
o modelo de Administracdo Gerencial evoluiu para uma nova forma de
o Estado planejar e executar as iniciativas publicas, denominada Nova
Gestdo Publica. Este modelo busca orientar a atuagdo do Estado para
ampliar sua capacidade de produzir resultados que sejam relevantes e de
interesse da sociedade. Ja ndo basta fazer mais com menos, mas é preciso
assegurar efetividade no cumprimento das responsabilidades do Estado.
E uma abordagem inovadora que orienta o Estado para resultados, com
equilibrio fiscal e assegurando a melhor relacao custo/beneficio para o
cidadao.

No Brasil, a reforma administrativa comegou a ser discutida e
implementada a partir da transi¢do paraademocracia. O Estado brasileiro
era marcado por uma base autoritaria e um forte intervencionismo
econdmico e social. Com a abertura politica, ficou clara a exigéncia, pela
populacdo, de um Estado mais eficiente. Este periodo caracterizou-se
pelas criticas ao modelo de Estado intervencionista e empresarial e um
apelo a moderniza¢do do Estado, de modo a orienta-lo para produzir
resultados que refletissem as reais necessidades da sociedade.

O Movimento da Qualidade Total enfatizou a média e alta geréncia
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no setor publico, os principios e conceitos de gestdo utilizados com
eficacia na iniciativa privada. O planejamento estratégico, a gestao por
projetos, o gerenciamento de pessoas, a gestdo da informacdo, entre
outras ferramentas, comecavam a ser apresentados aos gestores publicos
(BRESSER PEREIRA, 2001).

A partir dessa reforma gerencial do Estado, um impulso de
profissionaliza¢do da Gestdo Publicacomegouaserobservadoemalgumas
Unidades Federativas do pais, com destaque para Sdo Paulo, Minas Gerais,
Espirito Santo e Rio de Janeiro que passaram a pautar a administracdo dos
recursos publicos nas seguintes praticas: estabelecimento de agendas
de prioridades com planejamento estratégico; adocdo de instrumentos
voltados para a qualidade do servico como o estabelecimento de sistemas
de avaliacdo de desempenho com metas e cobran¢a de resultados;
racionaliza¢do da atuac¢do do estado, com valorizacao de parcerias com
a iniciativa privada para atrair investimentos; profissionalizacdo de
postos-chave da Administracao Publica, como Fazenda, Saude, Educagao
e Seguranca; e perseguicdo do equilibrio das contas, com utilizacao de
ferramentas de reducao de custos e aumento de receita.

As organizagdes - publicas e privadas - consideradas sistemas
complexos, contam com um padrdo incontavel de interacdes entre seus
constituintes que, independente da rigida ordem imposta, respondem
ativamente ao que ocorre ao seu redor.

Quando um conceito encontra-se incapaz de trazer as solucoes
que seu tempo lhe impde, segundo Agostinho (2003), outro se apresenta.
Assim, a Ciéncia da Complexidade apresenta a capacidade de auto-
organizacdo de sistemas complexos adaptativos (sistemas capazes
de aprender), nos quais ndo adianta insistir em controlar um sistema
complexo de cima, é necessario aprender formas de promover condi¢des
que propiciem a emergéncia de melhores solu¢des entre os pares

orientando a tomada de decisdo nas organizagoes.
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Em consondncia com Agostinho (2003, p.3), entende-se que a
“Teoria da Complexidade é uma nova base cientifica para a atualizacdo da
pratica administrativa” e que a “a Administracdo Complexa concentra-se
nos eixos basicos da autonomia, da cooperacao, da agregacao e da auto-
organizacao”.

Entretanto, a tentativa de recomposicdo desta relagio ha muito
desfeita traz, na visdo dos cientistas tradicionais, segundo Morin (1977,
p.15), um problema enciclopédico - considerando a grande quantidade
de conhecimento necessario para se compreender as diversas facetas
de um mesmo fend6meno; um problema epistemolégico - considerando
que constituir novamente uma relacao onde foi provocada a disjuncao,
“levanta um problema duplamente insondavel: o da origem e da natureza
do principio que nos obriga a isolar e a separar para conhecer; o da
possibilidade dum outro principio capaz de ligar novamente o isolado e
o separado” e um problema logico, uma vez que a circularidade entre as
areas ocasionaria um fechamento do conhecimento em si.

Todas estas dificuldades levam o mundo da ciéncia a propagar
que é impossivel constituir uma visao integrada e complexa do homem
e do mundo for¢ando os cientistas a especializarem-se, tomando posse
apenas de um fragmento do grande quebra-cabega, “cuja visdo global
deve escapar a todos e a cada um” (MORIN, 1977, p.16).

Nao se discute os avangos que este método que isola, separa,
dissocia, reduz a unidade e mede possibilitou a humanidade, entretanto,
os diversos seres microscopicos e macroscopicos descobertos estdo

dissociados dos sistemas aos quais pertencem.
Hoje ndo podemos escapar a questdo: a necessdria
decomposicdo analitica deve pagar-se com a
decomposicdo dos seres e das coisas numa atomizag¢do
generalizada? O necessdrio isolamento do objeto deve
pagar-se com a disjungdo e a incomunicabilidade entre
0 que estd separado? A especializagdo funcional deve
pagar-se com um parcelamento absurdo? E necessdrio
que o conhecimento se divida em mil saberes ignaros?
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(MORIN, 1977, p.17)

Esta questdo implica também, segundo o autor, o fato de que os
cientistas nao discutem cientificamente o fato de existirem investigacdes
“desinteressadas” e investigacoes “de interesse” nem examinar, em
termos cientificos, a relacdo entre saber e poder. Neste sentido, o autor

deixa claro que o que originou seu trabalho foi a crise do nosso século.

A radicalidade da crise da sociedade, a radicalidade
da crise da humanidade levaram-me a investigar ao
nivel radical da teoria. Sei que a humanidade necessita
duma politica. Que esta politica necessita duma
antropossociologia. Que a antropossociologia precisa de
articular-se na ciéncia da natureza, que esta articulacdo
requer uma reorganizagcdo em cadeia da estrutura do
saber. Tive de mergulhar neste problema fundamental
desviando-me das solicitacées do presente. Mas o
presente é precisamente esta crise que me atinge, me
dispersa e me trespassa. (MORIN, 1977, p.26)

Considerando que foi o paradigma cientifico cartesiano que criou
no cidadio comum uma forma retaliada de olhar-se, de olhar o outro
humano, de olhar o mundo disjuntamente e, diante desta forma disjunta
de olhar, criou-se a crise global que envolve essencialmente a politica do
viver, Edgar Morin (1977) sentiu-se na obrigacdo de rever o paradigma
cientifico e buscar um novo olhar para tentar transformar a forma de
ver que rege o mundo, o modo de ver cientifico sem desconsiderar as
conquistas da Ciéncia tradicional, mas de, conservando a objetividade que
tanto contribuiu para a evolucao cientifica, “integra-la num conhecimento
mais vasto e refletido, dando-lhe um terceiro olho aberto para aquilo que
ela ndo vé.” (MORIN, 1977, p.24)

Dessa forma, Morin (1977, p.18-19) propde um antimétodo:
nem o conhecimento geral (abstrato, pobre) nem a teoria unitaria (que

reduz “o universo inteiro a uma tnica férmula l6gica”), mas “um método
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capaz de articular aquilo que esta separado e de unir aquilo que esta
dissociado”, de detectar as “ligacdes, as articulagdes, as solidariedades, as
implicacdes, as imbricagdes, as interdependéncias e as complexidades”,
que nao tenha certezas, mas aceite a ddvida numa dimensao nova, a
dimensdo da reflexividade - “a davida pela qual o sujeito se interroga
sobre as condi¢cdes de emergéncia e de existéncia do seu proprio
pensamento constitui, desde entdo, um pensamento potencialmente
relativista, relacionista e autocognoscente”.

A partir deste conceito, as dificuldades postas quando da
recomposicdo da relacdo fisica-biologia-antropossociologia, ganham
outro olhar.

A questdo da circularidade deixa de ser vista como um “ciclo
infernal” onde nenhum campo toma corpo e passa a ser considerada como
respeito as condi¢des do conhecimento humano, que comporta sempre
paradoxo légico e incerteza recusando a reduc¢do de algo complexo a
um principio mutilador porque dominante e abrindo a possibilidade
“de conceber estas duas verdades como as duas faces duma verdade
complexa”; abrindo a porta a investigacao desta relacdo. (MORIN, 1977,
p.21)

Conservando a interacdo de termos que remetem uns aos
outros circularmente, pode-se abrir a possibilidade de um método que
provoque reflexdo a partir destas trocas continuas, levando o circulo
vicioso a transformar-se em ciclos virtuosos, reflexivos e geradores de
um pensamento complexo.

Quanto a questdo da necessidade de acuimulo demasiado de
conhecimento para se unir estas areas disjuntas, quando passa-se a
enxergar a contribuicdao da circularidade para uma estrada crescente
em espiral, o enciclopedismo deixa de ser um problema e passa a ser
a solucao - en-ciclo-pediar: “aprender a articular os pontos de vista
disjuntos do saber num ciclo ativo.” (MORIN, 1977, p.22)
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Deixa-se, entdo, a preocupacao de englobar todo o saber e passa-se
a preocupar em articular o disjunto que deveria estar fundamentalmente
junto através do acesso dos conhecimentos mais importantes de cada
area, atendo-se nos problemas de comunicacdo que impedem esta
ligacdo das esferas disjuntas - preocupando-se, a ciéncia, em criar um
“principio organizador de um conhecimento que articularia o disjunto e
complexificaria o simplificado.” (MORIN, 1977, p.23)

Segundo o autor, isto ndo descartaria a necessidade de jungdo
de uma grande quantidade de conhecimento, mas afasta-se da ideia de
acumulacao e passa a ser visto como a capacidade de organizar e articular
os conhecimentos neste caminhar ciclico espiral.

Por fim, o problema epistemolégico torna-se o vértice que une
e justifica todas as mudancas propostas anteriormente, pois centra-se
na constru¢do de novas bases de pensamento, de olhar, de cientificar.

Centra-se em construir um novo principio organizador do conhecimento
[..] que associa, a descri¢do do objeto, a descrigdo da
descrigdo (e a descriptagem do descriptador), e que
da tanta forca a articulagdo e a integragdo como a

\

distingdo e a oposicdo. (Pois o que importa procurar
ndo é suprimir as distincées e oposicdes, mas derrubar
a ditadura da simplificacdo disjuntiva e redutora.).
(MORIN 1977, p.23)

Nacondugdo e conclusao detodasessas concepgdestransformadas,
Morin (1977) baseia-se no fato de que aideia de “ordem” sobre a qual toda
a Ciéncia classica foi utilizada como pilar tanto para a realidade macro -
descrevendo o universo como o mais perfeito dos relogios, a realidade
média da fisica em que todos os corpos e fendmenos (fisicos, bioldgicos
e humanos) seguem uma rigida ordem (leis da natureza, da espécie e da
cidade) até a realidade microfisica, a qual imita a ordem césmica.

Para a Ciéncia classica, a ordem soberana das leis da natureza

¢ absoluta e imutavel e excluem (sempre excluiram) a desordem.
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Entretanto, aos poucos, nos ultimos 100 anos, descobertas cientificas
vindas da prépria fisica fizeram desmoronar os pilares da ordem através
do surgimento da ideia de entropia, da nocdo descontinua de quantum
de energia, da descoberta de outras galaxias, dos quasars, dos pulsars e
do fato de que a extensdo do Universo “corresponde a uma expansao, que
esta expansao é uma dispersdo, que esta dispersao é, talvez, de origem
explosiva.” (MORIN, 1977, p.43)

Para Morin (1977, p.45) “é possivel explorar a ideia de um
universo que constitui a sua ordem e a sua organizag¢do na turbuléncia, na
instabilidade, no desvio, na improbabilidade e na dissipacdo energética.”

O mesmo Morin (1977) traz, ainda, os exemplos de Von Neumann,
nos anos 50, que, estudando a organizacgdo viva sob o ponto de vista da
sua maquinaria interna, descobre que a grande originalidade do ser vivo
é que ele funciona com a desordem; de Von Foerster que, em 1959, sugere
que a ordem prépria a auto-organizagdo constroi-se com a desordem e
de Atlan que elabora a ideia do acaso organizador.

Ao descrever a desordem organizadora, Morin (1977) remete-se
a origem do mundo e analisa o big bang, considerando-o uma catastrofe,
ndo s6 no sentido geofisico e geoclimatico tradicional, mas no sentido de
mudanca/ruptura de forma.

Assim, compreende-se que a génese deste mundo se dd na “ruptura
e desintegracdo duma forma antiga”, constituindo, simultaneamente,
no proprio processo constitutivo da nova forma vinda de “cascatas de
acontecimentos”, originarios da desordem, contribuindo “para fazer
compreender que a organiza¢do e a ordem do mundo se edificam pelo

desequilibrio e a instabilidade.” (MORIN, 1977, p.47)
Acrescento finalmente que, de modo diferente do big bang, que é
um momento pontual no tempo, e se torna uma causa separada
dos processos que o desencadearam e que desencadeou, a ideia
de catdstrofe, acolhendo a ideia dum acontecimento explosivo,
identifica-se com o conjunto do processo metamdrfico de
transformacgdes desintegradoras e criadoras. Ora este processo
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prossegue ainda hoje. Assim, ndo vamos circunscrever a
catdstrofe como um puro comego. E a origem, explosiva ou
ndo, do nosso universo que faz parte duma catdstrofe e esta
prossegue ainda hoje. A ideia de catdstrofe é insepardvel do
nosso universo inteiro. (MORIN, 1977, p.48)

Dessa forma, nas descobertas a partir de Hubble, a ordem antiga
foi destruida e instalou-se a necessidade de considerar a complexidade

para a interpretagdo do cosmo.

A verdadeira mensagem trazida pela desordem, na sua viagem
da termodindmica a microfisica e da microfisica ao cosmo,
consiste em aliciar-nos a partir a procura da complexidade.
A evolugdo ja ndo pode ser uma ideia simples: progresso
ascensional. Tem de ser, ao mesmo tempo, degradagdo e
construcdo, dispersdo e concentragcdo. Como iremos ver, ser-
nos-d impossivel isolar uma palavra-chave, hierarquizar uma
nogdo primeira, uma verdade primeira. A explicagdo jd néo
pode ser um esquema racionalizador. A ordem, a desordem,
a potencialidade organizadora tém de ser pensadas em
conjunto, simultaneamente nos seus caracteres antagonicos
bem conhecidos e nos seus caracteres complementares
desconhecidos. Estes termos remetem um para o outro como
um anel em movimento. Para concebé-lo, é preciso muito mais
do que uma revolugdo tedrica. Trata-se duma revolugdo dos
principios e do método. A questdo da cosmogénese é portanto,
ao mesmo tempo, a questdo-chave da génese do método.
(MORIN, 1977, p.48)

Quando se concebe o principio que o cosmo se organiza a partir
de sua propria desintegracdo, excluindo a perfeita ordem pregada
pelo mundo antigo, novas escolhas conceituais, tedricas e até logicas e
paradigmaticas deverdo ser construidas e, a partir delas, construir-se-a a
concepg¢do de um mundo novo.

Surge, assim, a partir da segunda metade do século XX, um novo
paradigma cientifico, pés-moderno, considerado, ainda, “emergente”.

Apesar da amplitude dos desenvolvimentos contemporaneos da Ciéncia,
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Vasconcellos (2002) distingue trés dimensdes correspondentes a
avancos nas trés dimensdes epistemolégicas ja citadas anteriormente do
paradigma tradicional.

Em oposicao ao pressuposto da simplicidade surge o pressuposto
da complexidade que busca contextualizar os fendmenos pesquisados
e reconhece a existéncia da causalidade recursiva. Em oposicao ao
pressuposto da estabilidade surge o pressuposto da instabilidade do
mundo, reconhecendo que o mundo estd em processo de tornar-se,
dai considerando a indeterminacao, a imprevisibilidade de alguns
fendmenos, de forma a aceitar sua consequente incontrolabilidade.

Por fim, em oposi¢do ao pressuposto da objetividade, desenvolve-
se o pressuposto da intersubjetividade na constituicao do conhecimento
do mundo, reconhecendo que “o mundo é construcao social, em espacos
consensuais, por diferentes sujeitos/observadores” sendo impossivel
desconectar objeto e observador que passa a trabalhar “admitindo
autenticamente o multi-versa: multiplas versdes da realidade, em
diferentes dominios linguisticos de explicagdes.” (VASCONCELLOS, 2002,
p.101)

Conclusao

Considerando que “complexo” é o que esta tecido em conjunto,
como numa tapecaria, “cujos constituintes heterogéneos estao
inseparavelmente associados e integrados, sendo ao mesmo tempo
uno e multiplo” (VASCONCELOS, 2002, p.110), a grande questdo da
complexidade é a contextualizacdo, é distinguir o objeto de seu contexto,
respeitando as relagdes existentes (inclusive com seu observador),
integrando, constituindo-se ndo numa solucao para os problemas da
disjuncdo, mas em “um desafio que nos incita a desenvolver novas formas
de pensar e agir” (VASCONCELLOS, 2002, p.118)

Desta forma, observa-se que o carater propositivo desta pesquisa,
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que intenta criar novas hipoteses para a organizacdo da Administracao
Publica da cidade de Aracatuba, estado de Sdo Paulo, a partir de uma
Gestao Sistémica integrada e em rede, considerara, também, o seu
carater descritivo e interpretativo, necessitando do envolvimento
direto e contextualizado do pesquisador para analise, interpretacdo e
atribuicdo de significados aos fendmenos estudados, preocupando-se
para que os dados individualizados ndo sejam generalizados. Assim, a
pesquisa Qualitativa, de carater descritiva e documental, tera como base
fontes de coleta restritas a documentos publicos (documentos oficiais e
publica¢des parlamentares).
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RESUMO

O cancer de mama é uma patologia que cresce no Brasil e no mundo
entre a populacio feminina. E a principal causa de morte entre mulheres
no Brasil, tendo seu quadro agravado pelo diagnéstico tardio. Diante
deste contexto, este estudo teve como objetivo descrever aspectos desta
patologia como base genética e técnicas moleculares para deteccao das
mutacdes génicas associadas a ela, por meio de uma revisao bibliografica.
Mutag¢oes em genes especificos, como BRCA1 e BRCA2, estdo claramente
associadasaestapatologia. Técnicas moleculares, como o sequenciamento
do DNA, permitem a deteccdo destas alteragdes, trazendo grande avango
para o diagnéstico precoce e tomada de medidas profilaticas, podendo
evitar, assim, o surgimento e avanco da doenca.
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ABSTRACT

The breast cancer is a pathology which is increasingly growing both in
Brazil and worldwide among the female population. It is the leading
cause of death among women in Brazil, the condition is worsened by the
late diagnosis. In light of this context, this study’s goal was to describe the
aspects of this pathology such as genetic basis, molecular techniques to
detect genetic mutations associated to it through a bibliographic review.
Specific genes mutations such as BRCA1 and BRCA2 are clearly related
to this pathology. Molecular techniques such as DNA sequencing allow
the detection of these disorders, providing a great headway in the early
diagnosis and taking of prophylactic measures, which can avoid the onset
and progression of the disease.

Keywords: BRCA, breast cancer, genetic mutation, molecular diagnosis.

Introducao

O cancer de mama é uma patologia heterogénica, que atinge
em maior propor¢do a populacdo feminina, sendo este tipo de cancer
o segundo mais comum em todo o mundo e o que mais mata mulheres
no Brasil. Na ultima década, o nimero de casos aumentou 45% no pais,
segundo o DATA SUS do Ministério da satude [1,2]. No Brasil, estima-se
que em 2016, a cada 100 mil mulheres, 56,2 delas apresentaram tumor
maligno de mama, sendo 10% hereditarios, atingindo mulheres com
idade precoce (<45 anos), com histérico familiar de casos de cancer,
como de ovario e prdéstata [2,3,4,5,6].

O cancer de mama em mulheres corresponde a cerca de 28% dos
casos novos a cada ano. Esta patologia também acomete homens, porém
€ mais rara, representando apenas 1% do total de casos da doenga [7].

Existem fatores intrinsecos e extrinsecos ligados ao surgimento do
cancer de mama. Dentre os fatores intrinsecos, compreendem-se aspectos
de predisposicdes hereditarias ou relacionados a fatores dependentes
da constituicdo hormonal. Ja os fatores extrinsecos sdo constituidos por

fatores do ambiente, agentes fisicos, biolégicos ou quimicos, capazes de
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causar danos ao genoma [8].

De forma geral, pode-se classificar os quadros de cancer de mama
como carcinoma ductal, carcinoma lobular e carcinoma inflamatério. O
carcinoma ductal é o tipo mais comum de cancer de mama; e acomete
as células dos ductos mamarios. Podem ocorrer in situ, bem como
se manifestar na forma invasiva, quando ultrapassam os limites da
membrana basal e acometem tecidos vizinhos. O carcinoma lobular, por
sua vez, acomete células dos l6bulos glandulares, da mesma maneira
que o ductal pode ocorre nas formas in situ ou invasor, e normalmente
acometem as duas mamas. O carcinoma inflamatério é considerado um
tipo raro de cancer de mama; e, por ser altamente invasor, compromete
toda a mama, deixando-a quente, inchada e vermelha, muitas vezes
confundido como uma inflamagao [9,10].

O cancer de mama tem seu quadro agravado, na maioria das
vezes, por ter seu diagndstico ja na fase tardia da doenca, principalmente
em pessoas com baixo poder aquisitivo [11]. A detec¢do precoce do
cancer de mama é a Unica forma de se evitar um quadro avancado da
doenga. O diagnoéstico na fase inicial da patologia; reduz suas taxas de
morbidade e mortalidade [12]. A¢des simples, como a palpag¢ado dos seios
e a observacao da existéncia de componente hereditario que predispde
a doenca, sdo fundamentais no diagndstico precoce do cancer de mama
[4,5,12].

A palpacdo dos seios pode ser realizada pelo profissional da
area de saude ou pela propria mulher. Quando executada pela paciente
é recomendado que seja feito sempre no sétimo dia do ciclo menstrual
ou em um mesmo dia do més, em casos de mulher em menopausa. O
autoexame consiste em fazer a observacao das mamas em frente ao
espelho, apalpa-las em pé e repetir o procedimento deitada. O exame
deve ser realizado uma vez por més, por mulheres ap6s 20 anos e que

tenham casos de cancer na familia e ap6s os 40 anos, para mulheres que
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nio tenham casos de cancer na familia [12,13]. E recomendéavel visitar
o mastologista regularmente, bem como fazer mamografia anual em
mulheres a partir dos 40 anos.

Os métodos diagnosticos utilizados no rastreamento do cancer
de mama; incluem, além do autoexame das mamas, o exame clinico das
mamas e o exame mamografico [14]. E em casos de alteragdes detectadas
por estes, faz-se necessario a puncdo por agulha e/ou biopsia para
confirmacgdes citolégica e histolégica das lesdes reveladas na pratica
clinica e/ou por métodos de imagem [15].

O Sistema Unico de Satide (SUS) possui o Sistema de Informacio
de Cancer (SISCAN), integrando os Sistemas de Informac¢do do Cancer do
Colo do Utero (SISCOLO) e do Cancer de Mama (SISMAMA), com o intuito
de padronizar o diagndstico para tais patologias.

Os fatores hereditarios ndo podem ser modificados, no entanto,
outros fatores que predispdem ao aparecimento do cancer de mama,
como o excesso de peso corporal e a fungdo hormonal desregulada, sao
classificados como fatores modificaveis, pois podem ser prevenidos
[16,17]. Diante desse contexto, o presente estudo teve como objetivo
descrever as alteracdes genéticas associadas ao cancer de mama e
retratar técnicas moleculares disponiveis atualmente para diagnostico
precoce e prevencao desta doencga.

Foram utilizados para esta pesquisa sites de dados publicos,
como o INCA, DATA SUS, Oncobiologia, Oncoguia, Hospital de Cancer
de Barretos, Albert Einstein e Tua Saude. Além disso, também foram
utilizados sites cientificos, como Pubmed, Scielo, Bireme, Google
Académico, usando como descritores cancer de mama hereditario,
BRCA1 e BRCA2, mutagdes genéticas, diagndstico molecular do cancer
de mama e seus correspondentes em inglés. A coleta de dados ocorreu de
fevereiro a outubro de 2017. O critério de escolha dos artigos baseou-se

na analise do resumo, em relacdo ao objetivo previamente estabelecido
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de descrever as alteracdes genéticas associadas ao cancer de mama e

retratar técnicas moleculares utilizadas neste diagnostico.

Base genética do cancer de mama

Os diferentes tipos de cancer sdo causados por mutagdes de
genes que, quando danificados, induzem a proliferacdo celular de forma
descontrolada, causando a doenga. Ha genes responsaveis por corrigir
danos no DNA e que surgem ao longo do tempo por meio de fatores
extrinsecos e pelo préprio envelhecimento natural. No entanto, algumas
alteracdes ndao chegam a ser reparadas, surgindo assim as mutagoes.
No cancer hereditario, o individuo nasce com mutagcdes em um gene de
controle de danos e que normalmente o protege contra o cancer [18].

As mutagdes podem ser classificadas de acordo com o tipo de
alteracao genética: mutagdes de substitui¢cdes de nucleotideos, pequenas
insercoes e delecdes, ganhos e perdas de nimeros de cdpias, rearranjos
cromossOomicos (grandes insercoes e delecdes, duplicacdes em “tandem”,
inversdes e translocagdes), bem como a integracdo ao genoma de acidos
nucleicos de origem exdgena (como virus) [19].

Existem duas categorias de genes envolvidas com o cancer: os
oncogenes e 0s genes supressores tumorais. Os proto-oncogenes, que
estdo presentes em células normais e regulam o crescimento celular,
transformam-se em oncogenes, por alteracdes na estrutura do gene
ou por alteracdo na regulacdo da expressdo génica, provocando um
crescimento descontrolado de células. A segunda categoria engloba
0s genes supressores tumorais, que ativam a apoptose, impedindo a
proliferacdo de células desordenadas. Suas mutagdes levam a perda de
funcao dos genes e estdo relacionadas a um comportamento tumoral mais
agressivo e dificil prognostico. Os genes BRCA1, BRCA2, PTEN, STK11 e
TP53 fazem parte dessa categoria no cancer de mama [20,21,22].

Os genes BRCA1 e BRCA2 codificam proteinas que estao
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envolvidas no sistema de reparo do DNA. Desta forma, muta¢des nestes
genes possibilitam a fixacdo de defeitos no DNA e estas mutagdes estdao
fortemente relacionadas com o cancer de mama. Mutagdes nestes genes
também estdo associadas ao cancer hereditario de ovario [23,24].

O gene BRCA1 foi mapeado e caracterizado em 1994, e esta
localizado no lécus 17q21. A funcdo deste gene pode estar relacionada
com a protecdo do tecido mamadrio da instabilidade genética induzida
pelo estrogénio. Mulheres com mutacdo no BRCA1 apresentam 87% de
probabilidade de desenvolver o cancer de mama, e 40% a 60% de chance
de desenvolver cancer de ovario durante sua vida [25,26]. O gene BRCA2
foi mapeado em 1995 no l6cus 13q12-13. Mulheres com mutagao neste
gene apresentam 85% de probabilidade de desenvolver carcinoma de
mama durante sua vida [25,27,28].

Além do BRCA1 e do BRCA2, mutagdes em outros genes tém
sido associados ao cancer de mama, tais como o gene TP53, causador
da sindrome de Li-Fraumeni de cincer de mama hereditario, sarcomas
e outros tipos de tumores. Outro exemplo é uma muta¢do no gene PTEN,
a qual foi descrita na sindrome Cowden de cancer de mama hereditario,
estando esta alteracdo associada também a lesdes multi cutaneas.
Mutagdes nos genes STK11/LKB1 na sindrome de Peutz-Jegher,
caracterizada pela presenca de pdlipos hamartomatosos, também estao
relacionadas a neoplasia de mama [29].

Outro exemplo é a Glutationa S-Transferase (GST), uma familia
de enzimas intracelulares, que tem a fun¢ao de proteger o DNA celular
de toxinas enddgenas e exdgenas. Os genes da classe Mu (GTM1) e da
classe Theta (GSTT1) sdo polimérficos em humanos e estdo presentes
neste sistema da GST. Segundo estudos epidemiolégicos, as delecdes
homozigoéticas do GTM1 e do GSTT1 estdo associadas ao elevado risco de
desenvolvimento de neoplasias. Foi constatado também que uma menor

atividade enzimatica do genétipo nulo dos genes citados podem estar
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associadas ao aumento de densidade mamaria, sendo este um importante
fator de risco para o cancer de mama [30,31,32,33,34,35,36,37].

Pacientes com expressao aumentada do gene TP53 apresentam
prognostico desfavoravel, maior agressividade no tumor, recidiva ou
metadstase precoce e sobrevida global reduzida em pacientes com
linfonodos auxiliares negativos [38,39].

A expressdo aumentada do oncogene cerbB-2 em pacientes com
cancer de mama, é um indicador de mau progndstico, pois estdo mais
propensos a desenvolver metastase e apresentam resisténcia as drogas
quimioterapicas [40]. Este oncogene é observado pelo método de imuno-

histoquimica em 20% dos casos de cancer de mama [41].

Marcadores tumorais

Os marcadores tumorais sdo proteinas ou fragmentos proteicos,
incluindo hormonios, enzimas, antigenos de superficie celular e proteinas
citoplasmaticas, utilizados para diagnosticar o tipo de cancer. Sao
substancias produzidas por células normais e/ou neoplasicas e, desta
forma, ndo necessariamente especificas do tumor, entretanto auxiliam
na identificacao da origem deste [42].

Um exemplo de marcador tumoral é a proteina Tripartido 59
(TRIM59), que pode ser utilizada como um biomarcador para o cancer
de mama, visto que em células tumorais observa-se um aumento da sua
expressao do gene que a codifica. Em contrapartida, a reducdo da sua
expressao reduz a proliferagdo, migracao e invasao das células tumorais
[43].

O DNA livre de células (Cell free DNA ou CF-DNA) esta sendo
estudado para ser utilizado no prognéstico como biomarcador, por estar
circulando em alta concentracdo nos pacientes com cancer, quando
comparados a individuos saudaveis. Quando a célula sofre apoptose ou

necrose, na fase inicial do tumor primario, o DNA é liberado na corrente
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sanguinea, células necréticas mantém a integridade da molécula e tem
maior peso molecular de fragmentos, enquanto que as células apoptéticas
sdo muito fragmentadas. O CF-DNA seria utilizado na biopsia liquida para
identificacdo de risco de recidiva em pacientes com doencas metastaticas
e com risco de reincidéncia, porém ainda existem muitas limitacdes do
estudo, como pequena quantidade de amostra e o tempo de colheita do
material [27].

Além disso, estudos demostraram que mecanismos epigenéticos
de metilacdo do DNA nas regides enriquecidas de citosina e guanina,
estdo relacionados a modificacdes encontradas em doencas humanas.
Tais mecanismos podem estar associadas ao desenvolvimento de cancer
de mama. A metilagdo é um processo que altera os padroes de expressao
génica sem alterar a sequéncia de DNA. Existe a hipometilacdo, que
geralmente é encontrada nos tecidos tumorais e metastatico, e a
hipermetilacao, que reprime a supressdao de tumores. Estas alteracoes
ocorrem em tecidos normais e em estdgios iniciais da doenca, sendo,
portanto, um biomarcador molecular util para o diagndéstico precoce do
cancer de mama [44,45,46,47].

Diagnostico molecular

Acompreensdodosmecanismos genéticos é de grande importancia
para esclarecer o desenvolvimento de varios tipos de tumores, como
o cancer de mama. Esta compreensao sobre os genes também permite
detectar a predisposicdo genética em familias acometidas por casos de
cancer. Sendo assim, o diagndstico molecular é de grande relevancia, pois
permite diagnoses mais precoces e especificas pela detec¢do direta do
DNA ou RNA, proporcionando um tratamento seletivo e individual a cada
paciente [48,49].

Pacientes que possuem historico familiar de portadores de genes

mutantes de algum tipo de cancer hereditario, ao fazer o aconselhamento
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genético, podem diminuir suataxade morbidade e mortalidade, elevando-
os a uma melhor qualidade de vida [50].

A técnica molecular de PCR se mostrou muito util na andlise do
sistema da Glutationa S-Transferase, permitindo observar a presenca dos
genes GTM1 e GSTT1, e também uma possivel delecio homozigética dos
mesmos em mulheres. As delecdes podem estar associadas ao aumento
da densidade mamaria e, desta forma, ao aumento de risco do cancer de
mama [30,31,32,33,34,35,36,37].

Além disso, o papel do PCR é amplificar partes especificas de genes
que serdo, em seguida, sequenciados para a identificacdo de possiveis
mutac¢des que podem levar ao surgimento do cancer de mama [51,52].

Ao sequenciar o DNA do tumor o sequenciamento da préxima
geracdo (NGS) pode revelar as alteracdes genéticas somadticas no
genoma do cancer [53,54]. A técnica captura um espectro mais amplo
de mutagdes, incluindo pequenas mudancas de base, substituicoes,
insercoes e delecoes de DNA, grandes delegdes gendmicas de éxons
ou genes inteiros e rearranjos [55]. Além disso, é possivel também a
analise de variacdo do nimero de copias (CNVs), teste genético que é
caracterizado por insercoes ou delecdes de segmentos de DNA menores
que 1 KB [56]. No BCRA1, os rearranjos gendmicos; possuem um maior
numero de sequéncias repetitivas (ALU), onde representam as alteracoes
na expressao génica, o que diferencia o BCRA1 do BCRA2 [57].

Os tumores de mama tém pelo menos um rearranjo de DNA que
pode ser detectado por sequenciamento e que ndo esta presente no DNA
normal [58]. As vantagens desta abordagem sdo consideraveis, pois
podem ser utilizadas como um indicador exato e nao invasivo da carga
tumoral e fornecem uma indicacdo precoce de eficacia do tratamento ou
recorréncia da doenca [59].

Outra técnica que também é utilizada é o “Multiplex Ligation Probe

Amplification” (MLPA), capaz de analisar a presenca de rearranjos, ou
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seja delecdes ou duplicacdes em genes ou regioes do DNA previamente
estabelecidos [60]. A técnica consiste em andlise de picos, onde se
compara o numero de cdpias de pacientes com a amostra controle.
Sdo utilizadas sondas especificas para os genes de varios tamanhos, a
amplificagdo por PCR sera com sondas que se ligarem a regiao alvo. A
perda ou ganho deste material genético sera o suficiente para sinalizar a
diferenca da amostra controle [61,62].

Em comparagdo ao MLPA, o sequenciamento baseado no NGS
e CNV apresenta varias vantagens. Isto, pelo fato deste utilizar apenas
um método para o rastreio completo de BRCA1 e BRCA2, reduzindo,
desta forma, as mudancgas de diagndstico e custo por amostra. Outra
vantagem é que o NGS requer menor quantidade de DNA para analises
multiplas. Além disso, o NGS evita falsos positivos assim como o CNV.
Em contrapartida, o MLPA obtém falsos positivos devido as mutagdes
presentes no sitio de hibrida¢do dos primers utilizados [63].

Testes genéticos para pesquisa de mutacdes nos genes BRCA1
e BRCA2 vem sendo oferecidos pelo hospital Albert Einstein, por meio
de exame que avalia a presenc¢a de mutagdes germinativas nestes genes,
pela técnica do sequenciamento NGS. Os individuos que podem fazer esta
avaliacdo oncogenética sdo aqueles que queiram avaliar o risco do cancer
hereditario, diagnostico de pré-disposicdo hereditaria ao cancer de mama
e também para avaliacdo de riscos reprodutivos em aconselhamento
genético pré e pos-teste genético. A vantagem de se fazer este teste
genético para pesquisa de mutagdes nos genes BRCA1 e BRCA2 é que, se
o individuo identificar algum tipo de mutagdo patogénica nestes genes,
ele pode se beneficiar através de estratégias de vigilancia e redugao do
risco do aparecimento do cancer de mama [64].

Além de técnicas para deteccdo de alteracdes na sequéncia de
nucleotideos, atualmente é possivel a andlise de padrdes de metilacao do

DNA. O método para detectar a metilacdo do DNA é semelhante ao usado

40



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 11 - 2018

para detectar polimorfismo de nucleotideos unicos, utilizando a PCR e
sequenciamento. Para uma deteccdo mais facil da metilacao, as amostras
devem ser tratadas por digestdo enzimdtica com enzimas de restrigdo:
as ilhas CpG nao metiladas sdo reconhecidas e clivadas por enzimas
sensiveis a metilacdo, enquanto as ilhas CpG metiladas permanecem
intactas. A PCR ira avaliar o estado da metilagdo, usando primers que
ampliam apenas regides contendo sitios de restri¢do. Esta técnica é util
para identificar genes altamente metilados, o que reprime a supressao de
tumores [65,66].

Novas tecnologias com maior sensibilidade e especificidade se
mostram muito eficazes para melhor detecgdo e diagnéstico do cancer
de mama. O CF-DNA, ja citado anteriormente como um potencial
biomarcador para o cancer, também tem se mostrado muito util na
deteccdo e diagndstico do cancer de mama, uma vez que contém mutacgdes
especificas. Técnicas altamente sensiveis, como o sequenciamento do
DNA, sao utilizadas para detectar estas anormalidades no CF-DNA. Desta
maneira é possivel melhorar a triagem inicial e vigilancia nos pacientes
com cancer de mama [67,68,69,70,71,71,73].

Medidas profilaticas

Em pacientes, cujas alteracdes genéticas associadas ao cancer de
mama foram identificadas, é possivel a tomada de medidas preventivas,
tais como a mastectomia profilatica, que reduz o risco do cancer de mama
em 90%, a ooforectomia profilatica, que reduz o risco do cancer de mama
em até 50% e reduz o risco do cancer de ovario de até 96%, e a técnica de
quimioprevencao que também reduz os riscos do cancer de mama [74].

A quimioprevencao é a aplicacao de agentes quimicos naturais ou
sintéticos e atua na reversao, bloqueio ou prevencdo do surgimento do
cancer. O complexo de substancias que compreendem a quimoprevengao

sdo agentes anti-inflamatorios, antioxidantes, antagonistas hormonais,
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entre outros. No entanto, é fundamental o acompanhamento por um
especialista, pois sdo poucas as doengas oncoldgicas que se beneficiam
dessas drogas. Os pacientes que sdo auxiliados por estas medica¢des sao
os que se conhecem por grupo de risco, aqueles que tém ocorréncias
anteriores de familiares com cancer. Esta técnica de prevencdo com

medicamento ja é usada também para outras doencas [75].

Consideracgoes finais

As alteragdes genéticas associadas ao cancer de mama estao bem
caracterizadas, o que tem trazido grandes beneficios para a prevengao
e diagnostico precoce do cancer de mama. As andlises de base genética
individual sdo feitas por meio de técnicas moleculares que podem
detectar a presenca de mutagdes génicas e que predispde o aparecimento
desta patologia. A partir dessa informacdo é possivel a tomada de
medidas preventivas ou adotar procedimentos precoces, como a retirada
das mamas, se necessdario, para evitar o aparecimento da doenga em

mulheres, reduzindo assim a taxa de incidéncia da doenga.
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RESUMO

A hipertensao arterial sistémica (HAS) é importante problema de satde
coletiva no Brasil, com alta prevaléncia e que leva a complica¢des agudas
e cronicas. O impacto entre os trabalhadores é de extrema importancia
ja que a HSA afeta 10% da populac¢do adulta. E uma patologia de causa
multifatorial sendo o ambiente, forma e 6estresse de trabalho uma das
possiveis causas. O presente trabalho traz uma revisao bibliografica com
objetivo de estabelecer uma relacao entre trabalho e a HSA. Os dados
obtidos sugerem que o estresse no trabalho e/ou tipo de ocupacdao podem
levar a elevagdo da pressdo arterial, e mostram a necessidade de novos
estudos para estabelecer qualquer relacao de causa efeito entre trabalho
e hipertensao.
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problem in Brazil with high prevalence and leading to acute and chronic
complications. The impact among workers is of paramount importance
since HSA affects 10% of the adult population. It is a multifactorial
cause pathology being the environment, form and work stress one of
the possible causes. This paper presents a literature review aiming to
establish a relation between HSA work. The data obtained suggest that
stress at work and / or type of occupation may lead to elevated blood
pressure and show the need for further studies to establish any cause-
effect relationship between work and hypertension

Keywords: Employment, cardiovascular diseases, burnout professional,
hipertension.

Hipertensao Arterial Sistémica

Cerca de 17,5 milhdes pessoas morrem anualmente de doencas
cardiovasculares [1]. A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) é um
importante problema de saude coletiva no Brasil, tendo alta prevaléncia
e levando a complicagdes agudas e cronicas. Também condiciona
elevadas taxas de morbidade e mortalidade e custos sociais e econdmicos
decorrentes do uso de servicos de saude, aposentadoria precoce e
incapacidade para o trabalho [2].

Nos ultimos anos, a populacao brasileira vem apresentando um
processo de envelhecimento rapido e intenso [3,4]. Na populagdo geral,
a prevaléncia de hipertensao arterial (HA) aumenta a medida que se
passa de grupos mais jovens para grupos com maior idade, atingindo
um patamar proximo aos 60 anos. Além disso, a prevaléncia de 60% das
vitimas de doencas cardiovasculares siao homens [5].

A alta prevaléncia de HA acarreta graus varidveis de incapacidades
e uma diminuicdo na expectativa de vida do hipertenso, principalmente,
devido a insuficiéncia cardiaca e/ou a insuficiéncia vascular cerebral,
coronarianaerenal [2]. Trata-se de umasindrome multifatorial poligénica,
pois apresenta alteracdes no mecanismo de controle da pressao arterial,

levando a causa de anormalidades das estruturas das artérias e também
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do musculo cardiaco, causando uma disfuncao endotelial [6]. Cerca de
80% das mortes resultantes de acidente vascular cerebral e também
40% dos 6bitos por doengas coronarianas estdo associados a presenca
de HA [7].

A pressao arterial resulta do produto do débito cardiaco e da
resisténcia vascular periférica. O mecanismo do aumento da pressao
sistélica conforme ocorre o avanco da idade é explicado pela perda da
distensibilidade e elasticidade de vasos de grande capacitancia, resultando
em um aumento da velocidade da onda de pulso, e consequentemente
a pressao diastdlica tende a ficar normal ou entdo baixa, devido a uma
reducao da complacéncia de vasos de grande capacitancia [8].

E considerado como limite de normalidade para Pressio Arterial
Sistélica (PAS) valores até 130-139 mmHg, e para Pressdo Arterial
Diastélica (PAD) valores de até 85-89mmHg. Sendo assim, valores
maiores que 140mmHg de PAS e 90mmHg de PAD sdo considerados
como hipertensao [2].

A pressdo arterial elevada pode ser considerada como o problema
de satde mais importante dos paises desenvolvidos. E comum que a
hipertensao seja assintomatica, mas prontamente detectavel, sendo em
geral facilmente tratavel; mas muitas vezes, pode ser considerada letal
quando ndo tratada [9]. Atinge varias partes do corpo, como o coragao,
os rins, o cérebro, e 0s vasos sanguineos; como consequéncia ao atingir
os vasos sanguineos ela pode lesionar o cérebro e o coragdo com o
enrijecimento, ou o rompimento desses vasos o que pode gerar Acidente
Vascular Cerebral, onde o sangue ndo atinge alguma parte do cérebro e
esta fica paralisada. No cora¢do o entupimento geraaisquemia, conhecida
como infarto, na qual por ndo receber o sangue e o oxigénio contido nele,
ocorre a morte do miocardio [10].

O conhecimento dos fatores intrinsecos e extrinsecos pelo

profissional da sadde contribui de maneira importante para o
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adequado atendimento do paciente, melhorando sua condi¢do organica
e contribuindo para a promoc¢do de sadde [11]. A educacdo dos
hipertensos e observacdo do enfermeiro é o principal ponto para o
controle da pressdo arterial [12]. Na pratica, observa-se a importancia
do enfermeiro como intercessor, ajudando o paciente a verbalizar suas
aflicoes [13]. Assim o enfermeiro dever ser mediador nas orientagoes
e observacdao de seus funcionarios, conquistando sua confianca, para
facilitar o compartilhamento dos problemas de ordem fisica, social,
familiar, econdmica e emocional.

O paciente necessita conhecer a doenca, aderir ao tratamento e
ter conhecimento do que deve fazer para controlar a pressao arterial e
para isso, a relacdo entre o profissional da saude e o paciente é a parte
mais importante para alcancar o sucesso [14]. Quando o paciente esta
consciente de seu estado de sadde ele colabora com o tratamento evitando
assim, muitos danos a sua sadde. O tratamento da pessoa hipertensa
estd além do tratamento farmacolégico, sendo de total importancia o
autocuidado, como as mudancgas de habitos e atitudes [14]. A educagao
do hipertenso é o melhor caminho para se ter sucesso no objetivo de
melhorar sua qualidade de vida e a adapta¢do no tratamento de HA, ja
que ndo se resume apenas em transmissdo de contetido e sim educagao
na sadde [15].

Pode-se citar como fatores que levam a causa da HA:
hiperalimentacdo ou alimentacdo desregrada; idade; heranca genética;

tabagismo; alcoolismo; estresse e formas de trabalho.

Hiperalimentacao ou alimentacao desregrada

A alimentacdo é um importante fator tanto na prevencdo da
hipertensao quanto no tratamento. Mudangas em alguns habitos de vida,
como por exemplo: a diminuicdo da quantidade de sal na preparacgao

de alimentos; evitar o uso de saleiro a mesa; reducdo no consumo de
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alimentos industrializados como embutidos, enlatados, frios, conservas,
molhos prontos, temperos e salgadinhos; inclusao de verduras, frutas
e cereais na dieta diaria; consumo de alimentos com menor teor de
gordura, podem colaborar na prevenc¢do ou até mesmo reduzir a evolugao

da pressao arterial [16,17].

Idade

0 aumento da pressdo com o avancar da idade é comumente
observado. A presenca de hipertensao em idosos merece maior aten¢ao
devido a vulnerabilidade ocasionada por complica¢des cardiovasculares
que sao determinadas nao apenas pela hipertensdo, mas também por
outros fatores de risco, que se acumulam com o passar do tempo [18].
Um exemplo disso é que com o passar do tempo e com o envelhecimento
os vasos sanguineos perdem a flexibilidade, gerando assim uma maior
pressao no sistema cardiovascular do corpo, por isso é muito importante

o diagnostico e o tratamento rapido em idosos [17].

Heranca genética

A HA pode ser considerada como uma sindrome multifatorial e as
interacdes complexas que ocorrem entre fatores genéticos e ambientais
causam elevacao sustentada da pressdo. Na etiologia dessa doenca, a
influéncia familiar possui forte contribuicdo nos valores da pressao
arterial e estimativas de hereditariedade sugerem que 15 a 60% da
variacdo sistolica e diastdlica podem ser atribuidas a fatores genéticos
[19]. O avanco a biologia molecular permitiu a identificacao e estudo de
uma variedade de genes candidatos envolvidos na regulacdo da pressao
arterial como os do sistema renina-angiotensina (ACE, AGT e ATR1) [20].
No entanto, a “arquitetura genética” precisa da regulacdo da pressao
arterial, definida pelas variantes genéticas, frequéncia e seus efeitos nos

fenotipos permanece desconhecida [21].
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Tabagismo

E evidente que os efeitos do tabagismo sdo maléficos tanto em curto
como em longo prazo para satude. O uso de tabaco leva a vasoconstricgao,
a qual é a resisténcia que os vasos sanguineos vao obtendo, acelerando
o processo de arteriosclerose, onde as artérias vao se estreitando.
Como agravante, pessoas fumantes possuem o habito de ingerir altas
quantidade de café por dia, o que pode agravar mais ainda o problema
de hipertensdo. A cafeina e a nicotina podem elevar a pressao arterial
de maneira aguda [20]. Além disso, o tabagismo colabora para um efeito
adverso da reducao de lipideos séricos e também induz resisténcia no

efeito das drogas anti-hipertensivas [21].

Alcoolismo

0 alcoolismo também pode ser considerado com um dos principais
fatores de risco para o surgimento da HA. O consumo de alcool eleva a
pressdo arterial tanto na forma aguda como na crénica [22]. O consumo
abusivo de dalcool aumenta-se drasticamente a pressdo arterial, pois
causa irregularidades no sistema cardiovascular, fazendo assim com que
0s vasos percam sua capacidade de se autorregularem em elasticidade

conforme o volume e pressdo sanguinea.

Estresse
A possivel contribuicio da ocupacdo como fator de risco na
hipertensao tem sido entendida como associada aos “fatores psicolégicos”
geradores de estresse. Em situacdes de estresse “agudo” aumentam os
niveis de adrenalina, noradrenalina e cortisol [10].
Oestresse é considerado comoagente causaldahipertensaoatravés
de dois mecanismos: diretamente, por mecanismos psicofisiolégicos, ou

indiretamente, por meio de inducao de comportamentos relacionados
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ao estresse, como por exemplo: o habito de fumar, o alcoolismo, a
hiperalimentacdo, etc [24]. Muitos estudos concluiram que existe uma
associacao direta entre estresse no trabalho e niveis de pressao arterial

sistdlica e/ou diastélica principalmente entre os homens [25].

Hipertensao arterial e o trabalho

E de extrema relevancia o impacto da hipertensdo entre os
trabalhadores, ja que afeta 10% ou mais da popula¢do adulta [2]. Estudos
epidemioldgicos envolvendo populagdes de trabalhadores tém buscado
pesquisar associagdes aceitaveis, do ponto de vista fisiopatolégico, entre
patologias e supostos fatores de risco [24]. A hipertensdo é um dos mais
graves problemas de saude publica [10,27,28] atingindo milhares de
pessoas no Brasil. Os fatores derisco de doencas coronarianas decorrentes
da hipertensdao sdo responsaveis por altas taxas de mortalidade na
populacdo, e costumam atingir na maioria das vezes individuos em fase
produtiva [29,30].

A multiplicidade de consequéncias provocadas pela HA coloca
essa doenca em um patamar que a considera como origem das doengas
cardiovasculares e, portanto, é caracterizada como uma das causas
de maior reducdo da qualidade e expectativa de vida dos individuos,
podendo afetar diretamente no ambiente de trabalho [31].

A prevaléncia da HA estd intimamente relacionada a ocupacgao dos
individuos e as caracteristicas fisicas do trabalho, como por exemplo: a
falta de autonomia, trabalho sob uma supervisao severa, trabalhos de
natureza repetitiva, instabilidade no emprego, exposicdo continua ao
barulho, vibragdo e temperaturas extremas, os quais podem levar a
elevacdo da pressao arterial [32].

Em um modelo proposto [33], as atividades laborais sao
classificadas em quatro categorias, resultantes da combinacdo entre os

niveis de demanda psicolégica e do controle do processo de trabalho.
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Entre eles estao:

- os de baixa exigéncia (menor demanda e maior controle);
- 0 ativo (maior demanda e maior controle);

- 0 passivo (menor demanda e menor controle);

- alta exigéncia (maior demanda e menor controle).

Sugere-se que, processos de trabalho que se classificam como de
“alta exigéncia”, estejam associados a repercussdes negativas sobre a
saude [33].

Outro modelo relaciona os esfor¢os na producao do trabalho com
asrecompensas geradas a partir deste esforco no trabalho. O desequilibrio
entre essas duas dimensdes levaria a geracao de situacdes consideradas
estressantes, que poderiam estar associadas com a elevacao da pressao
arterial e consequentemente as doencas cardiovasculares, entre outros
agravos [25].

Poucos s3ao os trabalhos relacionados a este tema, mas os
resultados sdo significativos para a sociededade. A andlise de dados
produzidos em paises desenvolvidos tem mostrado que a prevaléncia
das doencas cardiovasculares é maior entre as classes trabalhadoras e
maior entre os trabalhadores bragais do que entre os administrativos,
e que, pelo menos nos Estados Unidos, Inglaterra, Canada e Australia,
desde o comeco do século as doengas cerebrovasculares vém declinando,
0 mesmo acontecendo com as coronarianas a partir dos anos 60 [34,35].

Foi observado que, ha uma correlagido entre o status ocupacional
e os niveis alterados de PA, onde a doenga tem maior prevaléncia entre
os trabalhadores menos especializados que fazem parte dos setores
econdmicos secundario e tercidrio, com menor poder aquisitivo [36].

Em um estudo sobre a distribuicdo de doencas entre operarios
de uma sidertrgica, observaram que estas nao se relacionavam
particularmente aum ou outro risco especifico, mas simauma composicao

deles. Os autores avaliaram os trabalhadores de acordo com o tempo de
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trabalho na siderdrgica e notaram que os grupos com maior tempo de
trabalho apresentavam uma prevaléncia significativamente maior de
varias patologias, entre elas a HA [37].

Ao se analisar o perfil dos trabalhadores da construgao civil
verificou que 93% possuiam algum fator de risco para o desenvolvimento
de HA. Em 15%, a HA ja estava estabelecida, comprovando a maior
prevaléncia em niveis econdmicos inferiores [38].

Outra pesquisa sobre a eventual associagcdo entre a HA com o
tempo acumulado de trabalho, na categoria profissional de motoristas
e cobradores do transporte coletivo urbano da cidade de Campinas - SP,
foi observado um acréscimo da pressdo arterial associado a um dado
acréscimo da idade, mas em trabalhadores mais jovens na profissao
do que para aqueles com maior experiéncia profissional. Isso pode ser
justificado pelo fato de que trabalhadores ha menos tempo na profissao
podem vir aapresentar um indice maior de estresse, e consequentemente
estarem sujeitos a elevacao da pressao arterial devido a esse fator. Neste
trabalho, foi também observada uma associacdo positiva entre pressao
arterial e tempo acumulado de trabalho, pois individuos que estavam ha
mais tempo na profissdo ndo apresentaram niveis elevados de pressao
arterial [39].

Um estudo transversal em uma populacdo de 20 a 69 anos
residente na zona urbana de Pelotas-RS, avaliou alguns tipos de variaveis
que poderiam ocasionar a hipertensao, entre eles: renda familiar, idade,
cor da pele, sexo, histdrico familiar de hipertensao, consumo de sal, indice
de massa corporal e qualificacdo profissional. Foi observada presenca de
hipertensao em maior nimero entre individuos menos qualificados, mas
ndo houve diferencga significativa. Isto sugere que a maior prevaléncia
entre os menos qualificados deva-se, de fato, a maior exposicao destes
aos outros fatores de risco, especialmente obesidade e abuso de alcool
[40].
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Um outro trabalho foi realizado com um grupo de 1.041individuos
maiores de 20 anos, levando-se em conta a forma de insercao do grupo
no meio urbano e estratos sociais de niveis socioecondmicos, a partir
do estrato I (alto) até o IV (baixo). Constatou-se neste experimento que
os individuos mais acometidos pela HA sdo os profissionais autdénomos,
seguidos pelos subempregados e desempregados, e estes pelos operarios.
Esses resultados confirmam a hipétese de que o estresse ocupacional
seria um dos possiveis determinantes da hipertensao [41].

Em pesquisa realizada com 1.819 mulheres trabalhadoras
participantes do Estudo Pr6-Saude no Rio de Janeiro, R], entre 1999 e
2001, foi relacionado o fator “estresse no trabalho” com HA. A maior
prevaléncia de HA foi encontrada em grupo com trabalho passivo
(28,3%), seguido dos trabalhos de alta exigéncia (24,8%). O grupo que
apresentou menor prevaléncia foi o de trabalhos classificados como de
baixa exigéncia (20,9%). O risco de desenvolver HA foi 35% maior em
mulheres em trabalhos passivos, quando comparadas a mulheres em
trabalhos de baixa exigéncia. Porém, na populacdo estudada, nao foi
observada associacdo estatisticamente significante quando analisado o
tipo de ocupacgao e tempo na funcgao [26].

Um estudo transversal para determinacdo da prevaléncia da
HA na cidade de Sao José do Rio Preto - SP, com uma amostra de 1.717
individuos adultos e trabalhadores, ndo observou diferenca significativa
entre as diferentes categorias de ocupacao [43].

Parece evidente que ocupagdes que demandam longas jornadas
de trabalho sdo mais atingidas pela crise econémica, independente
do nivel de escolaridade envolvido, microempresarios auténomos,
subempregadosauténomosedesempregados. Essasocupagdescostumam
apresentar maiores prevaléncias da hipertensdo, em contraposicao aos
trabalhadores do setor de servigos, que contam com uma renda mensal

e tempo de descanso e lazer garantido [41]. No ambiente de trabalho, as
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maiores prevaléncias de HA sdo encontradas entre os trabalhadores nao
especializados, que ganham menores saldrios, dos setores secundario e
terciario da economia [44].

Apesar de alguns estudos associarem problemas financeiros,
familiares e socioecondmicos a HA, problemas no trabalho tem sido mais
frequentemente associados. Observa-se também a tendéncia de que
pessoas com hipertensao procurem atividades mais “tranquilas”, ou seja,
esses trabalhadores pediriam transferéncia dos trabalhos com maior
exigéncia, para outros com menor exigéncia. Trabalhos de alta exigéncia
aumentaram a ocorréncia de interrupcao de atividades habituais por
motivo de saude e de acidentes de trabalho [24, 43, 45, 46]

Consideracgoes finais

No presente trabalho, concluimos que os dados obtidos sugerem
que o estresse no trabalho e/ou o tipo de ocupacdo podem levar a
elevacdo da pressao arterial, porém mais estudos devem ser realizados
para ampliar a compreensao dessa problematica.

Por tras do desenvolvimento do presente estudo havia o seguinte
questionamento: o tipo de ocupacdo e/ou estresse no trabalho pode
causar hipertensao? A discussdo aqui apresentada, evidentemente, esta
longe de estabelecer qualquer relacao de causa e efeito entre trabalho e
hipertensao.

Ainda ndo se pode afirmar que exista uma associacdo entre
trabalho e hipertensdo para os trabalhadores em geral. Entretanto,
os achados encorajam a tal busca, e diante disso, faz-se necessario a

continuidade deste tipo de estudo.
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RESUMO

Causadora de infeccao do trato urindrio, a Escherichia coli pertence a
microbiotadointestino de humanos e animais. O controle dessasinfec¢oes
é feito por meio do uso de antibiéticos, apesar da eficacia desse tratamento
os relatos de resisténcia bacteriana sdo cada vez mais constantes. Diante
desse contexto, o presente trabalho teve como objetivo analisar o perfil de
sensibilidade a antibidticos de 1.000isolados de Escherichia coli frente a
14 antibiéticos. Apenas 39% das amostras se mostraram completamente
sensiveis, enquanto 45% delas apresentaram resisténcia a pelo menos
um antibidtico, sendo os maiores niveis de resisténcia apresentados para
ampicilina (50%) e 16% apresentaram multirresisténcia. Estudos dessa
natureza sao importantes, pois as informagodes obtidas podem ajudar a
nortear a terapéutica médica.
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ABSTRACT

Causing urinary tract infection, one Escherichia coli belongs to the gut
macrobiotic of human and animals. The control of these infections is
done by the Antibiotic, although the efficacy of this treatment Reports
of bacterial resistance are Increasingly Constants. In this context the
present work was to analyze the sensitivity profile one 1,000 isolates of
E. coli Antibiotics compared to 14 antibiotics. ONLY 39% of the samples
proved completely sensitive, while 45% had resistance to at Least hum
antibiotic Being BIGGEST resistance levels given ampicillin (50%) and
16% had multidrug resistance. Such studies are important because as
obtained information may help to guide medical therapy.

Keywords: Escherichia coli, multidrug resistance, resistance to

antibiotics.

Introducao

As Infec¢des do Trato Urindrio (ITU) tem causado grande
preocupacao, por serem uma das doengas infecciosas mais encontrada
na pratica médica [1]. Sendo causadas pela presenc¢a de microrganismos
(bactérias, principalmente as gram-negativas e ocasionalmente virus e
fungos) nas vias urindrias incluindo bexiga, prostata, sistema coletor ou
rins e sem tratamento podem prejudicar a bexiga e os ureteres, causando
pielonefrite cronica, septicemia e até a morte [2].

A ITU é definida pela presenca de bactérias na urina, tendo como
limite minimo definido a existéncia de 100.000 unidades formadoras
de colbnias bacterianas por milimetro de urina. A infec¢do urinaria
pode ser sintomatica ou assintomatica, tendo a auséncia de sintomas a
denominacgdo de bacteridria assintomatica. Quanto a localizacdo, pode
ser classificada como baixa ou alta, podendo afetar o trato urinario baixo,

sendo diagnosticada como cistite, ou comprometer o trato urinario
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superior e inferior, resultando em uma infec¢ao urinaria alta, ou seja,
pielonefrite [1].

O controle dessa patologia é feito por meio do uso de antibidticos,
que atuam na parede celular das bactérias no momento em que as
mesmas encontram-se em divisao celular, na membrana citoplasmatica,
na sintese proteica e acidos nucléicos [3].

Embora o uso dos antibioticos represente uma estratégia eficaz no
controle das infec¢des causadas por essas bactérias, o relato de resisténcia
microbiana tem se tornado cada vez mais comum. Microrganismos
gram-negativos se mostraram resistentes a alguns antimicrobianos, com
indices proximos a 75% para amoxicilina, ciprofloxacino e norfloxacino,
por exemplo [4].

Ha dois tipos de resisténcia: ainata, quando a estrutura da bactéria
ja possui resisténcia para determinado antibiético e a adquirida, que
surge quando a bactéria entra em contato com o antibioético e se torna
insensivel ao mesmo, por exemplo, em um tratamento inadequado. Nesse
caso, essas bactérias sobreviventes guardam a informacdo de resisténcia
em seu DNA, podendo transmitir essa informacao as suas células-filhas
[5].

Para uma bactéria se tornar resistente a algum antibidtico, o
principal mecanismo é por meio da mutagao cromossémica. Além disso,
a resisténcia pode ocorrer por transferéncia de elementos genéticos
extracromossomais chamados plasmideos de uma bactéria resistente
a uma sensivel pelo contato. Essa transferéncia pode acontecer entre
organismos distintos ou da mesma espécie [6,7].

Quando um grupo de bactérias recebe uma dose minima de um
antibidtico especifico, a maior parte delas sera eliminada. No entanto,
algumas que possuem o gene de resisténcia ao antibidtico, ndo serao
eliminadas com a mesma dose do medicamento [8]. Portanto, ndo é o

uso do antibiético que promove o surgimento de mutagdes, elas surgem
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espontaneamente, os antimicrobianos apenas selecionam as que sao
mais resistentes [9].

A resisténcia aos antimicrobianos é um sério problema do ponto
de vista médico e de sadde publica, uma vez que a quantidade de novas
bactérias resistentes e patogénicas para seres humanos e animais cresce
mais rapido do que a capacidade dos laboratoérios e industrias elaborar
novas drogas [10].

O conhecimento dos mecanismos bioquimicos e genéticos
associados a resisténcia bacteriana é fundamental para um possivel
entendimento de como a bactéria pode desenvolver a resisténcia,
possibilitando maior eficacia nos tratamentos com uso de antibi6ticos
[11]. Além disso, é de grande importancia conhecer ndo apenas os
principais agentes causadores da infeccdo urinaria, mas também o perfil
de resisténcia a antibioticos dos mesmos, visto que essas informacgdes
dariam subsidios para nortear a antibioticoterapia dirigida e criteriosa,
evitando o uso indiscriminado e empirico de antibidticos [12e \u00e9
cada vez mais comum o isolamento de cepas resistentes em pacientes
n\uOOe3o hospitalizados. Nosso objetivo foi avaliar a frequ\uOOeancia
e a resist\uOOeancia dos principais uropat\u0Of3genos na cidade de
Presidente Prudente, SP, entre janeiro de 2006 e dezembro de 2007.
Material e m\u0Oe9todos: N\uOO0f3s realizamos um levantamento
de dados retrospectivo sobre a etiologia e o padr\uOOe3o de resist\
uOOeancia dos uropat\u0Of3genos. Resultados: O uropat\u00f3geno
mais frequente foi E. coli (65,97%)].

Diante desse contexto, o presente trabalho teve por objetivo
analisar a prevaléncia dos microrganismos causadores das infecgdes
do trato urindrio na cidade de Aracatuba-SP, bem como o padriao de

resisténcia frente a antimicrobianos apresentados pelos mesmos.
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Material e Métodos

O presente trabalho foi desenvolvido a partir da analise
dos resultados provenientes de uroculturas, as quais avaliam os
microrganismos presentes em amostras de urina e o perfil de resisténcia
a antibidticos apresentados pelos mesmos. Essas amostras foram
processadas no Laboratério de Andlises Clinicas Sdo Paulo de Aracatuba
- SP, que atende a populacao de Aragatuba e regido. A coleta de dados foi
realizada por meio de consulta ao banco de dados de exames realizados
no referido laboratério. Ao todo foram avaliados 1.000 antibiogramas do
ano de 2015.

O presente trabalho foi submetido a avaliacdo pelo Comité de
Etica de Pesquisas em Seres Humanos do UniSALESIANO-Aracatuba, sob
o ndmero do comprovante 113547 /2015.

Resultados e Discussao

Através dos dados obtidos foi possivel analisar fatores que podem
influenciar na ocorréncia de ITU, tais como sexo e idade do paciente, bem
como o perfil de resisténcia a antibioticos apresentados pelas bactérias,
conforme pode ser observado nas figuras de nimeros 1 a 5 apresentados
a seguir.

Os dados da figura 1 demonstram que 90% dos pacientes
com infeccdo do trato urinario sdo do sexo feminino e apenas 10% do
sexo masculino. O sexo feminino é mais vulneravel as ITUs, sendo que
mulheres adultas apresentam 50 vezes mais chances de adquirir ITU
quando comparados aos homens, em especial devido a menor extensao

da uretra feminina e a maior proximidade entre o anus e a vagina [12]
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10%
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Figura 1- Frequéncia de infec¢do do trato urindrio pela bactéria Escherichia coli de
amostras do laboratério Sao Paulo referente ao ano de 2015, segundo o género.

A andlise dos dados obtidos demonstrou que a faixa etaria mais
atingida pela ITU foi entre 31 a 40 anos como mostra a figura 2.

Os dados dafigura 2 mostram a prevaléncia das ITUs nas diferentes
faixas etarias. Nota-se uma distribuicdo similar entre individuos na faixa

dos 21 aos 90 anos, com maior incidéncia entre 31 a 40 anos (15%).
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Figura 2- Infecgdo do trato urindrio pela bactéria Escherichia coli de amostras do labora-
torio Sdo Paulo referente ao ano de 2015, de acordo com a faixa etaria.

Embora mais comum em mulheres, a incidéncia de ITU aumenta

nos homens acima de 50 anos. Alguns fatores como a ocorréncia de
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doenca prostatica implicam no aumento da incidéncia no sexo masculino.
Além disso, entre os idosos e individuos hospitalizados, as taxas de ITU
também sdo elevadas, com aumento da susceptibilidade as infeccbes
[10].

E importante ressaltar que, essa patologia estd relacionada a
anomalias congénitas, anatomicas e funcionais, principalmente em
neonatos do género masculino, até os 15 anos de idade. Ja dos 16 aos 35
anos, a grande maioria das ITUs surge no género feminino sob a forma
de cistites de repeticao. A partir dos 35 anos, o cateterismo uretral, a
atividade sexual, as cirurgias ginecoldgicas e as disfun¢des miccionais
causadas por prolapsos ginecolégicos e/ou incontinéncia, sdo os
principais fatores de risco responsaveis pelo aumento na sua incidéncia
de ITU nesta faixa etaria [13].

Entre individuos pertencentes a faixa etaria da terceira idade,
o estado imunoldgico deficiente propicia e favorece a instalacdo e
desenvolvimento de doencas e infec¢des [13].

Uma vez avaliado o perfil dos individuos mais suscetiveis as ITUs,
as analises dos dados se concentraram nos aspectos relativos ao agente
causal dessa patologia.

A figura 3 mostra as bactérias causadoras de ITU encontradas
nas amostras analisadas. Observa-se que, a bactéria mais prevalente
é a Escherichia coli (67%), seguida por Klebsiellas sp. (8%) e Proteus
mirabilis (5%). Resultados similares foram encontrados em uroculturas
positivas do Hospital da Santa Casa de Misericérdia de Vitéria/ES, que
obteve como resultado E. coli (69,9%), P. mirabilis (3,1%) e Klebsiellas sp.

(6%) como as trés bactérias mais frequentes identificadas [14].
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Figura 3- Bactérias causadoras de infecgdes do trato urindrio e prevaléncia das mesmas
nas amostras analisadas.

A bactéria E. coli é o maior agente causador de infec¢des do trato
urindrio e faz parte da familia Enterobactericiae, que sdo bacilos gram-
negativos provenientes da flora intestinal. Esse microrganismo é res-
ponsavel por casos clinicos mais simples até os mais complicados como
pielonefrite cronica, visto que apresentam fatores de viruléncia especi-
ficos capazes de aderir a células uretrais e que podem alcancar os rins
[2].

O motivo da E. coli ser mais prevalente que os outros uropatégenos
se deve a presenca de adesinas nestas bactérias, que permitem a adesao
e invasao bacterianas nas células do trato urindrio [15].

Por se tratar do microrganismo prevalente nas ITUs, E. coli teve
seu o perfil de sensibilidade e resisténcia a antibidticos avaliados, como
pode ser observado nas figuras 4 e 5 a seguir.
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A andlise da figura 4 demonstra que entre os -lactamicos had um
indice de 50% de resisténcia a ampicilina. A porcentagem elevada de E.
coli que apresenta resisténcia a ampicilina tem sido relatada em diversos
trabalhos no decorrer dos anos [3,12,16,17]. Os niveis elevados de
resisténcia a um antibidtico tém sido associados a longa disponibilidade
do mesmo, podendo assim explicar a alta resisténcia frente a ampicilina
[18].

Na classe das quinolonas observou-se que a resisténcia variou de
22 a32%, sendo a maior delas para o acido nalidixico. Um alto percentual
de resisténcia frente as quinolonas (50% de resisténcia a ciprofloxacina,
por exemplo) foi observado em amostras de E. coli na cidade de Juiz de
Fora (MG), Ribeirdo Preto (SP) [19] e na cidade Sao Bento do Sul-PR, o
que pode ser explicado pelo uso massivo e indiscriminado na pratica
médica desde a sua introducdo comercial [8]. Em contrapartida, foi
relatado um alto nivel de sensibilidade as quinolonas em Prudentépolis-
PR, onde 100% das amostras se mostram sensiveis para norfofloxacina e
um pouco mais de 93% a ciprofloxacina [16].

Diante desses dados, observa-se que o perfil de resisténcia as
quinolonas varia de acordo com o local em que as amostras foram
analisadas, o que pode estar associado ao padrdo de prescricao e uso
desses antimicrobianos adotados em cada regiao, visto que o padrao de
resisténcia dos uropatdgenos pode se apresentar com caracteristicas
diferenciadas de acordo com o consumo de antibioticos em cada regido
[12].

A andlise da figura 4 também mostra um perfil de mais de 90%
de sensibilidade aos Aminoglicosideos e Nitrofurantoina. Resultados
semelhantes foram encontrados em Itajai-SC e Minas Gerais, onde foi
descrita uma resisténcia inferior a 11% [20,21]e em Porto Alegre-RS e
Brasilia-DF 88,9 e 84,44% respectivamente [16].

Com relacdo as sulfonamidas, observa-se na figura 4 que 68%
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das amostras analisadas apresentam sensibilidade a essa classe de
antibiotico. No entanto, em Juiz de Fora (MG) foi observado grau elevado
de E. coli resistente as sulfonamidas [22], o mesmo ocorrendo na cidade
de Itajai-SC (resisténcia em 54,7%) [20]. Novamente, observa-se que o

perfil de resisténcia varia segundo a regido analisada.
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Legenda: amplicilina (AMP), amoxicilina/ acido clavuldnico (AMC), cefalotina (CFL), cefoxitina (CFO) ,
ceftriaxona (CRO), &cido nalidixico (NAL), norfloxacina (NOR), ciproflaxina (CIP), levofloxacina (LVX),
amicacina (AMI), gentamicina (GEN), sulfametoxazol-trimetropim (SUT), nitrofurantoina (NIT).

Figura 4 - Comparagdo do perfil de resisténcia e sensibilidade a diferentes classes de antimicrobianos
(B-lactamicos, Quinolonas, Aminoglicosideos, Sulfonamidas e Nitrofurantoinas) de antibiogramas de
uroculturas do laboratério Sao Paulo do ano de 2015.

Além da resisténcia a antibidticos, outro fator ainda mais
preocupante é a multirresisténcia a antimicrobianos, que se apresenta
como a principal causa de falha terapéutica no tratamento de infecgdes
bacterianas [3]. Uma bactéria é considerada multirresistente quando
expressa resisténcia a duas ou mais classes de antibiéticos nao
B-lactamicos [23]. A figura 5 mostra o perfil de multirresisténcia nas
amostras analisadas.

Através dos dados apresentados pela figura 5 observa-se que
somente 39% das amostras analisadas sdo sensiveis a antibioticos,

enquanto 45% delas apresentam resisténcia a pelo menos uma classe de
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antibidticos e 16% apresentam multirresisténcia.
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Figura 5 — Analise do perfil de sensibilidade, resisténcia e multirresisténcia de isolados
de E.coli a antibiéticos.

A andlise do perfil de resisténcia de amostras de E. coli em
Aveiro (Portugal) demonstrou que 79% das amostras analisadas foram
resistentes a pelo menos uma classe de antibiético, 30% apresentaram
multirresisténcia e 21% eram totalmente sensiveis [3].

Uropatégenos multirresistentes podem ser isolados em pacientes
por falha no tratamento empirico, podendo evoluir para quadros
clinicos complexos e com maior morbidade [12]e cada vez mais comum
o isolamento de cepas resistentes em pacientes hospitalizados. Nosso
objetivo foi avaliar a frequ\uOOeancia e a resist\uOOeancia dos principais
uropat\u00f3genos na cidade de Presidente Prudente, SP, entre janeiro
de 2006 e dezembro de 2007. Material e m\u0OOe9todos: N\u00f3s
realizamos um levantamento de dados retrospectivo sobre a etiologia e
o padr\u0Oe3o de resist\uOOeancia dos uropat\u00f3genos. Resultados:
O uropat\u00f3geno mais frequente foi E. coli (65,97 %.

O desenvolvimento de estudos que busquem conhecer as
prevaléncias regionais de uropatogenos e resisténcia aos antibiéticos é
de fundamental importancia. O conhecimento desses dados permite a
comunidade médica escolher entre as diversas alternativas terapéuticas,

o antibidtico mais indicado para o tratamento. Essas informacdes dao
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maior respaldo para que a terapéutica com antibioticos seja feita de

forma mais segura e adequada.

Conclusao

A andlise dos resultados obtidos demonstrou que 90% dos casos
de infeccdo do trato urindrio atingem as mulheres, a faixa etdria mais
acometida pela infec¢cdo é adulta com idade entre 31 e 40 anos, seguida
por idosos (acima de 60 anos). Em aproximadamente 70% das amostras
analisadas a ITU foi causada pela bactéria Escherichia coli. Apesar de 39%
das amostras se apresentarem completamente sensiveis aos antibidticos,
observou- se que 45% apresentaram resisténcia a pelo menos uma classe
de antibidticos e 16% apresentaram um quadro de multirresisténcia.
Dentro dos antibidticos testados a ampicilina é o que apresentou maior
perfil de resisténcia, sendo resistente em 50% das amostras. O padrao
de resisténcia das bactérias pode possuir caracteristicas diferenciadas
de acordo com o histérico de consumo de antibioticos na regido, o que
evidencia a importancia da divulgacdo de dados epidemioldgicos para

auxiliar a pratica médica.
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RESUMO

Avitamina D tem sido alvo de grandes pesquisas por sua importante acao
imunomoduladora. Estudos demonstram a associacdo entre a deficiéncia
de vitamina D e o aumento do risco de doencas autoimunes como a
esclerose multipla, lipus eritematoso sistémico, artrite reumatdide e
o diabetes mellitus autoimune. O presente trabalho teve por objetivo
apresentar e discutir por meio de revisao bibliografica a deficiéncia da
vitamina D na patogénese de diabetes mellitus autoimune. A presenca
de receptores de vitamina D em células do sistema imune permite a
ativagdo local da vitamina D 25 (OH) D em 1,25 (OH),D, sua forma ativa,
que inibe a proliferacdo e diferenciacao celular, e modula citocinas anti e
pro-inflamatérias impedindo a destruicdo de células 3 pancreaticas.
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The vitamin D has been the target of wide studies for its important
immunomodulatory action. Studies demonstrate the association between
vitamin D deficiency and the increased risk of autoimmune diseases
such as multiple sclerosis, systemic lupus erythematosus, rheumatoid
arthritis, and autoimmune diabetes mellitus. The present work had
the objective of presenting and discussing through a bibliographical
review the deficiency of vitamin D in the pathogenesis autoimmune
diabetes mellitus. The presence of vitamin D receptors in cells of the
immune system allows the local activation of vitamin D 25 (OH) D in 1,25
(OH),D, its active form, that inhibits cell proliferation and differentiation,
and modulates anti and pro-inflammatory cytokines preventing the
destruction of pancreatic f3 cells.

Keywords: Diabetes mellitus, immunomodulation, vitamin D.

Introducao

Ha um crescente interesse na atividade metabdlica da vitamina
D e de seus precursores, visto estes serem ativos ndo apenas no
metabolismo do calcio durante a formacao 6ssea, mas também em funcoes
extraesqueléticas [1,2]. Seus efeitos sdo mediados pelos receptores de
vitamina D (RVD), presente em uma variedade de tecidos corporais,
incluindo células B pancreaticas, mondcitos, células dendriticas (DCs)
e células T ativadas. Sua acdo extraesquelética é exercida no ntcleo da
célula, onde é capaz de regular a transcricdo de aproximadamente 3% do
genoma humano [3,4,5].

Devido sua importiancia metabdlica, a vitamina D deve
ser monitorada e mantida em concentracbes adequadas ao bom
funcionamento do organismo. Contudo, sua deficiéncia é relatada como
um problema frequente em criancas e adolescentes em todo o mundo
devido ao estilo de vida sedentaria, marcado pelo uso excessivo de
computadores e TV e a baixa exposi¢ao solar [6,7,8,9,10].

Dados recentes associam tal deficiéncia a um risco aumentado de

doengas autoimunes, como o diabetes mellitus tipo 1, por meio de um
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efeito direto sobre as células 3, afetando a homeostase da glicose, além
do efeito indireto na regulacdo do calcio [11,12,13,14].

O objetivo do presente estudo foi de elucidar a agao
imunomoduladora da vitamina D em células do sistema imune, e a
influéncia de sua deficiéncia como um fator predisponente para o
diabetes tipo 1.

Metabolismo da Vitamina D

Denominamos vitamina D (calciferol) um grupo de esterdides
sintetizados, em sua maior parte, pelo organismo a partir do estimulo da
radiacdo ultravioleta oriunda do sol, induzindo entdo, o tecido cutaneo
a produzir vitamina D3 (colecalciferol). Cerca de 20% da vitamina D é
obtida na dieta ao ingerirmos alimentos que contenham vitamina D2
(ergocalciferol) e vitamina D3 [15,16].

Apébs sua sintese, a vitamina D é transportada pela corrente
sanguinea até o figado, onde é hidroxilada a forma inativa calcifediol
25 (OH) D (25-hidroxivitamina D). No rim, a 25 (OH) D é metabolizada
pela enzima 1 a-hidroxilase (CYP27B1) para sua forma ativa circulante
calcitriol 1,25 (OH),D, (1,25-dihidroxivitamina D.), que exerce seus
efeitos através dos receptores nucleares de hormoénios ester6ides [15,17].
No entanto, células endoteliais, células betas e células imunolégicas
também expressam CYP27B1 e sdo capazes de converter a forma inativa e
circulante de 25 (OH) D em ativa, agindo de forma autdécrina ou paracrina
[18,19]. A forma ativa 1,25 (OH),D,,

ativacdo de células T e secrecdo de citocinas envolvidas na patogénese de

tem como func¢des a inibicao da

doengas autoimunes [20,21,22,23].

O parametro quantitativo mais preciso para os niveis de vitamina
D é a dosagem da concentragdo de 25 (OH) D, que representa sua forma
circulante em maior quantidade no soro. Os niveis suficientes de vitamina

D sdo amplamente discutidos na literatura. Porém, demonstram que de
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acordo com Endocrine Society, os niveis abaixo de 20 ng/mL (50 nmol/L)
definem a deficiéncia da vitamina, niveis entre 20 e 29,9 ng/mL (52-72
nmol/L) é definido como insuficiéncia e niveis acima de 30 ng/mL (75
nmol/L) a suficiéncia [24,25,26]. O Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) divulgou em 2011 que a vitamina D é um dos nutrientes
dos quais a populacdo brasileira mais apresenta caréncia, em média
99,5% dos homens e 99,1% das mulheres registraram ingestdao abaixo
do valor recomendavel de vitamina D no organismo [27,28].

Alguns fatores conhecidos podem influenciar esses niveis de
vitamina D como a exposicdo ao sol, pigmentacdo da pele, sazonalidade,
indice de massa corporal (IMC) e fatores dietéticos, particularmente a

suplementacdo de vitamina D e a ingestdo de alimentos ricos em vitamina
D [8,29].

Diabetes Mellitus tipo 1

O Diabetes Mellitus (DM) é um grupo de doengas metabdlicas
caracterizadas pela incapacidade do organismo em manter a glicemia
dentro dos limites normais, levando a hiperglicemia. A deficiéncia
na producdo de insulina pelo pancreas enddcrino é responsavel pelo
estado hiperglicémico, causador do desequilibrio metabdlico no DM e
a hiperglicemia croénica é o principal responsavel pelas complicacdes
tardias, com disfuncao e faléncia de varios 6rgaos [30].

A Associacdao Americana de Diabetes (ADA), classifica o DM tipo
1 como uma doenga autoimune causada por um processo associado a
imunidade humoral e celular alterada, em que a insulina é funcionalmente
ausente devido a destruicao das células § no pancreas envolvendo tanto
autoanticorpos especificos como linfécitos T CD4* e T CD8* autorreativos
[31,32] (Figura 1). O ataque autoimune nao é totalmente compreendido,
mas é largamente aceito que fatores ambientais e genéticos contribuem

para isso. Comumente afeta jovens, com sintomas habituais de politria,
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polidipsia e perda de peso [33].
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Figura 1- Mecanismo da patogenia do DM1. A apresentacdo de autoantigenos
especificos das células B pancreaticas pelas células apresentadoras de antigenos (APC)
-macrdéfagos, células B e células dendriticas - a células T auxiliares CD4+ (Th0) em as-
sociagdo com moléculas MHC de classe II, é considerado o processo inicial da doenca.
Mediante a apresentacdo dos autoantigenos ocorre a secre¢do de citocina IL-12, que
promove a diferenciagcdo em células com fenétipo Th1. O padrio de células Th1 secreta
as citocinas IL-2 e IFN-y, responsaveis pela indugdo de células T citotdxicas e macroéfa-
gos ativados. Através da libertacdo de radicais livres, TNF-a e IL-1 e de um mecanismo
mediado por Fas, estas células sdo responsaveis pela apoptose das células 8 pancreati-
cas e eventualmente pela DM1.

A Federacgao Internacional do Diabetes (IDF) estima que o nimero
de diabéticos no mundo em 2015 era de 415 milhdes de pessoas, ja para
o Brasil, o contingente estimado, de 14,3 milhdes de casos, pode alcancar
23,3 milhdes em 2040. A prevaléncia de diabetes tipo 1 e tipo 2 nao é
relatada separadamente, ndo sendo possivel descrever a proporg¢ao
precisa de cada tipo [35].

Vitamina D e Diabetes Mellitus tipo 1
A relacdo entre a vitamina D e o DM1 tem sido relatada em

diferentes estudos, demonstrando que doses regulares de vitamina D no
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inicio da vida reduzem o risco de desenvolver o DM1 [36].

Evidéncias indicam que a vitamina D parece atuar na homeostase
da glicose por meio do efeito direto sobre as células (3, aumentando a
expressao do receptor de vitamina D e melhorando a morfologia das
ilhotas, e um efeito indireto pela regulacdo do cdlcio, uma vez que a
secrecdo de insulina é um processo calcio-dependente [13,14,37,38].
Além disso, a vitamina D pode ter efeitos sobre a regulacdo das respostas
inflamatérias, prevenindo um inicio severo de DM1 pelo nivel normal de
25 (OH) D atribuidos principalmente as suas a¢cdes imunomoduladoras
[36,37,39].

Material e Métodos

O presente trabalho trata-se de uma revisao de literatura, sendo
a pesquisa bibliografica realizada nas bases de dados da Literatura
Internacional em Ciéncias da Saude e Biomédica (PubMed/MEDLINE),
utilizando os descritores “Diabetics mellitus’, “Type 1 diabetes’, “Vitamin
D deficiency’, “Vitamin D and DM1’, Vitamin D autoimmune”. A tematica
principal para inclusdo dos artigos foi “Associacdo do baixo nivel de
vitamina D em jovens a um risco aumentado de doeng¢a autoimune”.
Inicialmente foram analisados os titulos e resumos, apds a identificacao
desses critérios, passou-se a leitura na integra. O total de trabalhos
elencados para a revisdo foram de 76 artigos cientificos, no periodo de
mar¢o a novembro de 2017. As referéncias bibliograficas foram ainda
avaliadas para identificar artigos relevantes que podem ndo ter sido

capturados usando a estratégia de busca.

Discussao
Existe um interesse crescente em elucidar os efeitos da vitamina
D sobre o sistema imunoldgico, em especial a relacdo a sua deficiéncia e

o risco de doencas autoimunes incluindo: ldpus eritematoso sistémico
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(LES), esclerose multipla, diabetes mellitus tipo 1, doengas inflamatoérias
intestinais e artrite reumatdide [40,41,42,43]. Estudos indicam
um papel profilatico da vitamina D por meio de suas propriedades
imunomoduladoras [44].

O papel da vitamina D na modulagdo do sistema imunolégico é
suportado pela presenca de RVDs, em quase todas as células imunes,
incluindo linfécitos T CD4* e T CD8* ativados, linfécitos B, neutréfilos
e células apresentadoras de antigenos (APCs), como macréfagos e DCs,
permitindo que ocorra ativacdo local da vitamina D pela expressao da
enzima CYP27B1 [40,45,46,47,48].

No DM1 varios mecanismos efetores podem levar a destruicao
das células pancreaticas, incluindo a presenca de linfécitos T CD8* e
macroéfagos, os quais regulam a diferenciagao de linfécitos Th1 [49].

Em principio, a exposicdo a vitamina D leva a um deslocamento
de um estado pré-inflamatério para um estado imunoldégico mais
tolerogénico, pois participa na regulacao e diferenciacdo das respostas
inflamatorias, tendo efeitos diretos sobre os linfécitos T CD8*, T CD4* e
linfécitos B moldando a sua ativacao [37,50]. Uma vez que a expressao de
RVD nos linfocitos T é aumentada apds a sua ativacao, as acdes diretas do
receptor provavelmente irdo moldar as respostas dos linfécitos T [51].

Estudos indicam que a 1,25 (OH),D, impede a destrui¢do das
ilhotas pancredticas, pois suprime a proliferacio e diferenciacdo
celular, ativa os linfoécitos CD4*, modula a producao de citocinas pro-
inflamatérias como interferon-y, IL-2, IL-6 e fator de necrose tumoral
(TNF-a) enquanto aumentam citocinas anti-inflamatérias como IL-4, IL-
10 e fator de crescimento transformante (TGF-f) [52,53,54,55,56,57].
Também inibe a producado de IL-17 a partir de linfocitos Th17, que esta
associada a varias condi¢des autoimunes [58,59,60] (figura 2).

A 1,25 (OH),D, aumenta o nimero e a fungdo das células T

reguladoras (Tregs), que regulam respostas exageradas ou autoimunes
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de outras células imunes e sdo induzidos pela vitamina D indiretamente
pelas células apresentadoras de antigeno (APC) que por estarem imaturas
apds o tratamento com vitamina D apresentam menos antigenos, ou
diretamente por efeitos sistémicos ou conversao intracrina de 25 (OH) D
para 1,25 (OH),D, pelas proprias Treg [54,61,62,63].

Os linfécitos B contribuem para as reagdes imunes produzindo
anticorpos, porém em condi¢des autoimunes, elas geram anticorpos
autorreativos [63,64,65].A1,25 (OH),D, exerce fungdes antiproliferativas,
como a inibicdo da diferenciac¢ao, proliferacao e diminuicao da produgao
de anticorpos e autoanticorpos, observado em estudo in vitro, bem como
a inibicdo da geracdo de células da memoria e a promogdo da apoptose
dos linfocitos B produtores de imunoglobulinas [19,64,66,67,68].

A diferenciagdo de mondcitos em macréfagos ou DCs parece
ser inibida pelo tratamento com vitamina D, acompanhada por uma
diminuicdo da expressio de RVD o que torna essas células menos
sensiveis a 1,25 (OH),D, quando amadurecem, resultando em aumento
da tolerancia em condig¢des autoimunes [69,70,71].
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Figura 2- Os efeitos imunomoduladores da vitamina D. Ao nivel da APC (como
DCs), 1,25(0H),D, inibe a expressdo complexo do MHC-II e de moléculas co-estimulado-
ras, além da produgdo das citocinas IL-12, deslocando indiretamente a polarizagdo das
células T de um fenétipo Th1l e Th17 para um fenétipo Th2. Além disso, 1,25 (OH) 2D3
afeta diretamente as respostas das células T, inibindo a produgao de IL-2 e IFN- y res-
ponsaveis pela indugdo de células T citotoxicas e macréfagos ativados, com capacidade
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para danificar tecidos alvo. A 1,25 (OH) 2D3 estimula a producdo de IL-4 e favorece o

desenvolvimento de Treg.

Um perfil inflamatério anormal dos macro6fagos pode levar a da-
nos especificos desencadeando assim uma cascata destrutiva de células
beta. As anormalidades nos macréfagos tém sido implicadas na patogé-
nese do DM1, sendo essas células uma das primeiras a estar presente na
insulite [72,73].

A 1,25 (OH),D, também reduz, em DCs, a expressdo de MHC de
classe Il e moléculas coestimulantes (CD40, CD80, CD86). Essas DCs
sdo indutores pobres de proliferagdo e ativacdo de linfécitos T, induzem
a diferenciacdo de células Treg e ativam a apoptose em linfécitos T
autorreativas [71,74].

Estudos tém demonstrado que a suplementagdo de 1,25(0H),D,
antes da progressao do infiltrado mononuclear reduziu a insulite
autoimune [58]. Na infancia a suplementacao pode minimizar o risco de
desenvolvimento de DM1 em 80% e em mulheres gravidas pode reduzir
o desenvolvimento de autoanticorpos na crianca. E de suma importancia
a administra¢do da vitamina D nas primeiras fases da doenca, pelo fato
de que a destruicao das células  ndo pode ser revertida [75,76].

Conclusao

Conclui-se que na literatura cientifica ha dados relevantes que
embasam a deficiéncia de vitamina D como um fator predisponente para
o DM autoimune visto que, a vitamina D exerce funcdo de inibicdo da
proliferacdo e diferenciagdo de células imunes e modulagdo de citocinas
associadas a processos inflamatdrios e condi¢des autoimunes. Sugerem-
se estudos que demonstrem a acdo desta vitamina na regulacdo das
células do sistema imune, bem como que viabilizem a possibilidade de

acao especifica.
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RESUMO

A enfermagem é considerada uma das profissdes mais estressantes
do setor da sadde. O referido estudo teve como objetivo refletir sobre
o estresse do enfermeiro em unidade de urgéncia e emergéncia, suas
causas, consequéncias, bem como as medidas de prevencdo. Trata-
se de uma revisdo bibliografica, reflexiva, cujas pesquisas foram
coletadas eletronicamente, no Scielo, Google Académico, Lilacs e teses.
Os enfermeiros convivem com estresse diariamente e, para evitar
danos a sadde do trabalhador, prejuizos a instituicdo e uma assisténcia
desqualificada ao cliente, é imprescindivel que técnicas de enfrentamento
do estresse sejam abordadas e desenvolvidas com estes profissionais.
Conclui-se que o estresse reflete intensamente na qualidade de vida do
enfermeiro, interferindo diretamente no atendimento ao cliente.
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sector. The purpose of this study was to reflect on the stress of nurses
in emergency and emergency units, their causes, consequences, as well
as prevention measures. It is a bibliographical, reflexive review, whose
research was collected electronically, in Scielo, Google Academic, Lilacs
and theses. Nurses coexist with daily stress and to avoid damages to
workers’ health, damages to the institution and disqualified assistance
to the client, it is imperative that stress coping techniques be approached
and developed with them. It is concluded that stress reflects intensely
on the quality of life of this professional, and interferes directly in the
customer service.

Keywords: Occupational Disease, Nursing, Stress, Urgency and Emer-
gency.

INTRODUCAO

Desde os primé6rdios da humanidade, o homem luta, arduamente,
para conquistar seu espaco no mundo e para desfrutar uma vida plena
e feliz. Sendo assim, uma elevada porcentagem da populacdo global
dedica um terc¢o da vida as atividades laborais, concedendo-o identidade,
cidadania, possibilitando-o alcancar metas e objetivos. Porém, se o
trabalho ndo atender as expectativas do trabalhador, se o local de trabalho
for hostil e conflitos ndo forem solucionados, inicia-se um processo de
insatisfagdo, frustracdo e sofrimento psiquico, inibindo a criatividade,
produtividade e desencadeando o adoecimento, como por exemplo,
a ansiedade, o estresse, sindrome do panico, sindrome de Burnout,
depressao, entre outras [1].

Conhecer a historia das profissdes da compreensao do presente
e ajuda a transformar o futuro. A Enfermagem é uma profissao que vem
se moldando, edificando, desfazendo-se de ideologias ultrapassadas, se
alicercando através do conhecimento teorico aliado a pratica, construindo
paradigmas mais coerentes e construindo sua historia enquanto profissao
da saude [2].

A Enfermagem traz em seu contexto historico a predominancia
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feminina e, mesmo com muitas mudancas na construcao da sua historia,
a mulher ainda carrega o estigma de que ela seja bondosa, dedicada,
caridosa, abnegada, obediente, servil, como também reportam a histéria
da enfermagem e ao cunho religioso da profissao. Isto forma uma fonte
estressante pelo seu proprio contexto histdrico, e pela sobrecarga
imposta a mulher enfermeira, pois o fato de se constituir historicamente
como profissdo feminina, ndo garante a enfermagem o reconhecimento
social, conferindo-a pouca visibilidade, o que interfere no status social e
na sua identidade profissional [3].

O ser enfermeiro vai muito além de prestar cuidados a alguém
enfermo. Os cuidados sdo prestados apds criteriosa observacido e
sistematica investigacdo da historia pregressa e atual do sujeito que
necessita de cuidados. A dindmica das atividades do enfermeiro nao se
limita em estudar uma técnica, mas simplesmente executa-la, como se
fosse um trabalho mecanico, tornando-se, acima de tudo, uma profissao
alicercada nas relagdes humanas, emocionais e sociais [4, 5].

O enfermeiro trabalha de modo normatizado, fragmentado, com
grande responsabilidade, rotatividade de turnos, cobranga por constante
ampliagdo de conhecimentos, lidam constantemente com o risco iminente
de morte, nimero reduzido de funcionarios compondo a equipe de
enfermagem, falta de respaldo institucional e profissional, excessiva carga
de trabalho, necessidade de realizacao de tarefas em tempo reduzido,
indefinicao do papel do profissional, descontentamento com o trabalho,
falta de comunicacdo e compreensao por parte da supervisao de servico,
ambiente fisico da unidade, tecnologia de equipamentos, assisténcia ao
paciente e relacionamento com familiares, acabando por gerar um grande
estresse nestes profissionais [6, 7].

A enfermagem é considerada pela Health Education Authority
a quarta profissdo mais estressante do setor publico, sendo importante

ressaltar que o indice de depressdo e suicidio é elevado entre os
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profissionais de saude [8].

Alguns sintomas sdo alertas de esgotamento psicologico e fisico,
dentre eles: irritabilidade geral, hiper excitacdo ou depressdo, fadiga,
perdadeinteresse,ansiedade,impaciéncia, gastralgia, distirbios gastricos
e intestinais (diarreia, vomitos), irregularidade no ciclo menstrual,
anorexia, palpitacdes cardiacas, instabilidade emocional, incapacidade
de concentracgdo, fraqueza ou torpor, tensdo, tremores, tiques nervosos,
insdnia, tensdo muscular, enxaqueca, entre outros, ampliados para o
profissional de enfermagem que trabalha na urgéncia e emergéncia [9].

A preocupacdo com a qualidade de vida do enfermeiro da
unidade de urgéncia e emergéncia vem sendo alvo de estudos em diversos
paises. Pesquisas demonstram a presenca de fatores estressantes
vivenciados por enfermeiros desse setor, como uma grande pressao
para um atendimento rapido e eficaz, lidar com grande quantidade de
informacdes, falta de tempo para as atividades sociais e o enfrentamento
de doencas graves e morte, no cuidado clinico dos pacientes, o que
contribui para o surgimento de sintomas depressivos, abuso de alcool e
drogas, problemas nos relacionamentos interpessoais e alta prevaléncia
de suicidio [10].

Observa-se que muitos desenvolvem doencgas ocupacionais, tais
como: a Sindrome de Burnout, sindrome do panico e depressao, porém,
quando estes problemas ndo sdo identificados e tratados, levam a uma
ma assisténcia aos pacientes, ao absenteismo, afastamentos por licenca
médica, vicios e até ao suicidio [11].

Na atualidade, fala-se muito sobre estresse no enfermeiro,
porém, pouco se tem feito para evitar esse mal, uma vez que mais e
mais profissionais adoecem por consequéncia do alto nivel do estresse,
dando énfase aos profissionais que trabalham no setor de urgéncia e
emergéncia. Torna-se imprescindivel a discussdo deste tema, pois a partir

do conhecimento se tem formas adequadas para lidar e atenuar os fatores
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estressores, melhorando assim a qualidade de vida desses profissionais.

Ojetivo

O referido trabalho teve como objetivo refletir sobre o estresse
no enfermeiro que atua em unidade de urgéncia e emergéncia,
identificando as situa¢des causadoras do estresse e suas consequéncias,
bem como discutir as medidas de prevencdo e promog¢ao de estratégias
de enfrentamento do profissional de enfermagem para a busca de uma

melhor qualidade.

Método

Trata-se de um estudo reflexivo, de revisdo bibliografica,
desenvolvido a partir de material ja elaborado, constituido de artigos
cientificos.

Este estudo teve como questio norteadora refletir sobre as
principais causas do estresse no enfermeiro do setor de urgéncia e
emergéncia, bem como discutir as medidas de prevengao e promocgao de
estratégias de enfrentamento do estresse, para uma melhor qualidade de
vida destes profissionais.

Foram realizadas pesquisas no periodo de Janeiro a Dezembro
de 2017, cujas palavras-chave utilizadas foram: doenc¢a ocupacional,
enfermagem, estresse, urgéncia e emergéncia.

Para isto, foram realizadas buscas em sites como: Lilacs, Scielo,
Google Académico, entre outros. Foram selecionados 80 artigos e, apds
a realizacdo de leitura dos resumos, resultando na selecao final de 37
artigos, sendo 03 teses, todos utilizados nas leituras, pois apresentaram
maior relevancia com o objetivo proposto e com a tematica abordada.
Foram incluidos ainda, os artigos de lingua nacional, cujas publicacdes

corresponderam ao periodo de 1991 a 2016.
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Resultados e Discussao

A primeira definigdo do termo estresse foi dada pelo estudioso
Hans Selye, médico endocrinologista, que o caracterizou como um
elemento ligado a toda doencga que desencadeia altera¢des na estrutura e
na composicdo quimica do corpo, interferindo no processo de homeostase
[12-14].

O estresse é definido como uma sindrome caracterizada por
diversas reagdes que o organismo desenvolve quando é submetido a
alguma ameacga (negativo) ou desafio (positivo), e que necessita de
esfor¢o para se adaptar [14, 15].

0 estresse ocupacional diz respeito a dificuldade do trabalhador
em se adaptar as demandas existentes no trabalho, podendo afetar sua
saude, tendo como consequéncias o desempenho ruim, baixo estima,
alta rotatividade, absenteismo e violéncia no local de trabalho, além
dos transtornos depressivos, sindrome metabolica, sindrome da fadiga

cronica, disturbios do sono, diabetes e Sindrome de Burnout [14, 16].

Principais situacdes estressoras que permeiam o trabalho de
enfermagem de urgéncia e emergéncia.

A unidade de urgéncia e emergéncia é vista pela populacdo em
geral como um meio mais rdpido para ser atendido, fazendo com que
o fluxo de usuarios seja intenso, o que faz com que essa superlotacao
provoque desgastes fisico e psiquico nos profissionais desse setor, devido
a sobrecarga de trabalho.

Tal situacdo pode causar também um sentimento de desperdicio
da vocag¢do maior, que seria salvar vidas, além de fazer com que muitos
pacientes fiquem desassistidos por esses profissionais, gerando estresse
nos trabalhadores que ndo conseguem atender a todos os clientes de
forma humana, ética e social. Esta sensacdo de fracasso se intensifica

quando o profissional ndo consegue evitar uma complica¢do no quadro de
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algum paciente e que esta sob seus cuidados em situacdo de emergéncia
[17].

Além disto, o cumprimento de uma carga horaria semanal
elevada é considerado fator estressante pelo enfermeiro, pois em
decorréncia dos baixos salarios eles sdo forcados a manter mais de um
vinculo empregaticio, o que acarreta desequilibrio na sadde fisica e
mental do profissional [18].

Outro fator estressante no cendrio de urgéncia e emergéncia é
a falta dos recursos materiais e instalacdes fisicas inadequadas, uma vez
que o improviso e a procura por materiais em outros setores implicam
em perda de tempo, fadiga mental e fisica aos profissionais [6].

Dados revelam que a Enfermagem é uma profissdo
predominantemente feminina, ou seja, cerca de 90,4% dos profissionais
sdo mulheres[18]. Porém, examinando a literatura, percebe-se que
a situacdo da mulher na sociedade, principalmente no exercicio da
profissdo de Enfermagem, ainda é preocupante, ndo sé pela submissao
enraizada na cultura da sociedade ou pela desvalorizacdo do género.

Mas, ainda que a mulher venha conquistando cada vez mais o

seu espaco, ela permanece vitima da conhecida jornada dupla. Além de
realizar suas atividades profissionais de forma funcional, ser eximios
arrimos de familia, ainda precisa dedicar-se ao papel de mae, esposa
zelosa e cidada solidaria e benevolente [19].
A rotatividade de turnos vivenciados pelos enfermeiros também é um
importante gerador de estresse, uma vez que a mudanca de horario
dos plantdes alteram as programacoes e desestabilizam a rotina diaria
do profissional, prejudicando o sono, gerando problemas de vigilancia,
alteragdes do humor e dependéncia em drogas indutoras, colocando em
risco a saude do profissional, prejudicando a qualidade da assisténcia e
tornando-se também uma importante fonte de estresse [6].

Uma das primeiras influéncias negativas dessa profissao se da pelo fato
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de envolver o cuidado com pessoas doentes, experimentando perdas,
sofrimento e morte, o que pode causar uma sobrecarga que expde esse
profissional ao esgotamento emocional [20].

Situagbes como essas, corriqueiramente vivenciados por
enfermeiros de emergéncia, geram alto nivel de estresse, sem contar que
o enfermeiro do setor de urgéncia e emergéncia corre o grande risco de
ter que prestar cuidados emergenciais a alguém da sua proépria familia,
pais, irmdos ou filhos. Porém, o desejo de ser util e salvar vidas faz com
que ele supere seus proprios limites e temores [21].

O distanciamento entre teoria e a pratica é também referido
como um fator estressor, pois ainda que o enfermeiro seja motivado a
estar constantemente buscando ampliar sua formacgao, adquirindo novo
status de titulacdo, o que pode gerar um aumento de saldrio e crescimento
profissional, também implica em exigéncias e novas responsabilidades
na realizacao do trabalho, resultando em sobrecarga que favorece o

adoecimento psiquico [6, 22].

Principais consequéncias do estresse em enfermeiros de unidade
de urgéncia e emergéncia.

E evidente a relacdo do alto nivel de estresse em enfermeiros
que trabalham em unidade de urgéncia e emergéncia, com o surgimento
de doencgas que levam ao absenteismo e afastamentos prolongados do
local de trabalho. O absenteismo é causador de problemas para toda a
equipe de enfermagem, pois a auséncia de um profissional na equipe
sobrecarrega os demais, exigindo um ritmo mais acelerado e menos
qualificado no processo de cuidar do paciente, podendo prejudicar a
saude do trabalhador e causando prejuizo a ele, ao cliente e a instituicao.
0 enfermeiro é o principal responsavel pela assisténcia direta ao paciente,
se sujeitando a fatores insalubres e estressantes no ambiente de trabalho
[14, 23, 24].
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Além disto, o profissional de Enfermagem pode apresentar
diversas outras consequéncias oriundas desse estresse ocupacional,
dentre elas:

e Sindrome de Burnout

A Sindrome de Burnout significa uma combustdo completa
relacionada as sucessivas situagdes estressantes e foi designada para
justificar o estresse crénico associado ao estresse ocupacional e que
gera desgaste emocional e baixo rendimento laboral aos trabalhadores,
causando apatia, frustragdes, desmotivacdo, insatisfagdo pessoal e
profissional e, consequentemente, a depressao, trazendo prejuizo na
relacdo entre enfermeiro e paciente [25, 26].

E de extrema importincia que a Sindrome de Burnout seja
prevenida antes de se tornar irreversivel, identificando os estressores
no trabalho, modificando ou buscando adaptar-se as necessidades do
enfermeiro, para que nao leve ao afastamento profissional, a necessidade
de readaptacdes, ao uso de farmacos, fitoterapicos e intervengdes
psicossociais [6].

¢ Sindrome do panico
A sindrome do panico é caracterizada por ataque de panico que se
constitui em uma sensacao de medo ou mal estar severo, seguido de
sintomas fisicos e cognitivos, de inicio repentino. Além de sofrimento
psiquico e do prejuizo das fung¢des experimentados pelos pacientes com
sindrome do panico, ainda existem outros problemas relacionados que
justificam seu tratamento como um problema de saude publica, com
altas taxas de absenteismo, baixa produtividade no trabalho, maior
uso do servico de saude, risco aumentado para ideacdo e tentativa de
suicidio, bem como a dependéncia de alcool e outras drogas, e também o
uso constante de ansioliticos [6, 19].

e Depressao

A depressdao ¢ caracterizada pela persisténcia de sinais
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depressivos e alteracdes do humor. Dentre os profissionais da sadde, os
enfermeiros estdo mais predispostos aos problemas de satide mental,
como a depressao e o risco de suicidio, pois lidam diretamente com o
sofrimento humano, a dor; tristeza e as perdas, e precisam oferecer apoio
aos que necessitam de seus cuidados [6, 27- 32].

Alémdisto,as condi¢des desfavoraveis eafaltadereconhecimento
profissional contribuem para o aumento dos quadros depressivos e uso
indiscriminado de alcool, drogas e substancias psicoativas como uma
tentativa de fuga e para diminuir o desgaste dos problemas encontrados
no ambiente familiar e ocupacional, além de existir uma facilidade para o
enfermeiro ter acesso aos ansioliticos no préprio ambiente de trabalho,
de forma indiscriminada, o que pode ser muito prejudicial, pois existe o
risco de dependéncia da medicacdo, além do risco de intoxicacao fatal,

principalmente se for associada ao alcool e outros psicotrépicos [33].

Principais estratégias de enfrentamento do estresse pelos
enfermeiros de urgéncia e emergeéncia.

O adoecimento desconstréi a autoimagem e pde o sujeito
frente a frente com sua finitude. Na busca de minimizar o estresse, que
é uma das principais causas do adoecimento profissional, tem sido
utilizadas estratégias de enfrentamento através de esforcos cognitivos e
comportamentais para dominar, tolerar ou reduzir os estressores. Sendo
assim, identificar os estressores no ambiente de trabalho ja representa
uma estratégia eficiente para diminuir seus efeitos, tornando o dia a dia
do enfermeiro mais produtivo, menos desgastante e fazendo com que se
sinta mais valorizado como ser humano e profissional [34, 35].

A busca de aperfeicoamento pessoal, qualificacdo profissional e
capacitacdo tem mostrado ser estrategicamente eficaz no enfrentamento
do estresse, uma vez que estas acdes contribuem para que o enfermeiro

atue de forma mais competente, humana e ética, além da participacao
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em reunides para discussado e reflexao dos problemas levantados pela
equipe, identificacdo das dificuldades emocionais e dos grupos de risco
[33, 36].

A pratica de atividade fisica, ouvir musica, intera¢do social,
dangar, assistir televisao, ler, pensamento positivo, atos de solidariedade,
praticas religiosas, lazer, a troca de experiéncias ligadas ao estresse com
outras pessoas que também vivem situacdes semelhantes, manter boas
relagdes interpessoais com amigos, familia e namorados sdo estratégias
efetivas para o enfrentamento dos estressores [34].

Atualmente, é grande o interesse de profissionais de saude
que buscam as terapias alternativas, tais como, massoterapia, terapias
respiratérias, relaxamento, meditacdo, alongamento, acupuntura,
atividade fisica, incentivo a alimenta¢do saudavel e musicoterapia, que

favorecem a melhora das condic¢des fisicas e o alivio do estresse [37].

Consideracgoes Finais

E importante considerar que qualquer trabalho se constréi em
sociedades histéricas e que a Enfermagem tem se caracterizado como
uma profissdo essencial a vida humana, desde o nascimento até a morte
do individuo, sendo constituida de trabalhadores que, em sua maioria,
buscam incansavelmente a qualificacdo e a especializacdo profissional,
além de possuir uma forca expressiva e predominantemente feminina.

Porém, alguns fatores tém influenciado negativamente o trabalho
da Enfermagem, principalmente em se tratando dos enfermeiros da
unidade de urgéncia e emergéncia, uma vez que o profissional convive
com a dor, sofrimento, sobrecarga de trabalho, complexidade de casos,
falta de estrutura fisica e organizacional, lida com a familia em situagao
de desespero diante da ameaca da perda do ente querido, turnos
ininterruptos, mas condi¢des de trabalho, muita responsabilidade, pouca

valorizacao e insatisfacdo. Isto tem gerado estresse nestes profissionais,
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causando adoecimentos, como: Sindrome de Burnout, Sindrome do
Panico, depressao, dependéncia quimica, aumento da evasao profissional
e o suicidio.

Para evitar danos a satude do trabalhador, prejuizos a instituicao
e uma assisténcia desqualificada ao cliente, é imprescindivel que sejam
abordadas técnicas de enfrentamento, como: promog¢do do crescimento
profissional epessoal,suportepsicologico,incentivoapraticadeatividades
fisicas, interacdo social, dancas, praticas religiosas, massoterapia, terapias
respiratdrias, relaxamento, meditacdo, musicoterapia, manter boas
relagdes interpessoais com amigos e familia e uma alimentagao saudavel.
E de relevancia que as estratégias de enfrentamento sejam esclarecidas e
desenvolvidas com enfermeiros, para que os mesmos desenvolvam suas
atividades laborais no setor de urgéncia e emergéncia com qualidade,

pois, s6 se cuida com exceléncia quem se sente cuidado com dignidade.
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RESUMO

Os adolescentes portadores do HIV/AIDS necessitam de atencao
especializada, conforme seu desenvolvimento e condigdo sorolégica,
cabendo ao enfermeiro buscar discutir quais as necessidades fisicas e os
cuidados para o desenvolvimento de uma pratica mais humanizada. O
objetivo deste trabalho foi realizar uma reflexdo sobre a importancia da
assisténcia da equipe de enfermagem no cuidado ao adolescente portador
do HIV/AIDS, e as principais medidas de prevencao e controle da doenca.
Trata-se de uma revisao bibliografica reflexiva. Torna-se necessario que
o enfermeiro entenda a patologia e as dificuldades enfrentadas diante
dela, incluindo os cuidados, confidencialidade, promocao, reabilitacao
e protecao a saude. Concluiu-se que é importante a orientacdo ao
adolescente, minimizando alteracdes e potencializando a adesdo ao
tratamento, promovendo uma melhor saide ao adolescente.

Palavras-Chave: Adolescentes, Cuidados de Enfermagem, HIV e AIDS.
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ABSTRACT:

Adolescents with HIV/AIDS need specialized care with regard to their
development and serological condition, and it is up to the nurse to dis-
cuss the physical needs and care for the development of a more human-
ized practice. The objective of this study was to reflect on the importance
of the nursing team’s assistance in the care of adolescents with HIV/
AIDS and the main measures of prevention and control of the disease.
This is a reflexive bibliographical review. It is necessary for the nurse to
understand the pathology and the difficulties faced before it, including
care, confidentiality, promotion, rehabilitation and health protection. It
was concluded that it is important to guide the adolescent, minimizing
changes and maximizing the adherence to the treatment, promoting a
better health to the adolescent.

Keywords: Adolescents, Nursing Care, HIV and AIDS.

INTRODUCAO

As ISTs (Infec¢bes Sexualmente Transmissiveis) podem ser
definidas como doencgas as quais o agente etioldgico é vivo e transmissivel,
podendo ser transmitidas pela pessoa infectada aos seus parceiros,
através de relacdes sexuais desprotegidas; da mae infectada para o
bebé, durante a gravidez ou durante o parto; por transfusao de sangue
contaminado ou compartilhamento de seringas e agulhas contaminadas.
Dentre as principais ISTs tem-se a AIDS (Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida), sifilis, gonorreia, clamidia, tricomoniase, herpes, hepatite B,
cancro mole e condiloma [1,2].

As ISTs acometem a populacdo mundial ha tempos e constituem
um problema de satide publica. Varios fatores interferem no seu controle,
como o comportamento da populagdo, as questdes de género, cultura e
costumes. A estimativa da OMS (Organizagdo Mundial da Saude) é de
que ocorram 340 milhdes de novos casos de ISTs curaveis no mundo e,
dessas, cerca de 12 milhdes no Brasil [3].

Dados da OMS sinalizam que cerca de 50% das novas infec¢des
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pelo HIV estdao ocorrendo naadolescéncia. Em todo o mundo hd maisde 40
milhdes de pessoas vivendo com AIDS. Entre este total, aproximadamente
30% se encontram na faixa etaria de 15 a 24 anos [4].

A incidéncia das ISTs entre adolescentes vem aumentando.
Dentre os fatores de vulnerabilidades encontra-se o inicio das relagdes
sexuais precoce, o aumento do nimero de parceiros, auséncia do uso de
preservativo e o uso de alcool e drogas. Entre elas destaca-se a AIDS, cujo
perfil epidemiolégico apresenta uma tendéncia a juvenilizagao, mais do
que qualquer outro grupo populacional [5,6].

A AIDS é uma doenga causada pelo virus do HIV (Virus da
Imunodeficiéncia Humana), que é um retrovirus adquirido por via sexual
sexo sem preservativo e sanguinea, por meio de objetos perfurocortantes
contaminados. O virus torna o corpo vulneravel a infeccdo por doengas
oportunistas. O HIV causador da AIDS ataca o sistema imunolégico,
responsavel por defender o organismo das doencas. Se o portador do HIV
também for portador de alguma IST, mais facilmente transmitird o HIV a
seus parceiros [7,8].

Sao consideradas formas de contaminacao: a transfusdo de
sangue, o compartilhamento de seringas e agulhas, principalmente
o uso de drogas injetaveis, a pratica do sexo desprotegido com pessoa
infectada, a transmissao vertical, decorrente da exposicao da crianca
durante a gestacao, parto ou aleitamento materno, e ocupacional, quando
profissionais da area da saude sofrem ferimentos com instrumentos
perfurocortantes contaminados com sangue de pacientes portadores
do HIV. Outras possiveis formas de transmissao sao os fluidos corporais,
como saliva, urina, lagrimas, o contato com sangue, sémen, secrecdes
genitais e leite materno [9].

Jovens entre 15 a 24 anos nao recebem informagdes adequadas
frente ao conhecimento sobre o HIV, testagem, tratamento e prevencao.

Esta faixa etaria encontra-se mais exposta ao risco de infeccao pelo HIV,
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especialmente jovens sem acesso a uma boa nutricao, educagdo, moradia,
com altas taxas de violéncia, o ndo uso de preservativo e baixas taxas
de testagem. Segundo UNAIDS (Programa Conjunto das Na¢bes Unidas
sobre HIV/AIDS), cerca de 610.000 novas infec¢cdes por HIV no mundo
ocorreram entre jovens de 15 a 24 anos, sendo 59% delas entre mulheres
jovens, nesta mesma faixa etaria [5,10].

No Brasil, de 2007 até 2016, foram notificados no SINAN (Sistema
de Informacdao de Agravos de Notificacdo) e registrados no SISCEL
(Sistema de Controle de Exames Laboratoriais), e ainda no SICLOM
(Sistema de Controle Logistico de Medicamentos), 136.945 casos de
infeccao pelo HIV, no Brasil, um total de 71.396 pessoas vivendo com
HIV no Sudeste. Destaca-se o aumento em jovens de 15 a 24 anos, sendo
que de 2006 para 2015 a taxa entre aqueles com 15 a 19 anos mais que
triplicou (de 2,4 para 6,9 casos/100 mil habitantes) e, entre os de 20 a
24, dobrou (de 15,9 para 33,1 casos/100 mil habitantes) [11].

Os adolescentes que tém o Virus HIV/AIDS necessitam de ateng¢ao
especializada, cujas necessidades de sauide dependem do crescimento e
desenvolvimento, bem como de sua condi¢do sorolégica da infecgdo pelo
HIV. Necessitam de acompanhamento diariamente, consultas, exames
laboratorial e clinico com regularidade, e cumprindo as condutas do
tratamento [12,13].

As estratégias de preven¢do primdria (uso do preservativo) e
secunddria (diagnostico e tratamento) podem permitir o controle das
ISTs e suas consequéncias. As diretrizes para diagnoéstico e tratamento
precoces sdo de responsabilidade do SUS (Sistema Unico de Satde).
Apesar dos avancos, muitas unidades de saude tém pouca capacidade
resolutiva e trabalham com agendamento de consultas, destinando
pouco ou nenhum espacgo para atendimento a demanda espontanea, ndao
reconhecendo a IST sintomdtica como uma emergéncia. A assisténcia as

ISTs deve ser realizada de forma integrada pela ESF (Estratégia de Saude
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da Familia), nas UBS (Unidades Basicas de Satude) e servicos de referéncia
regionalizados. As UBS exercem um papel fundamental no tratamento
adequado e seguimento clinico, devendo haver participacdo, controle de
acoes e acesso aos servicos, capacidade para aquisicao de medicamentos,
na disponibilizacdao de insumos e disponibilidade de preservativos [9].

O preservativo, mesmo sendo o método mais eficaz para a redugao
do risco de transmissdo de IST, apresenta taxas de utilizacdo muito
baixas pelos adolescentes. Isto ocorre por fatores relacionados, como:
relacionamento estavel, confianca no companheiro, auséncia de relacoes
promiscuas e uso de outro método anticoncepcional [14].

Os profissionais de saude que integram as equipes nas unidades
precisam trabalhar na promoc¢do da saudde, desenvolvendo atividades
educativas, como palestras que podem resgatar os adolescentes, até
mesmo os adultos, informando sobre a importancia da prevencao das
IST/HIV/AIDS e o uso de preservativos, identificando a populacao de
risco para poderem criar estratégias que diminuam riscos e agravos,
promovendo promog¢ao da saude e prevencao [15].

Para o enfermeiro que estiver inserido no cuidado desses
adolescentes, é necessario preparacdo para dar suporte aos adolescentes,
de maneira a ajuda-los a superar as barreiras da doenca, ndo sé tratando,
mas também discutindo quais as necessidades fisicas e psicossociais, a
partir de estratégias que poderao ser atendidas [16].

Diante do exposto, estudos como estes sdo de grande importancia,
pois permitem reflexdo sobre a tematica, promovendo discussao
e conhecimento para que haja melhor compreensdao por parte dos
profissionais de saude sobre as particularidades do cuidado, bem como
as estratégias de desenvolvimento junto com a equipe de enfermagem,
tornando o cuidado uma pratica mais humanizada, proporcionando,
assim, aos individuos soropositivos o acolhimento e a escuta qualificada,

visandoum atendimentoresolutivo assuasnecessidades, proporcionando
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0 acesso ao servico eficaz e permitindo um cuidado holistico.

Objetivo
Realizar uma reflexdo sobre a importancia da assisténcia da
equipe de enfermagem ao cuidado do adolescente portador do HIV/AIDS

e as principais medidas de prevencao e controle da doenca.

Método

O referente estudo trata de uma revisdo bibliografica, reflexiva,
de carater qualitativa, acerca do papel do enfermeiro no cuidado aos
adolescentes portadores de HIV/AIDS.

Arevisdo bibliografica reflexiva é desenvolvida a partir de material
ja elaborado, constituido principalmente de livros e artigos cientificos.
A principal vantagem reside no fato de permitir ao investigador a
cobertura de uma gama de fendmenos, muito mais ampla do que aquela
que poderia pesquisar diretamente, e é através de fontes disponiveis,
métodos, técnicas e procedimentos cientificos que se desenvolve uma
revisdo, envolvendo inimeras fases que vao desde a identificacdo do
problema até uma apresentacao de resultados [17].

No estudo usou-se o método de pesquisa qualitativa, adotando
o comportamento humano como sendo resultado de forgas, fatores,
estruturas internas e externas que atuam sobre as pessoas, gerando
determinados resultados. Para a elaboracdo desta pesquisa, levou-se
em conta o estudo do homem, pois o ser humano nado é passivo, mas
interpreta o mundo em que vive continuamente, necessitando de uma
metodologia que considere estas diferencas [18].

Este trabalho teve como questdo norteadora: qual a importancia
da assisténcia da equipe de enfermagem no cuidado do adolescente
portador do HIV/AIDS e as principais medidas de prevenc¢do e controle

da doengca.
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Para a realizacdo deste estudo, utilizou-se os descritores, como:
cuidados de Enfermagem, adolescentes, HIV e AIDS, utilizando-se como
base de dados os sites SciELO (Scientifi ¢ Electronic Library Online),
Google académico e LILACS (LiteraturaLatino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude).

Foram encontrados 68 artigos, selecionando-se 34 artigos, sendo
2 internacionais e 32 nacionais. O periodo da coleta dos artigos foi entre
os anos de 1998 a 2017. A busca bibliogréafica foi realizada no periodo de
janeiro a novembro de 2017.

Como critério de inclusdo, utilizou-se os artigos que tivessem
mais relevancia com o tema, abordando a assisténcia de enfermagem
ao adolescente soropositivo em portugués e inglés. Foram excluidos os

artigos que nao responderam ao objetivo deste estudo.

Resultados e Discussao

A adolescéncia é um periodo de mudancas fisicas, psiquicas e
sociais, quando o jovem passa por conflitos pessoais e interpessoais.
E nesta fase que sdo afirmados valores e conceitos influenciados pela
cultura familiar, midia, amigos e sociedade como um todo, as quais
serdo responsaveis por suas atitudes para a vida futura. O exercicio da
sexualidade passa a ser descoberto e, assim, muitos iniciam a vida sexual,
o que torna os adolescentes mais vulneraveis [19].

Os adolescentes devem ser orientados desde cedo a se prevenir
das ISTs, através de didlogo aberto, permitindo sua expressividade e
esclarecimentos de duvidas. Geralmente esses adolescentes ndo tém
nenhum didlogo em casa sobre sexualidade, nem mesmo na escola,
sendo que ambos se sentem despreparados para abordar esse assunto.
Desse modo, é importante que o enfermeiro busque sistematizar praticas
integrais e efetivas junto aos adolescentes, realizando estratégias em

locais em que ja se encontram no cotidiano, incluindo-se a escola [20].
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A atividade em grupo para os adolescentes é de grande
importancia, pois uma das caracteristicas dos jovens é de procurar
no grupo de companheiros a sua identidade e as respostas para as
suas ansiedades, facilitando a expressdao de sentimentos, a troca de
informagdes e experiéncias, bem como a busca de solucdes para seus
problemas. Cabe ao enfermeiro desenvolver acdes educativas a partir das
necessidades identificadas pelo préprio grupo, considerando o contexto
histérico, politico, econdmico e sociocultural [6].

O PSE (Programa de Saude na Escola) foi criado pelo Ministério
da Saude e da Educacdo, em dezembro de 2007, como ferramenta para
vincular a Estratégia Saude da Familia com as unidades escolares,
promovendo saude e educagdo integral, favorecendo o espago escolar
como um ambiente de praticas que promovem educacdo, a saude e
a prevencdo, tornando a assisténcia de enfermagem, na comunidade
escolar mais eficaz [21].

A estratégia basica de prevenc¢do da transmissdo das IST/AIDS
deve ser de forma direcionada a capacitar o adolescente a percepcgao
de fatores de risco, levando-os a mudancas no comportamento sexual e
adocgdo do preservativo [8].

O Ministério da Sailde montou um protocolo clinico e diretrizes
terapéuticas, Profilaxia Pré-Exposicao (PREP) e que consistem no uso
de antirretrovirais (ARV) para reduzir o risco de adquirir infecgdo pelo
HIV. A PREP se insere como uma estratégia adicional nova de prevengao
disponivel no SUS, com o objetivo de reduzir a transmissdo do HIV e
contribuir para o alcance das metas relacionadas ao fim da epidemia.
Suas estratégias sao baseadas dentro da prevencdo combinada do HIV.
Inserem-se, também: testagem para o HIV, uso regular de preservativos,
diagnéstico oportuno e tratamento adequado de infecgdoes sexualmente
transmissiveis, reducdo de danos, gerenciamento de vulnerabilidades,

supressaodareplicagdoviral pelotratamento antirretroviral,imunizacoes
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[22].

Considerando os principios basicos do SUS de universalizagao,
integralidade, descentralizacdo, hierarquizacao e participacao popular,
os servicos de Atencdo Basica devem ser estruturados para possibilitar
acolhimento, diagnéstico precoce, assisténcia e, quando necessario,
encaminhamento dos adolescentes portadores de IST, HIV/AIDS as
unidades de referéncia [16]. Dessa forma, o enfermeiro tem importante
papel no acolhimento do adolescente que busca o atendimento.

As consultas de enfermagem devem ser marcadas pelo
estabelecimento de didlogo aberto, promovendo situagdes relacionadas
ao HIV, praticas sexuais e uso de drogas, permitindo a percep¢ao do
enfermeiro na oferta da testagem para o HIV e orientando sobre medidas
preventivas, considerando a particularidade de cada usuario. A testagem
para o HIV deve ser acompanhada de aconselhamento pré e pés-teste,
sempre com a permissdo do usudrio. A equipe deve estar pronta para
reduzir o impacto do diagndstico e reforcar praticas preventivas no caso
de resultado negativo. O atendimento imediato, junto com o enfermeiro,
ndo é apenas uma ac¢do curativa, é também uma ac¢do preventiva da
transmissdo e do surgimento de outras complicacdes [16,23].

0 aconselhamento em IST/AIDS constitui importante atividade a
ser realizada pelos enfermeiros da equipe da ESF buscando escutar o
adolescente por meio do contato direto, promovendo ou estabelecendo
uma relacdo de confianga com ele, oferecendo estratégias que facilitam
reconhecer sua condicdo de saude, ampliando o acesso ao diagnostico
da infeccao pelo HIV da populacdo em geral e dos segmentos mais
vulneraveis [16].

O tratamento do HIV inicia-se antes do aparecimento da AIDS,
consistindo numa terapia antirretroviral com o intuito de controlar a
replicacdo viral. Este combina inibidores de protease e triptase reversa,

com zidovudina. Esta combinacdo tem apresentado bons resultados e
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eficacia, melhorando a sobrevida do paciente e mantendo sua qualidade
de vida [24].

O uso dos medicamentos antirretrovirais altera a histéria da
doenca, fazendo com que muitos casos se tornem indetectaveis. O
uso correto desses medicamentos permite a preservacdo das opgoes
terapéuticas e diminui os casos de infec¢des oportunistas, letificando a
evolucdo do HIV e a mortalidade por ele causada [25].

As dificuldades que influenciam a nao adesao e o abandono do
tratamento incluem baixo nivel educacional e socioecondmico, os habitos
de vida prejudiciais a saude, a falta de recursos para alimentacdo e
locomocao, uso de alcool e outras drogas, efeitos adversos da medicagao,
a ndo aceitagdo do diagndstico, a melhora dos sintomas e a auséncia de
conhecimento sobre a evolugao clinica e importancia do tratamento [26].

E fundamental que a equipe de enfermagem identifique que a
nao adesdo ao tratamento deve ser trabalhada junto com o adolescente,
de forma sistematizada, com desenvolvimento de a¢des que favorecam
atuacao dos profissionais e uma incorporagao do tratamento. Portanto,
o enfermeiro deve conhecer os fatores que possam vir a interferir na
adesao, sendo obrigatorio o reconhecimento das especificidades de cada
adolescente em particular [27].

A enfermagem também tem importancia na constru¢do de uma
relacdo de empatia e confianc¢a, na orientagdo e informacao ao adolescente
sobre sua patologia, possiveis complicagdes, vida sexual e boas praticas
de alimentacdo. Para minimizar as alteracbes do tratamento, alguns
fatores devem ser observados, como escolher antirretrovirais com menos
efeitos adversos. E papel do enfermeiro enfatizar para o adolescente a
importancia da adesao ao tratamento, oferecendo-lhe orienta¢des sobre
a doencga e ressaltando a importancia do uso correto dos medicamentos
antirretrovirais, proporcionando o acolhimento, tirando duavidas de

forma simples e objetivajunto com um planejamento de habitos saudaveis
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[28,29].

Seguindo o desafio, é dever do enfermeiro proporcionarassisténcia
integral aos adolescentes, garantindo-lhes privacidade, confidencialidade
e apoio. As a¢Oes de enfermagem devem incluir promogao, protecao e
reabilitacdo da saide, com énfase na adesdo ao tratamento e atuacgao
do soropositivo no autocuidado. Além disso, estudos comprovam que
a atividade fisica e mudancas de habitos de vida proporcionam prazer
e alegria e podem minimizar os danos decorrentes do tratamento,
melhorando a percepgao de saude geral desses adolescentes [30,31].

As acdes educativas do enfermeiro também consistem em orientar,
retirar as duvidas e conscientizar o adolescente para atitudes seguras,
que diminuam ou anulem os riscos de contamina¢do, promovendo
habitos comportamentais mais saudaveis, sendo esta meta conquistada
por meio do didlogo e de criticas sobre a¢des de risco, mostrando que a
educacdo ainda é o melhor meio de prevencao das doencas [32,33].

O trabalho de preveng¢do ao HIV/AIDS compreende a articulagao
com os servigos da atenc¢do basica, centros de testagem e aconselhamento,
servicos de atencao especializada e banco de sangue, articulando-se com
a area de assisténcia, garantindo o acesso ao preservativo masculino,
feminino, gel lubrificante, agulhas e seringas para os Kkits de reducao de
danos [14].

Para uma assisténcia humanizada, o enfermeiro deve desenvolver
cuidados voltados para a patologia do adolescente, devendo ser
implantado como pratica cotidiana na unidade de saide e com uma
postura acolhedora por parte da equipe multiprofissional, para que se
estabeleca assisténcia humanizada para a sua saude psiquica e emocional,
sabendo escutar e acolher o outro, partilhando o momento e sendo
coerente, nao rotulando, atendendo prontamente, sabendo respeitar e
tratar bem o paciente, ouvindo o que o outro tem a dizer, e interpretar o

que se escuta, sendo tolerante e atencioso, respeitando a si préprio, para
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assim respeitar o proximo.

A humanizacdo é um dever da enfermagem, que proporciona
maior interagdo entre o adolescente e o enfermeiro, fazendo com
que a assisténcia prestada atenda as suas necessidades de saude.
Nesta perspectiva, a humanizacdo na atencdo a satde do usudrio e do
cuidador precisa ser realizada de forma a considerar cada pessoa como
um ser Unico, devendo ser aceita com suas necessidades e expectativas
particulares, relacionadas com os aspectos terapéuticos para zelar pela

saude na sociedade [34].

Consideracgoes Finais

Para uma adequada assisténcia de enfermagem ao adolescente
portador de HIV, é necessario que o enfermeiro entenda a patologia
e as dificuldades enfrentadas diante dele, incluindo os cuidados,
confidencialidade, promocao, reabilitacdo e protecdo a saude.

O atendimento na assisténcia ao adolescente portador do HIV/
AIDS ainda representa desafios para a equipe de enfermagem, pois
com o diagnostico positivo inicia-se o tratamento e sua adesdo. As
dificuldades dos portadores se iniciam com a confidencialidade do
diagnoéstico, havendo a necessidade de adaptacdo as demandas do
regime, dificuldades com efeitos colaterais dos medicamentos, habitos de
vida prejudiciais a sadde, uso de alcool e drogas, entre outros. Portanto,
durante o aconselhamento, os adolescentes devem receber orientacoes
sobre as novas rotinas e sobre o tratamento. O enfermeiro deve tirar as
duvidas dos adolescentes, estimulando-os a um dialogo aberto.

Dessa forma, conclui-se que para uma melhor assisténcia de
enfermagem, é importante que haja construcao de relagdo de e confianca
com o adolescente na orientacdo e informacdo sobre sua patologia,
possiveis complicagdes, vida sexual, boas praticas de alimentacdo. A

assisténcia de enfermagem deve ser realizada de maneira humanizada
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e é importante a constituicdo de vinculos entre equipe e o adolescente.
Espera-se que este estudo contribua para um melhor atendimento
da equipe de enfermagem ao adolescentes soropositivo, assim como o

desenvolvimento de acdes de prevencao nas unidades basicas .
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RESUMO

A técnica para produzir o leite em pé surgiu para acompanhar o cresci-
mento na produc¢do e consumo do leite, oferecendo economia no arma-
zenamento e transporte com uma maior durabilidade em comparagao
com o leite “in natura”. Ao longo do processo produtivo, o leite pode ser
degradado e perder propriedades nutricionais e qualidade no produto
final, para que isso nao ocorra, cada etapa é monitorada por meio de um
controle de qualidade. O presente trabalho teve por objetivo descrever
fatores fisicos, quimicos e biolégicos que podem influenciar na qualidade
final do leite em p6 durante todo o processo produtivo. Diante do objetivo
exposto é importante realizar analises quimicas e fisicas, monitoramento
na estocagem e controle de processo durante as etapas de producao para
produzir um produto de qualidade.

Palavras-Chave: Leite; Processo; Produgdo; Produto; Qualidade.

ABSTRACT

The technique for producing milk powder that arose to accompany the
growth of milk production and consumption, offering savings in storage
and transportation and greater durability in comparison with “in natura”
milk. Along the productive process, the milk can be degraded and lose
nutritional properties and quality in the final product and, in order for
this doesn’t occur, each stage is monitored through a quality control. The
present academic work had for objective describe physical, chemical and
biological factors that can influence in the final quality of the powdered
milk during the whole productive process. In view of the above objective,
it is important to perform chemical and physical analyzes, monitoring in
storage and process control during the production stages to produce a
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quality product.

Keyword: Milk, Process, Production, Product, Quality.

Introducao

O leite é uma excelente fonte de calcio, essencial desde o comeco
da vida para a satide dos ossos, dentes e prevenc¢do de doencas como os-
teoporose e diabetes (VIANA, 2016).

E composto de aproximadamente 87% agua, 4,8% Lactose, 3,9%
Gordura, 3,5% proteina e 0,8% Sais Minerais (calcio, magnésio, potassio,
fésforo, s6dio) (VENTURINI; SARCINELLI; SILVA, 2007).

Ao longo dos anos a producao e o consumo do leite cresceram, e
com isso houve a necessidade de novas técnicas de conservacgao e trans-
porte com o objetivo de garantir a qualidade e maior tempo de conser-
vacdo. Diante dessa necessidade surgiu a técnica de desidratacao do leite
até transformar em pod, com isso aumentando a durabilidade e economia
no transporte e armazenamento (NICOLINI, 2008).

Os primeiros relatos da Historia do leite em pé comecaram em
1855, onde a cidade de Putnam destinava 10% da sua producao de leite
para a cidade de Nova lorque, onde eram enviados em barris de carvalho
que ocasionavam a deterioracdo rapida do leite. O americano Gail Borden
teve a ideia de desidratar o leite através da evaporacdo para evitar a de-
terioracdo rapida e foi nesse processo que ele notou que ao retirar par-
cialmente a 4gua do leite, produzia o leite condensado, e eliminando toda
a dgua obtinha o leite em pd. Porém suas descobertas nao agradaram os
consumidores americanos devido ao sabor muito adocicado (LACERDA,
2010).

Para a obtencdo do leite em p6, estdo envolvidos operacdes unita-
rias de filtracado, pasteurizacdo, homogeneizacdo, evaporacao e secagem
por pulverizacao. Para a obtencao de um produto de qualidade, o pro-

cesso é lento para ndo comprometer as propriedades fisico-quimicas do
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leite em p6 (NICOLINI, 2008).

Em 1861, inicio a primeira Guerra Mundial onde a necessidade de
alimentos em larga escala para suprir as tropas em combate fez com que
as descobertas de Gail Borden fossem reconhecidas pela facilidade do
transporte e tempo de conservagao. No Brasil, a comercializagdo do leite
em p6 iniciou em 1923 no estado de Sao Paulo pela Nestlé com o nome
Molico. Alguns anos depois foi desenvolvido o leite em p6 do tipo integral,
Ninho, onde havia 4% mais gordura que o Molico. O volume de producao
aumentou devido a grande aceitacdo do produto. Posteriormente foram
desenvolvidos leites desidratados com caracteristicas diferenciadas com
a finalidade de atender a demanda desde o nascimento até a terceira ida-
de (LACERDA, 2010).

O presente trabalho teve por objetivo descrever fatores fisicos,
quimicos, biolégicos e as etapas de processos de producdo que podem
influenciar na qualidade final do leite em pé durante todo o processo

produtivo.

Material e Métodos

Para a realizagdo da presente pesquisa, foi realizada uma pesqui-
sa exploratdria do tipo revisao bibliogréafica, utilizando publicacdes “onli-
ne”, como os periédicos indexados nas bases de dados, Google Académi-
co e publicacdes médicas.

Os descritores utilizados para a busca de artigos foram “leite”, “lei-

Zn o«

te em pd”, “leite em pd no brasil”, “histéria do leite em pd”, “processos

térmicos”, “atomizacdo”, “analises de controle de qualidade do leite”.
Apenas os artigos e publica¢des disponiveis na integra, em por-

tugués ou inglés, que tiveram relevancia com o tema e publicados entre

1997 a 2017 foram utilizados para o desenvolvimento do trabalho.

Resultados e Discussao

O leite em po é originado da desidratagdo do leite integral e des-
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natado. Atualmente existem apenas 3 tipos de leite em po: leite em pé
integral, desnatado e instantaneo, onde o integral possui um teor de lipi-
deos de 26% e o desnatado um teor inferior a 1,5%. O leite em p6 instan-
taneo ha o acréscimo de lecitina de soja que contribui na reconstituicao
em agua fria (INMETRO, 1998).

Ao longo do processo produtivo o leite pode ser degradado e per-
der propriedades nutricionais e qualidade no produto final, para que isso
nao ocorra, cada etapa é monitorada por meio de um controle de qualida-
de (CERQUEIRA, 2012).

O processo de fabricacdo do leite em p6 passa por algumas etapas
até chegar ao produto final. Em cada etapa do processo existem opera-
¢des unitarias e controles da qualidade para garantir que o produto final
saia com qualidade e com as caracteristicas fisico-quimicas e nutricio-
nais adequadas (VENTURINI; SARCINELLI; SILVA, 2007).

Controle de Qualidade durante a recepcao do leite

Durante a recepcao do leite “in natura” sao realizadas analises de
acidez, temperatura, densidade, crioscopia e de antibiéticos para garan-
tir a qualidade de acordo com as especificacdes determinadas pelo Mi-
nistério da Agricultura, Pecudria e Abastecimento (MAPA) para a produ-
¢do de leite em po.

A acidez do leite é devido a presencga de acido lactico gerado pela
desnaturacdo da proteina e lactose pelas bactérias presente no leite. A
acidez varia de 14 a 16° Dornic, onde um grau Dornic equivale a 0,001g
de acido latico contido em 10 mL de leite (VENTURINI; SARCINELLI; SIL-
VA, 2007).

Devido ao processo de desnaturagdo ocorre a alteragao sensorial,
onde o leite adquire caracteristicas de sabor e odor azedos. A acidez pode
ser influenciada pelo periodo de lacta¢do, mastite e pela temperatura de
armazenamento (BRITO; BRITO, 1998).
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A temperatura de estocagem ¢é fundamental para inibir o
crescimento bacteriano, assim garantindo um tempo maior de estocagem
e evitando o aumento da acidez. A temperatura de transporte e estoca-
gem deve ser mantida entre 4 a 7°C (MAPA, 2011).

A densidade e crioscopia consistem em andlises para verificar
possivel adulteracdo do leite com 4dgua. A densidade relativa do leite pode
variar de 1,028g/mL a 1,034g/mL. A andlise de crioscopia mede a tem-
peratura de congelamento do leite que, de acordo com a IN N°62 deve
estar entre -0,512 °C a -0,531 °C. Em caso de fraude por agua o ponto de
congelamento aumenta em direcao a 0 °C e a densidade se aproxima de
1,000g/mL (REIS; MIYAGI, 1998).

A fraude por dgua é realizada para aumentar o volume e conse-
quentemente os lucros (BIAGI; DANTAS; MATOS, 2016).

O consumo de leite com residuos de antibiético pode ocasionar
risco a saude desenvolvendo reagdes alérgicas como dermatites, rinite,
asma, urticarias e também ac¢do cancerigena. Os principais antibi6ticos
sdo penicilina, tetraciclina, estreptomicina e sulfonamidas (BRITO; LAN-
GE, 2005).

A presenca de antibi6tico é devido a vacinacdo contra mastite, no
entanto o leite nesse periodo deve ser descartado conforme recomen-
dacdo universalmente aceita por técnicos e produtores, que é conhecido
como periodo de caréncia. 0 método de pasteurizacdo nao destro6i por
completo antibio6ticos, por exemplo a penicilina, em 100C° somente 50%
é eliminado (NERO, 2007).

Controle de Qualidade durante a Padronizacao do leite
Padronizac¢do consiste em determinar o teor de sélidos e gordura

para que o produto final tenha o teor correto, de acordo com as especifi-

cagdes de composto lacteo determinado pelo Ministério da Agricultura,

Pecudria e Abastecimento, assim mantendo um padrao fisico-quimico
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do produto em todas as produg¢des (VENTURINI; SARCINELLI; SILVA,
2007).

Apés a padronizacdo o leite é pasteurizado por um trocador de
calor a placas em uma temperatura de 75°C por 15 a 20 segundos e res-
friado a 4°C, de acordo com a Instrugcdao Normativa N°62 de 2011 do Mi-
nistério da Agricultura, Pecudria e Abastecimento. Essa etapa garante a
eliminacdo dos patégenos presentes no leite, exceto patégenos na forma
esporulada que sdo eliminados durante tratamento térmico acima de
100°C (ALMEIDA, 2006).

Controle de Qualidade durante a Evaporacao

O processo de evaporacao do leite consiste em concentrar o teor
de solidos do leite retirando dgua. No evaporador ocorre troca térmica
indireta de vapor e produto, com isso a 4gua presente entra em ebuli¢do
e é separada do leite. Esse processo ocorre sob vacuo para diminuir a
temperatura de ebulicdo da dgua, evitando perdas nutricionais do leite,
como a desnaturacdo da proteina, degradacdo de vitaminas, e a reagdo
de Maillard (BARBOSA, 2014).

A reacdo de Maillard é um fendmeno que ocorre quando o leite é
elevado a altas temperaturas, onde o agucar redutor (lactose) e aminoa-
cidos derivados da proteina e caseina reagem ocasionando alteragdes
sensoriais no leite. A caseina é uma proteina encontrada no leite, perfa-
zendo cerca de 80% do conteldo proteico desse alimento (LEONHARDT,
2015).

Antes de chegar no evaporador, o leite passa por uma esterili-
zagao a aproximadamente 110°C por 5 a 10 segundos, esse tratamento
térmico consiste na remoc¢do de microrganismos patogénicos e esporos.
Nesse tratamento térmico ocorre a injecdo de vapor culinario direto no
leite (ROCHA, 2004).

Apébs o processo de evaporacdo, o leite concentrado passa pelo
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processo de homogeneizacdo que consiste na quebra das moléculas de
gordura por processo mecanico. Essa etapa é fundamental para que nao
ocorra separac¢do da gordura apo6s a reconstituicdo do leite em pé com a
agua, assim mantendo uma homogeneidade da mistura ap6s a reconsti-
tuicdo (MUCIDAS, 2010).

Controle de Qualidade durante a Atomizacao

O processo de atomizacao conhecido como spray dryer consiste
em pulverizar o leite concentrado para o interior de uma camara onde o
leite entra em contato com ar quente a uma temperatura de 150°a 220°C
evaporando a 4gua instantaneamente. A vantagem desse processo é que
permite manter baixa a temperatura do leite seco, amenizando os impac-
tados, porque o leite submetido a altas temperatura promovem reagoes
quimicas que reduzem a solubilidade e o tempo de conservacao do leite
em p6 (NICOLINI, 2008).

Na atomizagdo as varidveis de processo como a temperatura do
leite concentrado, fluxo de entrada, umidade relativa e absoluta do ar de
entrada sao fundamentais para garantir um bom controle da umidade do
leite em pod e temperatura do produto durante a secagem e estocagem,
evitando a colagem e queima do produto na torre de secagem e no arma-
zenamento (TORRES, 2016).

Durante o processo é realizado andlise de umidade do leite em
po, que de acordo com a Portaria N°369, de 04 de setembro de 1997, o
leite em po integral deve conter teor maximo de umidade de 3,5%, acima
desse valor podem ocorrer alteracdes no sabor e afetar a solubilidade
(MAPA, 1997).

Controle de Qualidade durante o Acondicionamiento
O acondicionamento do leite em p6 deve ser em embalagens ou

recipientes de Unico uso com protecdo adequada contra contaminacgao.
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Recipientes como latas metdlicas garantem maior vida de prateleira, para
isso sdo realizadas andlises para garantir a hermeticidade da embalagem
(MAPA, 2007).

Durante o processo de envase é fundamental a remoc¢ado do oxigeé-
nio através da injecdo de gases inertes, afim de evitar a reacdo de oxida-
¢ao das moléculas de gordura (NICOLINI, 2008).

Conclusao

Diante do exposto neste trabalho, cada etapa do processo de fabri-
cacdo do leite em po é de grande importancia para garantir a qualidade
do produto final, desde a recepc¢ao até o acondicionamento. Com isso as
andlises quimicas e fisicas, monitoramento durante o tempo em que o
leite esta estocado, controle de processo durante as etapas de produgao
e acondicionamento sdao importantes para garantir um alimento seguro,
com a qualidade esperada pelo cliente e atender os valores nutricionais

determinados pela legislacao.
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RESUMO

Ha uma busca por materiais que possam diminuir os impactos
ambientais e que consiga aumentar ou manter a disponibilidade dos
recursos naturais para as futuras geragoes. Ha estudos que visam utilizar
materiais alternativos, como a cinza do bagaco da cana-de-agtcar (CBC)
em concretos e argamassas utilizadas na construgao civil, nos quais se faz
substituicao do agregado miudo (areia) ou cimento pela CBC. O presente
trabalho tem por finalidade realizar uma revisao da literatura cientifica
sobre o estudo da substituicdo parcial da areia pela CBC em concretos e
argamassas. Concluiu-se que a substitui¢cdo parcial aumenta a resisténcia
mecanica em concretos convencionais dando um destino final com
embasamento técnico e cientifico a CBC diminuindo assim os impactos
ambientais gerados pela extracao da areia.
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There is a search for materials that can reduce environmental impacts and
can increase or maintain the availability of natural resources for future
generations. There are studies that aim to use alternative materials, such
as sugarcane bagasse ash (CBC) in concretes and mortars used in civil
construction, making a replacement of small aggregate (sand) or cement
by CBC. The present work aims to review the scientific literature on the
study of partial replacement of sand by BCC in concretes and mortars.
It is concluded that the partial substitution increases the mechanical
resistance in conventional concretes giving a final destination with
technical and scientific foundation to CBC reducing the environmental
impacts generated by the extraction of sand.

Keywords: Aggregatekid, Concrete, Sugarcane bagasseash, Sustainability.

Introducao

Para PAULA (2006) a sustentabilidade das atividades econémicas
¢ um dos principais desafios da sociedade moderna, logo é de extrema
importancia o desenvolvimento de novas tecnologias que possam
garantir que os atuais recursos naturais estejam dispostos para a atual
geracdo e para as demais, garantindo assim desenvolvimento social e
econdmico. Ha varios fatores que colaboram com a redug¢io do estoque
dos recursos naturais ndo renovaveis que por sua vez sdo extraidos de
maneira irracional e indiscriminada, como: o aumento populacional que
acarretara em maior demanda de recursos para suprir as necessidades.

Segundo SESSA (2013) uma tonelada de cana-de-agucar é capaz de
produzir 260 kg em bagaco e quando queimado nas caldeiras d4 origem a
6 kg de cinza que contém 77% de areia de quartzo e pd de carvao. Quanto
maior a quantidade de cana-de-a¢icar produzida no Brasil, maior sera
a quantidade de cinza disponivel. A utilizagcdo da cinza como agregado
miludo diminui o consumo de areia utilizada, logo caracterizando um
procedimento sustentavel, vidavel do ponto de vista econdémico e de
resisténcia.

0 bagaco, quando queimado, da origem a cinza que é constituida
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basicamente por silica (Si0,), a utilizacdo da cinza em concretos pode
acarretar numa possivel diminui¢do da resisténcia inicial, devido a silica
presente na cinza reagir de forma mais lenta. No ambito mundial, o
Brasil é o responsavel por cerca de 60% da producdo do alcool etilico,
e é o maior produtor de cana-de-agtcar, aguicar e energia. Para evitar o
descarte erréneo da cinza proveniente da queima do bagaco nas caldeiras
no meio ambiente, procuram-se meios para o reaproveitamento deste
material que tem caracteristicas de materiais pozolanos (SESSA, 2013)
(SAMPAIO; SOUZA; GOUVEIA, 2014).

As cinzas tém como destino final os aterros e plantacdes rurais
com a finalidade de adubo, embora ndo ha comprovacio cientifica
da eficacia neste uso. Anualmente o Brasil consume em torno de 120
milhdes de toneladas de areia, e em contrapartida, o pais produz cerca
de quatro milhdes de toneladas de bagaco, logo seria possivel substituir/
reduzir o consumo de areia em 50% na construcao civil, e, dessa forma,
possivel diminuir os impactos ambientais nos leitos de rios ocasionados
pela extracdo da areia (UNICA, 2011).

Na literatura cientifica ha vdarios trabalhos finalizados e em
andamento sobre a substituicdo parcial do agregado miudo (areia) e
cimento pela cinza do bagaco da cana-de-agticar (CBC). Em estudos
realizados na Universidade Federal de Sdo Carlos, foi possivel chegar a
resultados promissores, onde a substituicdo do agregado miudo pela
cinza possibilitou a obten¢do de ganhos de resisténcia a compressdo na
ordem de 15% e 17%. A cada tonelada de cana-de-aglcar processada
é transformado aproximadamente cerca de 260 kg em bagaco (UNICA,
2011).

No alinhamento das pesquisas voltadas a sustentabilidade na
construcgdo civil, com o intuito de encontrar materiais alternativos que
podem substituir parcialmente a areia ou o cimento, alguns materiais

podem ser obtidos por meio do reaproveitamento nos processos
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industriais e agroindustriais, que dao origem as pozolanas ou materiais
com agdes fisicas que podem diminuir o consumo de areia e cimento nas
argamassas utilizadas na construcao civil (SESSA, 2013).

O presente trabalho teve como objetivo analisar os trabalhos ja
realizados e fazer um estudo minucioso sobre a utilizagcdo de cinzas do
bagac¢o da cana-de-agtcar (CBC) no concreto, como um dos meios de
reduzir os impactos ambientais gerados pela extracdo de areia no leito
dos rios, e para dar finalidade a cinza que é despejada erroneamente no
meio ambiente.

Objetivo

Este trabalho, por meio da literatura cientifica e coleta de
informagdes que possam subsidiar novas pesquisas com esta tematica, se
propos a estudar a eficicia da utilizagdo do bagago de cana-de-agticar na
construcdo civil, em particular os beneficios ecolégicos que a utilizagao
da substituicdo parcial do agregado miudo pela cinza pode acarretar,
por meio da literatura cientifica, coletando informa¢bes que possam

subsidiar novas pesquisas com esta tematica.

Metodologia

O estudo qualitativo foi baseado na pesquisa de artigos
cientificos, sites de 6rgdos governamentais e consulta a periddicos. Foi
realizada uma busca sobre a utilizacdo da cinza do bagac¢o da cana-de-
acucar (CBC) como um material alternativo para utilizagado em argamassas
na construgao civil, considerando os titulos e os resumos dos artigos para

a selecao ampla de provaveis trabalhos de interesse.

Estado da arte: Impactos gerados pela extracao da areia no leito dos rios

A areia é um produto basico na construgdo civil, e sua extracao pode
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colaborar com o desassoreamento dos rios que ja foram degradados,
entretanto ha varios fatores que podem gerar impactos ambientais como:
a retirada da vegetacao nas margens dos rios, aumento da turbidez da
agua e até modificagcdes do curso do rio (NOGUEIRA, 2016).

Na extragao da areia, as mineradoras precisam ter acesso ao leito do rio,
logo se criam vias de acessos, que por sua vez necessita de maquinario
pesado, como tratores e caminhdes. Este processo inicial produz alguns
aspectos ambientais relevantes como: geracao de ruido, movimentagao
do solo, compactacdo do solo, supressao da vegetacdo existente e
alteracdo da paisagem (NOGUEIRA, 2016).

Em todo o processo de extracdo de areia ha impactos ambientais,
podendo ser positivo porque traz alguns beneficios sociais e negativos
porque proporciona diferentes prejuizos. Na fase de instalagdo, alguns
pontos positivos merecem destaque, sdo eles: geracdo de empregos
diretos, desenvolvimento regional, aumento da receita dos governos.
Ja os pontos negativos sdo: incidéncia de erosdo do solo, diminui¢do da
infiltracdo de dgua no solo, aumento da turbidez da dgua, entre outros
(NOGUEIRA, 2016).

Durante o processo de operacdo da mineradora alguns aspectos sao
positivos como: diminuicdo do assoreamento dos rios, pois ha retirada
do excesso de areia no fundo dos rios, e o aumento da oferta de areia,
que é um material basico na construcao civil, entretanto ha varios
pontos negativos como: possibilidade de mudar a velocidade e dire¢do
do curso d’ 4gua; diminuicdo da qualidade fisica, quimica, e bioldgica
da agua superficial; contaminacdo do curso d’ dgua por graxas e 6leos
provenientes do maquinario; depreciacdo da fauna e flora aquatica e
aumento de depressdes no leito do rio (NOGUEIRA, 2016).

Geracao da cinza do bagac¢o da cana-de-agucar

Para PAULA (2006) seria possivel dar outra destinacdo final a este
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subproduto (bagago da cana - de agicar) do setor agroindustrial que é
a confecgdo de concreto sustentaveis e ndo somente o descarte erréneo
nas lavouras, onde a cinza é descartada para suprir a necessidade de
nutrientes (funcdo de fertilizante) no solo, algo cientificamente nao
comprovado.

Na Figura I estd disposta os meios para obten¢do da cinza gerada por
meio a queima do bagaco da cana-de-agtcar.

Figura I: Processo de geracdo e resultado final da CBC. (a) Depésito do
bagaco (b) Entrada do bagaco nas caldeiras (c) Caldeira usada no processo
(d) Formo de queima (e) Saida da CBC (f) Aspecto final da CBC.

© B

Fonte: Peinado et al. (2013).
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Compilacao dos dados de pesquisas sobre o uso de CBC

Foram escolhidos cinco trabalhos com a utiliza¢do parcial do agregado
middo por CBC, e um com a substituicio do cimento Portland por
CBC, para analise das propriedades mecanicas e fisicas em concretos e
argamassas. Os dados compilados estao nas Tabelas I e Il abaixo.

Tabela I: Dados compilados de pesquisas sobre o uso parcial de CBC

. Substituicdo da
Tipo de . .
Autores concreto/argamassa areia e cimento Aspectos constatados
g por CBC (%)
0 trago com substituigdo parcial de 3% foi o
que apresentou melhor resultado nos
MACEDO Argamassa ensaios de compressdo diametral. Quanto
(2009) con%encional 3-5-8-10 maior for o teor de CBC, menor sera o
moédulo de elasticidade. Todos os teores
apresentaram uma redugdo da absorgdo por
capilaridade.

A resisténcia a tragdo e a compressdo axial
foi diretamente proporcional a
porcentagem de CBC, quanto maior a
(CANOVA; porcentagem de CBC, menor foi a
MIOTTO: MdRI Argamassa mista de 5-10-15-20 resisténcia a tragdo e a compressdo axial.
201’5] ! revestimento Para produgdo de argamassa mista, se torna

viavel a substitui¢do parcial de areia por
CBC até 5%, embora seja uma porcentagem
pequena traz varios beneficios ao meio
ambiente.

Na substituigdo parcial de cimento Portland
por CBC a plasticidade do concreto
melhorou conforme aumentou o teor de
CBC e o tempo de pega também aumentou
Concretos de baixo conforme o teor de CBC. A resisténcia a
SESSA (2013) impacto 20-40 compressdo do concreto é acentuada se for

maior idade do concreto, em concretos de
pouca idade a resisténcia é muito inferior ao
concreto de referéncia. A utilizagdo de CBC
diminui a emissdo de CO: gerados pelas
empresas cimenticias.
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Tabela II: Dados compilados de pesquisas sobre o uso parcial de CBC

Tipo de Substituicdo da areia e

Autores concreto/argamassa | cimento por CBC (%)

Aspectos constatados

Na analise dos parametros fisicos do concreto,
a cinza pode substituir parcialmente a areia,
Concretos para pois néo afetou sua durabilidade e nédo afetou
artefatos de 30-50 a alcalinidade da matriz cimenticia. Além de
infraestrutura urbana aumentar as propriedades mecanicas, ha
ganho financeiro pela relagio R$/MPa e
socioambiental.

BESSA
(2011)

Quanto maior a incorporagdo de CBC, maior
serd a plasticidade do concreto e sua
resisténcia a compressao. Com teores até 30%
foi possivel manter sua durabilidade,
10-20-30 entretanto  diminuiu em  10%  sua
permeabilidade. A incorporagio do CBC
melhora as propriedades mecdnicas do
concreto, podendo ser utilizados em obras da
construgdo civil em geral.

(SAMPAIO;
SOUZA; Concreto

GOUVEIA, convencional
2014).

Houve aumento da resisténcia a compressao e
a tragdo com substitui¢do parcial de CBC, com
utilizagdo do cimento CPIl. Por causa dos
30-50 riscos ambientais inerentes a extragdo da
areia, e devido a eficicia da substituicdo
parcial da areia por CBC, justifica seu uso na
construgdo civil.

LIMA et al. Concreto
(2010) convencional

Consideracgoes finais

Conforme a exposicdo e exploracao dos dados compilados sobre a
substituicao parcial da areia natural por cinza do bagaco da cana-de-
acdcar em concretos para artefatos de infraestrutura urbana, concreto
e argamassa convencional, concretos de baixo impacto, argamassa mista
de revestimento e concretos de baixo impacto, considerou-se que ha
viabilidade técnica na utiliza¢do parcial da CBC.

Nos dados apresentados houve divergéncias na porcentagem de
substituicao do agregado mitido por CBC, entretanto, em todos houve um
consenso, tem-se um ganho ambiental, pois diminui a extracdo de areia

de leito dos rios, diminuindo os impactos socioambientais gerados pela
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atividade extrativista.

Desta forma, os estudos referentes a substituicdo parcial do agregado
middo por CBC na construcao civil dd uma destinacao final correta a CBC
que é despejada erroneamente nas plantacdes. Sendo assim, torna-se
uma nova tecnologia sustentavel no setor da construcao civil.

E valido destacar que os resultados compilados nio se convergem entre
si, na andlise mecanica e fisica, o que é justificavel, pois a cinza utilizada
em cada pesquisa tem origem, processo de moagem e queima diferente.
Sendo assim, os dados apresentados servem de base para futuras
pesquisas. Também é notério que em todos os trabalhos apresentados,

a CBC ajudou em algumas propriedades fisicas e mecanicas do concreto,
sendo assim, é possivel fazer uma substituicao parcial da areia por CBC.
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RESUMO

O presente trabalho visou comparar duas técnicas utilizadas para
reforco estrutural, sendo estas denominadas na literatura técnica como
Externally Bonded Reinforcement (EBR) e Near Surface Mounted (NSM).
Estes reforcos foram executados por meio de chapas metalicas, por ser de
baixo custo e maior disponibilidade. Foram realizados estudos em vigas
com adicdo das chapas metalicas no banzo tracionado, com o intuito de
analisar o comportamento estrutural dessas vigas em termos de carga de
ruptura. Com estes resultados, foram comparados os métodos aplicados,
analisando a eficacia do refor¢o estrutural juntamente com as condicdes
da carga solicitada e seu dimensionamento. Foi possivel chegar a valores
de ganho de capacidade satisfatorios, destacando principalmente os
pontos positivos e negativos das técnicas estudadas.

Palavras-Chave: Chapas Metdlicas, EBR, NSM, Refor¢o Estrutural, Vigas
Fletidas.

ABSTRACT

The present work aimed to compare two techniques used for structural
reinforcement, which are referred to in the technical literature as Externally
Bonded Reinforcement (EBR) and Near Surface Mounted (NSM). These
reinforcements were executed by means of metal sheets, being of low cost and
greater availability. Studies were carried out on beams with addition of the
metal sheets in the drawn tassel, in order to analyze the structural behavior
of these beams in terms of burst load. With these results, the applied methods
were compared, analyzing the effectiveness of the structural reinforcement
together with the conditions of the requested load and their dimensioning. It
was possible to reach satisfactory values of capacity gain, highlighting mainly
the positives and negatives of the studied techniques.
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Introducao

Decorrente da crise mundial, muitos setores e subsetores da
economia foram afetados e diminuiram seu crescimento; segundo os
dados da CBIC (Camara Brasileira da Industria da Constru¢ao) um desses
setores foi a construcdo civil que, mesmo com a redug¢do da producao,
continua gerando milhares de empregos e renda.

Um subsetor que mesmo em meio as situagdes atuais mantém
um pequeno e constante crescimento é o de reforco estrutural, que visa
reabilitar, recuperar ou reparar um determinado elemento ou até mesmo
toda a edificacdo, devido as diversas patologias, mesmo com todas as
caracteristicas do concreto armado: resisténcia e durabilidade.

Segundo Silva (2015) as estruturas em concreto armado possuem
vidautilde projetoeprecisam de conservacao paraquesuas caracteristicas
iniciais, a que foram dimensionadas, permanecam. Entretanto é de
senso comum pensar que as estruturas de concreto tem durabilidade
ilimitada; neste sentido a NBR 6118 (2014) define durabilidade como as
caracteristicas do projeto e vida util quando ndo ha grandes intervengoes
na estrutura.

Conforme a Figura I as patologias podem ter natureza distinta,
podendo ser o uso incorreto da edificacdo, ancoragem insuficiente,
sobrecarga, falhas no projeto, armaduras insuficientes, falhas na execugao
e principalmente falta de manuten¢des corretivas (HELENE, 1988).
A deterioracdo das armaduras de uma viga causa flechas excessivas
causando fissuragao de flexao: isso ocasiona perda de resisténcia da carga
de ruptura e degradagdo crescente o que pode levar ao comprometimento

da estrutura.
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Figura I: Danos em viga de edificio residencial (FERRARI, 2007).

A determinacgdo do refor¢o baseia-se na necessidade da estrutura,
dessa forma, alguns aspectos podem definir a técnica a ser usada, os quais
se destacam: a disponibilidade do material utilizado no refor¢o; tempo
de aplicacdo; classe de agressividade do meio- se ha transito de pessoas
ou ndo; qual a patologia ou deficiéncia do elemento ou a quantidade de
carga a ser acrescentada 3 estrutura. E indispensavel o conhecimento
da técnica a ser usada para que seja aplicado o refor¢o de acordo com a
caréncia do elemento, para a eficacia de todo o sistema (PIVATTO, 2014).

A técnica EBR, quando comparada com técnicas passadas, possui
diversas vantagens, como baixo acréscimo de cargas a estrutura, baixa
modificacdo na arquitetura e grande quantidade de estudos relacionados
a técnica; tudo isso gera um alto grau de confiabilidade disposta sobre
a mesma, entretanto, o NSM tem se mostrado mais eficaz em diversos
aspectos, mas por ser uma técnica relativamente nova no Brasil, é pouco
utilizada no processo de reabilitacao estrutural.

Para a técnica EBR visou o estudo de vigas reforcadas mediante

uma técnica de reabilitacdo, a qual se resume na fixacdo de chapas de
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metalicas na parte tracionada da viga, para um insignificante aumento da
secdo, modificando desta forma o comportamento elastico, por meio de
resina epodxi para a realizacdo de andlises desses elementos em conjunto
na resisténcia mecanica.

Ambas as técnicas apresentam rapida execucdo e pouco prejuizo
ao funcionamento das atividades, o que torna viavel para aplicacdo em
obras como viadutos e pontes, mas, ainda ha algumas restricdes para o
uso das chapas, como no caso de excesso de umidade e temperatura que

podem influenciar na perda de aderéncia da resina epoéxi.

Revisdo bibliografica

A técnica EBR teve inicio com adi¢cdes de chapas metalicas como
“armaduras externas” na superficie tracionada em vigas de concreto
armado. A execugdo é simples e rapida como mostra a Figura II, podendo
ser empregados tanto chapas e barras de ago, como materiais poliméricos.
Para a formacdo de um sistema estrutural, é pertinente a harmonia entre
o elemento a ser reforcado com o material de reforgo, sendo necessario a
injecdo de adesivos que garanta a eficacia do sistema (AZEVEDO, 2008).

Namaioriadospaises que desenvolveu pesquisasnaareadereforco
estrutural, procurou-se algum material que tivesse comportamento
mecanico similar ao do aco. Esta procura se deu devido a dificuldade
para transporte do aco, acessibilidade limitada, corrosdo da superficie e
necessidade de juntas de ligacdo entre as chapas. Diante das limitacdes do
aco, ha novas armaduras de refor¢co ndo metalicas, como CFRP laminado,
mantas e tecidos (AZEVEDO, 2008).
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=

a) adicdo de barra de aco b) colagem de PRFC
Figura II: Aplicacdo da técnica EBR com utilizacdo de barras de aco e fibras de carbono

(FERRARI, 2007).

Ripper; Souza (1998) dispde que o reforco com chapas metalicas
coladas é de facil execucdo e é empregado em situacdes emergenciais,
sem alterar se¢des transversais, pois as chapas possuem espessuras
insignificativas, é recomendado e utilizado para garantir e aumentar a
capacidade resistente do elemento estrutural. Este processo pode ser
através de colagem externa com resina epdxi ou chumbamento, pois
quanto maior for a espessura, menor sera a aderéncia do elemento
estrutural com a chapa de aco.

Diante da necessidade de estudar e melhorar a capacidade
resistente das edificacoes existentes, desde o século passado, ja se
iniciaram os estudos de reabilitacdo estrutural mediante a técnica NSM,
sendo amplamente abordado em paises europeus e norte-americanos.
Utilizado em vigas, lajes e em pilares para reforco a flexdo e ao
cisalhamento, a técnica apresenta resultados positivos no aumento da
resisténcia de capacidade de carga e em ductilidade da estrutura.

A Figura Il exemplifica a técnica, que consiste em realizar cortes
no sentido longitudinal do elemento estrutural, ou seja, no sentido de
maior inércia, realizam-se os cortes, criando sulcos nas estruturas,
embutindo algum compdsito de reforco que em sua maioria € utilizado
fibras de carbono ou de vidro (GAMINO, 2007).
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Figura III: Técnica de colagem NSM (AZEVEDO, 2008).

Tanto a técnica NSM quanto a EBR é necessario um elemento
responsavel para fazer a transferéncia das tensdes do elemento a ser
reforcado com o composito, geralmente é utilizado resina epdxi por
ser de alta aderéncia, mas devido ao alto custo, cientistas estudam o
comportamento das argamassas cimenticias para emprego nas técnicas
de reabilitacdo estrutural (CRUZ, 2008).

Quanto a area de colagem Dias; Barros (2005) e Almeida (2013)
comparam as duas técnicas usando a mesma quantidade de laminado, e
concluiu que o NSM tem dupla face de colagem quando comparado aos
EBR’s, aumentando assim o grau de fixacdo, transferéncia de cargas e
protecao do reforco.

Relacionando a protecdo e conservacdo do reforco, Almeida
(2013) e Dias; Barros (2005) afirmam que a técnica NSM, por se tratar de
ranhuras, o fica menos suscetivel a vandalismos, agcdes mecanicas, fogo e
impactos, o que torna a técnica mais usual quando se trata de elementos
reforcados em areas com transito de pessoas (momentos negativos).
Quando comparado aos EBR’s, conferem uma resisténcia maior quando
colocados em altas temperaturas.
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Materiais e métodos

Baseando-se na literatura cientifica e nos critérios da NBR 6118
(2014) e NBR 12142 (2010) foi possivel analisar os resultados obtidos
nos ensaios de tracdo na flexao, dando énfase no aumento da resisténcia
da carga de ruptura e reducdo da taxa de armadura transversal.

No programa experimental foram fixados os seguintes passos:
escolha das técnicas de reforco e dos materiais a serem utilizados; em
especial o aco, além da quantidade de camada de chapas metalicas para
a técnica EBR, a profundidade e espacamento dos cortes com a técnica
NSM. No que se refere aos materiais, 0 ago, o cimento e a brita escolhidos
foram o MR 250, CP V - ARI e a brita 1 (19 mm) respectivamente. O
agregado middo foi determinado através da curva granulométrica.

As 16 vigas em escala reduzida utilizada foram confeccionadas
cuidadosamente, para alcancar a resisténcia média a compressao aos 21
dias de idade do concreto, foram obedecidos os critérios da NBR 12655
(2015), onde é citada a “condicao de preparo A"

Foram ensaiados oito corpos de prova cilindricos de 10 cm de
diametro e 20 cm de altura, por série de concreto, num total de quatro
séries, sendo realizados ensaios de trabalhabilidade do concreto,
resisténcia a compressdo e a tracdo para controle de resisténcia do
concreto utilizado na moldagem dos corpos de prova prismaticos.

No presente estudo, foram produzidos quatro corpos de prova
prismaticos de 0,15x0,15x0,50m por série de concreto, ficando divididos
pelas técnicas de reforco. Na moldagem respeitaram-se os critérios da
NBR 5738 (2015), que descreve os passos para moldagem e cura dos
corpos de prova, foi realizado apiloamento manual para corpos de prova
cilindricos e prismaticos.

No processo de cura, todos os corpos de prova ficaram submersos
num reservatorio fechado com uma lamina de agua que ultrapassava

a superficie dos corpos de prova por 7 dias. Todos os corpos de prova
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foram armazenados em um ambiente sem intempéries.

Para os ensaios com a técnica EBR, houve a retirada da nata de
cimento com lixadeira; a colagem da chapa foi realizada com uma resina a
base epoxi e, como sistema de pressao, foram utilizados pequenos pesos
sobre chapa metalica.

Para a técnica NSM, foi criada uma ranhura (Figura IV) e a colagem

do reforco (Figura V). Nesta técnica, ndo houve necessidade

do sistema de pressdo, pois ambas as faces do reforco estao em
contato com o substrato e ndo ha necessidade da retirada da
nata de cimento. Os ensaios a flexdo das dezesseis vigas foram

conforme a Figura VI.

Figura IV: Criagdo dos cortes nas vigas.

Figura V: Embutidura de laminados metélicos em vigas.
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Resultados e discussoes

Figura VI: Modelo de ensaio de tragao na flexdo

Apés andlise dos dados obtidos em laboratério, a partir dos ensaios de

tracdo na flexao chegou-se aos seguintes resultados, apresentados nas

Tabelas I e II, mediante a técnica EBR e NSM respectivamente:

P . Forga | Tempo Sery Média Sem Tergo de Ductil
Técnica Moldagem Viga (KN) (s) Jery (MPa) (MPa) (MPa) ruptura /N
NSM Vo -
(espagamento 3 sem 32,26 292 43 5,94 4,16 Central N
5 cm) refor¢o
NSM VI1o -
(espagamento 3 sem 21,11 198 2,81 5,94 4,16 Central N
5 cm) reforgo
NSM Vil -
(espagamento 3 2 62,4 1102 8,31 5,94 4,16 Central S
cm
5 cm)
NSM Vi2—
(espagamento 3 62,83 601 8,37 5,94 4,16 Central S
2cm
5 cm)
NSM Vi3 -
(espagamento 4 sem 32,23 69 4,29 6,44 4,51 Central N
5 cm) reforgo
NSM Vi4 -
(espagamento 4 sem 30,6 188 4,07 6,44 4,51 Central N
5 cm) reforgo
NSM Vis -
(espagamento 4 3 59,54 204 7,94 6,44 4,51 Central S
cm
5 cm)
NSM V16 -
(espagamento 4 3 70,91 188 9,45 6,44 4,51 Central S
5 cm) cm

Tabela I: Resultados dos ensaios de tracdo na flexdo por meio da técnica EBR.

165



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 -n° 11 - 2018

o . Forga | Tempo Sery Média Setm Tergo de Ductil
Técnica Moldagem Viga (N) ) Jery (MPa) (MPa) (MPa) ruptura S/N
EBR (col vi-
colagem 1 sem |27.63| 159 3,68 5,05 3,53 Central N
¢ bucha ) S
reforgo
V2 -
EBR (colagem 1 sem | 26,5 220 3,53 5,05 3,53 Central N
e bucha )
reforgo
V3-
EBR (colagem 1 uma |55,76 | 221 743 5,05 3,53 | Lateral/central S
¢ bucha )
chapa
V4 -
EBR (colagem 1 duas | 41,88 185 5,58 5,05 3,53 | Lateral/central S
e bucha )
chapas
V5-
EBR (colagem 2 sem [3039| 217 4,06 6,35 445 Central N
e bucha )
reforgo
EBR (colagem ve-
& 2 sem (3036 212 4,05 6,35 445 Central N
¢ bucha ) S
reforgo
V7-
EBR (colagem 2 uma |6842| 291 9,12 6,35 4,45 | Lateral/central S
e bucha )
chapa
V8-
EBR (colagem 2 duas |61.41| 194 8,19 6.35 445 Lateral N
¢ bucha )
chapas

Tabela II: Resultados dos ensaios de tracdo na flexdo por meio da técnica NSM.

Ap6s andlise dos dados contidos nas Tabelas I e II, as diferencas
entre os resultados devem-se, além das diferentes técnicas utilizadas, a
fatores como a umidade, temperatura e varias moldagens de concreto, em
dias e horarios diferentes. Entretanto, pelo grande volume de concreto,
se faz necessario o uso de modelos de andlises, comparando-os pelo
aumento de capacidade portante do corpo de prova prismatico e nao
visando apenas qual suportou mais carga.

A porcentagem de acréscimo da carga portante alcancada por cada
técnica, pode ser obtido comparando os valores encontrados nos ensaios
das vigas refor¢adas em cada moldagem, com os valores resistidos pelas
vigas exemplares da mesma moldagem. Os valores de acréscimo em cada

moldagem sdo apresentados na Figura VII abaixo:
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12 EBR 22 EBR 32 NSM (ESP.5CM) 42 NSM (ESP. 5CM)
[+ PAFAFUSOS) [+ PAFAFUSOS)

B Uma chapa metalica (EBR)/ L&minacom 2 cm de profundidade [ M5 M)
¥ Duzs chapas metalicas (EBR)/ Lémina com 3 cm de profundidade (NS )

Figura VII: Porcentagem de ganho a resisténcia a flexdo por moldagem.

Pode-se observar as diferencas de cada uma das técnicas e que
alguns dos modelos garantem ganhos consideraveis como na moldagem
da técnica de NSM com espacamento de 5 cm comparado com a técnica
EBR com duas chapas metalicas. Para uma melhor comparacgao entre as
técnicas calculou-se a média entre os resultados alcangados por cada

técnica, e sdo apresentados na Figura VIII abaixo:

EBR (RESINA -+ BUCHA) NSM (ESPACAMENTO 5 CM)

B Uma chapa metalc a(EBR)/ Lamina.com 2 cm de profund dade [NSM)
¥ Duas chapas metalicas [EBR)/Lamnacom 3 cm de profundidade | NSM)

Figura VIII: Porcentagem de ganho a resisténcia a flexdo por técnica.
Além do aproveitamento de grande parte das caracteristicas do
material aplicado como reforgo, a Figura VIII deixa ainda mais evidente

a eficacia da técnica NSM. Quando o assunto é aumento da capacidade
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portante, alcancando-se 134% de acréscimo, além de garantir outras
caracteristicas como uma ruptura mais ductil e avisada.

A técnica EBR parafusada, por sua vez, obteve valores altos
também, alcangcando quase 116% de aumento de capacidade portante,
além de também possuir uma ruptura ductil e avisada, assim como a
técnica NSM.

Um fato observado nos ensaios por meio da técnica EBR, foi o
acréscimo de aco em ambas as técnicas resultarem em menor resisténcia
dos elementos, diminuindo as vantagens das técnicas e também seu custo
beneficio. Isso pode ter ocorrido porque a adicao de chapas ou laminas
metdlicas, alterarem a posicao da linha neutra, aumentando a regiao
comprimida, tornando mais possivel o esmagamento do concreto, logo
o elemento pode romper antes mesmo que o material usado no reforco
possa comegar a deformar, tornando a técnica antieconémica.

Outro fator decisivo na escolha do reforco é um custo de aplicagao
da técnica e quantidade de material usado na aplicacdo, a Tabela III a
seguir apresenta os acréscimos de resisténcia, tipos de ruptura e area de

aco usado no reforgo:

Ganho de Ruptura

- . "

rencade | Wochres) | e | "dicn | rupun | S deos
¢ (%) S/N

EBR (colagem | Uma chapa | 1,0 | 75 | gim Flexdo 400

e bucha) metalica

EBR (colagem | Duas chapas | = oo | 40 | gii | Gisalhamento 800

e bucha) metalicas
NSM 2 cmde
espagamento . 134 135 Sim Flexao 160
profundidade
Scm)
NSM 3cmde
espacamento . 90 125 Sim Flexdo 240
P profundidade
5cm)

Tabela III: Dados e comportamentos observados nos ensaios de tracdo na flexao.
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A técnica NSM, com espacamento equidistante, apresentou uma
fissura no trecho central, e quase retilinea, caracterizando uma ruptura
a flexdo, aproveitando as caracteristicas do material usado no reforco
em quase sua totalidade, além de manter uma ruptura ductil e avisada,
sem qualquer sinal ou resquicio de descolagem da lamina, o que ja
era esperado, considerando sua maior superficie de colagem reforgo-
substrato, que confirma mais um dos pontos positivos da técnica.

A técnica EBR com adicdo de parafusos se mostrou também eficaz
em diversos aspectos, o acréscimo de parafusos aumentou a ligagdo entre
o refor¢co-substrato tornando ainda melhor a transferéncia de cargas as
chapas metalicas. A adicao de parafusos, sem duvida foi vantajosa, pois o
custo dos parafusos e mao de obra envolvida na adigdo de parafusos sao
quase insignificantes diante de todo o gasto envolvido na aplica¢do do
reforgo.

Outra caracteristica das vigas da técnica EBR com adicao
de parafusos foi o modelo de fissura e aproveitamento do reforgo
aplicado, pois apresentaram uma fissuracao dentro do trecho reforgado,
aproveitando suas caracteristicas, inclusive, a ruptura ocorreu de forma
ductil e avisada, tornando o modelo atrativo.

Outro fator determinante na escolha da técnica é o custo beneficio,
como pode ser observado na confeccao das vigas e aplicacao de seus
respectivos reforcos, pois cada técnica possuia uma particularidade,
sendo facilitadora ou dificultando sua aplicacao.

Quanto a confeccao das EBR parafusadas, era de facil aplicacdo, entretanto
além de lixar a nata de cimento, houve a necessidade de que os furos feitos
no elemento coincidissem com os furos feitos nas chapas e coloca¢do das
buchas e parafusos.

Ja na técnica NSM, foram encontrados mais alguns desafios, apesar de
nao precisar realizar a retirada da nata de cimento. Na aplicacdo dessa

técnica ha a necessidade da criacdo de ranhuras retilineas; em situacdes
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onde o refor¢o impede a flexdo na parte negativa, nao ha problema, mas,
em situacoes de momentos positivos, onde as ranhuras devem ser feitas
na parte inferior do elemento, as vezes criando ranhuras longas e, dessa
forma, ha dificuldade de manter um alinhamento das mesmas. Esta
aplicacdo se torna um desafio, mas, os gastos com material sdo menores
quando comparado a técnica EBR, podendo alcan¢ar um custo de até 5
vezes menor, obtendo ganhos de resisténcia muito maiores, garantindo
sua viabilidade e competitividade com as demais técnicas encontradas

no mercado.

Conclusoes

A técnica NSM se mostrou mais eficaz em diversos aspectos,
apresentando resultados atrativos quanto a ganho de resisténcia
mecanica, alcancando o melhor resultado, com valores maximos de
ganho de resisténcia de 134 %, usando até 2,5 vezes menos material de
reforco, por intermédio do modelo com espacamento equidistante de 5
cm entre laminas e profundidade de 2 cm.

Além do aumento da resisténcia mecanica, a técnica NSM
apresenta alguns pontos relevantes que justificam seu uso e se destaca
como melhor técnica estudada, tais como: aproveitamento do material de
reforco; aumento significativo da capacidade portante da viga reforcada;
ruptura ductil e avisada e reducao da area de reforgo.

Na técnica EBR foi proposto um estudo com chapas metalicas coladas
com adicdo parafusos, sendo que técnica EBR parafusada apresentou
ganho de resisténcia quase similar com a técnica NSM, da ordem de 116%.
Além do alto acréscimo da resisténcia mecanica, a técnica apresentou as
seguintes caracteristicas: a técnica EBR com adi¢do de buchas metalicas
houve ruptura ductil e avisada; a viga rompeu por esmagamento do
concreto e por cisalhamento e ndo houve aproveitamento do material de

reforgo.
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Outro fator vantajoso que justifica o uso da técnica NSM é a maior
possibilidade de visualizacdo de futuras fissuras no banzo tracionado,
diferentemente da técnica EBR que impossibilita qualquer visualizacao
apds a aplicacdo do reforco, principalmente quando se usa ancoragem e
reforgo ao cisalhamento.

Dentre todas as técnicas, quando desconsideradas as demais
particularidades do local de aplicacdo e substrato, a técnica NSM com
espacamento equidistante se mostrou mais satisfatéria em diversos
aspectos como seu alto ganho de resisténcia, minima utilizacdo de
material, simplicidade de aplicagdo, maior contato reforgo-substrato,
como apresentado no estado da arte, tornando mais dificil a ruptura por
descolagem, minima modificacdo na arquitetura e ruptura por flexao,
como foi proposto no presente estudo.

Em meio a todos os fatores e antes de qualquer tomada de
decisdo, é de suma importancia o conhecimento prévio da estrutura,
suas necessidades e deficiéncias, se ha a possibilidade da paralizagao
do uso, disponibilidade do material usado como reforco, agressividade
do meio, dentre outros pontos que determinam a viabilidade; sé assim
ha garantias da real eficacia e o melhor custo beneficio da técnica a ser

usada.
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RESUMO

Este trabalho teve como objetivo abordar aimportanciade umbom
gerenciamento e controle de custos, e demonstrar como isto influencia
e reflete diretamente nas margens de custos e lucros das empresas.
Baseando-se nesse assunto, devera ser feito um estudo e analise de um
orcamento, onde houve uma alteracao significativa nos custos previstos
no cronograma. Recalculou- se todos os servigos e composic¢oes utilizando
a Tabela de Composi¢cdes e Pregos para Or¢camentos (TCPO). Os precos
de cada item foram comparados e as diferencas analisadas para que,
dessa forma, fosse possivel conferir qual meio de calcular o orcamento
foi mais viavel economicamente para este caso especifico. Montou-se um
cronograma bem detalhado, com base nos dados fornecidos pela TCPO,
apresentando resultados satisfatérios, sobretudo, mais viaveis do que no
calculo original. Levou- se em considera¢do os prazos de execu¢do com
maior folga para que estes ndo gerassem atrasos.
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companies. Based on this, a study and analysis of a budget should be
made, where there was a significant change in the costs foreseen in the
schedule, all services and compositions will be recalculated using TCPO,
the prices of each item will be compared and the differences will be
analyzed, being possible to check which way of calculating the budget
would be more economically viable for this particular case. It is expected
that a very detailed schedule can be assembled, based on the data
provided by TCPO. And that the results can be satisfactory, proving more
viable than the original calculation, taking into account the execution
deadlines with greater gap so that they do not generate delays.

Key-words: Construction, Planning, Management e Budget.

Introducao

MATTOS (2010), diz que, mais do que nunca, planejar é garantir
certamaneiraaperpetuidade daempresapelacapacidade que os gerentes
ganham de dar respostas rapidas e certeiras por meio do monitoramento
da evolucdo do empreendimento e do eventual redirecionamento
estratégico.

Na construcdo civil, um dos fatores que cada vez mais é levado em
conta, é o planejamento, fundamentalmente voltado a fazer com que as
etapas de execuc¢do sejam desempenhadas apenas uma dnica vez.

Atualmente, exige-se que uma obra na construgdo civil, nao
importando sua dimensao, futura utilidade ou recursos disponiveis, tenha
um bom planejamento e acompanhamento, para evitar desperdicios.
Isso é indispensavel devido a complexidade desse setor, no qual exige-
se uma avaliacdo criteriosa de fatores como: or¢amentos, projetos,
custos, compra de materiais, contratagdo de mao de obra, maquinarios
e equipamentos de pequenos portes que possam ser locados ou nao,
logistica, atividades administrativas, entre outros, para que tenham
dentro de um cronograma pré-estabecido a sequéncia para evitar atraso

na entrega da obra ou outros problemas que podem vir a surgir.
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De forma geral, o planejamento pode ser dividido em etapas,
como:

a) Primeiras conversas e encontros com os clientes, fazendo
as seguintes perguntas: O que ele quer fazer? O que ele pode fazer?

O bom dialogo com o cliente é essencial para que o or¢camento
possa ser desenvolvido sem problemas e o projeto possa ser executado,
existindo a necessidade de defini¢do do projeto, de acordo com os desejos
e necessidades do cliente. Entretanto, para que esses fatores possam
acontecer sem grandes problemas, deve-se estar ciente das limitacoes
econdmicas que o cliente ou empresa contratante terdo durante todo o
tempo de execucao;

b) Definicdo de metas, prazos, locais, projeto, recursos e mao
de obra necessaria, negociacdes com fornecedores para a conclusdo da
obra dentro de parametros estabelecidos e atendendo cronograma e
contratos, fazendo que dentro de um atual cendrio financeiro que o pais
se encontra, ndo ter prejuizos. E necessario que o orcamento do projeto
esclareca totalmente os valores que serdao gastos com cada servigo,
necessdario para a execucdo da obra. Assim como o tempo necessario para
arealizacdo de cada servico, a quantidade de material que sera utilizado e
amao de obra empregada para a execucdo ser concluida dentro do prazo,
analisando também os indicadores de reajuste também sdo elementos
importante na definicao das etapas;

c) Execucao da obra, sob o controle de um profissional
capacitado, definicdo de grupo de trabalho, implementacao de canteiro
de obras, aquisicao de maquindario necessario, além de outras atividades,
diretas e indiretas, dentro de uma logistica de conhecimento pleno
do projeto a ser executado, evitando assim provaveis problemas na

finalizacao do mesmao.
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Atender as normas gerais de
— Planejamento ———  desempenho, codigo de obras,
regulamentos.

Atender as normas especificas de
— Projeto ———desempenho, as normas e documentos
prescritos.

Fornecimento, recebimento e
Controle da qualidade ——| Materiais — estocagem de acordo com o
especificado em normas.

Atender ao projetado e ao
— Execugdo =~ ——— especificado, pelas normas técnicas
analisadas inicialmente.

Assegurar a adequada utilizagdo e
— Uso ——  manutengdo do produto sob um
planejamento estratégico.

Figura I - Metas de controle da qualidade a serem alcancadas em cada etapa do
Processo.

(Fonte: Alves; Dantas; Oliveira e Salgado, 2016).

Todas essas fases da execucdo do projeto, devem estar
ininterruptamente sob controle e gerenciamento de um profissional
da area, que seja amplamente capacitado. Uma vez que, ele sera de
fundamental importancia para que tudo seja executado conforme o
planejado, fazendo com que os responsaveis pela execu¢dao do projeto,
sigam, precisamente, o que foi decidido durante a definicdo das metas
e utilizem os recursos disponiveis de maneira que, haja o melhor
aproveitamento e rendimento aceitaveis e o menor desperdicio possivel,
tudo seguindo as defini¢des estabelecidas no orcamento elaborado pelos
responsaveis pelo controle financeiro da obra.

Toda essa cautela relacionada ao controle de custos, deve-se a
alguns fatores que sao interligados. Se nao houver um controle de custos
durante todas as etapas do projeto, ocorrerao desperdicios. Isso fara
com que o orcamento seja afetado, com algum gasto extra que nao havia
sido previsto nem planejado. E qualquer fator que altere o orcamento

elaborado, afetard no custo total da obra, o que provavelmente, levara
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um prejuizo ao idealizador do projeto e ao profissional ou empresa
responsavel. O prejuizo sera contabilizado no lucro que a empresa
ganharia, entrando na relacdo do custo comparado ao preco em que a
obra finalizada seria avaliada para a futura venda ou entrega ao cliente.
Fatos que demandam o estudo do projeto, pelos envolvidos na execugao
e demais areas.

Anteriormente, qualquer problema que alterasse o or¢amento
planejado, seria simplesmente compensado com um aumento no prego
final da obra. E isso era possivel, porque o mercado ndo oferecia muitas
op¢oes aos consumidores, fazendo com que as empresas existentes
colocassem os precos que elas desejassem, visando totalmente, o maximo
aumento dos lucros. A falta de concorréncia e auséncia de margem de
precos, deixava as empresas livres para focarem-se quase inteiramente
dos lucros, e se preocuparem menos com o gerenciamento e controle de
custos.

Materiais e métodos

LIMA (2017), diz que, a Tabela de Composi¢cdes e Pregos para
Orcamentos -TCPO é umadas tabelas mais importantes da construgao civil.
Sua primeira edi¢ao foi lancada em 1955. Desde entao, essa ferramenta
tem fornecido informagdes confidveis a engenheiros e construtores.
Quem produz a versao oficial da tabela é a Pini, portal de noticias da
construcdo que também realiza pesquisas quantitativas e qualitativas.

A tabela ficou tanto tempo no mercado, devido a necessidade
de encontrar parametros para elaborar o or¢amento de obra, que nao
é simples e demanda certo conhecimento em relacdo ao material a ser
empregado, envolvimento com o projeto e a localizacdo da execucao
deste. Também por isso, cresce a procura por profissionais da aérea da
engenharia de custos. Em artigo publicado no blog Pini, a nova profissao

vai além do orcamento. O que aumenta ainda mais a necessidade da TCPO.
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A relacdo é: trabalhar os custos de uma obra envolve calculos e
estimativas que se aproximam de um exercicio de futurologia. Desde a
analise de viabilidade do projeto até as consideracdes sobre o clima, tudo
é importante e afeta o orcamento. Dias de chuva podem ser perdidos, se
nado houver a previsao de intempéries.

Muitos fatores precisam estar no radar do engenheiro de custos
ou de quem exerce essa fun¢do na construtora. Por isso, a TCPO facilita
a principal tarefa do setor de custos que é a de descobrir a estimativa
da despesa geral da obra. A tabela pode até funcionar como checklist da
engenharia de custos, entre outras fungdes. A TCPO é classificada como
uma base de dados.

O papel da base de dados é alimentar sistemas que permitem o
gerenciamento da obra a partir da andlise de informagdes. Para isso,
é preciso adotar um método de controle do orcamento de obra na
construtora.

Estratégias que permitem apenas o controle manual dos dados da
TCPO podem dificultar a agilidade na tomada de decisdes. Isso, quando
nao induzem a construtora ao erro, causado pela digitacao errada de
cédigos, por exemplo.

Um sistema de gestdo especializado na construcao civil pode
facilitar a integracao entre os dados da base TCPO e os projetos. O que
realmente importa para a construtora é a informacao fazer sentido e
que se redirecione as estratégias de negocio. A grande diferenca entre
controlar e gerenciar esta na mudanca das estratégias.

Os métodos utilizados foram os seguintes:

. Estudo de orcamento: Realizou-se o recalculo de um orc¢a-
mento detalhado, tomando como base a tabela de composi¢des e precos
para orcamentos (TCPO) e a avaliacdo de custo obtida através do levanta-
mento de quantidades de materiais e de servicos, a partir do orgcamento

ja existente e dos seus respectivos precos unitarios;
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. 0 orcamento elaborado de maneira analitica foi desenvol-
vido por uma planilha eletronica, possibilitando assim revisdes e altera-
¢oes simultaneas e instantaneas, podendo ser facilmente recalculado em
func¢do da alteragdo dos precos, obtidos na base de dados TCPO;

. Para esse trabalho foi utilizado um or¢amento de uma obra
publica, no caso, uma creche. O mesmo foi recalculado usando como fon-
te de dados a tabela eletronica TCPO, através dela foi elaborada uma pla-
nilha.

. Com base nos dados obtidos dos custos dos diversos ser-
vicos existentes, fez-se uma andlise comparativa dos dois or¢gamentos, o
ja existente e o calculado através da TCPO. Nele foi analisado cada servi-
¢o, especificando os custos unitarios, levando em consideracao: material,
mao-de-obra e equipamentos necessarios a sua execugao;

. Revisdo bibliografica: nesta etapa foi realizado um estudo
e analise de alguns artigos, publicacdes, livros, tabelas de or¢amentos
e outros trabalhos sobre planejamento, gestao e controle de custos em
obras.

Resultados e discussoes

O grafico abaixo, representa o cronograma recalculado, utilizando
a TCPO, do caso analisado.

A TCPO mostrou-se util para reduzir a maioria dos itens principais
do or¢amento estudado.

Nos itens de 1.0 a 6.0, de 8.0 a 10.0 e 12.0 a 15.0, foram atingidas
economias utilizando a TCPO. Nos itens 7.0 e 11.0, houve um aumento dos
custos, pois, as composicdes compativeis encontradas na tabela utilizada,
se mostraram com custos mais elevados do que aquelas utilizadas no
orcamento original.

No mesmo grafico, foram apresentados os resultados obtidos com

base no recalculo de um or¢amento referente ao caso estudado, utilizando
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a ferramenta TCPO, bem como, de forma especificada, os itens e subitens
com os seus respectivos valores obtidos no novo or¢amento, sendo eles:
os custos originais do or¢camento do caso estudado; os resultados obtidos,
com base nos numeros alcancados utilizando a tabela de composic¢des
escolhida; e a comparacdo dos resultados dos itens especificados dos
dois or¢camentos, demonstrada com a porcentagem alcan¢ada com a
divisdo do resultado obtido com o TCPO, em comparac¢ao ao resultado do
orcamento original.

Como é demostrado no grafico abaixo, o orcamento recalculado
utilizando a TCPO, apresentou um resultado menor comparado ao
orcamento original, levando em consideracgao tanto o custo total da obra,
com a soma de todos os itens, quanto o orcamento original, considerando-
se a diferenca de acréscimos de gastos inesperados, ocorrido durante a
execucdo da obra. Na comparagdao dos itens, individualmente, houve
outras variagoes.

Grafico 1 - Comparativo de pregos

Custo Total (RS)

TCPO R$1.145.345,78
Atualizado R$1.462.587,60

Original R$1.257.611,50

0 250000 500000 750000 1000000 1250000 1500000

Precos (RS)

No grafico 2 a demonstra¢cdo da economia atingida, devera ser
informada apenas sobre os itens principais do cronograma. Comparando
0s novos numeros alcangados com os pre¢os anteriores.

Os 100,0% representam os custos originais, e observa-se que
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nenhum item manteve seus nimeros iguais aos antecedentes - algo
que acabou ocorrendo com alguns subitens. Em todos os componentes
principais houve variacdo, tanto na redugao, com alguns com consideravel
diminuicao, quanto aumento de custos, como o item 7.0, que teve um
considerdvel acréscimo em seus gastos, ocasionado pelos numeros
encontrados no TCPO.

Grafico 2 - Comparativos entre custos e valores.

Economia atingida

140,0%
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80,0%
60,0%
40,0%
20,0%

0,0%
1.0 20 3.0 40 50 60 7.0 80 9.0 10.0 11.0 12.0 13.0 14.0 15.0 Total

Economia (%)

Na tabela abaixo, foi apresentada uma comparagdao entre os
or¢camentos, mostrando, de forma independente, o peso, em forma de
porcentagem, que o custo de cada item das tabelas tem em comparagao
ao custo total de seus respectivos orgcamentos. Essa comparagdo
serviu para avaliar se um item especifico realmente teve sua despesa
diminuida. Isso devera partir do principio que, apesar de alguns dos itens
recalculados terem tido seu valor diminuido em comparacgao ao original,
a sua porcentagem, em relacdao ao custo total recalculado, manteve-se a
mesma ou foi aumentada. Com essa comparacao, devera ser considerado

que, apesar da diminuicao do prego do item especificado, o custo dele em
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relacdo ao valor total da obra foi aumentado.
No grafico (3) abaixo, pode ser observada uma comparagao entre

os itens principais dos dois cronogramas.

Tabela - Comparacdo entre custos e valores

Iten Original Peso TCPO Peso
Total |R$ 1.257.611,50100,00% |R$ 1.45.345,78100,00%
Item 01 R$ 35.903,79 | 2,85% |R$ 22.940,44) 2,00%
Item 02 R$ 193.442,26| 15,38%| R$ 168.100,60 14,68%
Item 03 R$ 179.939,32| 14,31%| | R$ 177.454,33 15,49%
Item 04 R$ 63.049,60  5,01% |R$ 38.203,66] 3,34%
Item 05 R$ 40.678,00 3,23% |R$ 37.368,88) 3,26%
Item 06 R$ 109.880,50 8,74% |R$ 108.663,32] 9,49%
Item 07 R$ 35.413,07 | 2,82% |R$ 44.167,26| 3,86%
Item08 R$ 178.464,50| 14,19% | R$ 10.403,39| 14,88%
Item 09 R$ 7142390 5,68% |R$ 57.214,02| 5,00%
Item 10 R$ 6.152,88 | 0,49% |R$ 6.084,04 0,53%
Item 11 R$ 63.091,49  5,02% |R$ 63.262,47| 5,52%
Item 12 R$ 96.04890| 7,64% |R$ 88.337,06) 7,71%
Item 13 R$ 14.983,80 | 1,19% |R$ 13.089,42| 1,14%
Item 14 R$ 49.231,14 391% |R$ 35.233,56| 3,08%
Item 15 R$ 119.908,36, 9,53% | R$ 109.853,34 9,59%

Nota-se que alguns componentes calculados utilizando o TCPO
tiveram acréscimos em sua porcentagem comparado ao custo total. E
esse fato ocorreu mesmo com a diminuigdo nos seus valores, comparados
aos prec¢os antigos.

Isso ajudou a demonstrar a diferenca que pode existir entre os
termos PRECO, CUSTO e VALOR. Pode-se considerar que, apesar que
certos itens recalculados terem seu custo diminuido, seu valor em relagao
a obra teve um certo aumento, pois, preco representa apenas a quantia
financeira que o cliente tera que disponibilizar para adquirir a edificacao.

Custo representa a quantia financeira que a empresa, profissional ou
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cliente que contratou o servigo, pagara pela execucdo de todas as etapas
da obra. Valor significa algo além de nimeros financeiros, engloba a real
importancia da obra ou etapa de execu¢do, seu uso ideal, a quantidade de
tempo dedicado a determinado setor, entre outros.

Grafico 3 - Comparativos com as altera¢des inesperadas do cronograma.
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No orcamento referente ao caso estudado, informou-se que
houve uma alteracdo nos precos, tanto acréscimos quanto decréscimos,
de alguns itens. Isso ocorreu, especificamente, em alguns subitens dos
itens 2.0 e 5.0. A tabela 3 expds os resultados com as alteracdes ocorridas
durante a execugao.

Como nos subitens, onde houve alteracdo, do item 5.0, o prego
do recalculado se manteve igual ao original devido a falta de op¢des de
componentes substitutos no TCPO, o grafico a seguir, refere-se apenas
aos subitens afetados do item 2.0.

Nessa representacdo grafica, pode-se perceber a enorme variacao
atingida em alguns subitens, como por exemplo, no subitem 2.5.1, em
que o resultado atingido é menor do que um quinto do valor original. Em

contrapartida, o item seguinte, 2.6.1, teve o seu pre¢o acrescido em mais
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de quatro vezes o valor original.

Grafico 4 - Percentual de economia nos itens de planilha
Economia sobre alteragdo
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Conclusoes

O cenario econdémico atual exige das empresas, construtoras,
organizagdes e profissionais da area de construgdo, respostas rapidas
e eficazes. A identificacdo antecipada de gastos em excesso, e outros
problemas, como falta de capital e estoque, podera fazer com que a
empresa tome decisdes com uma maior margem de acerto.

Por isso, o uso da TCPO, ou outras tabelas, como base de dados, se
mostra importante para a concep¢ao de um bom or¢amento, uma vez que
elas sdo consideradas importantes instrumentos para o gestor financeiro
da empresa.

Este estudo teve o objetivo de demonstrar a diferengca monetaria
com o uso especifico do TCPO e visa reforcar a importancia dessas
ferramentas pois, apesar da facilidade e praticidade de seu uso e sua
continua atualizacdo de seus dados, pode-se perceber que algumas
organiza¢des ainda tem uma certa resisténcia na utilizacdo dessa

ferramenta.
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Com os resultados obtidos neste trabalho, pode-se perceber
diretamente a diferenca entre os orcamentos, mostrando-se muito mais
rentavel financeiramente o uso da tabela eletronica TCPO. Ela se mostrou
mais econdmica na maioria dos itens analisados individualmente e
também quando se comparou o custo final.

Nao se espera com esse trabalho afirmar que, o uso somente do
TCPO na elaboracdo do orcamento eliminara ou diminuira as dificuldades
financeiras das empresas ou detalhard com rigorosidade os nimeros
dos custos, mas demostrar que, seguramente permitird ao engenheiro,
administrador ou gestor, visualizar previamente possiveis despesas,
tendo assim tempo habil e base para reduzi-las e solucionar eventuais

problemas.

Referéncias bibliograficas

ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. NBR 12721/2006.
Avaliagdo de custos de construgdo para incorporagdo imobilidria e outras
disposig¢bes para condominios edilicios. Rio de Janeiro, 2006. 59 p.

ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. NBR 12722/1992.
Discriminagdo de servigos para construgdo de edificios. Rio de Janeiro,
1992. 14 p.

ALVES, R.R. T; DANTAS, F. da. C; OLIVEIRA, E. N. T; SALGADO, P. R. M. Custo
da Obra versus Qualidade: Como o baixo custo pode afetar na qualidade da
obra. Sao Paulo, 2016. 15 p.

AVILA, A. V; LIBRELOTTO, L. I; LOPES, O. C, Or¢camento de obras.
Floriano6polis, 2003. 67 p.

AZEVEDO, R. C. Avaliagdo de desempenho do processo de orgamento:
estudo de caso em uma obra de construgdo civil. Porto Alegre, 2011.v. 11,
n. 1, p. 85-104.

186



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 11 - 2018

CIPOLAT, C; QUADROS, J. N; SEGATTO, S. S; SILVEIRA, D. D; WEBER, L. R;
WEISE, A. D. Planejamento estratégico para pequena empresa: um estudo
de caso em uma pequena empresa de Santa Maria/RS. Campo Limpo
Paulista, 2012. 18 p.

FAGUNDES, T. P. Planejamento de Obra: Estudo de Caso, Edificacdo
Residencial de Multipavimentos em Brasilia. Brasilia, 2013. 85 p.

FILHO, ]. I. P; ROCHA, R. A. da; SILVA, R. M. da. Planejamento e controle da
produgdo na construgdo civil para gerenciamento de custos. Florianopolis,
2004. 8 p.

FORMOSO, C. T; SAURIN, T. A. Planejamento de canteiros de obra e gestdo
de processos. Porto Alegre, 2006. 112 p.

GONZALEZ, M. A. S. Nocgées de orcamento e planejamento de obras. Sio
Leopoldo, 2008. 49 p.

MATTOS, A. D. Planejamento e controle de obras. Sdao Paulo: Pini, 2010.
425 p.

MELHADO, S. B; OHASHI, E. A. M. A importdncia dos indicadores de
desempenho nas empresas construtoras e incorporadoras com certificagdo
1SS0 9001: 2000. Sao Paulo, 2004. 12 p.

PRODOCIMO, R. Planejamento e controle na gestdo de obras em uma
empresa prestadora de servigos do setor da construgdo civil. Florian6polis,
2009.73 p.

QUEIROZ, M. N. Programacdo e controle de obras. Juiz de Fora, 2001. 95 p.

SIENGE. Disponivel em: <https://www.sienge.com.br/blog/o-que-e-
tcpo/>. Acesso em 31 de agosto de 2017. TCPOweb. Disponivel em:
<https://tcpoweb.pini.com.br/home/base_tcpo.html> Acesso em 31 de
agosto de 2017.

TISAKA, M. Metodologia de cdlculo da taxa do BDI e custos diretos para a
elaboragdo do orcamento na construgdo civil. 2009. 24 p.

187



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 -n° 11 - 2018

VISIOLI, R. de C. Metodologia para gestdo de obras residenciais de pequeno
porte: um estudo de caso. Florianépolis, 2002. 153 p.

188



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 11 - 2018

Comparacao dos resultados da Escala
Funcional de Berg em idosos com
Doenca de Alzheimer realizando ou nao
tratamento fisioterapico

Comparison of the results of Berg’s Functional Scale in elderly patients
with Alzheimer’s disease with or without physical therapy

Mariana da Silva Ribas !

Leticia Aparecida dos Santos Baptista ?
Carla Komatsu Machado 3

Fernando Henrique Alves Benedito *
Jeferson da Silva Machado °

RESUMO

A Doenga de Alzheimer (DA) é uma doenga crénica degenerativa comum
em idosos, apresenta alteragdes no equilibrio de acordo com o estagio da
patologia, o que pode predispo-los a quedas. A presente pesquisa avaliou
se o grupo de individuos com tratamento fisioterapico apresenta melhor
equilibrio do que o grupo sem tratamento, utilizamos a Escala Funcional
de Berg composta por 14 testes, com pontuacdo maxima de 56 pontos,
aplicada em 4 individuos, separados em dois grupos, dois participantes
com tratamento fisioterdpico e dois sem tratamento fisioterapico.
Verificou-se que ambos os grupos obtiveram bons resultados, porém
o grupo com tratamento fisioterapico destacou-se devido seu maior
tempo de diagnoéstico e seu bom resultado. Concluimos que a fisioterapia
influenciou nos resultados de alguns testes do grupo com tratamento
fisioterapico, obtendo assim um melhor resultado comparado com o
outro grupo.

1 Académica do 102 termo do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium-
UniSALESIANO de Aragatuba-SP.

2 Académica do 102 termo do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Catdlico Salesiano Auxilium-
UniSALESIANO de Aragatuba-SP.

% Coordenadora do curso de Fisioterapia do UniSALESIANO de Aragatuba e mestre em fisiologia do sistema
estomatognatico - UNICAMP- SP.

* Orientador de estagio do curso de fisioterapia do Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium -
UniSALESIANO, Aragatuba, SP.

SDocente das disciplinas de Metodologia da Pesquisa Cientifica e Trabalhos de Conclusio de Curso do Centro
Universitario Catélico Salesiano Auxilium de Aragatuba-SP.
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Palavras chaves: Doenca de Alzheimer, Equilibrio Postural, Fisioterapia,
Idoso.

ABSTRACT

Alzheimer’s Disease (AD) is a chronic degenerative disease common in
the elderly, it presents changes in the balance according to the stage of
the pathology, which may predispose them to falls. The present study
evaluated whether the group of individuals with physical therapy
presented better balance than the group without physical therapy, we
used the Berg’s Functional Scale composed of 14 tests, with a maximum
score of 56 points, applied in 4 individuals, separated into two groups,
two participants with physical therapy and two without physical therapy.
[twas verified that both groups obtained good results, however, the group
with physical therapy stood out due to its greater time of diagnosis and
its good result. We conclude that physical therapy influenced the results
of some tests of the group with physical therapy, obtaining a better result
compared to the other group

Keywords: Alzheimer disease, Postural Balance, Physiotherapy, elderly.

Introducao

Nos ultimos anos tem se observado um maior indice da
doenga de Alzheimer (DA), principalmente em individuos idosos, o que
provavelmente estd ocorrendo pelo aumento da longevidade. Individuos
com DA possuem alteragdes cognitivas em relacdo a memoria, havendo
comprometimento das atividades instrumentais e operativas, déficits na
marcha, bradicinesia, hipertonia e apraxias [1].

A DA é considerada uma doenca neurodegenerativa progressiva,
heterogénea nos seus aspectos etiologicos, clinicos e neuropatolégicos,
fazendo parte do grupo das mais importantes doencas, comuns em
idosos que acarretam declinio funcional progressivo e perda gradual da
autonomia nos individuos afetados com uma dependéncia total de outras

pessoas, sendo um problema de saude publica em todo mundo [2].
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Janos estagios iniciais da doenca, observa-se a perda de memoria
episodica e a dificuldade na aquisicao de novas tarefas, e nos estagios
terminais, mudancas notaveis sio observadas, desde alteragdes no ciclo
do sono, comportamentais (irritacao e agressividade), inabilidade para
caminhar, falar e realizar autos cuidados [3].

Sendo assim ndo tem medicamentos capazes de interromper
ou modificar o curso da DA, ha melhora nos desempenhos cognitivos,
funcionais enareduc¢aodaocorrénciadosdistirbios de comportamentose
sintomas neuropsiquiatricos com o uso de varios agentes farmacoldgicos
e técnicas de reabilitacdo cognitiva [2].

Um dos maiores comprometimentos é o equilibrio no qual é
influenciado pelo circuito neural superior e também por outros sistemas,
como também na cogni¢cdo e memoria. Quando as funcgdes se alteram,
ocorrera distragdo, alteragcdo da capacidade de julgamento, bem como
processamento lento e o esquecimento de medidas de seguranca no meio
em que vive [1].

Além do distdrbio de marcha, havera diminuicao da velocidade,
reducdonocomprometimento elargurado passo,tambémcomdiminuigao
da for¢a em membros superiores e inferiores e no controle postural,
aonde os idosos com comprometimento cognitivo leve, apresentara
diminuicdo do equilibrio e coordenacdo juntamente com os niveis de
atividades fisica, aumento assim os ricos de quedas, lesdes e fraturas.
Todas essas mudancas estdo associadas com a perda de independéncia
e qualidade de vida [3].

Porém a DA ndo tem cura e seu quadro nao é reversivel, mas
existem maneiras de retardar a progressao da doenca, pois a DA atinge
cerca de 10% a 20% de pessoas que estdo na terceira idade com faixa
etaria de 60 anos, atingindo no Brasil cerca de 1 milhdo de pessoas [4].

Os idosos com DA passam por trés fases da doenca: fase inicial,

caracterizada por dificuldade de memorizar, leves esquecimentos,
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descuido da aparéncia pessoal e no trabalho, perda discreta de autonomia
para atividades da vida diaria, desorientacdo no tempo e espaco,
alteragdes de personalidade e julgamento; fase intermediaria, na qual
os idosos apresentam dificuldade de reconhecer pessoas, apresentam
incapacidade de aprendizado, incontinéncia urinaria e fecal, mudancga
de comportamento (caracterizado por irritabilidade, hostilidade e
agressividade) e sdo incapazes de fazer julgamentos; fase final, na qual os
idosos apresentam perda de peso mesmo com uma dieta adequada, total
dependéncias ficam restritos ao leito, irritabilidade extrema, fungdes
cerebrais deterioradas e por fim, chegam ao 6bito [5].

Além disso, o sistema nervoso central - SNC associado ao
envelhecimento pode acometer o equilibrio dos idosos, aumentando as
quedas e piorando ainda mais o quadro da doenca, sendo o equilibrio
um processo complexo realizado pelo sistema de controle postural, que
integra informacoes do sistema vestibular, visual e somatossensorial, os
quais fornecem o posicionamento dos segmentos corporais em relacao
ao meio ambiente e a outros segmentos, enquanto o sistema motor ativa,
corrige e adéqua os musculos para realizacdo do movimento [5,6].

As alteragdes do equilibrio sdo mais comuns nos estagios
avanc¢ados da doenca do que em estagios leves, o risco de quedas no
paciente com DA se iguala ao risco de quedas de idosos saudaveis,
processos motores regulados por mecanismos corticais complexos, como
sentar-se e levantar-se da cadeira, podem estar afetados nos estagios
leves e moderados da doenca. Jd no estagio grave da doenca o aumento do
risco de queda pode estar associado com o comprometimento visual e as
alteracdes cognitivas, podendo ser influenciado por paresias, parestesias,
diminuicao da flexibilidade e mobilidade [5].

0 declinio do equilibrio em idosos é constantemente associado a
DA, havendo um aumento de quedas. A expectativa da DA é poder conduzir

em um futuro breve com descoberta de tratamentos mais promissores,
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capazes de interferir no curso da doenga e talvez até mesmo preveni-la.
Este estudo teve como objetivo verificar a pontuagao da Escala

Funcional de Berg, analisando se os pacientes com DA submetidos ao

tratamento fisioterapico, possuem um equilibrio melhor do que aqueles

que nao tiveram tratamento fisioterapico.

Casuistica

Esta pesquisa apresenta um delineamento transversal, formada
por um grupo de quatro pacientes com diagndstico de DA em fase
leve/moderada, composta por quatro individuos de ambos os sexos. O
diagnéstico foi estabelecido pelo médico neurologista e/ou psiquiatra
responsavel.

Para os sujeitos acometidos com DA os critérios de inclusao
foram: Nao ser institucionalizado, ter diagndstico médico de DA, ser
capaz de deambular e manter-se em pé de forma independente, nao
possuir doenc¢a neuroldgica que possa comprometer o equilibrio ou
outro comprometimento neuromotor.

A pesquisa ocorreu na Universidade Aberta da melhor idade
(UNA), aonde se localiza a Clinica de Fisioterapia do UNISALESIANO,
no més de outubro/novembro de 2017. Os participantes assinaram
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) baseado
nas normas da resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude das
pesquisas envolvendo seres humanos. Como os pacientes constituem
uma classificagdo de “mentalmente incapazes”, o TCLE foi assinado pelo
responsavel e pelo responsavel principal da pesquisa.

O presente estudo obteve aprovacio do Comité de Etica em
Pesquisa em Humanos, através do Certificado de Apresentacdo para
Apreciacio Etica CAAE:76791517.8.0000.5379.

Foi utilizada para testes motores, a Escala Funcional de Berg

(EFB), relaciona o desempenho motor e funcional do equilibrio, foi criada
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numa tentativa de que também prevenisse a possibilidade de quedas em
idosos com pontuacdo baixa na mesma. A escala é composta por 14 itens
onde sdo analisadas as transferéncias da posicdo sentada para posicao
em pé sem apoio, permanecer sentado sem apoio nas costas, mas com
os pés apoiados no chao, a transferéncia da posi¢do em pé para sentado,
bem como na passagem da posicdao sentada em uma cadeira para outra,
a capacidade de permanecer em pé sem apoio com os olhos fechados, de
pé sem apoio com os pés juntos, de pé sem apoio em um pé a frente do
outro, bem como apenas um membro inferior apoiado, a capacidade de
pegar objetos no chdo a partir de uma posicdo em pé, de girar a 360°, de
posicionar os pés alternadamente no degrau enquanto permanece sem
apoio e de alcangar a frente com o brago estendido permanecendo em
pé. Cada item possui cinco opg¢des de escolha valendo de pontuagdo 0
(maior dificuldade) a 4 pontos (tarefa realizada no tempo determinado,
com sucesso), a nota maxima no final da aplicacdo do teste é de 56 pontos
refletindo independéncia total nas atividades propostas. No presente

estudo foi utilizada uma versao brasileira do teste.

Resultados
Os resultados encontrados no grafico 1, foram obtidos através
da aplicagdo da Escala Funcional de Berg, que apresenta 14 testes de
equilibrio, com pontuacdo maxima de 56 pontos conforme mostrado
na tabela 1. Foram aplicados em quatro individuos, separados em dois
grupos: com tratamento fisioterapico e sem tratamento fisioterapico,
ambos com dois participantes.
Tabela 1 Escala funcional de Berg, acesso: http://www.scielo.br/

scielo.php?script=sci_art
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Tabela 1. Escala de equilibrio de Berg

1) Posicao sentada para posicio em pé
Instrucao: Por favor, levante-se. Tente ndo usar suas maos
para se apoiar.

(4) capaz de levantar-se sem utilizar 35 maos e establlizar-se independentemente
(3) capaz de levantar-se independentemente utilizando as macs

(2) capaz de levantar-se utilizando as maos apds diversas tentativas

(1) e ta de ajuda minima para levantar-se ou estabilizar-se

() necessita de ajuda moderada ou maxima para levantar-se

2) Parmanecer am pé sem apoio

Instrugao: Por favor, fique em pé por 2 minutos sem se
apoiar

Se o paciente for capaz de permanecer em pé por 2 minu-
tos sem apoie, dé o nimero total de pontos o item N° 3.
Continue com o item N°4.

(4) capaz de permansacer em pé com sequranca por 2 minutos

(3) capaz de permanecer em pé per 2 minutos Com supervisac

(2) capaz de permanecer em pé per 30 segundos sem apaic

(1) necessita de varias tentativas para permanacer em pé por 30 segundos sem apoic
0) incapaz de permanecer em pé por 20 segundos sem apeio

3) Permanacer sentado sem apoio nas costas, mas com os
pés apolados no chao ou num kanguinho

Instrugao: Por favor, fique sentado serm apoiar as costas com
05 bragos cruzados por 2 minutos.

(4) capaz de permaneacer sentado com seguranga  com firmeza por 2 minutos
(3) capaz de permanecer sentado por 2 minutos seh suparvisio

(2) capaz de permanecer sentado por 30 sequndos

(1) capaz de peimanecer sentado por 10 segundes

(0) incapaz de parrnanecer sentado sem apoio durante 10 segundas

4) Posicao em pé para pasicio sentada
Instrugdo: Por favor, sente-se,

(4) senta-se com seguranga com uso Minime das macs

(3) controla a descida utilizando as macs

(2) utiliza a parte posterior das pernas contra a cadeira para controlar a descida
(17 senta-se Independentamente, mas tem descida sem controle

(0) necessita de ajuda para sentar-se

5] Transferéncias

Instrugéo: Arume a5 cadeiras perpendicularmente ou urma
de frente para a outra para uma transfergncia em pivd. Pega
an paciente para transferir-se de uma cadeira com apoic de
brage para uma cadeira sem apoio de brago, € vice-versa.

(4) capaz de transferir-se carm sequranga com uso minime das maos

(3) capaz de transferir-se carm sequranga com o uso das maas

(2) capaz de transferir-se seguindo orientagdes verbais efou supervisio

(1) necessita de uma pessoa para ajudar

[(0)] ta de duas pessoas para ajudar ou supervisionar para realizar a tarefa com seguranga

&) Permanecer erm 4 sem apoio om os olhos fechados
Instrucac: Por favor, fique em pé & feche os ohos por 10
segundos.

() capaz de peimanecar em pé por 10 sequndos Com s2quranca

(3) capaz de permanecer em pé por 10 sequndos com supervisao

(2) capaz de permanecer em pé por 3 segundos

(1) incapaz de permanecer com os olhos fechados durante 3 segundos, mas mantém-se em pé
{0) necessita de ajuda para nae cair

7) Parmanecer em pé sem apoio com os pés juntos
Instrugao: Junte seus pés e fique em pé sem se apoiar.

os independentemente e permanecer por 1 minuto com seguranga

tos independentemente @ permanecer por 1 minuto com SUPErvisac
icionar cs pés juntos independentemente @ permanecer por 30 segundos.

(1) necessita de ajuda para posicionar-se, mas € capaz de permanecer com os pés juntos durante 15 sequndos
(0) necessita de ajuda para posicionar-se e & incapaz de permanecer nessa posicao por 15 segundos

8) Alcangar 2 frente com o brago estendida permanecendo
empé

Instrucdo: L
alcangar a

avante o brace a 90, Estique o5 dedos e tente
ente ¢ mais lenge possivel,

(4) pode avangar 2 frente »25 cm com seguranga

(3) pode avangar a frente >12,5 cm com sequranga

(2) pode avancar a frente =5 om com seguranga

(1) pode avangar a frente, mas necassita de supervisao

{0) perde o equilibrio na tentative, ou necessita de apoio extamo

10) Virar-se e olhar para trés per cima dos ombres direite @
esquardo enguante permanece erm pé

Instrugio: Vire-se para olhar dirstamente atras de vocé por
cima do seu ambro esquerda sem tirar os pés do chao. Faga
O mesma por cima do embro direfta,

4) clha para trds de ambos o lades com uma boa d\s[rlbugan do peso

(3) elha para trds sorente de um lado, o lado cont wor distribuigds do peso
(2) vira sornente para os ladeos, mas ma
(1) necessita de supervisdo para virar
{0) necessita de zjuda para ndo perder o equilibrio ou cair

1) Girar 360 graus
Instrugac: Gire-se completamente ao redor de si mesme.
Pausa. Gire-se complatamenta ao rador de & mesmo erm

(4) capaz de girar 350 graus com seguranga em 4 segundos ou menos

(3) capaz de girar 360 graus com segurana somente para um lado em 4 segundos ou manos
(2) capaz de qgirar 360 graus com seguranga, mas lentamente

A0 proxima ou orientagdes verbals

12) Posiclonar os pés alternadarmente no degrau ou banqui-
nhe enquanto permanece em pé sem apcio

Instrugao: Toque cada pé alemadaments no degraw/ban-
quinha. Continue até que cada pé tenha tocado o degrauf
banquinho quatre vezss.

(4) capaz de permanacer em pé independentemente & com segurangs, completando 8 movimentos em 20 segundos
(2) capaz de peimanecer em pé independentemente & completar & movimentos em >20 segundos

(2) capaz de completar 4 movimentos sem ajuda

(1) capaz de completar >2 movimentos com o minima de ajuda

(0) incapaz de tentar, ou necessita de ajuda para nac cair

13) Permanecer erm pé sem apoio com um pé & frente
Instrugdo: Cologue um pé diretamente & frente do outro na
mesma linha, s vocé achar que nao ird canseguir, cologue
0 pé um pouce mais & frente do outro pé & levemente para
o lade.

(4) capaz de colocar urm pé imediatamente 3 frente do outro, independentemante, e permanecer por 30 segundos

(3) capaz de colocar um pé um pouco mais & frente do cutro & levernente para © lade, independentements, & penma-
necer par 30 segundas.

(2) capaz de dar um pequeno pass, independentemente, & permanecer par 30 segundos

(1) necessita de ajucla para dar o passe, porém permanece por 15 segundos

(0) perde © equilibrio ao tentar dar um passo ou ficar de pé

14) Permanecer em pé sobre uma pemna
Instrugae: Fique em pé sobre uma pema o maximo que vocé
pudar sem se segurar.

(4) capaz de levantar uma perna independentemente e permanecer por 10 sequndos.

(3] capaz de lavantar uma perna independentements & permanacer por 5-10 segundes

(2) capaz de levantar uma perna independenterments e parmanecer por = 3 segundos

(1) tenta levantar uma pema, mas € incapaz de permanecer por 3 sequndos, embora permanega em pé independen-
temente

{0) Incapaz de tentar, ou necessita de ajuda para ndo cair

0 grafico 1 demonstra que; os participantes do grupo com trata-

mento fisioterapico apresentaram uma pontuac¢do de 41 e o outro de 54,

e o0 grupo sem tratamento fisioterapico apresentaram a pontuagdo de 42
e o outro de 54
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54 54
| I | I
Al A2 A3 A
Com fisio Sem fisio

Grafico 1. Resultados da Escala de Equilibrio de Berg para cada individuo. Fonte: Fer-
nando Henrique A. Benedito, Leticia Aparecida dos Santos Baptista e Mariana da Silva
Ribas.

Na tabela 2, podemos verificar os dados demograficos e clinicos
dos participantes, onde foram colhidos os dados sobre, estado civil,
dependéncia, idade, massa corpodrea, altura, doenc¢as concomitantes,
atividade fisica, tempo de diagnostico, medicamentos, historicos de
quedas.

Com fisio Sem Fisio
Al A2 A3 A4
Estado civil Casado Casado Viava Casada
Dependéncia Mora com esposa Esposa Filha Marido
Idade 74 72 85 81
Massa Corporea 78 60 63 60
Altura 1.6 1.59 1.53 1.48
IMC* 30 24 27 27
PD PD Diabetes
Doencas Diabetes Diabetes HAS
concomitantes HAS Cardiopata
Cancer de pele AVE
Atividade fisica Sedentario Sedentario Sedentaria Sedentaria
Tempo de 12 10 7 8
1CO
Glifage 500mg Clloozgr]:ga VitaminaB Marevam 5mg
Hidroclorotiazida Glifage Menelat 30mg
. 500mg
Medicamentos Donezepila
10mg Nebilet 5mg
Atenolol . Glifage500mg
Diazepan Nicord 2,5mg
10mg ’
Histérico de Sem quedas Sem quedas Sem quedas Com quedas
quedas
(...) de cirurgia ((::sl:z;l 2 do coragdo

Tabela 2. Dados demogréficos e clinicos dos participantes da pesquisa. Fonte: Mariana
da Silva Ribas.
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Discussao

Neste presente trabalho, verificamos que no grupo sem
tratamento fisioterdpico a pontuacdo foi significativa, sendo que o
participante que obteve pontuacdo de 42 na Escala de Berg e ndo
apresenta doencgas concomitantes, realiza boa parte de suas atividades
de vida diarias (AVDs) de forma independente e de todos os participantes
é a que apresenta tempo de diagndstico de Alzheimer menor - 7 anos, ja
a participante que obteve pontuacdo de 54 pontos, com diagnoéstico de 8
anos de Alzheimer, ndo realiza fisioterapia atualmente, porém ja realizou
tratamento fisioterapico durante 7 anos o que pode ter influenciado de
forma benéfica no seu resultado obtido na aplicacdo dos testes, o qual
tardio seu déficit de equilibrio.

Conforme afirma Andrade [7] no seu trabalho ficou constatado,
que a fisioterapia com sua ampla abordagem de exercicio fisico, melhora
de forma significativa o equilibrio de idosos com doenga de Alzheimer.

Segundo Miranda [8] demonstra a eficiéncia dos exercicios
fisicos na manutencdo das fung¢des cognitivas, agilidade e no equilibrio.
Portanto, o fisioterapeuta atua em todas as fases da DA, com intuito de
atrasar os efeitos nocivos.

No grupo dos participantes com tratamento fisioterdpico,
podemos verificar que a pontuacdo também foi alta, sendo que o primeiro
participante obteve 41 pontos, e tem um tempo maior de diagndstico de
Alzheimer de 12 anos, o qual apresentou dificuldade cognitiva durante os
comandos verbais dos aplicadores do teste, o que pode ter influenciado
para que seu resultado nao tenha sido melhor, porém realiza tratamento
fisioterapico a mais de 10 anos, o outro participante obteve 54 pontos e
apresenta um tempo de diagndstico de Alzheimer de 10 anos, realizando
tratamento fisioterapico a 9 anos, o participante realiza todas suas
atividades de vida diaria de forma independente, necessitando algumas

vezes somente de comandos verbais como forma de incentivo.
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Conforme Coelho [9], que através da sua pesquisa, conclui-se que
pacientes com DA que participaram da fisioterapia obtiveram beneficios
no seu equilibrio, ao contrario dos que nao realizavam, apresentando
declinio das func¢ées de equilibrio.

Contudo, processos motores regulados por mecanismo corticais
complexos (como sentar e levantar de uma cadeira) podem ser afetada
na fase leve e moderada da DA, predispondo o paciente aos riscos de
quedas [9].

O papel da fisioterapia sera em relacao ao sistema motor que, ao
ser estimulado, proporciona como resultado uma melhora na qualidade
vida, lembrando que o tratamento pode ser constante e por tempo
indefinido. As condutas fisioterapicas serdo realizadas de acordo com as
alteragdes apresentadas pelo paciente e essas alteracoes dependerdo dos
estagios da doenca de Alzheimer [10].

0 foco do tratamento fisioterapico no Alzheimer é manter o
individuo o mais ativo e independente possivel. A aplicacdo de qualquer
atividade terapéutica deve assegurar que o paciente permanega, seguro,
independente e capaz de realizar suas atividades de vida diaria pelo
maximo de tempo possivel [11].

A intervencdo fisioterapica deve atuar na manutenc¢do de
amplitude de movimento, forca e estado de alerta, melhorando a marcha
e reduzindo o risco de queda. O importante déficit cognitivo presente
na DA requer do fisioterapeuta a ado¢do de algumas estratégias, como
ordens simples, com o intuito de que o paciente compreenda o objetivo
do que lhe foi solicitado [11].

Sendo a DA uma afec¢do caracterizada por um processo
degenerativo progressivo, sem perspectivas terapéuticas que impecam a
sua evolucgdo, postula-se que tratamentos, dentre eles o fisioterapéutico,
que possam melhorar ou estabilizar, mesmo que temporariamente

a evolucdo da mesma, ao que ja representam um ganho relevante a

198



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 11 - 2018

qualidade de vida destes individuos [12].

Conclusao

Concluimos que os resultados obtidos do grupo com tratamento
e sem tratamento fisioterapico foram muito similares em razido do
grupo sem tratamento fisioterapico atualmente, ter se beneficiado
de tratamento fisioterapico em anos anteriores, o que mais uma vez
comprova a eficacia da fisioterapia. Verificamos que os pacientes sem
tratamento fisioterdpico, apresentaram um grau maior de dificuldade
cognitiva durante os comandos verbais apesar da idade avancada.

Podemos verificar que a Fisioterapia é de grande importancia
para pacientes com doenca de Alzheimer, ndo sé para a parte fisica, mas
também paraa cognitiva e que deve seriniciado logo que for diagnosticado

ou nos primeiros sinais da doenca.
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Resumo

Alesao do trato corticoespinhal provoca um desequilibrio nos receptores
aferentes e eferentes e seus neurotransmissores, isso resulta em
alteracdo do ténus muscular, a hipertonia muscular. Dentre as varias
formas de tratamento desta alteracdo ténica a Equoterapia é um
método de reabilitacdo que utiliza o cavalo como agente reabilitador
do tonus muscular. A pesquisa teve como objetivo analisar e descrever
as intervengdes equoterapicas na hipertonia muscular. Para isso foram
consultados artigos cientificos, livros e arquivos eletronicos, publicados
em lingua portuguesa, inglesa e espanhola das fontes Scielo, Bireme
(Lilacs e Medline), Google Académico e Google Livros. O que possibilitou
concluir que o protagonista do tratamento é o cavalo, porém, a terapia
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pode ser somada a vdarias interven¢des para garantir os efeitos positivos
sobre a hipertonia muscular. Estas intervencdes sao abordadas na
terapia conjuntamente ao movimento tridimensional que o animal gera
no praticante, como o solo que deve ser macio de areia, a velocidade do
cavalo, baixa e amplitude transpistar, a montaria de acordo com cada caso
e o emprego de atividades cinesioterapéuticas para compor o repertorio
motor e influenciar o nivel tonico.

Palavras chaves: Espasticidade muscular, Hipoterapia, Terapia assistida
por cavalos.

Abstract

The damage to the corticospinal tract causes an imbalance in the afferent
and efferent receptors and their neurotransmitters, this results into
changes in muscle tonus, the muscle hypertonia. Among the various forms
of treatment of this tonicamendment the Hippotherapy is a rehabilitation
method that uses the horse as rehabilitator agent of muscle tonus. The
research aimed to analyze and describe the hippotherapy interventions
in muscle hypertonia. For these, were consulted scientific articles and
electronic files, published in Portuguese, English and Spanish of Scielo
sources Medicine (Lilacs and Medline), Google Scholar and Google Books.
So it was possible to conclude that the protagonist of the treatment is the
horse, however, to the therapy it can also be added various interventions
to ensure positive effects on muscle hypertonia.

Keywords: Muscle spasticity, Hippotherapy, Assisted therapy by horses .

Introducao

O ténus muscular é o resultado de estimulos advindos do
encéfalo para controlar parte dos impulsos nervosos da medula espinhal
que sdo ativados por fusos intramusculares a fim de manter um estado

de tensao permanente [1].
0 nivel ténico muscular é identificado na avaliagdo, pode ser
obtido jd ao inspecionar a posi¢do articular, o aspecto ao
toque na palpagdo e a mobilidade ativa ou passiva de forma
rdpida ou lenta da amplitude de movimento. A musculatura
pode apresentar-se hipotdnica, com auséncia de resisténcia a
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manipulagdo e aspecto fldcido. A rigidez muscular responde
com resisténcia ao movimento passivo lento e o miusculo
hipertonico, com ténus aumentado, a mobilidade passiva
rdpida, o impedindo de ser completo e adequado para uma

fungdo [2].

A base para o desenvolvimento motor inicia com a musculatura
tonica responsavel pelo tonus adequado e, depois, a musculatura fasica,
surge o movimento junto a forga e por fim a postura. Ao manter a posi¢ao
e se movimentar, ha variacoes do centro de gravidade em relagdo a base,
e para isso é importante o controle do tonus sobre as musculaturas
agonistas e antagonistas para estabelecer o equilibrio e ter o movimento

coordenado [2,3].

A hipertonia muscular é um estado patolégico decorrente
de lesées no trato corticoespinhal do sistema piramidal, é
apontado como o principal sintoma apds lesdes no encéfalo e
medula espinhal. Essas danificacbes provocam facilitagdo das
vias neurais somado aos neurotransmissores excitatérios em
predominio. A via gama que tem receptores de estimulos intra
fusais, captam o minimo de movimento com estiramento da
fibra muscular, hiperexcitado, manda informagées constantes
para a medula que hiperativa a via alfa e seus receptores extra
fusais de resposta para o reflexo miotdtico [5].

A Equoterapia é um método de tratamento que utiliza o cavalo
como agente terapéutico como favorecedor da reabilitacdo de pessoas
com deficiéncias através das areas da saude, educacdo e socializacao

para a qualidade integral desse ser praticante[6].
Deacordocoma ANDE-BRASIL [7] os beneficios da Equoterapia
se ddo principalmente pelo movimento tridimensional que o
cavalo gera no cavaleiro. Em seus programas de reabilitagéo
equoterdpica, a hipoterapia é aquele onde o ténus muscular
vai ser trabalhado com mais eficiéncia jd que o cavalo é o
agente cinesioterapéutico.

O quadro clinico do paciente neurolégico que apresenta
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hipertonia muscular pode ser acompanhado de outras consequéncias,
como escoliose, luxacdo do quadril e epilepsias. Sendo estas passiveis de
cuidados ja que para Equoterapia é contraindicado a escoliose a cima de
30°, luxacao grave do quadril e epilepsia descompensada [8, 9].

O movimento tridimensional ocorre no eixo vertical, gerado
pelo impulso do cavalo, seu dorso sobe e desce e o praticante é deslocado
supero-inferior; no eixo horizontal, ha passagem do movimento para
membros anteriores do animal, sua coluna faz as inflexdes e a anca fica
de um lado e a cabeca do outro e o cavaleiro é deslocado laterolateral.
E no eixo longitudinal o cavalo sofre perda e retomada do equilibrio ao
posicionar um membro anterior no chao para frear e o praticante desloca-
se anteroposterior. A somatdria das transposicdes do praticante resulta
em rotacdo pélvica [6,10].

O praticante é estimulado desde o ato de montar e durante o
passo do animal com o constante deslocamento por efeito do movimento
tridimensional, em especifico o da cintura pélvica gera um efeito
semelhante ao caminhar humano. Isso, somado a movimentagdo osteo-
articular como um todo faz com que ajustes tonicos sejam exigidos de
forma continua, mesmo com o cavalo aparentemente parado, pois o
animal gera e transmite movimentos e sensa¢des que o cavaleiro nao é
capaz de gerar sozinho, com o tempo isso originara plasticidade cerebral
pela geracdao de numerosas informacgdes proprioceptivas para criacdo de
novos esquemas motores [10,11,12].

Varios fatores fazem parte da sessdao de Equoterapia no qual o
fisioterapeuta é mediador. O movimento tridimensional gerado pelo
cavalo pode ser trabalhado junto a varias intervencdes nos elementos da
terapia, como as montarias, os diferentes tipos de solos e as velocidades
e andaduras do animal, mais as atividades propostas pelo terapeuta [7,
13].

0 objetivo deste trabalho foi analisar e descrever as intervengoes
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equoterapicas na hipertonia muscular.

Material e Método

Tratou-se de um artigo cientifico de revisdo de literatura a fim
de explorar as intervencdes equoterapicas na hipertonia muscular;
sustentada por artigos cientificos, livros e arquivos -eletronicos;
publicados em lingua portuguesa, inglesa e espanhola das fontes
Scielo, Bireme (Lilacs e Medline), Google Académico e Google Livros.
Inicialmente foi feita uma busca e selecao dos materiais, como critério de
inclusdo considerou-se os que tratavam de Equoterapia, tonus muscular
e lesdes neuroldgicas. Com os critérios de exclusao, eliminaram-se os que
empregavam assuntos diferentes aos dos critérios de inclusdo. Foram
encontrados aproximadamente 60 artigos, no entanto, foram utilizados

nesta revisdo de literatura apenas 22 artigos cientificos.

Resultados e Discussao

O fisioterapeuta deve interpretar as limitagdes, e o diagndstico
e utilizar-se das intervenc¢des equoterapicas para melhorar a condicao
tonica aumentada [14].

Teixeira, Sassa e Da Silva [15] afirmam que o trabalho na
Equoterapia com pacientes espdasticos se deve a ritmicidade da
andadura e as posi¢cdes sobre o dorso do cavalo para beneficiar a
reducdo da hipertonia muscular nos membros inferiores e aumentar
a amplitude de movimentos das articulagbes do quadril. Lechner et
al. [16] ao concordarem, mostram dois elementos importantes na
Equoterapia, que sdo o posicionamento e o movimento ritmico, e para
isso realizaram a comparacdo da utilizacdo de um rolo de Bobath
para o posicionamento e um assento que gera balanco do movimento
ritmico, com a utilizacdo de estribos, montaria individual no solo de

terra a fim de verificar em curto prazo a reducao da espasticidade e o
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bem-estar. Detectaram que a Equoterapia era incomparavel, ja que ela
é a combinacdo do posicionamento e 0 movimento ritmico agregado ao
calor do animal e o ambiente, que garantiram a reducdo da hipertonia
muscular proporcionando o envolvimento em atividades funcionais que
os motivaram e resultou também no bem-estar.

Lermontov [9] corrobora sobre os elementos na sessdo de
Equoterapia. Com o movimento ritmico, regular e devagar do cavalo,
somado o calor do seu corpo; o ambiente diferente e agradavel promove
um embalo relaxante sobre o praticante e ocasiona a diminui¢ao do nivel
tonico muscular e a participacdo motora dentro da terapia.

Salvadori e Gardenghi [14] expGem em seu trabalho a grande
utilizacdo do solo de areia, e a andadura transpistar com o cavalo ao
passo, sendo um dos objetivos a diminuicdo do nivel tonico muscular.
Medeiros e Dias [17] explicam que ao levar em consideragao os receptores
hiperestimulados e o objetivo de reduzir os estimulos proprioceptivos,
deve-se escolher uma menor cadéncia de passos do cavalo, como o
transpistar. Assim o sistema vestibular sera estimulado de forma lenta
a colaborar com a reducdo do tonus muscular de forma global junto a
escolha do solo. No solo de areia quando o membro do cavalo é batido
contra o chdo, parte do impacto gerado é absorvida e os receptores
articulares de pressdo sao menos ativados.

A configuragdo muscular é toda modificada numa lesdo do
neurdénio motor e juntamente a altera¢cdo do tonus, hiperténico, ocorre
diminuicao da for¢a muscular [18]. Espindula et al. [19] em pesquisa
com eletromiografia durante sessdoes de Equoterapia com praticantes
hemiparéticos espasticos sem e com a utilizacdo de estribos, entendeu
que ao utiliza-los as musculaturas estabilizadoras do tronco sido ativadas
de forma mais homogénea. Acrescentam também, que o emprego dos
estribos contribui na descarga de peso em membros inferiores com

impacto positivo sobre a marcha.
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Isso pode ser somado no uso do redondel para realizacao de
circulos e assim trabalhar a forca e alongamento bilateral do tronco, o
que pode ser aproveitado no caso da presenga de escoliose [6].

Além de o cavalo ser um agente cinesioterapéutico, a
cinesioterapia esta presente e associada no trabalho equoterapico. Como
a aplicacao de manipula¢cdes em rotacao com a dissociagdo de cinturas
para melhorar a condi¢do tonica aumentada. E dentro da reabilitacao
neuroldgica é essencial influenciar o tonus e trabalhar as dissociagdes de
cinturas, pois é a base para a funcdo e na Equoterapia isso é provocado
pelo movimento tridimensional [7, 20].

De Souza e Navega [13] verificaram o efeito da associacao de
atividades lddico-desportivas com sessdes de Equoterapia sobre o
equilibrio do tronco e amplitude de movimento em pacientes neuroldgicos
divididos em dois grupos, um com as atividades e outro, sem. Ambos os
grupos apresentaram melhoras significativa, a Equoterapia com ou sem
as atividades lidicas se mostrou um recurso efetivo para o tratamento de
pacientes neurologicos.

De acordo com a ANDE-BRASIL [7] deve-se atentar-se aos casos
de epilepsia e subluxacao do quadril que estdo muitas vezes presentes
nos quadros de hipertonia muscular. A presenca de subluxacdo do
quadril desde que certamente identificada, pode ser atendida com a
montaria em que os membros inferiores ficam cruzados em “buda”, assim,
ocorre a saturacao dos estimulos na regido do quadril o que faz o ténus
nessa articulacao se adequar e posteriormente se emprega a montaria
tradicional. Também, adaptam-se casos especiais como uma montaria
dupla com o objetivo de adequar o ténus muscular.

Conforme a Associagdo Brasileira de Epilepsia [21],
majoritariamente as crises podem ocorrer por fatores nao especificos
ligados a razdes que irdo interferir no funcionamento cerebral como

privacdo de sono, medicamentos, trauma craniano, alteracdes toxicas
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e metabdlicas e baixa oxigenacdo. Os fatores especificos como luzes
em movimento, luz do sol e padroes geométricos fortes sdo aplicados
a epilepsia reflexa, rara, ativada por fotossensibilidade, sendo que
apenas trés por cento de todos pacientes com epilepsia apresentam-se
desta forma. Em consenso que os fatores desencadeantes numa sessao
de Equoterapia podem estar ligados ao ambiente. Renato [22] em sua
pesquisa com o estudo de um caso de sindrome de West que é uma
encefalopatia epilética rara trabalhou sessdes de trinta minutos, duas
vezes por semana em montaria dupla com atividades a fim de melhorar o
controle do tronco e amplitude de movimento dos membros superiores
e inferiores, sem relatos de intercorréncias como crise epilética e pode
concluir que a Equoterapia contribuiu de forma positiva nos objetivos

com esse praticante.

Conclusao

Os estudos realizados e citados neste estudo permitiram concluir
que a equoterapia como forma de reabilitacdo é capaz de adequar o tonus
muscular. O movimento tridimensional e os todos os elementos envolvidos
na terapia, como o solo, que deve ser macio de areia, a velocidade do
cavalo, baixa e a amplitude transpistar, mostrou se um importante para

diminuir o tdbnus muscular.
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A area da saude e o impacto ambiental
dos materiais descartaveis

The impact environment due hospital trash
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Resumo

A presente pesquisa buscou analisar os impactos causados ao meio
ambiente e a sociedade, caracterizados pelo descarte incorreto dos
materiais da area da saude. A problematica estudada foi a analise do
descarte e o manuseio dos materiais de satide - Residuos Sélidos de Saude
(RSS), sejam eles médicos, hospitalares, odontolégicos, farmacéuticos ou
fisioterapicos. A proposta, inicialmente, foi a de identificar os aspectos que
envolvem o descarte final dos materiais RSS, quais sdo os processamentos
normalmente adotados e o seu impacto no meio ambiente. As andlises
dos artigos levantados apontaram para existéncia de riscos para saude
humana, ambiental e animal em decorréncia da falta de seriedade e
consciéncia da importancia em realizar este descarte de maneira correta,
bem como, para necessidade de uma inter-relagdo entre os profissionais
da saude e as instituicdes publicas e privadas e, dessa forma, pode-se
zelar pela preservacao do planeta.

Palavras-chave: Area da saude; Impacto; Meio ambiente.

Abstract
This research seeks to analyze the impacts caused to the environment

and a society, characterized by the incorrect disposal of health materials.
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The problem studied were the analysis of disposal and the handling
of health materials - Solid Waste of Health (SWH), whatever they are
medical, hospital, dental, pharmaceutical or physiotherapeutic objects.
Our proposal, initially, was to identify the materials that involve the
final disposal of the “SWH” materials, which are the normally process
adopted and their impact on the environment. The analysis of the articles
researched shows to the existence of hazard to human, environmental
and animal health due to the lack of seriousness and the awareness about
the importance of correct way to do the discard of these materials, as
well as the need for an interrelationship between the professionals of
this area, as the public and private institutions, only this way we can

preserve our planet.

Keywords: Environment; Impact; Health area.

Introducao

A preservacdo do meio ambiente é um dos maiores desafios da
humanidade e se tornou uma das grandes preocupagdes para a popu-
lacdo do mundo inteiro, entre os residuos, os mais descartados sdo os
residuos produzidos pelas areas da saude.

Os residuos sélidos usualmente conhecidos como lixos, equiva-
lem a todo material humano produzido socialmente, dos mais variados
tipos de processos quimicos: sélido, liquido e gasoso. Dessa forma, con-
vém dizer que os Residuos de Servicos da Saude (RSS) compdem de for-
ma significativa, pelo seu potencial de risco a saide coletiva e ao meio
ambiente, o total de Residuos So6lidos Urbanos (RSU). Esses residuos po-
dem ser classificados de acordo com seu grau de risco, atividade, dura-
cdo e efeitos colaterais quando se trata da esfera ambiental e, por outro
angulo, na esfera governamental, a classificagcdo se da por meio de satde
publica, desastres naturais e incorporac¢do de novos produtos [1].

Desta maneira, o descarte de residuos tem sido alvo de intensos

debates e preocupa¢des mundiais, sobretudo, no que tangem as ques-
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toes de poluicdo e meio ambiente, uma vez que os procedimentos téc-
nicos adequados nao tém sido usados corretamente para os diferentes
residuos, como por exemplo, materiais biolégicos contaminados, objetos
perfuro cortantes, substancias toxicas, inflamaveis e radiativas. Esses re-
siduos afetam o meio ambiente de forma imediata, principalmente aque-
les que, diretamente, estdo relacionados a reproducao da humanidade,
como: a 4gua, destruindo nascestes, modificagdo da composicdo do meio
aquatico etc., e o ar, com explosdes, doencas respiratorias, epidemias
etc... [2].

Nesse sentido, é preciso analisar as questdes que englobam o
RSS em sua totalidade, ndo podendo ser pensadas apenas no ambito de
transmissdo de doencas infecciosas, é preciso ampliar a visdo, ganhan-
do corpo a preocupacdo com a saide dos trabalhadores que estdo dire-
tamente ou indiretamente ligados a drea da saude e a preocupacao em
preservar o meio ambiente. Desta forma, convém destacar a importancia
do tratamento e do manuseio correto dos RSS para saide publica, meio
ambiente e sauide dos funcionarios [3].

Diante das questdes apresentadas, observam-se uma vulnerabi-
lidade e preocupacgdes de propor¢des mundiais, que afetam, sobretudo,
os paises cuja macroeconomia é considerada subdesenvolvida, assim,
verificar a legislacao e a fiscalizacdao governamental em relacdo ao trans-
porte, tratamento, classificacdo e responsabilidade pelos residuos de
Servigos da Saude tornam-se indispensaveis para manutenc¢ao da quali-
dade do meio ambiente e para saude coletiva [4].

A fim de sanar ou minimizar os impactos ambientais, os 6rgaos
governamentais dispdem de um conjunto de leis e agentes fiscalizadores
para que o lixo possa ter classificacdo de acordo com a origem e, neste
caso, os residuos especiais, de tratamento e transporte de acordo com
o grau de sua periculosidade até seu destino final. Em um tratamento

pormenorizado, qual seja se observarmos os residuos odontolégicos, seu
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manejo requer discri¢cdo, informacao do peso, o recolhimento e destino
de onde devera ser descartado, se sdo incinerados ou vao para aterros
sanitarios municipais [5].

Quanto a classificacdo dos residuos ha os seguintes grupos:
GRUPO A - Residuo bioldgico potencialmente infectante - sdo residuos
com presenca de agentes biolégicos contendo liquidos corpéreos, pecas
anatémicas e lixos s6lidos como gaze, sugadores e campos descartaveis
e o descarte deve ser feito em lixeira branca de 20L com tampa e pedal
em saco branco leitoso, apos atingir 2/3 do volume, é retirado, vedado e
colocado no armazenamento temporario; GRUPO B - Residuo Quimico-
farmacéutico - substancias quimicas que podem apresentar risco a saude
publica ou ao meio ambiente - sdo os Metais pesados (Chumbo - emba-
lagem do filme RX) os quais o descarte deve ser feito em pote plastico
com tampa. Também pertencentes a este grupo existem os Efluentes de
processadores de imagem (reveladores e fixadores), o descarte deve ser
feito em embalagem original ou garrafa plastica resistente a ruptura, com
tampa, e existem os Restos de amalgama, o descarte deve ser feito em
pote com tampa rosqueavel, contendo dgua em seu interior; GRUPO C -
Residuo Comum, residuos que ndo apresentem risco biol6gico, quimico
ou radiolégico a saiide ou ao meio ambiente, podendo ser equiparados
aos residuos domiciliares - Lixos de banheiros, cozinhas, pecas descarta-
veis de vestudrio, residuo de gesso, caixas de luva ou outros, residuos de
varricdo, flores, podas e jardins. Lixeira de vinte litros com tampa, acio-
nada a pedal com saco preto; GRUPO D - Materiais perfuro cortantes,
agulhas descartaveis, brocas, limas endodonticas, pontas diamantadas,
laminas de bisturi, instrumentais quebrados, entre outros - os quais
deve- se efetuar o descarte em embalagem rigida, resistente a punctura,
ruptura e vazamento, com tampa e identificada [6].

Existe ainda uma série de recomendacgdes por parte da Organi-

zacdo Mundial da Saiade (OMS) em relacdo a identificacdo de sacos de
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lixo por cor (vermelho para plastico; azul para papel/papeldo; amarelo
para metal; verde para vidros; preto para madeira; branco para residuos
hospitalares; laranja para residuos perigosos; roxo para lixo radioativo;
marrom para organicos e cinza para descartes ndo reciclaveis), possibi-
litando a reduc¢do da exposicao por contato direto, melhorando as condi-
¢oes de higiene. Sobre a disposic¢ao final dos residuos, o lixao representa
uma forma arcaica sem qualquer tipo de tratamento. No que diz respeito
aos aterros sanitarios, “sdo um mal necessario” que necessita de um con-
junto de questdes para serem construidos de forma planejada, devendo
submeter-se a regras de protecao ambiental [7].

Verifica-se que, no cotidiano, a falta de cuidado neste descarte,
ocorre principalmente pela populacao que ndo obedece as formas corre-
tas de fazé-lo, principalmente as dos GRUPOS C e D, por falta de informa-
¢do e muitas vezes causando ferimentos em funcionarios que realizam a
limpeza publica, levando a danos na saude.

0 presente trabalho, além de identificar se as normas existentes
sobre o descarte de residuos estdo sendo cumpridas, tanto pelos profis-
sionais da satide como pelas empresas e prefeituras, e ainda pesquisar
de que forma ocorrem os descartes finais dos materiais e quais sao os
processamentos adotados como: incinera¢do, uso de aterro sanitario,
queima a céu aberto, tratamentos por micro-ondas, tratamento em auto-
clave entre outros tratamentos, também procurou analisar a forma cor-

reta deste descarte, manuseio e impacto no planeta.

Material e método

O presente trabalho se fundamentou em uma pesquisa
bibliografica, essa modalidade de pesquisa busca a partir de registros
disponiveis, como: livros, artigos, teses e documentos impressos
(Severino, 2007), contribuir como fontes para novos temas e pesquisas.

Utilizou-se na pesquisa, fontes relacionadas ao descarte e manuseio dos
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residuos ligados a saide, sejam eles médicos, hospitalares, odontoldgicos,
farmacéuticos ou fisioterapicos, em plataformas cientificas como, por
exemplo, SCIELO, MED LINE, e em bibliotecas virtuais em sadde (BVS),
buscando mapear na literatura cientifica nacional questdes relativas ao
descarte e manuseio, bem como, registros dos impactos causados ao
meio ambiente em decorréncia dos RSS. A andlise ocorreu por meio de
uma leitura exploratéria e uma abordagem qualitativa, nos anos de 2007
a 2016.

Resultados e discussao
O fim do século XX e o inicio do século XXI foi marcado pelo

desenvolvimento tecnolégico e de uma nova cultura de consumo, esse
novo métier das relagdes sociais se cristalizou na expansao do descarte
imediato. As circunstancias geraram demanda por produtos descartaveis
de bens duraveis e ndo duraveis das multiplas atividades, a exemplo,
comércio, hospitais, construcdo e consumos domésticos, tal fato, em
contraponto, afeta diretamente as relacdes socioambientais, uma vez
que o tratamento dos residuos gerados pelos produtos nao acompanham
o processo de producdo e reproducao do capitalismo. A producao de
residuos, cada vez mais, vem se tornando um desafio para os grandes
centros urbanos, uma vez que, a quantidade de lixo produzido vem
aumentando significativamente nos ultimos anos [2].

A drea dasaulde estd intrinsecamente ligada a producdo de rejeitos
e, desta forma, é indispensavel que identifiquemos os processos que esse
dado sinaliza, pois, os instrumentos utilizados pelos profissionais da
saude carregam contaminantes de grande risco. Em detrimento disso, os
profissionais da satide devem articular a compreensao de suas atividades
de risco com a responsabilidade ambiental, por meio do gerenciamento
e manejo dos RSS [8].

Neste contexto, observa-se que, desde o fim dos anos 1980, tem-
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se buscado empreendimentos capazes de gerenciar adequadamente os
residuos de servigos de saude, e nas condi¢des que se seguem, também a
responsabilidade do gerador [10].

Vejamos como ponto de partida, os planejamentos e os
procedimentos no tratamento dos residuos. Ha grande deficiéncia no que
tange a gestdo e o gerenciamento de residuos sélidos, sendo, portanto,
necessario buscar inovacdes no planejamento do tratamento residual,
para garantir que os residuos nao contaminem o meio ambiente.

A tabela 1 é representada por regides e municipios do Brasil em
que ocorre a existéncia e a ndo existéncia dos processamentos de RSS, em
seguida, na tabela 2, verifica-se as formas de processamento dos RSS por
regidao do Brasil, segundo dados apresentados pela Pesquisa Nacional de
Saneamento Basico 2008, do IBGE [11].

Tabela 1- Municipios com coleta e/ou recebimento de
residuos solidos de servicos de sadde sépticos, por existéncia e tipo
de processamento dos residuos sélidos de servicos de saude sépticos,

segundo as Grandes Regioes e as Unidades da Federacao - 2008.
6

Regido do Brasil Total de Existéncia de Nao existe
Municipios Processamento de processamento
RSS de RSS
Norte 304 140 164
Nordeste 1309 790 519
Sul 997 705 292
Sudeste 1492 806 686
Centro-Oeste 367 172 195

Fonte: IBGE, 2010.

Segundo o IBGE, dos 4.469 municipios brasileiros separados por
regides que apresentam coleta e/ou recebimento de RSS, apenas 2.613,

um pouco mais que a metade, realizam alguma forma de processamento
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dos RSS, por outro angulo, 1856 ndo apresentam nenhuma forma de
processamento [11].

Tabela 2 - Municipios, total, que apresentam ou nao coleta e/ou
recebimento de residuos so6lidos industriais perigosos e/ou ndo inertes,
por existéncia e tipo de processamento dos residuos, segundo as Grandes

Regides e as Unidades da Federagao - 2008.

Regido do | Incineragdo | Queima | Queima | Tratamento | Tratamento | Outro
Brasil em a em por

forno céu Autoclave | micro-ondas
simples aberto

Norte 48 10 69 1 - 23
Nordeste 276 48 439 6 - 75
Sul 487 5 1 461 19 67
Sudeste 488 38 68 285 57 99
Centro- 80 30 39 10 - 27

Oeste

Fonte: IBGE, 2010.

De acordo com os dados do IBGE, duas regides ganharam atengdo
pela forma de processamento, da qual, destacamos: a primeira, a regidao
Sul do Brasil apresenta a taxa mais elevada de processamento correto
dos RSS. Em seguida, vem a regido Nordeste, pela queima a céu aberto
dos residuos, promovendo e ampliando os riscos para saide humana e
do meio ambiente. Os residuos sé6lidos hospitalares podem tornar-se um
problema de saude publica, pelo potencial de risco a saide, ndo apenas
ao meio ambiente, mas, também, coletiva. Os residuos de Servigos da
Saude (RSS) “para as normas brasileiras de terminologia, classificacao,
manuseio e coleta de residuos e servicos de satide” devem ser definidos
a partir das atividades exercidas por cada estabelecimento prestador de
servicos na area da saude [11].

Se até agora tratou- se sobre as questoes relativas a prevencao e

219



UNIVERSITAS - Revista Cientifica do UniSALESIANO de Aragatuba - ISSN 1984-7459 - n° 11 - 2018

as responsabilidades do descarte dos residuos, importante também seria
um questionar sobre o impacto do material descartavel de cada area da
saude no meio ambiente. Nesse contexto, do contingente que compdem
parte global dos residuos sélidos Urbanos (RSU), o RSS obtém maior
periculosidade devido ao risco de contaminagdao ambiental e coletiva,
podendo ser classificado conforme a atividade, “exposicao instantanea,
cronica; probabilidade de ocorréncia; severidade; reversibilidade;
visibilidade; duracdo e possibilidade de ocorréncia de seus efeitos em
varios locais ao mesmo tempo” [1].

Numa consideragao mais atenta sobre a questdao ambiental vale
uma reflexdo sobre o potencial de contaminacdo do solo, das dguas e
do ar, dada a incineragdao que emite poluentes na atmosfera, bem como,
o risco de contaminac¢do por lesdo ou de alimentos contaminados por
parte dos catadores em lixdes [8].

Desta forma, a falta de procedimento técnico qualificado no trato
dos diferentes RSS pode gerar problemas ambientais sem precedentes,
consequentemente infeccao hospitalar e epidemias, afetando a qualidade
de vida da populagao, tornando-se preocupante aos 6rgaos publicos [9].

O descarte inadequado do RSS resulta em danos a saude da
populacdo, do trabalhador que tem como meio de trabalho a saude e/
ou reciclagem e o meio ambiente, devido a exposicdo e “contaminagdo
bioldgica, quimica e radioativa”, por isso a importancia da segregacao
do descarte do RSS, o armazenamento interno, o transporte interno
e externo e, por fim, o tratamento e o destino final. A fim de sanar ou
minimizar os impactos ambientais, os 6rgaos governamentais dispdem
de um conjunto de leis e agentes fiscalizadores para que o lixo possa ter
classificagao de acordo com a origem e, neste caso, os residuos especiais,
de tratamento e transporte de acordo com o grau de sua periculosidade
até seu destino final. Num tratamento pormenorizado, se observarmos

os residuos odontolégicos, seu manejo requer discri¢do, informagao do
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peso, e o recolhimento e destino de onde devera ser descartado, estes sdao
incinerados ou vao para aterros sanitarios municipais [4].

Existeaindaumasérie derecomendagdes por parte da Organizacao
Mundial da Satde (OMS) em relacao a identificacdo de sacos de lixo por
cor, possibilitando areducao da exposi¢do por contato direto, melhorando
as condi¢cdes de higiene. Sobre a disposicdo final dos residuos, o lixdo
representa uma forma arcaica sem qualquer tipo de tratamento. No
que diz respeito aos aterros sanitarios, estes sdo considerados “um mal
necessario” pois ha uma série de questdes a serem discutidas, como
por exemplo, a forma como sdo planejados, construidos, e as regras de
protecao ambiental as quais sdo submetidos [5].

E recomendado aos 6rgaos governamentais, comércio, industria
e aos consumidores, adotarem como possibilidade, a utilizacdo dos
Trés Erres que sao: reduzir, reutilizar e reciclar, dando preferéncia para
produtos cuja durabilidade seja maior e/ou reutilizaveis, fazendo uso
da coleta seletiva. Somente com a conscientizacao e politicas publicas
eficazes podemos reforcar o compromisso ético, moral e civil com a

saude e o meio ambiente [6].

Conclusoes

Com base nos estudos realizados, pdde-se concluir no que tange ao
conhecimento do descarte dos RSS, tanto por parte dos profissionais da
saude, como por parte dos 6rgaos governamentais, que ha algumas falhas.
Desta forma, para que se cumpra o descarte correto dos RSS é preciso
articular teoria e pratica, tanto por parte dos 6rgdos governamentais,
para que viabilize o processamento adequado desses insumos, como
pelos estabelecimentos de sadde, envolvendo todos os profissionais
que lidam direta ou indiretamente com os residuos a fim de realizar o
descarte correto dos insumos sem expor as comunidades a qualquer

tipo de risco, preservando as relacdes socioambientais. E importante
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que o profissional da saide procure periodicamente se atualizar sobre
o assunto, mantendo o compromisso com a sustentabilidade e o meio
ambiente.

Por fim, é essencial que haja projetos de cooperacao entre todas as
esferas governamentais e profissionais da satide, buscando solucionar as
deficiéncias de infraestrutura, otimizando-as para que sejam capazes de
receber e processar adequadamente os RSS, aplicando um gerenciamento
sélido e eficiente capaz de evitar ou minimizar os impactos provocados

por esses tipos de residuos no planeta.
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RESUMO

O objetivo deste trabalho foi avaliar a viabilidade da cola cirdrgica de
baixo custo, etil-2-cianoacrilato (ECA) em substituicao a sutura com fios
na cirurgia de pequenos animais. Vinte gatas, foram submetidas ovario-
salpingohisteractomia (OSH) eletiva. No grupo GECA constituido de 10
animais foi utilizado cola ECA para sutura e no outro grupo GF a sutura
foi realizada com fios de nylon. Foi avaliada a evolu¢do po6s-operatdria
durante 15 dias. Foram analisadas a eficicia e as vantagens no uso do
adesivo ECA através de observacao das feridas, verificando a eventual
presenca de reacdo inflamatoria, deiscéncia de sutura, reacdo alérgica,
fragmentacado e eliminagao do adesivo. Concluiu-se que a sutura de pele
através de cola cirdrgica apresenta vantagens aos métodos de sutura

com fios.

Palavras-Chave: Cola, cicatrizagdo, ovario salpingo histectomia

ABSTRACT

The objective of this study was to evaluate the feasibility of low-cost sur-
gical glue, ethyl-2-cyanoacrylate (ECA), in substitution of threads sutu-
re in small animal surgery. Twenty cats were submitted to elective Ova-
riohysterectomy. In the GECA group consisting of 10 animals, ECA glue
was used for suturing and in the other GF group the suture was made
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with nylon threads. The postoperative evolution was evaluated during
15 days. The efficacy and advantages of using the ECA adhesive were
analyzed by observing the wounds, verifying the possible presence of in-
flammatory reaction, suture dehiscence, allergic reaction, fragmentation
and elimination of the adhesive. Concludes that suturing the skin through
surgical glue presents advantages to methods of suturing with threads.

Key words: Glue, healing, Ovariohysterectomy

Introducao

A sutura dos tecidos ap6s incisdo cirdrgica tem por objetivo man-
ter as bordas bem coaptadas, acelerando o processo de cicatrizagao,
além de prevenir hemorragias ou infec¢des pds-operatorias, pois contri-
bui para uma protecao do tecido subcutaneo, evitando que fique exposto
ao meio externos e também auxilia na manutenc¢do do coagulo sanguineo,
dessa forma, diminui a dor p6s operatoéria do paciente e a penetracao de
corpos estranhos na ferida [1].

Quando se compara o uso de colas cirdrgicas com os tradicionais
fios de nylon na sintese da pele, denota-se vantagens e desvantagens.
A realizacdo de suturas com fios é uma técnica traumatica pois requer
a passagem de um corpo estranho através da pele, o qual permanece
usualmente por aproximadamente 10 dias. A desvantagem dessa técnica
ocorre quando a sutura apresenta tensao, podendo deixar marca perma-
nente, com prejuizo estético ou formacao de queloide, outro ponto im-
portante é que pode haver deiscéncia da sutura com fios, acarretando
risco de infeccdo, além de desconforto para o paciente [2].

Por outro lado, a evolucdo dos materiais de sintese culminou com
o uso de colas para o fechamento da pele, que sendo uma técnica atrau-
matica, tem como vantagens em relagdo aos fios um menor tempo cirur-
gico e pouca manipulacao das bordas da ferida [3].

Os adesivos teciduais constituem um grupo de biomateriais defi-
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nidos como substancias polimerizaveis, através das quais se busca man-
ter os tecidos unidos ou a promocao de barreira contra extravasamentos
[4].

Os cianoacrilatos sio mondmeros monofuncionais puros, cujas
bases sdo ésteres do acido cianoacrilico com uma cadeia alquil lateral [5].
Quando um iniciador de uma reacao de polimerizac¢ao é acrescentado ao
monodmero, a polimerizacdo ocorre imediatamente [5]. Essa velocidade
de adesdo torna mais rapido o procedimento cirdrgico, dando mais segu-
rancga a intervencdo emergencial [6].

O cianoacrilato foi sintetizado em 1949 e o seu uso em meio ci-
rargico teve inicio na década de 60, inclusive avaliando-se seu potencial
carcinogénico [7]. Em 1981, foi usado com sucesso em cirurgias oftalmo-
logicas. Posteriormente, varios estudos foram realizados, demonstrando
também o efeito antibacteriano desta substancia [8], contudo, seu custo
elevado é um obstaculo ao seu uso mais amplo. Ja o ECA para bricolagem,
apresenta baixissimo custo e o0 mesmo potencial cirdrgico, diferindo-se
apenas a embalagem de apresentacdo e o tempo de polimerizacao em
tecido vivo [8].

Estudaram em caes e ratos o efeito téxico, por um periodo de até
36 semanas, em neurorrafia, com uso do metil, hexil e decil-cianoacrilato
observando-se acdo mais téxica com o metil, relacionando-se o efeito t6-
xico deste produto com o tempo de degradacao do adesivo. Neste perio-
do, ndo se observou efeito carcinogénico, que pudesse ser afirmado como
acao dos adesivos. Desde o inicio da década de 1980, o etil-cianoacrilato
(ECA) e o butil-cianoacrilato vém sendo estudados, na sintese de tecidos,
como refor¢o de sutura e na hemostasia, com resultados animadores
pelo baixo custo e rapidez na execugdo do procedimento [9].

O adesivo ideal deve apresentar resisténcia adequada contra flui-
dos bioldgicos e manter os tecidos aderidos até a cicatriz apresentar boa

forca ténsil. Precisa ser biodegradavel, ndo téxico e de facil manuseio [10].
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Os cianoacrilatos sdo substincias que em contato com a ferida passam
por um processo de polimerizacao, formando uma cola forte e flexivel
que auxilia na cicatrizagdo. Além de ndo provocarem danos teciduais,
diminuem o tempo total de cirurgia drasticamente e eliminam o estresse
e ador pelaretirada dos pontos. O uso do ECA para sintese de ferimentos
ndo é muito popular na pratica médica veterinaria e seu preco é muito
vantajoso em comparagdo com outras colas e até mesmo o fio cirtrgico
[11].

Na Literatura segundo ANDRADE et al. (2001) em relacdo a sinte-
se da pele, os resultados obtidos com o uso do butil-cianoacrilato, foram
semelhantes ao uso de fios de sutura para o mesmo procedimento [12].

Vale ressaltar que o menor estresse provocado pela auséncia de
pontos e consequente retirada dos mesmos em procedimentos pos-ope-
ratérios de animais de companhia pode ser um dos fatores positivos des-
ta analise como descrito por MAGALHAES (1999) [13].

Dessa forma este trabalho tem como objetivo a avaliacdo da efi-
cacia e observagdo das vantagens do uso de cola cirdrgica de baixo cus-
to (ECA) para sutura de pele em pequenos animais em relacao ao fio de

nylon.

Material e método

O trabalho foi realizado na clinica veterinaria particular Miados
& Latidos, localizada na cidade de Aracatuba-SP. Foi avaliado todo o pro-
cesso pos-cirdrgico de dois grupos constituidos de 10 gatas cada, aonde
foram divididos aleatoriamente. Em um grupo denominado GECA, utili-
zou-se o etil-2-cianoacrilato (ECA) da marca super bonder® (Figura 1)
na sutura de pele, e no outro grupo, denominado GF optou-se pelo fio
de nylon 3-0 da marca Ethicon (Figura 2) como sutura de pele. Todas as
gatas eram sem raca definida, higidas constatado por exame fisico geral e

exames laboratoriais (hemograma e perfil bioquimico de ALT, AST, Uréia
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e Creatinina), com idade média de 2,5 anos, peso médio de 3 kg e foram

submetidas a ovariosalpingohisterectomia eletiva (OSH).

l
—

Figura 1- Cola usada para sutura de pele.
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Figura 2- Fio de nylon usado na sutura de pele.

As gatas foram mantidas em baias individuais, alimentadas 2 ve-
zes ao dia com ragdo comercial para a espécie e agua ad libitum.

Ap6s jejum hidrico e alimentar prévio de 8 horas, as gatas rece-
beram medicacao pré-anestésica com acepromazina 0,2% da marca Vet-
nil na dose de 0,1 mg/kg, associado ao cloridrato de Tramadol da marca

Teuto na dose de 3 mg/kg, ambos pela via intramuscular. Logo em segui-
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da foi administrado cetamina associado a xilazina nas doses de 50 mg/
kg e 10 mg/kg respectivamente pela via intramuscular. Adicionalmente
aguardou 15 minutos e comegou o protocolo cirtrgico, realizando ampla
tricotomia e antissepsia com solugdo clorexidina (2%) (Figura 3).

Em todo periodo transoperatdrio, foi monitorada a frequéncia car-
diaca, eletrocardiograma, frequéncia respiratoria, temperatura e oxime-

tria de pulso por meio de monitor multiparamétrico da marca Brasmed.

Figura 3- Preparac¢do do campo cirargico apds procedimentos de antissepsia.

Em relacgdo a cirurgia adotou-se a técnica cirdrgica retroumbilical,
onde a cavidade abdominal é acessada via incisdo na linha média ventral
na porg¢do de 2 dedos abaixo da cicatriz umbilical, de acordo com SLAT-
TER, (1998) [14].

Apo6s a realizagdo do procedimento cirdrgico, a sutura da muscu-
latura foi realizada com fio de poliglactina 2-0 no padrao simples separa-
do e o subcutaneo com categute cromado 2-0 no padrao cushing (Figura
4). No final, no grupo GECA foi aplicada a cola (ECA) em gotas respeitan-
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do ajustaposicdo anatémica das bordas das feridas e espalhadas em todo
comprimento com auxilio de hastes de algodao (Figura 5). Ja no grupo GF
a sutura de pele foi realizada com fio de nylon 3-0 no padrao Wolf (Figura
6)

Figura 4 - Ferida cirtirgica pronta para receber a sutura de pele.

Figura 5 - Aplicacdo do adesivo (ECA) sobre a ferida cirurgica.
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Figura 6 -Sutura com fio de nylon 3-0 padrao Wolf.

A polimerizagao do adesivo foi verificada através do toque digital
e ndo foi aplicado nenhum tipo de curativo sobre a ferida.

No pds-operatério todas as gatas repousaram em baias indivi-
duais recebendo ragdo comercial 2 vezes ao dia e agua ad libtum, usaram
roupas de protecdo a fim de evitar interferéncia nas feridas cirtrgicas, as
feridas nao receberam curativo e ndo foram limpas.

No pés-operatorio foi prescrito meloxican 0,1mg/kg/pela via sub
cutanea durante 5 dias, dipirona 25mg/kg pela via intramuscular por 5
dias e antibidticoterapia a base de benzilpenicilina G benzatina, benzilpe-
nicilina G potassica, benzilpenicilina G procaina e estreptomicina 24000
Ul/kg/ pela via intramuscular durante 5 dias.

O exame clinico foi realizado a cada trés dias durante 15 dias e
constou de observacdo das feridas, verificando a eventual presenca de

reacdo inflamatoria, dor no local, deiscéncia de sutura, afastamento das
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bordas da ferida, fragmentacdo e eliminac¢do do adesivo (ECA).

Resultados e discussao

A utilizacdo de roupas protetoras foi aplicada a fim de se evitar
interferéncia do animal na ferida cirdrgica como relatado por JAVELET
(1985) corroborando o estudo em pauta que nao foi verificado nenhuma
lambedura na ferida cirtrgica [15].

Foi observado no atual trabalho que ndao houve a necessidade de
procedimento pds-operatorio para a retirada do adesivo, uma vez que
0 mesmo se tornou quebradico a partir do nono dia, desprendendo-se
facilmente, uma vantagem em relacao aos fios de sutura ja que felinos se
estressam facilmente com a contencao fisica.

A hemostasia provocada pelo adesivo foi eficiente. A polimeriza-
cdo do ECA, observada ao toque digital, ocorreu em torno de 30 segundos
apo6s a aplicacdo do mesmo, sendo que o tempo de sutura com fios no
grupo GF foi em média de 200 segundos.

O afastamento das bordas das feridas também nio ocorreu, fato
observado por outros autores[16].

De acordo com o experimento de Nursal et al. (2004), foi obser-
vado que as vantagens do uso do cianoacrilato sobre as diversas formas
de suturas, principalmente as de pele sdo: auséncia de dor, maior rapidez
na realizacdo de procedimentos, auséncia de pontos, auséncia de reacao
contra corpo estranho no tecido, ndo ha tendéncia para formacao de que-
l6ide, a cicatriz apresenta melhores resultados estéticos e menor custo.
Resultados semelhantes foram registrados no estudo em pauta [17].

Ja Kaplan e colaboradores em 2004 relataram como desvantagens,
reacdo inflamatdria, absorcao por pele e mucosas e efeitos citotéxico. No
presente experimento nao foi observado nenhuma dessas reagoes [18].

O (ECA) ap6s aplicado, forma uma barreira de protecao contra in-

feccdes permitindo a lavagem do local pouco tempo apds a cirurgia[19,
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20, 21].

Em todos os animais ndo foram observados sinais de infec¢ao e
deiscéncia das feridas expostas a cola, confirmando o poder de tensao,
protecao e impermeabilizante do adesivo (ECA) como observado por ou-
tros autores [22, 23, 24, 25, 26].

RUFFO et al. (2008) observaram a ocorréncia de reacdo alérgica
na pele em 23,3% das cicatrizes tratadas com o etil-cianoacrilato e 50%
de deiscéncias na ferida operatéria em ratos. No entanto no presente es-
tudo nao foi notado reacdo alérgica das gatas operadas em nenhum gru-
po avaliado e também nao houve deiscéncia [27].

Aos seis dias de pds-operatério, observou-se inicio dos fendme-

nos reparativos de cura em ambos os grupos (Figura 7, 8).

Figura 7 - Avaliacio clinica ao sexto dia de pds-operatdrio grupo GECA.
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Figura 8 - Avaliacio clinica ao sexto dia de pds-operatorio grupo GF.

A partir do nono dia, foi observado processo de cicatrizacao avan-
cado em ambos os grupos (Figura 9, 10) e inicio de desfragmentac¢do do
adesivo conferindo a duragdo esperada para procedimentos de sutura
(Figura 9).

Figura 9 - Avaliagdo ao nono dia de pds-operatorio grupo GECA.
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Figura 10 - Avaliacdo ao nono dia de pds-operatério grupo GF.

Ao décimo quinto dia, o exame clinico revelou processo cicatricial
em estado final, assim como uma reparacao tecidual plena sendo que no
grupo que recebeu o adesivo menor resposta inflamatéria (Figura 11,12).

A cicatriz do grupo em que foi utilizado o adesivo apresentou-se
mais linear e mais fina, sem vestigios de trauma provocado pela agulha
no momento da sutura, fato observado também por BLANCO (1994) e
GIRAY et al. (1995) [28, 29].

Vantagens como o fato de ndo ser necessario um procedimento
pOs-operatoério para a retirada dos pontos, evitando-se assim estresse e
dor em compara¢do com o método de sutura por fios cirtrgicos, menor
tempo de cirurgia e seu baixo custo em comparagao as colas especificas
para o mesmo fim, fortalecem a ampliagcdo de seu uso em centros cirur-

gicos veterinarios
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Figura 11 - Avaliacgdo clinica ao décimo quinto dia grupo GECA.

Figura 12 - Avaliagio clinica ao décimo quinto dia grupo GF.
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Conclusao

No presente trabalho conclui-se que o 2-etil-cianoacrilato em
sua formula¢do para uso doméstico (Super Bonder®) apresenta boa
biocompatibilidade na sintese de pele em gatas submetidas a OSH eletiva,
podendo substituir as suturas de pele com fio de nylon, sendo um méto-

do seguro, ndo téxico, de simples aplicagdo e custo baixo.
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Remocao de ferro em solucao aquosa
utilizando adsorventes naturais através
de coluna de leito fixo.

Removal of iron in aqueous solution using natural

adsorbents through a fixed bed column.

Victor Hugo Pitoni de Queiroz*
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RESUMO

No presente estudo, que teve como objetivo analisar a aplicacdo de
residuos como adsorventes do ferro em solugdo aquosa, os graos de areia
(AA) e as cascas de bananas desidratadas (CA) foram caracterizados
por microscopia eletronica de varredura e utilizados como recheios
de colunas de leitos fixos para adsor¢ao do Fe(Ill) em solugdo aquosa.
Os parametros analisados foram capacidade de adsorc¢do, tempo util
de operacdo e tempo de ruptura da coluna de leito fixo. As imagens
obtidas via microscopia eletronica de varredura evidenciaram que os
adsorventes AA e CA apresentam superficies porosas e com reentrancias,
caracteristicas, favoraveis a aplicagao no processo de adsorg¢ao do Fe(III).
Os dados experimentais obtidos através dos experimentos de coluna de
leito fixo mostraram-se mais eficientes para os graos de areia do que para
as cascas de bananas desidratadas.

Palavras-chaves: Adsorcao; Areia; Casca de Banana; Curva de ruptura.
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ABSTRACT

In the present study, the sand grains (AA) and the dehydrated banana
husks (CA) were characterized by scanning electron microscopy and
used as filling of fixed bed columns for adsorption 1of Fe (III) in aqueous
solution. The analyzed parameters were adsorption capacity, operating
time and fixed bed column rupture time. The images obtained by scanning
electron microscopy showed that the adsorbents AA and CA have porous
surfaces with characteristic recesses, favorable to the application in the
process of Fe (III) adsorption. The experimental data obtained from the
fixed bed column experiments were more efficient for the sand grains
than for the dehydrated banana peels.

Keywords: Adsorption; Banana peel; Breakthrough curve; Sand.

Introducao

A poluicdo de aguas residuais com metais pesados tornou-se
um grave problema ao colocar em risco o ecossistema e a saude dos
humanos. As industrias, incluindo mineracgao, galvaniza¢do e manufatura
de dispositivos elétricos, sdo as principais fontes de descarte de metais
pesados. Atualmente, a escassez qualitativa e quantitativa de 4gua potavel
no mundo, tornou-se uma das preocupac¢oes da comunidade cientifica
e dos 6rgaos de protecdo ambiental (GINESI; ESTEVES; CAVALHEIRO,
2007; MIMURA, et al.,2010). Vale lembrar, o acidente, em 2015, ocorrido
na cidade de Mariana-MG, devido ao rompimento da barragem de rejeitos
de mineragao de ferro, causando impactos socioeconémicos e ambientais
desastrosos.

A dgua que, inicialmente era recurso renovavel, devido a poluicdo
depende cada vez mais do uso de novas tecnologias para que possa ser
reutilizada (MIMURA, et al,2010). A viabilidade das tecnologias para
tratamento de aguas residuais deve apresentar-se eficiéncia quanto a
capacidade de remocao de poluente e baixo custo operacional.

Uma das técnicas que esta sendo aplicada é a adsorc¢ao. O processo

de adsorcdo em uma interface s6lido-liquido explora a capacidade que
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certos sélidos apresentam em acumular na sua superficie uma substancia
especifica presente no liquido. Dessa forma, os componentes presentes
podem ser separados. O material inicial a ser adsorvido é o metal, e o
material s6lido no qual sua superficie ocorre a adsor¢do é chamado de
adsorvente (CANTELI, 2013).

A adsorgdo tem sido frequentemente aplicada na remoc¢ao de
metais pesados usando diferentes adsorventes. Nas ultimas décadas
aplicacao de adsorventes a partir da biomassa natural tem alavancado as
pesquisas, devido a sua eficiéncia na adsor¢do de metais, ao baixo custo
e, ainda, contribuindo para a preservacdao do meio ambiente (HODAIFA,
etal, 2014).

O Brasil destaca-se como um dos trés maiores produtores e
consumidores mundiais de banana, com uma produc¢do anual de cerca
de seis milhdes de toneladas. No entanto, também é o pais com o maior
indice de desperdicio. A casca da banana é um residuo da agroindustria
e domiciliar descartado em grande quantidade na natureza. A casca
representa de 47% a 50% do peso total da fruta madura, e ndao tem
aplicacdes de ordem industrial, sendo esporadicamente utilizada, de
forma direta, na alimentagao animal (CRUZ etal., 2016; SILVA etal.,, 2003).

Os graos de areia sdo formados principalmente por silicatos
que sdo estruturas possuidoras de um arranjo tetraédrico que formam
uma rede cristalina de SiO4. Os dtomos de oxigénio contidos na rede
cristalina tém a capacidade de capturar cations, retendo, dessa forma,
fons metalicos sobre superficie da areia, através do processo de adsorg¢ao
(SOUZA, 2003).

A utilizacao da casca de banana desidratada como adsorvente
reduz o impacto ambiental, de duas maneiras: pela retirada da biomassa
residual de locais inadequados; e pelo uso desta como adsorvente de
metais em solu¢do aquosa. Os graos de areia utilizados como adsorvente

sdo opgdes interessantes devido a sua abundancia no Brasil e ao baixo
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custo, pois, para ser utilizada no processo de adsor¢do, ndao requer
tratamentos especificos apenas lavagem.

O processo de adsorc¢ao realizado através de coluna de leito fixo
proporciona melhor aproveitamento dos adsorventes, pela possibilidade
de tratar maiores volumes de solucao contendo o metal que se pretende

adsorver (RIBAS; CANEVESI; SILVA, 2012).
O objetivo deste estudo foi a aplicagdo
dos residuos das cascas de bananas desidratada
e os grdos de areia como adsorventes do ferro em
solugcdo aquosa, através do processo de adsorgdo

em coluna de leito fixo.

Metodologia

Os procedimentos adotados na preparagao, caracterizagao dos
adsorventes, bem como na realizacao dos experimentos de adsor¢ao
de ferro em solug¢dao aquosa no processo de coluna de leito fixo foram
baseados em (AL-DEGS, et al., 2008; BASTOS, 2015; MITRA et al., 2014,

PAIVA.; MORALES; DIAZ, 2008).
a) Preparacao dos adsorventes
As cascas de bananas (CA) e os grdos de areia (AA) foram
higienizados com agua e sabao, secos ao sol por um periodo de 24 horas.
As cascas de bananas ja desidratadas foram trituradas e selecionadas
entre peneiras com 2,38mm e 2mm de espessura, bem os graos de areia.
Em seguida, os adsorventes naturais CA e AA foram submetidos, a analise
de suas respectivas superficies através de microscopia eletronica de
varredura- MEV.
b) Montagem experimental das colunas
As colunas de leito fixo foram preparadas em uma garrafa PET com
20 cm de altura, diAmetro interno de 3cm e didmetro externo de 8cm. No
preenchimento das colunas foram utilizados filtro, adsorventes e pérola

de vidro. Primeiro, foram colocados nas colunas o filtro, para evitar a
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passagem do adsorvente. Em seguida, foram colocados, cuidadosamente,
os adsorventes, cascas de bananas e os graos de areia em garrafas PETSs,
formando assim as camadas dos leito da coluna. Por fim, foi colocada,
uma fina camada de pérolas de vidro para evitar a flutua¢ado de particulas
dos adsorventes dos leitos, permitindo, desta forma, uma distribuicao
uniforme dos leitos.

Apd6s a montagem das colunas, estas foram ativadas com agua
bidestilada, em fluxo descendente, com vazao de 5mL/min, a fim de que
as particulas dos adsorventes se acomodassem e para a retirada de ar.
Apés a estabilizacdo dos sistemas, as colunas foram percoladas com a
solucdo de alimentacgao.

c) Preparo da solucao de alimentagao

A solucgdo de alimentacdo utilizada nos ensaios de adsorc¢do foi
preparada com concentra¢do de 30mg/L para a solugdo aquosa de ferro.
A concentracdo da solucdo de alimentacdo (Co) foi determinada por
espectrofotometria de ultravioleta-visivel.

d) Curva de calibragio analitica utilizada na adsorg¢ao em leito fixo

A construgdo da curva de calibracdo analitica foi realizada
utilizando o cloreto de ferro hexahidratado. A solucao do cloreto de
ferro analitico do metal sera utilizada para produzir cinco concentragdes
distintas, obtidas a partir de sua diluicio. Numericamente, a curva sera

obtida utilizando o método dos minimos quadrados linear.
e) Ensaio de adsorc¢ao em coluna de leito fixo

Utilizando-se de duas colunas empacotadas com as cascas de
bananas desidratadas e graos de areia, respectivamente, foi percolado
2200mL da solucao de alimentacao, com fluxo descendente de 10mL/
min, em ambas as colunas. Amostras desta solucao foram coletadas na
saida dos leitos por um periodo de aproximadamente quatro horas em
intervalos compreendidos entre 1 e 60 minutos para determinar, por
espectrofotometria de UV-Vis, a concentracao deste soluto na saida do

leitos.
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A capacidade de maxima de adsorc¢do dos ions de Fe(III) em coluna
de leito fixo, preenchidos com os adsorventes denominados por cascas
de bananas desidratadas (CA) e graos de areia (AA), foram calculados
(BASTOS, 2015; MALKOC ; NUHOGLU, 2006) utilizando o conjunto de

equacoes a seguir:
Verr = Qtiotal
0 volume do efluente foi calculado a partir da equacao:

QA Q t=ttotal

=< = Co — Cp)dt

Sendo Q o fluxo volumétrico (mL/min); ttotal é o tempo total no
qual o fend6meno é observado (min).
A quantidade de metal adsorvida foi calculada utilizando a

seguinte formula:
Myrar = Co Qteotar
1000

Na qual:

Co é a concentragdo inicial de metal na fase aquosa (mg/L);

Cx é a concentracdo de metal na saida do leito fixo (mg/L).

A quantidade de metal percolada através da coluna, mtotal, foi
calculada usando:

O percentual de remogdo de metal da coluna foi obtido por:

%Total remocao = Arotal x 100

Meotal

A capacidade maxima de adsor¢do da coluna por grama de

adsorvente (X), qeq é obtida aplicando a seguinte férmula:

_qt
Qeq_y
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Resultados e discussao
As figuras I e II ilustram as micrografias dos graos de areia e da

casca de banana. Tais imagens foram obtidas por microscopia eletrénica
de varredura- MEV.

Figura I- Imagem da superficie dos graos de areia, obtida via MEV.

Fonte: Ensaio realizado no laboratério de microscopia eletronica de varredura, na

UNESP de Ilha Solteira-SP.

Figura II- Imagem da superficie da casca de banana, obtida via MEV.

Fonte: Ensaio realizado no laboratdrio de microscopia eletronica de varredura, na

UNESP de Ilha Solteira- SP.
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Analisando os resultados constantes das Figuras I e II percebe-
se que tanto as cascas de bananas como os graos de areia apresentam
superficies com poros irregulares e reentrancias o que os caracterizam
como bons adsorventes.

Os experimentos foram conduzidos utilizando-se duas colunas,
a primeira coluna foi preenchida com graos de areia (AA) e a segunda
coluna preenchida com cascas de bananas desidratadas (CA). A massa
dos adsorventes, utilizada para preencher as colunas, foi de 850g. As
colunas preenchidas com areia e casca de banana ocuparam um leito de
16cm e 18cm, respectivamente. E, percoladas com a solugdao aquosa de
alimentacao contendo Fe(III), na concentragdao de 30mL/L. O referido
fluxo foi de 10mL/min.

Analisando os dados constantes na Figura [ notou-se que as curvas
de ruptura (Figura III) para o sistema Fe/AA e o sistema Fe/CA estao
localizadas em intervalos de tempos variados. A curva de ruptura para o
sistema FE/AA apresenta maior area quando comparada a area da curva
de ruptura do sistema Fe/CA implicando que as cascas de bananas (CA)
tem menor capacidade de remocao do ferro que os graos de areia (AA).
Indicando, dessa forma, menor eficiéncia para a casca de banana.

Neste estudo, o ponto de ruptura é considerado como o tempo
equivalente a remoc¢ao de cinco por cento da concentracao da solugdo de
alimentagao. Quando o valor da concentrac¢io da solucdo na saida do leito
(Cx) aproximar-se do valor da concentragdo da solugdo de alimentacgao

(Co) os adsorventes AA e CA estarao em exaustao.
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Figura III- Curva de ruptura para o ferro nos adsorventes AA e CA.
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Fonte: Elaborado pelo autor.

Nota: Ensaio realizado no Laboratério de Quimica do Unisalesiano, Aragatuba-SP.

Observando os dados na Tabela I verifica-se que o melhor
desempenho de operacgdo da coluna de leito fixo deu-se para o adsorvente
AA devido ao menor tempo de ruptura e ao maior percentual de remogao

do ferro.

Tabela I- Eficiéncia das colunas de leito fixo.

Sistema Tempo de ruptura Tempo util de operaciio Total remocio (% )
(min) da coluna (min)

Fe/AA 30 155 29,3747

Fe/CA 70 145 16,8079

Fonte: Elaborado pelo autor.

Aplicando-se a formulagao apresentada anteriormente aos dados
experimentais obtém-se os seguintes parametros: capacidade total do
ferro adsorvido, qtotal; capacidade maxima de adsorc¢ao por unidade de
massa, geq; e total de remocao do ferro na coluna. Os resultados obtidos

para os parametros elencados estdo apresentados na Tabela II.
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Tabela II- Parametros referentes a capacidade de adsor¢io da coluna de

leito fixo empacotado com CA e AA.

Sistema Co (mg/L) qtotal (mg) qeq (mg/g) Total remocio (%)

Fe/AA 30 2,1261 4,2522 29,3747
Fe/CA 30 0,9650 1,1931 16,8079

Fonte: Elaborado pelo autor.

A casca de banana é formada principalmente por elementos como
o carbono, oxigénio e hidrogénio, sendo que o &tomo de oxigénio, por ter
elétrons livres em sua estrutura, representam os sitios de adsorcao da
CA. Vale destacar, que os elementos que compdem a CA ligam-se entre si
formando outros compostos, como por exemplo, o dlcool, aldeido, cetona,
éster,aromatico (BONIOLO; YAMAURA; MONTEIRO, 2010). Em virtude da
formacdo dos compostos citados anteriormente, os atomos de oxigénio
podem se ligar aos &tomos de carbono e hidrogénio competindo com os
atomos de ferro na ocupacao dos sitios de adsorcao do CA. Entretanto, os
graos de areia sao formados por uma rede cristalina de SiO4, e, devido
a esta caracteristica, apresenta maior quantidade de sitios de adsorg¢ao
disponiveis para os fons de ferro, o que justifica melhor capacidade de

adsorc¢ao quando comparada a CA.

Conclusao

As imagens obtidas via MEV dos graos de areia e das cascas de
bananas ilustram que suas superficies apresentam poros e reentrancias,
caracterizando-os como bons adsorventes.

Os graos de areia apresentaram maior capacidade de adsorg¢do
dos fons de ferro em solugdo aquosa do que as cascas de bananas
desidratadas.

Considerando-se o tempo de ruptura, o tempo util de operagao da
coluna e o percentual total de remocao, os grdos de areia apresentaram-

se mais eficientes na adsor¢dao de Fe(Ill) do que as cascas de bananas
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desidratadas.
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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, aprovagdo e
posterior publicacao.

Normas adotadas:

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

Vancouver: area da saude

1) Postagem e endereco eletronico

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

2) Formatacgao

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 espacgo 1,5, utilizando-
se um so 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 proprios).
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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, espa¢o 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.

1 Académicas do10 2 termo do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de
Aracatuba

2 Académicas do10 2 termo do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium de
Aracatuba

3 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 relatdrios 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 6rgao 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 ndo 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
nado sio analisadas, porém este aumento pode estar relacionado com o
aumento do nimero de complicagdes durante a gestagao.

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
espago 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 proéprio,
porém, nio ha espaco que o separe do préximo texto, a qual faz mencso. E
essencial conter introducdo, o corpo do texto, conclusdo ou consideracgoes
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 maiudscula, e ano de publicacdo (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 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 [1]. Em publica¢ao
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¢cdes 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 citacdo sem recuo, justamente por ser inferior a 3
linhas acrescenta-se o sobrenome do(s) autor(es), em maidscula, ano e
pagina (RATINER, 1995, p. 12). Neste caso usar fonte Cambria, tamanho
12 e itélico.

Exemplo

[..] Cesdrias sdo intervengdes cirtrgicas 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 condigdées 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, situagdo
socioeconémica e medo da gestante de sentir dores. Cesdrias
sdo intervengdes cirurgicas originalmente concebidas para
aliviar condi¢does 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 AF, MENEZES PR. Fatores associados a preferéncia por cesa-
riana. Rev. Saude Publica. 2006 Abr 40(2):226-32

RATTNER D. Sobre a hipétese de estabilizagdo 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, ilustracdes, 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

Marco

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 nao 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 participagdo e coleta
de dados de seres humanos de forma direta ou indireta, assim como uso
de animais, devem enviar uma cépia do certificado de autorizacdo para
a realizacdo da pesquisa emitido pelo CEP- Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos ou pelo CEUA -Comisséo de Etica e Pesquisa no uso
de Animais.
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Sem esta certificacao os trabalhos nao serao avaliados ou publicados.

8) Restricoes

E vedada qualquer publicacdo realizada na UNIVERSITAS, em outras
revistas cientificas.
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