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Editorial

Bem-vindos ao segundo nimero do volume dois da Health and Biosciences!!!

Entramos no segundo ano de pandemia, com muitas incertezas, tristezas pelas vidas
perdidas no Brasil e no Mundo e felicidade por aqueles que superaram e venceram a doenca.
Enfrentamos firmes esse momento t&o dificil da humanidade e nossos desafios continuam!!!
Aqui estamos, novamente, em mais um ndmero da revista que nos brinda com manuscritos
sobre Parasitologia, Agricultura Familiar e Seguranca Alimentar e Nutricional, Condicdes
Higiénico-Sanitarias em Redes Alimenticias e Toxicidade de Efluentes produzidos em
Laboratorios de Farmacia

Desejamos uma leitura agradavel e esperamos recebé-los, em breve, com publicacdes
relacionadas as areas dos conhecimentos das Ciéncias Farmacéuticas, Bioldgicas, da Salude e
do Ensino e os convidamos, para que juntos, vivenciemos e experimentemos essa incrivel

viagem no universo cientifico!
Um abrago,

Marco Anténio Andrade de Souza
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RESUMO

As mudancas ocorridas nas Ultimas décadas no estilo de vida da populacdo, estimuladas pelo mercado capitalista
de grandes empresas do ramo alimenticio e influenciadas pela aglomeracdo populacional em grandes centros
urbanos, promoveram uma ascensdo do consumo extradomiciliar de alimentos e consequentemente a expanséo de
estabelecimentos do segmento fast-food. No entanto, a capacidade técnica dos profissionais dos estabelecimentos
supracitados no que concerne a higiene ndo acompanhou a expansao, pois houve um concomitante aumento no
percentual de doencas transmitidas por alimentos (DTA) no pais. Como as informacdes sobre as condicdes de
higiene de empreendimentos do tipo fast-food sdo ainda incipientes e fragmentadas, este trabalho teve como
objetivo realizar uma anélise sobre as condicdes higiénico-sanitéarias de lanchonetes ou restaurantes do tipo fast-
food no Brasil a partir de uma revisdo narrativa de literatura. Foram avaliados trabalhos publicados, desde 1980,
prospectados em diversas bases de dados. De forma holistica, a analise dos resultados dos estudos ratifica que as
condicBes higiénicas dos servicos do fast food sdo insatisfatorias e aponta a necessidade da realizacdo de
treinamentos continuados em boas praticas de manipulacéo de alimentos.

Palavras-chave: Higiene. Alimentos. Seguranca do Alimento. Restaurante. Condigdes Sanitarias. Vigilancia

Sanitaria.

ABSTRACT

The changes that occurred in the last decades in the population's lifestyle, stimulated by the capitalist market of
large food companies and influenced by the agglomeration of population in large urban centers associated to an
exhaustive workload of the workers, promoted a rise in the consumption of food from outside the home and
consequently the increase in the number of commercial establishments in this sector, especially in the fast-food
segment. However, the technical capacity of the professionals linked to the aforementioned establishments
regarding hygiene did not follow the expansion, since there was a concomitant increase in the percentage of
foodborne diseases in the country. As the information about the hygiene conditions of fast-food enterprises is still
incipient and fragmented, this work had the objective of analyzing the hygienic-sanitary conditions of fast food
restaurants in Brazil from a narrative review of literature. We have evaluated studies published since 1980,
prospected in several databases. In a holistic way, the analysis of the results of the studies ratifies that the hygienic
conditions of the fast food services are unsatisfactory and points to the necessity of carrying out continuous training
in good practices of food handling.

Keywords: Hygiene. Food. Food Safety. Restaurant. Sanitary Conditions. Sanitary Surveillance
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INTRODUCAO

Na segunda metade do século XX, a populacgéo brasileira passou por diversas mudancas
de habitos sociais e no padrdo de consumo alimentar devido a globalizacdo da economia e ao
intenso desenvolvimento industrial e tecnoldgico (EHIRI; MORRIS; MCEWEN, 1995). O
distanciamento das mulheres das atividades tradicionalmente desempenhadas por elas no
ambiente domeéstico e sua crescente profissionalizacdo, aliado a intensa concentracao
populacional nos centros urbanos, geraram um aumento significativo no consumo de alimentos
fora de casa, com a consequente expanséo dos servicos de alimentacdo (VEIGA et al., 2006).
Tendo em vista essas transformacgdes sociais, o habito de se alimentar fora do ambiente
domiciliar pode ser analisado como uma atividade social, além de uma necessidade imposta
pelo atual mercado de trabalho (AKUTSU et al., 2005).

O termo food service refere-se ao mercado que envolve as cadeias de fabricacdo e
distribuicdo de alimentos, insumos, equipamentos e servigos que atendem os estabelecimentos
destinados ao preparo de refeicdes prontas para serem consumidas, primordialmente no
contexto extradomiciliar. Este segmento envolve cozinhas industriais, padarias, rotisserie,
lanchonetes, sorveterias, restaurantes, bares, redes de fast food, empresas de catering, cozinhas
hospitalares e servigos de vendedores ambulantes (IBGE 2010; LEAL, 2010). De acordo com
dados da pesquisa de orcamento familiar (POF) divulgada pelo IBGE, mais de 1/4 das refeicdes
realizadas no Brasil ocorrem fora do ambiente domiciliar, passando de 1/3 em grandes centros
urbanos. A taxa de despesas com alimentagéo fora do lar cresceu de 24,1% para 31,1%, o que
representa mais de um terco das despesas com alimentos (IBGE, 2010; ABAFL, 2013).

No ambito de servigos alimenticios, as cadeias de fast food se destacam no pais. O
modus operandi extremamente expurgado e rigido com procedimentos minimamente
delineados, equipamentos sob medida e o cardapio limitado, otimizam o servico, tornando-o
rapido e pratico (ORTIGOZA, 1997). O crescimento proeminente das redes fast food configura-
se como consequéncia da rotina laboral dos grandes centros urbanos, onde o ritmo de vida faz
com que as pessoas procurem por servicos cada vez mais rapidos (GRANADOS, 2002). A
velocidade do servico e 0 baixo custo atraem cada vez mais consumidores, principalmente
trabalhadores de cidades metropolitanas, onde refei¢des nutricionalmente equilibradas a precos
acessiveis nem sempre estéo disponiveis (MANFREDINI & FELIX, 2010).

Simultaneamente a expansdo do food service, houve um crescimento na ocorréncia de
doencas transmitidas por alimentos (DTA’s) ocasionadas por agentes que invadem o organismo
humano por meio da ingestdo de alimentos ou dgua contaminados. Estes agentes podem ser
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qguimicos (ex.: pesticidas) ou bioldgicos (ex.: microrganismos patogénicos como Salmonela
sp.), sendo este Ultimo tipo a principal causa de disfungdes (NOTERMANS & VERDEGAAL,
1992). Os alimentos contaminados frequentemente nao apresentam alteragfes no odor e sabor,
reduzindo a possibilidade de discernimento pelo consumidor (FORSYTHE, 2000). Uma vez
ingeridos, estes alimentos podem levar ao desenvolvimento de diversas manifestagdes clinicas,
como nausea, vomito, diarreia, desidratacdo, dores abdominais, prostracdo, constipacéo, febre,
cefaleia, fraqueza, mialgia, vertigem, tenesmo, paralisia respiratoria, septicemia, sindrome
hemolitico-urémica e meningite (TRABULSI & ALTERTHUM, 2008; OLIVEIRA, 2010;
MURRAY, 2014).

O consumo de alimentos em modelos higiénicos satisfatorios € uma das condi¢Bes
fundamentais para a promog¢do e manutencdo da salde. A auséncia de um controle rigoroso no
processamento, armazenamento e distribuicdo torna os alimentos possiveis fontes de diversos
tipos de enfermidades (EBONE; CAVALLI; LOPES, 2011; OLIVEIRA et al., 2003). Diante
desta realidade, as condicdes higiénico-sanitarias de empreendimentos do segmento alimenticio
vém sendo cada vez mais debatidas, uma vez que as DTA’s representam um grave problema de
salide publica em todo 0 mundo e podem desencadear impacto econdémico negativo nos setores
da industria e turismo, bem como onerar os servi¢os de saide (NASCIMENTO, 2000). Entre
2008 e 2016, os surtos de salmonelose custaram R$3.754.920,26 ao Ministério da Saude
(MESQUITA, 2016). Contudo, como as informacgdes pertinentes ao carater sanitario dos
servicos fast food no pais ainda sdo incipientes e fracionadas, este estudo teve como objetivo
avaliar de forma holistica as condicdes higiénico-sanitarias de empresas que oferecem o servico

fast food no pais.
MATERIAIS E METODOS

Foi conduzida uma revisdo narrativa a partir de artigos cientificos, escritos em portugués
ou inglés, prospectados nas bases de dados do BIREME, MEDLINE, LILACS, PUBMED,
SCIELO e google académico. Apo6s andlise booleana, validou-se a utilizagdo dos seguintes
descritores: fast food, higiene (hygiene) e Brasil (Brazil). Com a finalidade de delimitar o objeto
de estudo e o locus da investigacéo, foram selecionadas apenas producdes na forma de artigos
publicados a partir de 1980, periodo no qual se iniciou a expansdo dos segmentos do tipo fast
food no pais. A elei¢do dos trabalhos foi embasada na consonancia dos limites dos assuntos ao
objetivo do estudo, excluindo aqueles que, apesar de aparecerem no resultado da busca, néo
abordavam especificamente a tematica. A partir desta andlise inicial foi realizada prospeccéo
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secundaria de trabalhos a partir das referéncias bibliograficas e andlise de documentos
disponibilizados pelo Ministério da Salde.

QUALIDADE HIGIENICO-SANITARIA DE REFEICOES FORNECIDAS POR
REDES FAST FOOD NO BRASIL

Historico do servico Fast Food

A conotacdo do termo alimentacdo ultrapassa o reducionismo do ato de ingerir
alimentos exclusivamente como fonte de nutrientes para garantir a sobrevivéncia humana. Os
alimentos também se configuram como fonte de gratificacbes emocionais, desencadeando
sensacdo de satisfacdo tanto fisioldgica quanto emocional (CASOTTI et al., 1998). Assim, a
alimentacdo também pode ser considerada um ato social devido ao estabelecimento de vinculos
intrinsecos a costumes, condutas e situagcdes constitutivos (SANTQOS, 2005).

A histéria da alimentacdo humana é marcada por diversas mudangas nos padroes
dietéticos, caracterizando novos héabitos alimentares influenciados por variaveis bioldgicas,
demogréaficas e econémicas (BARRETOS & CYRILLO, 2001). Tais transformacbes se
refletem nas modificac6es na forma de produzir, distribuir e consumir os alimentos.

O conceito de comida rapida surgiu nos Estados Unidos, em 1921, no estado do Kansas,
tornando-se popular a partir de 1930. No Brasil, até o final da década de 1950, o0 segmento
alimenticio era composto especialmente por negdcios familiares como pensdes, confeitarias e
cantinas. Neste periodo, a maior parte da populacdo realizava as refeicbes em casa e parte da
classe trabalhadora dos centros urbanos perpetrava uso de marmitas. O advento do servigo fast
food ocorreu com a inauguracdo da lanchonete Bob’s pelo tenista e empresario americano
Robert Falkenburg em 1952. Posteriormente, em 1979, a primeira lanchonete da rede fast food
dos irmdos McDonalds foi inaugurada no pais. Mudancgas importantes no setor industrial
agroalimentar nacional comegaram a ocorrer nas décadas de 1970 e 1980, quando a populacao
brasileira urbana ultrapassou a rural. Ademais, a década de 1980 marcou o inicio da propagacéo
dos shoppings centers, que com as pracas de alimentacdo contribuiram significativamente para
0 aumento das redes de fast food no Brasil (TOGNINI, 2000; MENEZES, 2004).

De acordo com a Associacao Brasileira de Bares e Restaurantes, houve um aumento de
13.643 para 15.118 unidades franqueadas de fast food no pais entre 2013 e 0s seis primeiros
meses de 2014, com mais de 10 bilhdes de reais em receita. Quanto ao nimero de empregos
gerados, houve um aumento de 30.000 em 2014 em relacdo a 2012 (ABRASEL, 2015). Nesta
mesma década, uma pesquisa, abrangendo mais de cinco mil brasileiros entre 18 e 55 anos,
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revelou a preferéncia de 74% dos entrevistados pelo fast food em detrimento do restaurante
tradicional e apontou como preditor da primazia o sabor dos alimentos. Ademais, destacou que

aproximadamente 30% dos pesquisados realizavam refei¢cbes mais de uma vez por semana em
redes fast-food (SHOPPER, 2011).

Doencas transmitidas por alimentos (DTA’s)

As DTA’s sdo agravos que ocorrem devido ao consumo de alimentos e/ou agua
infectados por agentes patogénicos como virus, bactérias e parasitos, toxinas produzidas por
estes agentes, substancias quimicas e instrumentos nocivos ou que contenham elementos
toxicos em sua estrutura (VISA, 2015). Os sintomas mais comuns sdo nausea, vomito, diarreia,
dores abdominais, dor de cabeca e febre. A depender do agente etioldgico, idade, e fatores
intrinsecos dos individuos, o quadro clinico pode ser extremamente grave, levando a ocorréncia
de diarreia sanguinolenta, desidratacdo grave, insuficiéncia renal aguda, insuficiéncia
respiratdria e 6bito (WELKER et al., 2010).

As DTA’s podem ser constatadas quando uma ou mais pessoas apresentam sinais e
sintomas similares ap6s o consumo de alimentos contaminados. Essa classe de doencas pode se
manifestar como infecgdes, intoxicacdes ou toxinfeccdes. As infecg¢bes se originam da ingestéo
de alimentos que contenham organismos prejudiciais a salde, causando doengas como a
salmonelose, hepatite viral A e toxoplasmose. As toxinfeccdes ocorrem quando ha consumo de
alimentos contendo agentes, como bactérias e fungos, que podem produzir toxinas com efeito
deletério no hospedeiro. A intoxicacdo decorre da ingestdo direta da toxina. O botulismo e a
intoxicacdo estafilocdcica sdo exemplos de doencas causadas por intoxicacdes alimentares
(MURRAY, 2014).

Habitualmente, alimentos contaminados apresentam aspecto visual, sabor e odor
normais, 0 que dificulta a correta identificacdo da situacdo-problema. Isso ocorre porque 0
quantitativo de agentes patogénicos geralmente ndo é suficiente para causar degradacdo dos
alimentos. Alimentos que apresentam alteracdes organolépticas geralmente séo enjeitados e por
isso dificilmente estdo associados a surtos alimentares (OLIVEIRA et al., 2010). De acordo
com o Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica das Doencas Transmitidas por
Alimentos (VE-DTA), o perfil epidemioldgico das DTA’s no Brasil ainda é pouco explorado.
Poucos estados dispdem de informacdes sobre 0s microrganismos mais frequentes, alimentos
mais comumente associados, populagdo de maior risco e principais fatores desencadeadores.
Dados do Ministério da Sadde revelam que dentre a relacdo de alimentos envolvidos nos surtos,
as notificacbes cujo campo foi ignorado sobressaem drasticamente, representando 46%
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(BRASIL, 2014).

Para aquisicdo de um alimento seguro, termo que se refere a alimentos livres de
contaminantes ou qualquer substancia que possa acarretar danos a salde, € necessario 0
estabelecimento de normas, limites e padrdes de inspecédo, controle, fiscalizacao e vigilancia,
eliminando ou tornando abaixo do limite de risco a presenca de constituintes ou contaminantes
que causem risco a saude (HOBBS & KERR, 1992; VALEJO et al., 2003; FRANCO &
LANDGRAF, 2005). Fatores como a falta de adequacéo e conservacdo da estrutura fisica dos
estabelecimentos e condigdes incipientes de higiene do manipulador também contribuem para
0 aumento da probabilidade de contaminacdo (NOLLA & CANTOS, 2005; SILVA, 2013).

A contaminacdo pode frequentemente originar surtos epidémicos, definidos pela
Agéncia de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) como o0 aumento de episodios de prejuizo a saude
da populacdo acima dos niveis previstos. Segundo o Ministério da Salde, entre o ano de 2000
e agosto de 2014, foram notificados 9.719 surtos de DTA’s com cerca de 2 milhdes de
habitantes expostos e 200.000 doentes (BRASIL, 2014). De acordo com o Manual Integrado
de Prevencéo e Controle de Doencas Transmitidas por Alimentos, a ocorréncia de surtos é de
notificacdo compulsdria, sendo normatizada por portarias especificas. E dever de todo cidaddo
comunicar a autoridade sanitaria a ocorréncia de surto de DTA’s. A notificagdo ¢ obrigatoria
para qualquer profissional da saude no exercicio da profissdo, bem como para responsaveis por
organizacOes e estabelecimentos publicos e particulares de satde. No entanto, a maioria dos
casos ndo € notificada, uma vez que muitos deles apresentam sintomas brandos, fazendo com
que os individuos expostos ndo busquem auxilio médico (BRASIL, 2010).

Com o objetivo de reduzir esses problemas, o Ministério da Saide e a ANVISA
conferem através de instrumentos legais, normas e procedimentos técnicos que devem ser
seguidos rigorosamente para garantir a higiene e seguranca de todo o processo de producdo dos
alimentos. Dentre as ferramentas utilizadas para garantir condi¢BGes higiénico-sanitarias
adequadas destacam-se as Boas Préticas de Fabricacdo (BPF) e Sistema de Anélise de Perigos
e Pontos Criticos de Controle (APPCC). As BPF sdo um conjunto de medidas que devem ser
adotadas pela industria de alimentos com o objetivo de garantir a qualidade higiénico-sanitaria
e a concordancia dos produtos alimenticios com a legislagdo em vigor. Tais medidas buscam a
seguranca do alimento em todas as etapas do preparo e incluem as condicdes da estrutura fisica,
equipamentos, utensilios, procedimento dos manipuladores e 0s requisitos higiénico-sanitarios
basicos que todo estabelecimento que produz, armazena e transporta alimentos deve cumprir
(BRASIL, 1993; BRASIL, 1997; BRASIL, 1998; BRASIL, 2004). O APPCC possui como
filosofia a prevencdo, racionalidade e especificidade para controle dos perigos que o alimento
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pode oferecer, principalmente com relagdo a qualidade sanitaria. Este sistema atua com um
plano para minimizar os riscos de contaminagdo por meio do controle dos procedimentos em
pontos criticos e especificos do processo de producdo do alimento, podendo ser aplicado desde
a producdo primaria até o consumo final. Trata-se de um método que tem sido amplamente
utilizado por profissionais de controle de qualidade e 6rgdos de satde publica, com crescente
aceitacdo em todo o mundo pelas inddstrias, governos e consumidores. A aplicacdo do Sistema
APPCC facilita a inspecdo por parte das autoridades reguladoras e, por aumentar a confianca
na seguranca alimentar, estimula o comércio internacional (TUOMINEN et al., 2003; COSTA,
2008; SIKILERO, 2014;).

Condicdes higiénico-sanitarias dos servicos Fast Food

A seguranca alimentar é imprescindivel para a manutencao da qualidade de saude da
populacdo. Apesar da intensificacdo da difusdo de boas praticas e da implementacéo de sistemas
de monitoramento em varios paises, incluindo o Brasil, os surtos de doengas transmitidas por
alimentos continuam acontecendo constantemente. Um estudo conduzido na cidade do Rio de
Janeiro avaliou 12 estabelecimentos do tipo fast food quanto a infraestrutura, equipamentos e
utensilios utilizados no preparo das refei¢des, boas praticas de fabricacdo e manipuladores de
alimentos, recepcéo, e armazenamento dos alimentos. Todos 0s estabelecimentos apresentaram
irregularidades quanto a aplicacdo do manual de boas préticas e a infraestrutura. Em metade
dos estabelecimentos analisados o trabalho revelou que os equipamentos e utensilios eram mal
higienizados e os manipuladores de alimentos apresentavam uniformes mal conservados. Estes
dados evidenciam a necessidade da implantagdo das BPF e de treinamento constante dos
manipuladores para garantir a qualidade no preparo dos alimentos (MESSIAS; TABAI,
BARBOSA, 2007).

As boas praticas no setor de preparacdo do sanduiche em uma loja fast food foi tema de
um estudo realizado em Salvador. Baseados em um check list da RDC 275/02 da ANVISA, os
autores demonstraram que os blocos higienizacdo, controle da producdo e documentacéo
apresentaram um percentual abaixo do que é considerado satisfatorio, ao passo que 0s blocos
estrutura fisica e manipuladores alcangcaram niveis elevados de conformidades (FAGUNDES,
2008). A participacdo da Vigilancia na fiscalizagdo dos estabelecimentos alimenticios e a
implementacdo de sistemas como o APPCC propiciam maior seguranca no consumo de
alimentos fora de casa. Outro trabalho, regido no municipio de Lauro de Freitas, analisou uma
central de producdo de rede fast food e constatou que a implementacéo do sistema APPCC pode
contribuir de forma significativa para a producdo de produtos com mais seguranga alimentar e,
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Um estudo realizado em Floriandpolis delineou o perfil das enteroparasitoses entre os

consequentemente, maior qualidade (COSTA, 2009).

manipuladores de alimentos de uma empresa de alimentos fast food e de trabalhadores que
trabalhavam em feiras livres. O trabalho apontou a importancia dos manipuladores como
potenciais transmissores de enteroparasitoses, tendo em vista que a maioria das DTA’s esta
associada as precarias condigdes da matéria prima, habitos de higiene deficientes por parte dos
manipuladores, a inadequacdo da higienizacdo dos alimentos e do controle ambiental. Os
grupos economicamente mais privilegiados, representados neste estudo pelos gerentes e
subgerentes da empresa de fast food, apresentaram uma menor frequéncia de parasitoses quando
comparados aos cozinheiros, gargcons e garconetes. Em todos os grupos de manipuladores
analisados, provenientes da empresa de fast food ou feira livre, a ocorréncia de parasitoses
(42,85% e 47,06%, respectivamente) foi elevada quando comparada a resultados de outros
inquéritos parasitolégicos. Dentre os parasitos identificados, o Blastocystis hominis foi o
segundo protozoario mais frequente (NOLLA & CANTOS, 2005). Este microrganismo tem
assumido lugar de importancia em pacientes imunodeprimidos, sendo a infec¢do desencadeada
caracterizada como uma patologia emergente em varios paises da América Latina (AMATO et
al., 2003; CIMERMAN; LADEIRA, IULIANO, 2003; REQUENA et al., 2003; AMATO et al.,
2004). Este protozoéario e outros parasitos identificados neste estudo, como Endolimax nana,
Entamoeba histolytica/dispar, Giardia lamblia e Ascaris lumbricoides, possuem transmissao
fecal-oral e ciclo monoxénico, contribuindo para a frequéncia elevada.

Em 2010, pesquisadores realizaram no municipio do Recife a verificagdo
microbioldgica da dgua em 8 lojas de uma rede de fast food quanto a presenca de coliformes
totais e termotolerantes. Os resultados demonstraram que 12,5% das amostras de dgua coletadas
estavam em desacordo ao preconizado pela Portaria n°® 518/2004 do Ministério da Saude
(PORTO et al., 2011). A agua desempenha um papel fundamental no setor alimenticio, sendo
utilizada para higienizacao de alimentos, utensilios, equipamentos, superficie de manipulacao,
e para o preparo de refei¢es. A presenca de coliformes nas aguas de consumo das lojas de fast
food salienta a importdncia destas bactérias como indicadores biolégicos de condicGes
higiénico-sanitarias precarias.

A maionese é um dos molhos mais consumidos no mundo. Consiste basicamente em
uma emulsdo a base de 0leos vegetais, ovos, suco de liméo, vinagre, agucar e agua (SEIXAS,
2008). Sua producdo pode ser caseira ou industrial, sendo esta Ultima recomendada e
regulamentada pela ANVISA de acordo com as BPF. Um estudo realizado em Brasilia em 2014
analisou molhos e condimentos utilizados em cinco lanchonetes fast food para investigar a
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incidéncia de microrganismos patogénicos relacionados a processos de infeccdo, intoxicacdo
ou toxinfeccdo alimentar. Foram detectadas bactérias gram positivas e negativas, sendo que
espéecies de Shigella sp., Salmonella sp., Escherichia sp. e Staphylococcus sp. foram
encontradas em mais da metade das amostras avaliadas (CRISPIM & OLIVEIRA, 2014).
Algumas destas bactérias contaminam os alimentos geralmente através de habitos de higiene
inadequados, proporcionando o contato com material fecal. Bactérias dos géneros Shigella sp.
e Escherichia sp. podem desencadear quadros disentéricos no homem devido a destruicdo, por
acao direta ou mediada por toxinas, de células do trato intestinal. As bactérias do género
Staphylococcus sp. sdo habitantes usuais da pele e mucosa humana e séo capazes de produzir
toxinas, as quais desencadeardo quadros varidveis de intoxicacao alimentar quando ingeridas.
Espécies do género Streptococcus sp. também estdo presentes na pele e mucosas do homem e
sdo importantes saprofitos presentes no leite e produtos lacteos (MURRAY; ROSENTHAL,;
PFALLER, 2014).

Em 2014, um sistema APPCC para sanduiches foi implementado em uma filial de uma
rede de fast-food norte americana localizada em Porto Alegre. Durante a execucéo do referido
sistema foram relatadas dificuldades concernentes a percepcao do corpo diretivo da empresa
sobre a importancia do APPCC e a resisténcia quanto a mudancas nos procedimentos de rotina
e utilizacdo de novas ferramentas, devido a adocdo de maiores responsabilidades por parte dos
colaboradores (SIKILERO, 2014). Destarte, este trabalho revela que para o progresso inerente
a qualidade higiénica dos produtos alimenticios, os empregadores também devem ser

sensibilizados quanto a importancia das BPF.
CONSIDERACOES FINAIS

Em todos os trabalhos ajuizados, os estabelecimentos do tipo fast food no pais
apresentaram condicdes higiénico-sanitarias inadequadas, conferindo riscos para a producéo de
alimentos seguros e, consequentemente, para a satude do consumidor. Assim, torna-se evidente
a necessidade de maior atencdo & seguranca dos alimentos e a relevancia de agdes que
qualifiqguem e disseminem as boas praticas de manipulacdo, estocagem e preparagdo dos
alimentos. Aliados a realizacdo de programas educacionais de formacdo continuada para 0s
manipuladores de alimentos, a realizacdo periddica de exames parasitoldgicos e a intensificacéo
da vigilancia sanitaria na fiscalizacdo dos alimentos oferecidos a populacdo constituem
vicissitudes que devem ser empregadas para garantir a exceléncia no que se refere a qualidade
higiénico-sanitéria dos alimentos das redes fast food.
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A grande circulacdo de pessoas nas unidades de saude pode potencializar o processo de disseminacdo de

RESUMO

enteroparasitos. Este trabalho teve como objetivo detectar a presenca de parasitos intestinais em unidade de satde
do municipio de Diamantina, a fim valorizar a promocédo da sadde e estimular a adogdo de habitos de higiene
adequados entre usuarios, visitantes e funcionarios do hospital. Nos meses de abril e maio de 2017 foram coletadas
amostras em nove superficies utilizando o método de Graham, em duplicata, através da fixagdo de uma fita adesiva
transparente, por seis vezes sobre cada local amostrado. Cada fita foi posicionada sobre uma lamina de microscopia
e a identificacdo das formas bioldgicas foi realizada com o auxilio de um microscépio dptico. Foram detectadas
78 formas biolégicas de parasitos intestinais. Cistos da espécie Entamoeba coli foram as mais frequentes nas
laminas analisadas (71,8%), seguido por cistos de Endolimax nana (12,8%), ovos de Taenia sp. (6,4%), larvas de
helmintos (3,8%), ovos de Hymenolepis nana (2,6%), ovos de Trichuris trichiura (1,3%) e cistos de Entamoeba
histolytica/dispar (1,3%). As superficies da maganeta interna da porta do banheiro dos pacientes e o corriméo de
acesso aos quartos foram as que apresentaram a maior ocorréncia de formas bioldgicas, com 15,4% e 20,5%,
respectivamente. Os resultados demonstraram que ha necessidade de uma melhor limpeza nas superficies da
unidade de saide e a adogdo de medidas socioeducativas que enfatizem a importancia da higienizagdo adequada
das maos visando 0 bem-estar e a salide dos usuérios.

Palavras-chave: Salde Publica. Enteroparasitoses. Unidade de Salde. Diamantina.

ABSTRACT

The large circulation of people in health units can increase the process of dissemination of enteroparasites. This
study aimed to detect the presence of intestinal parasites in a health unit in the municipality of Diamantina in order
to promote the health and encourage the adoption of proper hygiene habits among users, visitants and hospital
staff. In the months of April and May 2017, samples were collected on nine surfaces using the Graham method, in
duplicate, by fixing a transparent tape six times over each sampled site. Each tape was positioned on a microscopy
slide and the identification of biological forms was performed with the aid of an optical microscope. Seventy eight
biological forms of intestinal parasites were detected. Cysts of the Entamoeba coli species were the most frequent
in the analyzed slides (71.8%), followed by Endolimax nana cysts (12.8%), Taenia sp. eggs (6.4%), helminth
larvae (3.8%), Hymenolepis nana eggs (2.6%), Trichuris trichiura eggs (1.3%) and Entamoeba histolytica/dispar
cysts (1.3%). The surfaces of the internal door handle of the patients' bathroom door and the handrail for access to
the rooms presented the highest occurrence of biological forms, with 15.4% and 20.5%, respectively. The results
showed that there is a need for better cleaning the surfaces of the health unit and the adoption of socio-educational
measures that emphasize the importance of proper hand hygiene aiming at the welfare and health of users.

Keywords: Public Health. Intestinal Parasites. Health Unit. Diamantina.
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INTRODUCAO

As parasitoses intestinais (ou enteroparasitoses) causadas por helmintos e protozoarios
constituem um importante problema de saude publica que ainda persiste nos paises em
desenvolvimento (PIMENTEL et al., 2007; WHO, 2008). No Brasil, estas enfermidades tém
ampla distribuicdo geogréafica e sdo favorecidas pelas condi¢Bes climaticas ideais, falta de
saneamento basico e de agdes efetivas de educacdo em saude (MONTEIRO, 1995).

Os mecanismos de transmissdo das parasitoses intestinais podem ocorrer via fecal-oral
e pela ingestdo de agua ou alimentos contaminados por formas bioldgicas infectantes destes
parasitos, sendo que as principais fontes que contribuem para a infeccdo do ser humano
encontram-se no solo e na agua (BRASIL, 1998).

As manifestacdes clinicas no homem ocorrem de forma variada, apresentando-se de
forma assintomética ou sintomatica. Entre os principais sintomas, podemos citar anorexia,
irritabilidade, distarbios do sono, nduseas, vomitos ocasionais, dor abdominal e em alguns
casos, diarreia. Individuos imunodeficientes e gestantes podem manifestar quadros graves,
incluindo o ébito (COSTA-MACEDO & REY, 1996; CIMERMAN & CIMERMAN, 1999).

A disseminacdo de cistos, ovos e/ou larvas destes organismos pode ocorrer de varias
maneiras. Formas bioldgicas de parasitos intestinais ja foram encontradas em superficies de
escolas (QUADROS et al., 2004; PEREIRA et al., 2016), de transporte publico (MURTA &
MASSARA, 2009; ANDRADE et al., 2017), de aeroportos (SCHOLTE et al., 2015) e de
unidades de saude (SILVA et al., 2013). Também foram encontradas em cédulas de dinheiro
(COSTA et al., 2018) e hortalicas prontas para serem comercializadas (PIRES et al., 2014).

A grande circulacdo de pessoas nas unidades de satde pode potencializar o processo de
disseminacéo de enteroparasitos entre os usuarios, visitantes e profissionais de saude. Portanto,
0 objetivo deste trabalho foi detectar a presenca de ovos, cistos e larvas de parasitos intestinais
em unidade de satde do municipio de Diamantina, a fim valorizar a promocdao da satide quanto

aos habitos de higiene de usuérios, visitantes e funcionarios do hospital.
MATERIAIS E METODOS

Area de estudo

Diamantina (latitude 18°14'58"” S - longitude 43°36'01” W) ¢ um municipio localizado
no Estado de Minas Gerais, no Vale do Rio Jequitinhonha, com uma populacdo de
aproximadamente 47.617 habitantes (IBGE, 2018). Diamantina é uma cidade-polo da regiéo e
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recebe uma grande quantidade de pacientes locais e vindos de outros municipios que compdem
a Macrorregido do Jequitinhonha, que procuram assisténcia, principalmente, na Santa Casa de

Caridade de Diamantina e no Hospital Nossa Senhora da Saude.

Coleta e processamento das amostras

As amostras foram coletadas em um hospital da cidade de Diamantina/MG nos meses
de abril a maio de 2017. As coletas foram realizadas, antes da limpeza diaria, em superficies
com as quais as pessoas supostamente tinham contato, a saber: 1- balcdo da recepcao do pronto
atendimento (PA), 2- balcéo da recepgéo de visita, 3- maganeta externa da portaria do PA, 4-
assento das cadeiras da recepcdo do PA, 5- macaneta externa do banheiro dos pacientes, 6-
macaneta interna do banheiro dos pacientes, 7- corriméo de acesso aos quartos, 8- torneira do
banheiro e 9- maca dos pacientes.

Para as coletas foi utilizada a técnica proposta por GRAHAM (1941), modificada para
superficies. A técnica consistiu em aposicdo, por seis vezes, de uma mesma fita adesiva
transparente de 6,0 cm de comprimento na superficie desejada. Apds a coleta, a fita foi fixada
em lamina de vidro devidamente codificada e cada lamina foi depositada em caixa plastica para
posterior identificacdo. As laminas foram analisadas por um técnico lotado no Laboratério de
Anélises Clinicas da Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri - Campus JK,

com auxilio de um microscépio éptico (aumento de 10x e 40x).
RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisadas 234 laminas, das quais 78 formas bioldgicas de parasitos intestinais
foram identificadas. Cistos da espécie Entamoeba coli foram os mais frequentes (71,8%),
seguidos por cistos de Endolimax nana (12,8%), ovos de Taenia sp. (6,4%), larvas de helmintos
(3,8%), ovos de Hymenolepis nana (2,6%), ovos de Trichuris trichiura (1,3%) e cistos de
Entamoeba histolytica/dispar (1,3%). As superficies da macaneta interna da porta do banheiro
dos pacientes e o corrimao de acesso aos quartos foram as que apresentaram a maior ocorréncia

de formas bioldgicas, com 15,4 % e 20,5%, respectivamente (Tabela 1).
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Tabela 1. Frequéncia de formas bioldgicas de parasitos intestinais encontradas em superficies provenientes de um hospital da cidade de
Diamantina, Minas Gerais, nos meses de abril e maio de 2017.

Locais da amostragem

Assentos das cadeiras da recepc¢do do PA
Balcdo da recepgdo do PA

Balcéo recepcdo de visita

Corriméo

Maca

Macaneta externa da portaria do PA
Magcaneta externa do banheiro de pacientes
Magcaneta interna do banheiro de pacientes
Torneira do banheiro

Total N (%)

Parasitos intestinais

N (%)

E. nana

o kB O W W N O

0
10 (12.8)

E. coli E. histolytica/dispar  H. nana
5 0 0
6 0 1
3 1 0
11 0 1
4 0 0
5 0 0
5 0 0
11 0 0
6 0 0
56 (71.8) 1(1.3) 2 (2.6)

Larva de

helmintos

o O O O B O O Bk

1
3(3.8)

Taenia sp.

o O kB O O N O O

2
5 (6.4)

T. trichiura

R O O O O O O o

0
1(1.3)

6(7,7)
9 (11,5)
9 (11,5)
16 (20,5)

4(52)

7 (9,0)

6(7,7)
12 (15.4)
9 (11,5)
78 (100)
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Os ovos, larvas e/ou cistos dos parasitos intestinais podem se disseminar de varias
maneiras. Os resultados deste trabalho corroboram com a literatura e reafirmam que unidades
de saude podem ser fontes de infeccdo para 0s usuarios, visitantes e profissionais de satde. A
grande circulacdo de pessoas nestas unidades representa um fator de risco para 0 processo de
disseminacéo de enteroparasitos, assim como evidenciado por SILVA & CAMELLO (2013) e
SILVA et al. (2013).

Os protozoarios E. coli e E. nana apresentaram alta frequéncia nas amostras analisadas.
Apesar de serem considerados organismos ndo-patogénicos, o encontro de cistos destes
parasitos em quase todas as superficies amostradas é um indicio de contaminacgdo fecal
(AMENDOEIRA et al., 2012). Resultados similares também foram obtidos por ANDRADE et
al. (2017) que observaram a presenca destes dois organismos em superficies de 6nibus de
transporte urbano no mesmo municipio.

Ovos de Taenia sp. foram encontrados no balcdo da recepcéo de visita, na maganeta
externa da portaria e na torneira do banheiro de pacientes do PA. Apesar de ndo terem sido
identificados ao nivel especifico, sabe-se que ovos sao infectantes para 0 homem e os da espécie
T. solium podem causar a cisticercose humana. Esses parasitos ocorrem principalmente em
areas com baixo indice de desenvolvimento socioecondmico e com precérias condigdes de
saneamento basico (BRASIL, 2005).

Ovos de T. trichiura e H. nana também foram encontrados nas superficies analisadas.
A infeccdo por estes parasitos pode causar sintomas variaveis, como irritabilidade, insonia,
podendo levar a diarreia cronica, subsequente de anorexia (CHAN et al., 1994). A deteccéo de
ovos destes parasitos também sugere uma ineficiente higienizacdo das méaos dos funcionarios e
usudarios em geral, o que pode facilitar a transmissdo destas e de outras enfermidades.

Cistos pertencentes ao complexo E. histolytica/dispar foram encontrados em menor
guantidade. Apesar de serem morfologicamente indistinguiveis, o encontro de formas
bioldgicas deste complexo é bastante relevante, ja que uma das espécies invasivas é patogénica
ao homem (HUSTON & PETRI, 1999) e a E. histolytica é capaz de provocar quadros graves
de diarreia e abcessos hepaticos (HAQUE; ALI; PETRI, 1999; TANYUKSEL & PETRI,
2003), sendo a responsavel por um grande numero de 6bitos (WALSH, 1988; GONIN
& TRUDEL, 2003).

As superficies da maganeta interna da porta do banheiro dos pacientes e o corrimao de
acesso aos quartos foram as que apresentaram maior ocorréncia de formas bioldgicas. No
entanto, todas as superficies analisadas continham pelo menos uma forma bioldgica,
evidenciando a contaminacdo fecal nestes locais. Paralelamente, durante a execucdo deste
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estudo, percebeu-se, em alguns dias, no banheiro, a falta de material sanitario, como papel
higiénico, papel toalha e sabdo. A auséncia de materiais para a higienizagdo pessoal pode
maximizar ainda mais o processo de transmissao de enteroparasitos.

De acordo com o IBGE (2018), o municipio apresenta 76,5% de domicilios com
esgotamento sanitario adequado. No entanto, a unidade de salide amostrada atende pessoas de
varias localidades, que vivem em condicBes precérias de saneamento basico, moradia e sem
acesso a informacdo (BARBOSA et al., 2014), sendo que algumas dessas residéncias
apresentam esgoto a céu aberto e auséncia de agua tratada.

Diante disso, os resultados sugerem a necessidade de adequacfes nos processos de
limpeza das superficies da unidade de saide e a melhoria de medidas socioeducativas que
enfatizem a importancia da higienizacdo adequada das méaos, visando o bem-estar e a satde dos

usuarios.
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RESUMO

Entre dezembro de 2016 e marco de 2017, vinte e trés casos de malaria foram registrados em uma area de extracao
de ouro e diamante, localizada no Vale do Rio Jequitinhonha, Minas Gerais. O objetivo do presente trabalho foi
caracterizar os casos de malaria nesta area e relatar as agBes de vigilancia epidemiologica realizadas frente ao
surto. O estudo foi realizado através da analise das fichas de notificacdo dos pacientes, onde foram analisadas as
seguintes caracteristicas: sexo, faixa etaria, atividade, sintomatologia, diagnéstico e acompanhamento do
tratamento. Dos 23 casos notificados, apenas 3 eram do sexo feminino, predominando o sexo masculino.
Garimpeiro constituiu a classe em que o nimero de casos foi maior (82%). Plasmodium vivax foi a espécie
circulante nesta area. O esquema terapéutico foi realizado com Cloroquina. Este estudo mostrou que por ser uma
regido com grande suscetibilidade e vulnerabilidade a transmisséo da maléria, a adogdo imediata de agBes de
vigilancia epidemioldgica foi fundamental para o controle da endemia.

Palavras-chaves: Malaria Extra-Amazénica, Mineracdo, Saude Coletiva, Epidemiologia.

ABSTRACT

Between December 2016 and March 2017, twenty-three cases of malaria were recorded in a gold-mining area
located in the Jequitinhonha River Valley, Minas Gerais State. The objective of present study was to characterize
the cases of malaria in this area, and report the epidemiological actions taken. The study was carried out through
the analysis of the records of notification. The following characteristics were observed: sex, age group, activity,
symptomatology, diagnosis and treatment follow-up. A total of 23 cases were reported, where only 3 of them were
in women. Most cases occurred in the economically active age group. The gold digger constituted the class where
the number of cases was greater (82%). Fever, chills, malaise and body aches were the symptoms most often
reported. Plasmodium vivax is the circulating species in this area. The therapeutic regimen was performed with
Chloroquine. This study showed that because it is a region with great susceptibility and vulnerability to malaria
transmission, the immediate adoption of epidemiological surveillance actions was essential to control the endemic
disease.
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INTRODUCAO

No Brasil, a transmissdo da malaria é quase totalmente restrita a Regido Amazonica,
que abrange os estados do Acre, Amapa, Amazonas, Maranhao, Mato Grosso, Para, Rondonia,
Roraima e Tocantins. Fora desta regido a maléria ocorre apenas em focos residuais ou isolados
(CERUTTI, 2007; ABREU, 2019), sendo Plasmodium vivax e Plasmodium falciparum as
principais espécies circulantes no pais (BRASIL, 2020).

Em 2019, o Brasil notificou 157.454 casos da doenca. Comparativamente, houve uma
reducdo de 19,1% do numero de infectados no pais em 2019 em relacdo ao ano anterior
(BRASIL, 2020), situacdo evidenciada também a nivel global (WHO, 2019). Apesar disso, a
maldria persiste como um grave problema de satde publica, principalmente em regibes tropicais
e subtropicais, sendo a causa de consideraveis perdas sociais e econdémicas das populacfes em
areas endémicas.

Na Regiédo Extra-Amazonica, o estado de Minas Gerais registrou 655 casos confirmados
de malaria no periodo de 2010 a 2017, dos quais, 414 (63,2%) casos se infectaram em estados
da regido amazonica do pais, 186 (28,4%) casos foram provenientes do continente africano e
25 (3,8%) registros do norte da América do Sul (SES/MG, 2018).

Compreender a epidemiologia da malaria torna-se essencial para o planejamento de
estratégias de controle e eliminacdo da doenca. Portanto, o objetivo deste estudo foi caracterizar
0s casos de malaria autoctone em uma area de mineracdo de ouro e diamante, localizada no
Vale do Rio Jequitinhonha, Minas Gerais, bem como relatar as ag¢les de vigilancia
epidemioldgica realizadas frente ao surto ocorrido.

MATERIAIS E METODOS

Area de estudo

O garimpo de Areinha (Figura 1) esta localizado no Estado de Minas Gerais, na regido
do Vale do Rio Jequitinhonha, entre os municipios de Diamantina e Couto de Magalhées de
Minas. Instalou-se em uma area abandonada pela “Mineracao Rio Novo”, que explorava o local,
sendo considerado um garimpo irregular de ouro e diamante as margens do Rio Jequitinhonha.
Tornou-se um grande negdcio para a economia local. A extracdo ilegal elevou a renda das
familias e ativou o comércio regional. Apesar do grande fluxo econémico do garimpo,
aproximadamente 2 mil pessoas viviam nesta area cercada por acampamentos em condicdes
precarias, esgoto a céu aberto, e em uma grande area desmatada. Uma operacdo da Policia
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Federal em 2019 fechou este garimpo.
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Figura 1. Foto aérea do “Garimpo Areinha” as margens do Rio Jequitinhonha/MG, Brasil.

Fonte: Google maps, 2019.

Coleta de dados

O presente estudo foi realizado a partir da analise das informacdes provenientes das
fichas de notificacdo, sem identificacdo dos pacientes diagnosticados com malaria no periodo
entre dezembro de 2016 a marco de 2017. Foram analisadas as variaveis: sexo, faixa etéria,
profissdo exercida, niumero de ldaminas positivas de acordo com a espécie de plasmodio, origem

dos pacientes positivos, sintomatologia, tratamento dos pacientes e evolucao dos casos.

Tratamento dos casos humanos

Amostras de sangue de individuos suspeitos foram obtidas por puncdo digital para
realizacdo de gota espessa em laminas, que foram posteriormente fixadas e coradas pelo método
de Giemsa (WHO, 1975). Todos os individuos positivos foram tratados com Cloroquina e
Primaquina, de acordo com o esquema padrdo recomendado pela Organizacdo Mundial da
Saude (WHO, 2019). Os pacientes foram acompanhados por um periodo de sete dias, com

pesquisa diaria da parasitemia periférica.

Captura de anofelinos
Complementarmente, houve busca ativa por larvas de mosquitos e a exposi¢do de
armadilhas luminosas HP nos domicilios e anexos na tentativa de coletar anofelinos adultos

durante o surto malarigeno. Os insetos alados capturados foram identificados de acordo com a
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chave taxondmica de Consoli & Oliveira (1994).
RESULTADOS

Foram registrados 23 casos de malaria na area de garimpo localizada no Vale do Rio
Jequitinhonha, Estado de Minas Gerais, no periodo entre dezembro de 2016 a marco de 2017.
Dezenove pacientes declararam residéncia no municipio de Diamantina, enquanto trés
pacientes se declararam residentes do municipio de Couto de Magalhdes de Minas e um
paciente n&o tinha qualquer informacao sobre sua procedéncia.

A distribuicdo dos casos confirmados por sexo revelou uma predominancia em
individuos do sexo masculino (20 casos) em relacdo ao sexo feminino. As faixas etarias, entre
20-29 anos e 40-49 anos representaram as idades mais afetadas no periodo do surto, totalizando
64% (Tabela 1). Quanto a profissdo exercida, o “garimpeiro” foi a profissdo com o maior
namero de casos (82%). Entretanto, a doenga tambem foi registrada entre estudantes, donas de

casa, cozinheiras e professoras (dados ndo mostrados).

Tabela 1. Distribui¢do de casos de malaria, de acordo com a idade e sexo, na area do Garimpo
Areinha, Rio Jequitinhonha/MG, entre dezembro de 2016 e marco de 2017.

Faixa etaria Casos de Maléaria Total %
(anos) Feminino  Masculino
10-19 0 2 2 9,0
20-29 1 6 7 32
30-39 1 2 3 13,5
40 - 49 1 6 7 32
50 - 59 0 2 2 9,0
60 - 69 0 1 1 4,5
Sem informacéo - 1 - -
Total 3 20 23 100

Fonte: Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo - SINAN.

Febre, dores no corpo, mal-estar, calafrios e cefaleia foram os sinais/sintomas mais
frequentemente relatados pelos pacientes (Figura 2). O exame da gota espessa revelou que

P. vivax foi a espécie circulante nesta &rea, sendo identificada em todos os 23 casos
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confirmados. Todos os casos evoluiram para a cura, apesar de dois casos apresentarem recidiva.
Nesta situacdo, o esquema terapéutico curto foi adotado, e os dois pacientes tiveram evolugdo

para cura.
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Figura 2. Frequéncia dos sinais/sintomas dos pacientes diagnosticados com malaria na area do

Garimpo Areinha, Rio Jequitinhonha/MG, entre dezembro de 2016 e marco de 2017.

As capturas entomoldgicas realizadas nas proximidades da area de garimpo e nas
residéncias evidenciaram a presenca de Anopheles darlingi na regido (dados ndo mostrados) e

nenhuma outra espécie apontada como vetora de malaria no Brasil foi capturada neste estudo.

DISCUSSAO

Neste estudo, tornou-se evidente a ocorréncia de um importante surto epidémico de
malaria em area extra-amazonica, na regido do Vale do Rio do Jequitinhonha, localizada no
Estado de Minas Gerais. Trata-se do primeiro surto de maléria nesta regido. Pela investigacao
epidemioldgica, acredita-se que a provavel causa do surto teria sido a vinda de um homem
positivo proveniente de area malarigena da Amazonia brasileira, que em contato com o vetor
A. darlingi, criou a condi¢do fundamental para a transmissdo autoctone desta parasitose nesta
area.

Constatou-se uma maior frequéncia da doenca no sexo masculino, assim como
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observado em outros estudos (SA, 2003; ALVES; MAYO; DONALISIO, 2004). A maior

dominéncia da doenca no sexo masculino pode ser justificada pelo fato de que a principal

atividade exercida nesta area € o garimpo, que requer muito trabalho bracal, em areas externas

do domicilio e por isso, a exposicdo dos homens ao vetor tende a ser maior, favorecendo a
transmissao do parasito, assim como evidenciado por S& (2003) e Moreira (2017).

Em relacdo a distribuicdo de casos de malaria por faixa etaria, verificou-se que uma
maior proporcéo de infectados possuia entre 20 e 29 anos de idade (32%) e 40 a 49 anos de
idade (32%). Essas faixas de idade correspondem as pessoas economicamente ativas (SILVA
etal., 2013), sugerindo que a atividade ocupacional relacionada ao garimpo pode influenciar na
transmissdo da maléria, tornando estes individuos mais susceptiveis a infeccdo (MESQUITA
etal., 2013).

Verificou-se neste estudo que os principais sinais/sintomas relatados pelos pacientes
caracterizam o quadro de maléria cléssico, assim como observado por outros autores em
infecgBes por P. vivax (COUTO et al., 2010; SILVA et al., 2012). Nenhum registro de malaria
grave foi evidenciado neste estudo.

O exame da gota espessa foi o método de diagndstico utilizado para a detec¢do do
parasito. No Brasil, esse método é adotado oficialmente, sendo considerado como “padrio-
ouro” (BRASIL, 2010). As andlises das laminas de gota espessa foram realizadas no
Laboratorio da SRS/ Diamantina, confirmando a circulacdo do P. vivax em todos os 22
pacientes. Estes resultados foram confirmados pelo Laboratorio Referéncia da Fundacédo
Ezequiel Dias.

O esquema terapéutico longo (BRASIL, 2010) foi utilizado para o tratamento dos
pacientes com infeccdo por P. vivax. Como dois casos tiveram recidiva, foi adotado o esquema
terapéutico curto, com evolucdo para cura em ambos. Outros estudos revelaram também que o
esquema curto utilizando Cloroquina em dose Unica de 600mg e Primaquina em dose dobrada
por sete dias, tem sido eficiente (ABDON et al., 2001; BRASIL, 2010).

No Brasil, 0 uso do inseticida tém sido a principal medida profilatica adotada contra os
vetores de malaria (CORREA & ALVES, 1969; MARQUES & GUTIERREZ, 1994; BRASIL,
2010). No entanto, existem muitos desafios (TAUIL et al., 1995). No presente episodio, apos o
inquérito entomologico e detecgdo de A. darlingi, foi realizado o tratamento quimico com alfa-
cipermetrina nas habitagdes dos moradores do garimpo. Esta agdo, juntamente com o
tratamento dos doentes, parece ter surtido efeito, ja que nenhum outro caso surgiu apos a
implantacdo conjunta destas agoes.

Por fim, este estudo mostrou que a doenca foi considerada autoctone nessa area e, por
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ser uma regido com grande suscetibilidade e vulnerabilidade & transmissao da maléria, a adogéo
imediata de a¢Oes de vigilancia epidemioldgica foi fundamental para o controle da maléaria nesta

regido de garimpo.
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RESUMO

No Brasil, pais de clima tropical, a disseminacdo de parasitoses intestinais é favorecida pelas temperaturas
elevadas, umidade, deficiéncia nas condicfes de saneamento basico, de higiene pessoal e 0 baixo nivel
socioecondémico da populacdo. Nesse sentido, o objetivo do presente estudo foi avaliar a prevaléncia de
enteroparasitoses em criancas e familiares de uma Associacdo de apoio a criancas carentes da cidade de Séo
Mateus, ES, Brasil. No periodo de janeiro a junho de 2020 foram coletadas amostras de fezes de 30 criangas e
adultos com faixa etaria de 3 a 45 anos de idade. O material coletado foi transportado ao Laboratério de
Parasitologia e Hematologia Clinica do Centro Universitario Norte do Espirito Santo, da Universidade Federal do
Espirito Santo, para analise. O método utilizado foi o HPJ, técnica simples que se fundamenta na sedimentacéo
espontanea em agua, sendo indicada para pesquisa de ovos, larvas e cistos de enteroparasitos. Com base na analise
realizada, observou-se a presenca de endoparasitas e comensais intestinais em 60% das amostras analisadas, sendo
0 comensal Entamoeba coli (55,56%) o mais frequente, seguido pelos parasitos Trichuris trichiura e Ascaris
lumbricoides, ambos com 27,78% de prevaléncia. Também foram encontradas outras espécies, em menor
frequéncia, como Giardia lamblia, Entamoeba histolytica/dispar, Ancilostomideos, Schistosoma mansoni, e 0s
comensais lodomoeba butschilli e Endolimax nana. Espera-se a contribuicdo do trabalho para a melhoria da
gualidade de salde parasitologica da populacdo em estudo e o avanco de novos estudos em Sdo Mateus,
colaborando assim, para a melhoria das condicGes de vida da populagdo do municipio.

Palavras-chave: Enteroparasitoses. Condic¢des de Vida. Educacéo Sanitéria.

ABSTRACT

In Brazil, a country with a tropical climate, the spread of intestinal parasites is favored by high temperatures,
humidity, deficient conditions of basic sanitation, personal hygiene and the low socioeconomic level of the
population. The objective of the present study was to evaluate the prevalence of enteroparasitosis in children and
family members of an Association to support underprivileged children in the city of Sdo Mateus, ES, Brazil. From
January to June 2020 feces samples were collected from 30 children and adults aged 3 to 45 years old. The collected
material was transported to the Laboratério de Parasitologia e Hematologia Clinica of the Centro Universitario
Norte do Espirito Santo, of the Universidade Federal do Espirito Santo, for analysis. The method used was HPJ, a
simple technique that is based on spontaneous sedimentation in water being indicated for research of eggs, larvae
and enteroparasitic cysts. Based on the analysis carried out the presence of intestinal endoparasites was observed
in 60% of the analyzed samples, with the commensal Entamoeba coli (55.56%) being the most frequent followed
by the parasites Trichuris trichiura and Ascaris lumbricoides, both with 27.78% prevalence. Other species were
also found less frequently, such as Giardia lamblia, Entamoeba histolytica/dispar, Hookworms, Schistosoma
mansoni, lodomoeba butschilli and Endolimax nana. It is expected that the work will contribute to improving the
quality of parasitological health of the population under study and the advancement of new studies in Sdo Mateus,
thus collaborating to improve the living conditions of the population of the municipality.

Keywords: Enteroparasitoses. Life Conditions. Health Education.
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INTRODUCAO

A Associacdo de apoio a criancas carentes é uma entidade beneficente e filantropica
localizada na cidade de Sao Mateus, Espirito Santo, Brasil. Fundada em fevereiro de 2012, tem
a finalidade de atender criancas e adolescentes de familias de baixa renda e/ou em processos de
exclusdo social, principalmente por fatores socioecondmicos. Por meio de acgdes
socioeducativas, auxilia o publico atendido em sua formacéao para o exercicio da cidadania, na
melhoria da qualidade de vida, criando oportunidades para o desenvolvimento pessoal,
valorizagdo da identidade, autoestima e na identificacdo de suas potencialidades
(ASSOCIACAO, 2015). Atualmente, atende 31 familias com um total de 55 criancas, sendo
conduzida por voluntarios permanentes e esporadicos que realizam atividades recreativas,
eventos em datas comemorativas, entrega de doacdes e auxilio em atendimentos psicologicos,
papéis fundamentais para mudangas do cenario social.

De acordo com a Sintese de Indicadores Sociais, entre 0s anos de 2018 e 2019, a pobreza
medida pela linha de pobreza recomendada pelo Banco Mundial (US$ 5,5 PPC - paridade de
poder de compra, por dia) atingiu 24,7% das pessoas. Ja a extrema pobreza (US$1,90 PPC) se
manteve em 6,5% da populagédo, em 2018 e em 2019, afetando mais da metade dos nordestinos
e 39,8% das mulheres pretas ou pardas (IBGE, 2020).

Em andlise do cenério estadual, a pesquisa da Sintese dos Indicadores Sociais do
Espirito Santo aponta crescimento da renda, queda da desigualdade e reducfes nas taxas de
pobreza e extrema pobreza entre 2005 e 2015. Entretanto, em 2015, comparativamente ao ano
anterior, houve um aumento da pobreza (7,5% para 8,8%) e extrema pobreza (1,7% para 3%)
no Estado, seguido de diminuicdo da renda e um pequeno aumento da desigualdade
(INSTITUTO JONES DOS SANTOS NEVES, 2016).

Em S&o Mateus, em 2019, o salario médio mensal era de 2.2 salarios minimos e a
proporcdo de pessoas ocupadas em relacdo a populacdo total era de 16.5%. Considerando
domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo por pessoa, tinha 37% da
populagéo nessas condicdes, 0 que o colocava na posicao 35 de 78 dentre as cidades do estado
e na posicdo 3180 de 5570 dentre as cidades do Brasil (IBGE, 2019).

Por sua vez, a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua — PNAD, a partir
de uma analise realizada no ano de 2018, aponta as diferengas entre a populacdo em geral e a
populacdo com rendimento domiciliar per capita inferior a US$ 5,50 por dia, destacando para
essas populacdes propor¢cdes menores residindo em domicilios sem acesso aos servigos de
saneamento: abastecimento de agua por rede geral, esgotamento sanitario por rede coletora e
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coleta domiciliar (direta ou indireta) de residuos sélidos. A pesquisa conclui que a condicao
socioecondmica do pais interfere no acesso a servigos sanitarios, na medida que familias com
baixa renda apresentam maior dificuldade em recorrer a solugdes individuais de saneamento
que requerem custos de implantacdo e manutencdo, como pocos artesianos e fossas septicas
(IBGE, 2019).

A falta de recursos, aliada ao baixo nivel de instrucdo sanitaria da populagéo, favorece
o desenvolvimento de doencas que, geralmente, ndo recebem a devida atencéo e tratativa.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), as doencas tropicais negligenciadas
(DTNSs), tidas como um conjunto de doengas causadas por agentes infecto-parasitarios, que séo
responsaveis por produzirem relevantes danos a saude, sendo eles fisico, cognitivo e
socioecondémico em criancas e adolescentes, principalmente na populacdo mais desfavorecida,
proliferam em condicdes de pobreza e falta de higiene. Elas tendem a se agrupar em lugares
onde a habitacdo é precaria, a &gua ndo € segura, redes de esgoto e tratamento de residuos
solidos sdo ineficientes, 0 acesso a cuidados & saude é limitada ou inexistente e os insetos
vetores s8o0 companheiros constantes nas familias e em tarefas agricolas (WHO, 2012; 2015).
Neste contexto, as parasitoses sdo utilizadas como indicadores do desenvolvimento
socioeconémico, principalmente nos paises em desenvolvimento, onde sdo responsaveis por
altos indices de morbidade (CAVALCANTE; MELO; LIMA, 2015).

Entre os agravos que as enteroparasitoses podem causar, destacam-se, por exemplo, a
obstrucdo intestinal (Ascaris lumbricoides), desnutricao (A. lumbricoides e Trichuris trichiura),
anemia ferropriva (ancilostomideos), diarreia e ma absor¢do (Entamoeba histolytica e Giardia
lamblia), sendo proporcional a carga parasitaria as manifestacdes clinicas (BUSATO et al.,
2015). Individuos com multiplos vermes sdo, frequentemente, assintomaticos, enguanto, em
algumas situacdes, um Unico verme adulto pode produzir doencgas graves como obstrucdo do
ducto pancreéatico por uma larva de A. lumbricoides (JERNIGAN; GUERRANT; PEARSON,
1994).

Para identificacédo do nivel de contaminacdo atrelada as condigdes sociais de uma regiao,
criangas menores de cinco anos sdo um dos principais grupos de estudo, por serem individuos
com pouca capacidade de locomocdo e maior vulnerabilidade. Nesta fase da vida tém habitos
como brincar no chdo, colocar as méos sujas na boca, comer com maos néo lavadas e ter contato
com animais de estimacgédo que podem possuir ovos de parasitas nos pélos (DAMAZIO et al.,
2013).

Diante do exposto, e considerando os problemas sociais enfrentados por diversas
familias da cidade de Sdo Mateus, fez-se necessario um estudo para verificacdo e analise da
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prevaléncia de parasitoses intestinais em criangas e familiares atendidos por uma Associacéo

de apoio a criangas carentes do municipio.
MATERIAIS E METODOS

Local e publico do estudo

O presente estudo teve inicio em 2019 e finalizou em 2020, envolvendo 30 participantes,
entre criancas e adultos, com faixas etarias variando de 3 a 45 anos de idade, de um total de 167
pessoas assistidas pela Associacdo de apoio a criangas carentes, localizada na cidade de S&o
Mateus, Espirito Santo, Brasil.

O trabalho foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da do
Centro Universitario Norte do Espirito Santo, da Universidade Federal do Espirito Santo, com
0 nimero de aprovagdo 32929213.2.0000.5063.

Reunido com a coordenadora da Associacao e familias envolvidas

Para alinhamento inicial, divulgacéo e abertura dos trabalhos, realizou-se uma visita a
Associacdo, com a finalidade de conhecer o ambiente de estudo e os individuos envolvidos.
Foram apresentados, aos representantes das 31 familias atendidas pelo projeto, os objetivos e
metodologia da pesquisa, a importancia de realizar o exame de fezes, orientacdes iniciais sobre
a coleta de amostras. Por fim, apresentou-se 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Coleta das amostras fecais

Para a realizacdo da coleta das fezes, os frascos coletores foram devidamente
etiquetados com o nome e idade dos individuos. Ao receberem os frascos foi explicado aos
participantes o procedimento de coleta e as condi¢6es adequadas de armazenamento da amostra.
Conforme orientagdo, apos a coleta realizada em casa, os frascos contendo as fezes foram
entregues na Associacdo, juntamente com o TCLE assinado por todos os participantes com
idade superior a 18 anos e pelos pais de criangas e adolescentes menores de 18 anos, ou
responsaveis pelas criancas, que concordaram em participar. As amostras foram transportadas,
em caixas térmicas, ao Laboratério de Parasitologia e Hematologia Clinica do Centro
Universitario Norte do Espirito Santo, da Universidade Federal do Espirito Santo (UFES), para

analise.
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Método para o exame parasitoldgico de fezes

Método de sedimentacdo espontanea de Hoffman, Pons e Janer (HPJ).

O método empregado foi o de sedimentacdo espontanea (HPJ), que é uma técnica
simples, indicada para pesquisa de ovos, larvas e cistos (HOFFMAN; PONS; JANER, 1934).
Segundo PEREIRA et al. (2014), os procedimentos para a realizacdo dessa técnica consistem
em 10 etapas:

. Etapa 1: Observa-se 0 aspecto macroscopico das fezes (eventual presenca de sangue,
larvas e proglotes) e, em seguida, cerca de 5g de fezes (coletada em diversas partes do material
fecal) sdo colocadas em um célice de 250 ml;

. Etapa 2: Adicionam-se, aproximadamente, 50 ml de &gua corrente para desfazer o

material fecal;

. Etapa 3: Deve-se homogeneizar, por agitacdo, o material com auxilio de um bastdo de
vidro;

. Etapa 4: Acrescenta-se, a essa suspensdo, aproximadamente 100 ml de dgua corrente;

. Etapa 5: A suspensdo deve ser filtrada para um célice, utilizando uma gaze cirdrgica

dobrada em quatro (ou em papel filtro);
. Etapa 6: A gaze deve ser lavada com agua até o célice estar com ¥ do volume ocupado;

. Etapa 7: A suspensdo deve ser mantida em repouso por um periodo de duas horas

(minimo) a vinte e quatro horas (maximo);

. Etapa 8: O sedimento deve ser coletado inserindo-se uma pipeta plastica descartavel até
o fundo (e centro) do calice de suspensao, retirando-se uma gota do sedimento (a pipeta deve
ser introduzida até o fundo do calice para a retirada do sedimento).

. Etapa 9: O sedimento obtido (uma gota) é depositado em uma lamina, adicionando-se

uma gota de lugol e recoberto por laminula.

. Etapa 10: E por fim, examina-se ao microscopio de luz com aumento de 10x e 40x,

observando se ha presenca de ovos, cistos e larvas de parasitos.
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RESULTADOS

A Associacdo de apoio a criangas carentes ampara um total de 167 individuos. Neste
estudo, a amostragem foi composta por 30 individuos (17,96% do total) que forneceram
material fecal para analise.

Dentre as 30 amostras analisadas, 18 (60%) apresentaram resultados positivos para
parasitos intestinais e comensais, indicando a presenca de uma ou mais formas parasitarias. As
criancas representaram (11/61,1%) do total de positivos e os adultos 7/38,9%.

Das 18 amostras positivas foram observadas 33 ocorréncias de enteroparasitos e
comensais, uma vez que alguns individuos apresentaram-se contaminados por duas ou mais

formas parasitarias (Grafico 1).

Gréfico 1. Caracteristica de ocorréncias de enteroparasitos por amostra.

= Monoparasitismo
= Biparasitismo

= Poliparasitismo

Fonte: Propria (2020).

Nove espécies de parasitos intestinais e comensais foram verificadas e das 18 amostras
positivas, 7 (39%) correspondem a protozoarios, 4 (22%) a helmintos e os 7 (39%) restantes a
protozoarios e helmintos.

A ocorréncia de biparasitismo foi observada em 7 (38,89%) das 18 amostras testadas
positivas e o poliparasitismo em 4 (22,22%). As associa¢des ocorridas podem ser observadas

na Tabela 1.
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Tabela 1. Associagao parasitaria por amostra coletada.

N° DA

TIPO DE

AMOSTRA ASSOCIACAO

PARASITOS ENCONTRADOS

1

o 01 b~ W

10

11
12
13
14
15
16
17
18

Biparasitismo
Biparasitismo

Monoparasitismo
Monoparasitismo
Biparasitismo

Biparasitismo

Poliparasitismo

Poliparasitismo

Poliparasitismo

Poliparasitismo

Monoparasitismo
Monoparasitismo
Biparasitismo
Monoparasitismo
Monoparasitismo
Biparasitismo
Biparasitismo

Monoparasitismo

Cistos de Entamoeba coli | Ovos de Ascaris lumbricoides
Cistos de Entamoeba histolytica/dispar | Ovos de Trichuris
trichiura

Cistos de Entamoeba coli

Cistos de Entamoeba coli

Cistos de Entamoeba coli | cistos de Endolimax nana
Cistos de Entamoeba coli | Ovos de Ancilostomideo

Cistos de Entamoeba coli | Cistos de Endolimax nana |
Ovos de Schistosoma mansoni

Cistos de Entamoeba coli | Cistos de Entamoeba
histolytica/dispar | Ovos de Trichuris trichiura

Cistos de Entamoeba coli | cistos de Endolimax nana |
cistos de lodamoeba butschilli

Cistos de Entamoeba coli | Ovos de Ascaris lumbricoides |
Ovos de Trichuris trichiura

Cistos de Entamoeba histolytica/dispar

Cistos de Giardia lamblia

Cistos de Giardia lamblia | Cistos de Entamoeba coli
Ovos de Ancilostomideo

Ovos de Ascaris lumbricoides

Ovos de Ascaris lumbricoides | Cistos de Giardia lamblia
Ovos de Ascaris lumbricoides | Ovos de Trichuris trichiura

Ovos de Trichuris trichiura

Fonte: Propria (2020).

O protozoario comensal Entamoeba coli foi 0 mais prevalente, sendo detectado em 10

individuos (55,56% das amostras positivas). Ovos dos helmintos T. trichiura e A. lumbricoides

foram encontradas em 5 (27,78%) individuos. G. lamblia esteve presente em 3 (16,67%)

individuos, ao passo que ovos de Schistosoma mansoni foram observados em 1 (5,56%)

amostra. QOutros parasitos e comensais também foram encontrados, como Entamoeba

histolytica/dispar, Ancilostomideo, lodomoeba butschilli e Endolimax nana (Grafico 2).
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Gréfico 2. Relagdo entre parasitos encontrados, nimero de amostras positivas e frequéncia de

contaminagéo.

_ - |.5,56%

Ovos de Schistosoma mansoni
~ Ls.56%

lodamoeba butschilli

16,67%
Endolimax nana

_ _ o 16,67%
Cistos de Entamoeba histolytica/dispar

16,67%
Cistos de Giardia lamblia

Cisto de Entamoeba coli
Ovos de Ancilostomideo

Ovos de Trichuris trichiura

Ovos de Ascaris lumbricoides

Fonte: Propria (2020).

Ao verificar a positividade por faixa etaria, observou-se uma alta frequéncia de
contaminacdo em individuos cujas idades variaram entre 6 e 12 anos. Nesse grupo de 15

criangas, 10 (66,67%) testaram positivo (Grafico 3).

Gréfico 3. Positividade por faixa etaria.
16
14
12

10 10

0

De 0 a 5 anos De 6 a 12 anos De 23 a 60 anos

® Negativos = Positivos

Fonte: Propria (2020).
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DISCUSSAO

As enteroparasitoses sdo doencas frequentemente encontradas em diversos paises. Em
virtude dos maleficios que podem ocasionar ao organismo humano sdo consideradas um dos
principais problemas de saude publica de paises em desenvolvimento (FONSECA et al., 2010).
Nesse cenario, a realizacdo de estudos epidemioldgicos sobre parasitoses é essencial para a
identificacdo, mensuracdo e atuacdo na mitigacdo do agravamento de doencas.

A Organizacdo Panamericana da Saude (OPAS), da OMS, estima que no mundo 820
milhdes de individuos estdo infectadas por A. lumbricoides, 460 milhGes por T. trichiura e 440
milhdes por ancilostomideos (OPAS, 2018). No Brasil, estima-se que a prevaléncia varie de
2% a 36%, podendo alcancar 70% na populacao escolar, principalmente nos municipios com
baixo indice de Desenvolvimento Humano - IDH-M (BRASIL, 2016). No entanto, € importante
salientar que a distribuicdo das parasitoses pode variar tanto entre paises quanto entre areas de
um mesmo pais (GOMEZ et al., 2005).

Segundo Melo e colaboradores (2004) e Nunes e Rocha, 2019, o predominio das
doencas enteroparasitarias apresenta variacbes de acordo com a regido de cada pais, as
condigdes de saneamento béasico, o nivel socioecondmico, o grau de escolaridade, a idade e o0s
habitos de higiene de cada individuo. Sendo assim, tratativas para esse problema demandam
amplas a¢des com envolvimento governamental, académico e comunitario.

Ao especificar ao tema do presente estudo, as parasitoses intestinais possuem distintos
mecanismos de transmissdo que estdo relacionados diretamente as condi¢des inadequadas de
saneamento basico e ao pouco investimento em educacdo sanitaria. A contaminacao, aliada a
falta de tratamento, provoca, em muitos casos, quadros de diarreia, dor abdominal, desnutricdo
e anorexia, podendo ser agravados até ébito (MELO et al., 2004).

Neste estudo foi constatada uma prevaléncia de 60% de parasitos intestinais e comensais
entre os participantes. Destes, mais da metade estava contaminada por E. coli, uma ameba
frequentemente encontrada nas fezes. Apesar de ndo ser capaz de produzir formas patogénicas,
ela sinaliza condi¢6es higiénico-sanitarias ndo adequadas, assim como a E. nana e lodamoeba
butschlii, também encontradas em algumas amostras. Essas amebas sdo comuns pela
contaminacéo da agua por fezes e/ou méas condigdes de higienizacdo (MACEDO, 2005).

A identificacdo de E. histolytica, G. lamblia, A. lumbricoides e T. trichiura é
concordante com os enteroparasitos relatados na literatura como mais encontrados em exames
parasitologicos e alguns deles, como E. histolytica, G. lamblia e A. lumbricoides destacam-se
em importancia para a saude publica, pois apresentam alto indice de mortalidade, sobretudo
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criangas e individuos imunodeprimidos (WALSH, 1986; NEVES, 2012).

Observou-se, também, que os protozodarios foram exclusivamente encontrados em 39%
das amostras infectadas e os helmintos em 22%. O restante das amostras apresentou presenca
de ambos. O protozoario comensal predominante foi a E. coli e o protozoério patogénico a G.
lamblia, tendo um resultado semelhante ao encontrado por Abraham e colaboradores (2007),
em seus estudos realizados em S&o Paulo. Ja dentre os helmintos encontrados, A. lumbricoides
e T. trichiura tiveram maior prevaléncia, dado que condiz com os resultados apresentados por
por Barreto (2006).

Outra espécie encontrada foi o S. mansoni, parasito causador da Esquistossomose,
também conhecida como barriga d adgua. Sua transmissao ocorre pela penetracdo da larva que
é eliminada pelo caramujo de &gua doce para a pele do individuo. Realizar o controle da
esquistossomose € uma das mais dificeis funcdes do servico de saude publica, devido a grande
difusdo dos hospedeiros, da regularidade do contato humano com a &gua em atividades
agricolas, domésticas ou para lazer, da falta de 4gua potavel e por haver limitacdo do tratamento
individual e coletivo devido a falta de abordagem preventiva em associa¢do a curativa na
organizacao dos servicos (BARRETO; GOMES; BARBOSA, 2016).

Ao verificar a frequéncia de mono e poliparasitismo observou-se que 38,89% dos
individuos estavam contaminados por um Unico tipo de parasito intestinal e 22,22% com
poliparasitismo, sendo comum a ocorréncia de individuos com mais de uma espécie parasitaria
em virtude da facil disseminacdo dos enteroparasitos (REY, 2008). Nessa perspectiva,
condicBes precérias de saneamento basico, evidenciadas na populacéo atendida pela Associacdo
de apoio de Sdo Mateus, niveis elevados de mono e poliparasitismo, associados a alimentacao
deficitaria de nutrientes, podem comprometer o desenvolvimento adequado do organismo
humano, sobretudo nos primeiros anos de vida (ROCHA; BRAZ; CALHEIROS, 2010; VIEIRA
etal., 2019).

Dentre a faixa etaria de criancas contaminadas no presente estudo, a maior frequéncia
de parasitismo ocorreu entre 6 e 12 anos. Segundo Santos e Merlini (2010) criangas com cerca
de nove anos de idade apresentam atividades de lazer geralmente em ambientes externos,
podendo ter contatos mais frequentes com helmintos, enquanto criangcas mais velhas estdo mais
restritas a ambientes fechados. Em um ambiente carente de servicos de saneamento basico, tal
como o vivenciado pelas familias assistidas, as criangcas em idade escolar sdo as que mais
sofrem com a infec¢do por protozoarios e geohelmintos quando comparadas a outros grupos
etarios (MACIEL et al., 2017; PRESTES, 2018), como evidenciado neste estudo.

Assim, os resultados do presente estudo demonstram a necessidade de desenvolvimento
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de politicas publicas nacionais que possam interferir positivamente nas condi¢des econdmicas,

sociais e demograficas da populagdo, principalmente as mais vulneraveis, como as assistidas

pela Associacdo de Sdo Mateus, e de medidas eficazes que visam a prevencédo e controle das

parasitoses intestinais, garantindo-se, assim, uma melhor qualidade de vida da populacéo.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

10.

ABRAHAM RDS, TASHIMA NT, SILVA MA. Prevaléncia de enteroparasitoses em
reeducandos da penitenciaria “Mauricio Henrique Guimardes Pereira” de Presidente
Venceslau - Sdo Paulo. Rev. bras. anal. clin 39(1): 39-42, 2007.

ASSOCIACAO. Projeto Social. Disponivel em: http://casadocaminhosm.blogspot.com/.
Acesso em 2 de maio de 2019.

BARRETO JG. Deteccéo da incidéncia de enteroparasitoses nas criangas carentes da cidade
de Guacgui-ES. Rev. bras. anal. clin 38(4): 221-223, 2006.

BARRETO M, GOMES ECS, BARBOSA CS. Turismo de risco em areas vulneraveis para
a transmissdo da esquistossomose mansonica no Brasil. Cad. satde publica 32(3): 1-3, 2016.
BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Guia préatico para operacionaliza¢io da Campanha
Nacional de Hanseniase, Verminoses, Tracoma e Esquistossomose 2016. Brasilia, 2016.
Disponivel em: https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2017/fevereiro/11/Guia-
Operacional-Campanha-2016-final.pdf. Acesso em 24 de novembro de 2020.

BUSATO MA, DONDONI DZ, RINALDI ALS, FERRAZ L. Parasitoses intestinais: 0 que
a comunidade sabe sobre este tema? Rev. bras. med. fam. comunidade 10(34): 1-6, 2015.
CAVALCANTE UMB, MELO SAL, LIMA CABL. Enteroparasitoses na populacdo
infantil, sua prevaléncia e os modelos de decisdo utilizados: revisao sistematica. Rev Saude
e Pesq Maringa (PR) 8(3): 585-590, 2015.

DAMAZIO SM, LIMA MS, SOARES AR, SOUZA MAA. Intestinal parasites in a
quilombola community of the Northern State of Espirito Santo, Brazil. Rev. Inst. Med. Trop.
Sao Paulo 55(3): 179-83, 2013.

FONSECA EOL, TEIXEIRA MG, BARRETO ML, CARMO EH, COSTA MCN.
Prevaléncia e fatores associados as geo-helmintiases em criancgas residentes em municipios
com baixo IDH no Norte e Nordeste brasileiros. Cad. Saude Publica 26(1): 143-152, 2010.
GOMEZ JMG, LORA F, HENAO LH, MEJIA S, MARIN JEG. Prevalencia de giardiasis y
parasitos intestinales en preescolares de hogares atendidos en un programa estatal en
Armenia, Colombia. Rev. salud publica 7(3): 327-338, 2005.

Health and Biosciences, v.2, n.2, ago. 2021
Disponivel em: https://periodicos.ufes.br/healthandbiosciences
pag. 49



11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Ferreira et al. (i::ce
&j

HOFFMAN WA, PONS JA, JANER JL. The sedimentation-concentration method in
schistosomiasis mansoni. P. R. j. public health trop. med 9: 281-298, 1934.
IBGE. INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. 2019. Cidades e
Estados. Brasil, Espirito Santo, Sdo Mateus. Trabalho e Rendimento. Disponivel em:
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/es/sao-mateus/panorama. Acesso em 11 de agosto de 2021.
IBGE. INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. 2019. Sintese de
indicadores sociais: uma analise das condicdes de vida da populacdo brasileira: 2019.
Disponivel em: https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv101678.pdf. Acesso em
29 de abril de 20109.
IBGE. INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. 2020. Sintese de
Indicadores Sociais: em 2019, proporcéo de pobres cai para 24,7% e extrema pobreza se
mantém em 6,5% da populacéo. Disponivel em:
https://agenciadenoticias.ibge.gov.br/agencia-sala-de-imprensa/2013-agencia-de-
noticias/releases/29431-sintese-de-indicadores-sociais-em-2019-proporcao-de-pobres-cai-
para-24-7-e-extrema-pobreza-se-mantem-em-6-5-da-populacao. Acesso em 11 de agosto de
2019.
INSTITUTO JONES DOS SANTOS NEVES. Sintese dos indicadores Sociais do Espirito
Santo - PNAD, 2015. Disponivel em: http://www.ijsn.es.gov.br/artigos/4722-sintese-dos-
indicadores-sociais-do-espirito-santo-pnad-2015. Acesso em 28 de agosto de 2020.
JERNIGAN J, GUERRANT RL, PEARSON RD. Parasitic infections of the small intestine.
Gut 35(3): 289-293, 1994.
MACEDO HS. Prevaléncia de parasitoses e comensais intestinais em criancas de escolas da
rede publica municipal de Paracatu (MG). Rev. bras. anal. clin 37(4): 209-213, 2005.
MACIEL LS, SOUZA RMFA, MATTOS NV, ARAUJO PTR, PADUA CO, FRAGA MO,
FERREIRA AM. Ocorréncia de protozoarios intestinais em crian¢as do Ensino Fundamental
de Sete Lagoas, Minas Gerais: um enfoque sobre a prevencao de enteroparasitoses. Rev.
bras. anal. clin 49(1): 95-9, 2017.
MELO MCB, KLEM VGQ, MOTA JAC, PENNA FJ. Parasitoses intestinais. Rev. méd.
Minas Gerais 14(1 Supl 1): 3-12, 2004.
NEVES DP, MELO AL, LINARDI PM, VITOR RWA. Parasitologia Humana, 11.ed., Séo
Paulo: Atheneu, 2012, 494p.
NUNES MO, ROCHA TJM. Fatores condicionantes para a ocorréncia de parasitoses
entéricas de adolescentes. J. Health Biol Sci 7(3): 265-270, 2019.
OPAS. ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD. Directrices: Quimioterapia

Health and Biosciences, v.2, n.2, ago. 2021
Disponivel em: https://periodicos.ufes.br/healthandbiosciences
pag. 50



23.

24,

25.
26.

27.

28.

29.

30.

31.

Ferreira et al. (i::ce
&j

preventiva para controlar las geohelmintiasis en grupos de poblacion en riesgo. Genebra,
2018. Available from: https://iris.paho.org/handle/10665.2/49073. Accessed on October, 15,
2020.
PEREIRA SDO, GOMES AP, FIALHO AAB, GOUVEIA AL, CASTRO ASB, TEIXEIRA
RB. Manual de laboratério de agentes patogénicos. 2014. Disponivel em:
http://www.dem.ufv.br/wp-content/uploads/DEM-Agentes-Patog%C3%AAnicos.pdf.
Acesso em 11 de maio de 2019.
PRESTES SPC. Campanha Nacional de verminoses: impacto e analises das infec¢bes por
geo-helmintos em escolares no municipio de Belém estado do Para, Brasil. Dissertagdo
(Mestrado em Epidemiologia e Vigilancia em Saude), Programa de Pds-Graduagdo em
Epidemiologia e Vigilancia em Salde, Instituto Evandro Chagas, 2018, 101f.
REY L. Parasitologia, 4.ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008, 888p.
ROCHA TJM, BRAZ JC, CALHEIROS CML. Parasitismo intestinal em uma comunidade
carente do municipio de Barra de Santo Antonio, estado de Alagoas. Rev. eletronica farm
7(3): 28-33, 2010.
SANTOS AS, MERLINI LS. Prevaléncia de enteroparasitoses na populacdo do municipio
de Maria Helena, Parana. Ciénc. Saude Colet 5(3): 899-905, 2010.
VIEIRA JLB, BARRETO MAF, NETO JBQ, NETO APS, OLIVEIRA FCC,
NASCIMENTO EGC. Ocorréncia de parasitoses intestinais em criancas no municipio de
Pau dos Ferros/RN. Publ. UEPG Appl. Soc. Sci 25(2): 6-15, 2019.
WALSH JA. Problems in recognition and diagnosis of amoebiasis. Estimates of the global
magnitude of morbidity and mortality. Rev Infect Dis 8(2): 228-38, 1986.
WHO. WORLD HEALTH ORGANIZATION. Primeiro relatério da OMS sobre doencas
tropicais negligenciadas: Avancos para superar o impacto global de doencas tropicais
negligenciadas. OMS, 2012. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/primeiro_relatorio_oms_doencas_tropicais.pdf.
Acesso em 10 de novembro de 2020.
WHO. WORLD HEALTH ORGANIZATION. Water sanitation and hygiene for
accelerating and sustaining progress on neglected tropical diseases. A global strategy 2015-
2020. WHO, 2015.Avaiable from:
https://www.who.int/water_sanitation_health/publications/wash-and-ntd-strategy/en/.
Accessed on November, 15, 2020.

Health and Biosciences, v.2, n.2, ago. 2021
Disponivel em: https://periodicos.ufes.br/healthandbiosciences
pag. 51



(@/rﬁ
Sousa et al. SoRelents
&J//

Fatores de risco para quedas no idoso: revisdo integrativa

Risk factors for falls in the elderly: integrative review

Randerson José de Araujo Sousa', Ruan Davi Reboucas de Sousa', Ana Gabriela de Sousa

Costal, Antdnia Regiane Pereira Duarte Valente?

!Universidade do Estado do Para - Campus XII, Santarém, Para, Brasil

Autor para correspondéncia: Randerson José de Araujo Sousa
Universidade do Estado do Para - Campus XI|I

Avenida Placido de Castro, 1399, Aparecida, CEP 68.040-090
Santarém, Para, Brasil

Tel: +55 93 3512-8000

Email: rajoarso@gmail.com

DOI: https://doi.org/10.47456/hb.v2i2.35938

Health and Biosciences, v.2, n.2, ago. 2021
Disponivel em: https://periodicos.ufes.br/healthandbiosciences
pag. 52



(m(a/th
Sousa et al. ioscience
__\j§~§$;¢,
RESUMO

Este estudo objetivou realizar uma revisao da literatura sobre os fatores de risco para quedas em idosos. Adotou-
se 0 intervalo de 2015 a 2019 para o levantamento bibliografico nas bases de dados BVS, SciELO e PubMed.
Para a operacionalizagdo desta revisdo, seguiram-se seis etapas, incluindo a pergunta norteadora, os critérios de
selecdo e as analises criticas dos artigos. Posteriormente, os artigos selecionados foram organizados e
sintetizados com as principais informagdes em um quadro. Foram encontrados 185 artigos, mas apenas 6 foram
selecionados, destes, 66,7% constam na plataforma BVS, 16,7% na SciELO e 16,7% no PubMed. Os artigos
selecionados possuem sua predominancia na descricdo com uma abordagem quantitativa dos dados. Constatou-
se que inimeros fatores suscetibilizam o risco de quedas em idosos, sendo uns intrinsecos e outros extrinsecos,
evidenciando que varios mecanismos precisam ainda ser elucidados acerca da correlagdo de fatores e 0 quanto
cada um influencia de fato na problematica. Além disso, notou-se o quao relevante é prover no decorrer da vida
adulta a preparagdo e 0 pensamento em longo prazo, para que os individuos possam encarar esse processo de
forma saudavel, o que pode colaborar para o ndo desenvolvimento de psicopatologias, impactar na manutencéo
da qualidade de vida e no aumento da longevidade dessa parcela biopsicossocialmente negligenciada.

Palavras-chave: Idoso Fragilizado. Qualidade de Vida. Envelhecimento. Salide do Idoso.

ABSTRACT

This study aimed to conduct a literature review on risk factors for falls in the elderly. The range from 2015 to
2019 was adopted for the bibliographic survey in the VHL, SciELO and PubMed databases. For the
operationalization of this review, six steps were followed, including the guiding question, selection criteria and
critical analysis of the articles. Subsequently, the selected articles were organized and synthesized with the main
information in a table. 185 articles were found, but only 6 were selected, of which 66.7% are on the BVS
platform, 16.7% on SciELO and 16.7% on PubMed. The selected articles have their predominance in the
description with a quantitative approach to data. It appears that humerous factors raise the risk of falls in the
elderly, some being intrinsic and others extrinsic, showing that several mechanisms still need to be elucidated
about the correlation of factors and how much each one influences the problem. In addition, it is noted how
relevant it is to provide throughout adult life the preparation and long-term thinking, so that individuals can face
this process in a healthy way, which can help in the non-development of psychopathologies, impact the
maintenance of quality of life and increase the longevity this biopsychosocially neglected portion.

Keywords: Frail Elderly. Quality of Life. Aging. Health of the Elderly.
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INTRODUCAO

O perfil demogréafico do Brasil apresentou profundas alteracGes a partir de 1970 e, de
uma populacdo majoritariamente jovem em um passado proximo, o pais comunga atualmente
de um contingente populacional cada vez mais expressivo de individuos que se encontram
acima ou na faixa etdria dos 60 anos de idade (MIRANDA et al., 2016). ProjecOes
demogréaficas para o intervalo de 2020 a 2045 apontam que ao final dela a populagéo idosa
sera de mais de 73,5 milhdes de pessoas, 0 equivalente a populacdo total do pais em 1970
(FLORES, 2015).

O envelhecimento é um processo individual e natural em que cada pessoa envelhece
em um ritmo especifico ao se relacionar a idade cronoldgica, sendo que esse processo é
impactado pela genética, cultura, estilo de vida, condi¢cGes socioecondmicas, dentre outros
(BARBON et al., 2016). No entanto, embora envelhecer ndo signifique necessariamente
adoecer, 0s idosos sdo mais suscetiveis a sindrome da fragilidade fisica, a qual desencadeia
limitacGes e incapacidade funcional levando a dependéncia, problemas psicoldgicos e ao
consequente aumento dos cuidados gerontologicos (MIRANDA et al., 2016; LENARDT et
al., 2016).

O envelhecer é cercado por varios desafios, entre os quais se destacam as quedas,
eventos de etiologia multifatorial, caracterizados como o contato de cunho ndo intencional
com a superficie de apoio e que sdo capazes de gerar repercussdes econdmicas e
biopsicossociais que incluem: perda da qualidade de vida nos aspectos material, cognitivo,
relagbes sociais e emocionais, o que configura, portanto, uma das mais incapacitantes
sindromes geriatricas (NASCIMENTO & TAVARES, 2016; RIBEIRO & BORGES, 2018).

Nesse sentido, em 2002 a Organizacdo Mundial da Salde langou uma proposta
baseada no envelhecimento ativo, objetivando para esse grupo a autonomia funcional, mas em
face das doengas cronicas que prevalecem de modo crescente associada ao aumento dos
custos em saude, buscam-se novos dialogos para que haja melhorias efetivas na reorganizacao
dos cuidados para com a pessoa idosa, pois as dificuldades do acesso a saude possibilitam
uma assisténcia médica quando ja ha um adoecimento avancado (MOURA & VERAS, 2017).
Dessa forma, diante das condi¢gdes impostas com o envelhecimento, este estudo objetivou

realizar uma revisao da literatura sobre os fatores de risco para quedas em idosos.
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MATERIAIS E METODOS

Este estudo é uma revisdo da literatura do tipo integrativa, a qual € um método de
pesquisa que se alicerca na busca, analise critica e na reunido sintetizada do conhecimento
sobre uma temaética importante no contexto das acfes de politicas publicas e da saude
(TAVARES et al.,, 2017). As revisOes integrativas contribuem na tomada de decisdes a
respeito de novos questionamentos e de métodos a serem utilizados para sana-los (RIBEIRO
et al., 2020).

Adotou-se o intervalo de 2015 a 2019 para o levantamento bibliogréafico, bem como
para a operacionalizagdo desta revisdo, seguiram-se as seis etapas propostas por Souza et al.
(2010), replicadas por Santos et al. (2020), Leite et al. (2020) e Soares et al. (2019).
Primeiramente, foi estabelecida a pergunta que norteou a investigacdo: “Quais os fatores de
risco para quedas em idosos? ”

Em seguida, para a busca dos estudos, utilizaram-se as respectivas bases de dados:
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e
PubMed, com os seguintes descritores em portugués e em inglés, conforme disponiveis nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “idoso/aged”, “acidentes por quedas/accidental
falls”, “fator de risco/risk factors”, “satide do idoso/health of the elderly”,
“idoso fragilizado/frail elderly”.

A andlise critica e a selecdo dos artigos catalogados apds a busca nas bases de dados
seguiu trés passos, de acordo com o0s seguintes critérios de inclusdo e exclusdo: (i) critérios de
inclusdo: artigos publicados em portugués e inglés disponiveis integralmente e produzidos
com a realidade brasileira; (ii) critérios de exclusdo: artigos que ndo se enquadraram na
tematica proposta, com amostra ndo constituida por idosos e que ndo trataram dos fatores de
riscos para quedas, teses, dissertac@es, trabalhos de conclusdo de curso, artigos de revisao,
perfis epidemioldgicos, estudos clinicos e randomizados e artigos fora das bases de dados
preconizadas. Os trés passos foram: 1) Leitura dos titulos; 2) Leitura dos resumos; 3) Leitura
dos artigos na integra. Todos os artigos selecionados foram analisados na integra e as
informagdes para o delineamento, foram extraidas.

As informagdes que constituiram o delineamento foram organizadas em um quadro
construido com o auxilio do software Microsoft Excel® 2010, o qual foi estruturado em:
titulo do artigo, autores, ano de publicacdo, tipo de estudo e o0s principais

resultados/conclusdes. Por fim, os resultados foram dissertados e discutidos. Todas as etapas
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foram cumpridas e o0s aspectos éticos respeitados.

RESULTADOS

Dentro do periodo delimitado para a realizacdo do levantamento bibliogréfico foram

encontrados 185 artigos nas plataformas escolhidas. Com a andlise dos critérios de inclus&o,

foram selecionados 6 artigos, destes 66,7% constam na plataforma BVS, 16,7% na SciELO e

16,7% no PubMed. Os artigos selecionados possuem sua predominancia na descricdo com

uma abordagem quantitativa para analisar a realidade da questdo e estdo sintetizados no

Quadro 1.

Quadro 1. Sintese dos artigos cientificos incluidos acerca dos fatores de risco em idosos entre

2015 e 2019, Brasil.

Titulo/Autores/Ano

Tipo de

estudo

Resultados apresentados/ Conclusdes

Relacéo de quedas
em idosos e 0s
componentes de
fragilidade
DUARTE et al.
(2019)

Descritivo e
quantitativo

De acordo com o numero de individuos analisados, 98%
registraram queda no ano anterior a pesquisa. Sobre os fatores
de risco para ocorréncia de quedas foram: redugéo da forca de
preensdo e exaustdo. O estudo concluiu que sdo necessarios
mais delineamentos, a fim de precisar os fatores de risco de

gueda em idosos.

Prevaléncia e
preocupagado com o
risco de quedas em

idosos

comunitarios

Descritivo e

quantitativo

O estudo demonstrou que a maioria dos participantes era do
sexo feminino, vilvos com baixa escolaridade e que residiam
com familiares. Cerca de 79% j& haviam sofrido quedas e sem
muita diferenciagdo entre o local da queda, se ambiente
externo ou domiciliar. Concluiu-se que as quedas em idosos

sdo um fator preocupante de morbimortalidade e precisam ser

VIEIRA et al. mais estudados, para possibilitar aos 6rgdos competentes,

(2017) tomada de medidas adequadas para a resolucdo da
problemética.

Avaliaco de Foram analisadas nesse estudo as questdes de hospitalizacio

quedas em idosos
hospitalizados
OLIVEIRA et al.
(2017)

Descritivo e

quantitativo

no que tange as quedas em idosos. Os fatores associados a
ocorréncia das quedas sdo déficit cognitivo, diagnostico de
depressao e utilizacdo de algum tipo de értese. Foi concluido

gue as quedas estdo associadas diretamente com 0s
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indicadores de seguranca do paciente, demonstrando a
importancia de uma abordagem multiprofissional com o

intuito de solucionar o problema.

Diagnosticos de
enfermagem para
idosos frageis
institucionalizados
FERNANDES et
al. (2019)

Descritivo,
transversal e

quantitativo

O estudo relacionou uma condi¢cdo em que se envolve a
fragilidade no idoso e o risco de quedas e demais
comorbidades; sendo o risco de queda o fator mais importante
da institucionalizagdo dos idosos. Percebeu-se que quanto
maior a fragilidade do idoso, mais diagnosticos de
institucionalizacdo. Concluiu-se que é de suma importancia
sensibilizar a equipe multiprofissional de saide quanto a

questao.

A velocidade da
marcha e
ocorréncia de
quedas em idosos
longevos
LENARDT et al.
(2019)

Descritivo,
transversal e

guantitativo

Estudo demonstrou que quase 46% dos longevos relataram
algum episddio de queda nos 12 meses anteriores a pesquisa.
Observou-se também uma correlacdo entre a reducdo da

marcha com a idade e 0 aumento do risco de quedas.

Quedas em idosos
n&o
institucionalizados
no norte de Minas
Gerais:
prevaléncia e
fatores associados
CARNEIRO et al.
(2016)

Descritivo,
transversal e

guantitativo

Observou-se que grande parte do grupo analisado era
feminino, casado e escolaridade baixa. O fator de Timed Up
and Go é preditor do risco de reincidéncia e, talvez, da
severidade do quadro. Com isso, chegou-se a conclusdo de
que o estado de salde do idoso tem relacdo intrinseca com o

risco de quedas.

Fonte: elaborado pelos autores, 2021.

DISCUSSAO

O envelhecimento € um processo natural do ser humano e vem acompanhado de

diversas repercussdes fisiologicas, que tem grande influéncia do estilo de vida do individuo.

O processo de envelhecer esta associado com a perda de massa muscular e déssea, além de
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problemas no equilibrio, fatores que sdo preditivos das altas taxas de quedas nessa faixa
etaria. Tais fatores sdo intrinsecos ao processo da vida do ser humano, porém ha também os
fatores extrinsecos, que tratam acerca do grau de atividade do idoso, sua condigdo fisica,
alimentacéo e diversos fatores ambientais (BRADY et al., 2014).

Existem diversas associagdes que aumentam o risco de quedas em idosos, dentre elas
estd a presenca de comorbidades e o uso de farmacoterapia, as quais sdo condi¢do
predisponentes. Em estudo realizado, 100% dos idosos utilizavam medicamentos para o
tratamento de doencas como Hipertensdo Arterial Sistémica, Diabetes Mellitus, Artrose e
outros. Ainda ndo existem métodos para avaliar qual o grau exato de comprometimento que
cada comorbidade pode afetar a qualidade de vida dos idosos, porém sabe-se que afetam e que
fazem com que haja déficits (SOUZA et al., 2017; TROMP et al., 2001).

Na unido dos fatores intrinsecos e extrinsecos, ha diversos elementos que podem
caracterizar um idoso como mais propenso as quedas, ou seja, idoso fragil ou pré fragil, e
aqueles que tém menor risco associado, os ndo frageis. Nesse sentido, a partir da consideracédo
de fragilidade, Duarte et al. (2019) verificaram que apenas 7,7% dos idosos ndo registram
guedas e outro dado importante é que as quedas tém maior prevaléncia em idosos
diagnosticados como frageis, sendo de total relevancia caracterizar e difundir tal conceito para
a equipe multiprofissional de salde, a fim de estratificar riscos precocemente e evitar as
complicacdes causadas por esses incidentes.

Para a caracterizacdo de fragilidade, sdo usados alguns critérios, os quais sdo: a
atividade fisica reduzida, reducdo da forca de preensdo manual e da velocidade de marcha,
além da perda de peso acentuada e exaustdo. E facil perceber que se trata de variaveis que
estdo totalmente relacionadas com o grau de independéncia dos idosos e isso é relevante, visto
gue o cendrio socioecondmico obriga cada vez mais a focalizar nas tarefas do cotidiano e da
labuta, deixando de lado o cuidado familiar para com os idosos e, assim, unido com um alto
grau de dependéncia, o risco de quedas aumenta consideravelmente (ROSA et al., 2019;
DUARTE et al., 2019).

A velocidade de marcha é um fator importante na problematica e hd uma grande
discussdo acerca de diversas classificacbes do grau de comprometimento do idoso, do seu
risco de quedas e da velocidade de marcha. Sabe-se que quanto menor a velocidade de
marcha, provavelmente, maior serd& o risco de sofrer algum incidente e, por esse
comprometimento na velocidade, espera-se que haja outras repercussées maiores, 0 que por si

SO ja seria também outro grande fator de risco (LENARDT et al., 2019).
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Sob a dtica da epidemiologia, majoritariamente sdo as mulheres de idade avancada e
de baixa escolaridade que estdo mais propensas as quedas, uma vez que elas,
fisiologicamente, devido a menopausa tém alteracbes hormonais que ocasionam maior perda
0ssea e consequentemente maior instabilidade na marcha, postura e em diversos fatores de
risco para os incidentes no futuro. A idade avancada também colabora nessa situacdo, pois a
fisiologia do envelhecimento também prevé a perda natural de massa, problemas posturais e
marchas de maior risco (CARNEIRO et al., 2016; VIEIRA et al., 2017).

Outro ponto de destaque € a hospitalizacéo, pois quando ha necessidade de internacao
dos idosos por motivo das quedas, a situagdo fica ainda mais complexa, afinal, a necessidade
de internacdo é um mal prognostico nesse caso, ndo apenas pela gravidade da fratura que
possa ter acontecido, mas também ao fato de exposicdo aos riscos hospitalares de
contaminacdo (ROSA et al., 2019). Em estudo de Oliveira et al. (2017), foi observado que o
tempo médio de internacdo por conta desse quadro seria de 34,9 dias, sendo que em outros
estudos, como de Guerrero et al. (2011) e Morosini et al. (2011), a média foi de
aproximadamente 15 dias.

Qualquer internacdo hospitalar expde o idoso ao risco de eventos como infecgcdes
hospitalares, Ulceras e quedas dentro das unidades e, essa questdo aliada ao organismo mais
propenso devido a idade e aos fatores de riscos intrinsecos pode aumentar em muito 0s
indices de mortalidade ou comprometer a qualidade de vida do individuo, onerando o sistema
de satde (DUTRA et al., 2011).

E valido ressaltar que, muitos idosos também vivem em casas de acolhimento, para
receber cuidados especializados, porém a falta de recursos para suprir as demandas torna a
assisténcia mais complexa e para solucionar a problemética € necessaria uma equipe
multiprofissional treinada, com o intuito de modificar e adequar o ambiente, contudo, essa
ndo é a realidade do pais em inimeros centros, e o relatado sdo problemas na educacédo
continuada dos profissionais e na convivéncia de idosos com necessidades distintas em
espacos muitas vezes inadequados (FERNANDES et al., 2019).

O fator psicossocial é imprescindivel para a qualidade de vida do idoso e no que tange
essa situacdo, denota-se a depressdo, como uma das doencas psicologicas que mais acometem
os idosos. Conforme dados da Pesquisa Nacional de Saude (2020), cerca de 13,2% das
pessoas diagnosticadas com depressdo tinham entre 60 a 64 anos, correspondendo ao maior
percentual. Esse impacto no aspecto biopsicossocial do idoso sofre influéncia de diversos

fatores que antecedem essa fase, como emprego durante a vida ativa, apoio familiar,
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planejamento da vida idosa, as quais podem repercutir na forma como o individuo vai se
sentir na terceira idade e se desenvolvera ou ndo doengas psicologicas (ROCHA, 2018).

Dentre as repercussdes psicolégicas no idoso, o medo ap0s a queda é um dos
sentimentos que trazem, além do receio de outras quedas, o temor das hospitalizacdes e de se
tornar dependente de terceiros para cumprir tarefas cotidianas, além disso, o0 medo pode
desencadear comportamentos preventivos no idoso, que podem ser acompanhados de
restricdes de atividades de lazer ou trabalho, fazendo com que haja maior comprometimento
da qualidade de vida do idoso (MAIA et al., 2011).

Outros impactos no ambito psicossocial sdo a fadiga emocional, reducdo da
autoestima, impoténcia, vergonha da sua condi¢do e otimismo comprometido. Contudo, as
repercussdes que as quedas exercem ndo se voltam apenas ao idoso, uma vez que 0s membros
familiares que o circundam sd@o mobilizados, sendo necessarias alteracdes no relacionamento
familiar e esse fenbmeno é cercado, por vezes, de inimeras incompreensdes, conflitos e
negacdo, ndo impactando, portanto, apenas no aspecto biolégico, mas no social e no cultural
do idoso e dessa instituicdo (LOPES & DIAS, 2010).

CONCLUSAO

Diversos fatores — intrinsecos e extrinsecos — influenciam no risco de quedas em
idosos e, além disso, é evidente que varios mecanismos precisam ainda ser elucidados acerca
da correlagio de fatores e o quanto cada um influencia de fato na problematica. E
imprescindivel corrigir as lacunas em investimentos e assisténcia social para a manutencéo da
qualidade de vida e para o aumento da longevidade dessa parcela biopsicossocialmente
negligenciada.

No mais, é importante fomentar no decorrer da vida adulta a preparacdo e o
pensamento em longo prazo na terceira idade, visto que isto pode impactar na forma como o
individuo vai lidar com essa fase e, essa forma de encarar o processo fisioldgico reflete
diretamente nos cuidados com a salde e nos fatores que podem contribuir para 0 néo

desenvolvimento de psicopatologias.
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ABSTRACT

The presence of emerging pollutants in the waters has been worldwide observed, resulting from improper domestic
disposal, veterinarian use, and product waste from pharmaceutical industries and compounding pharmacies. The
contamination provoked, besides causing damage to the environment, remains in potable water even after passing
through the treatment plants. The purpose of this work was to verify the existence of environmental toxicity of
gross effluents from compounding pharmacy laboratories, as well as the same effluents treated with AOP
(advanced oxidation processe) via 0zone in the stated time of 1 hour, having as a risk parameter the changes caused
in Euglena gracilis algae. Photosynthetic efficiency tests were conducted via PAM (pulse amplitude modulated),
and chlorophyll concentration and behavioral evaluation were checked via NGTOX (New generation Tox). The
results demonstrate that the hormone laboratory had the most impacted effluent treated, with the lowest production
and significant chlorophyll reduction. It presented reduction in the photosynthetic activity post-ozonation, due to
hormone decomposition, oxidative potential and ethylene formation. Effluents from psychotropic and solid
laboratories presented different production demand, but similar follow-up, with impact on the algae’s behavior
and photosynthetic activity, due to the presence of substances acting on cellular action potentials. The treated
effluent from dermocosmetics laboratory influenced the chlorophyll concentration, as well as the general speed
and velocity of surface ascent. The behavioral differences of the algae’s between the laboratories and the pre and
post-ozonation conditions demonstrate that the effluent treatment should be distinguished, according to the
characteristics of the manipulated substances in each laboratory.

Keywords: Biomonitoring. Euglena gracilis. Oxidative Process. Ozonation.
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INTRODUCTION

All over the world, the presence of medicines and residues of hygiene and health
products has been identified in the waters, currently classified as emergent pollutants. This
contamination is the result of many factors, such as improper domestic disposal; exacerbated
veterinarian use, making the excretion of medicine active metabolites reach the groundwater in
higher-than-expected quantities; and product waste from pharmaceutical industries and
compounding pharmacies, that dispose their compounds to the effluents. Although the
wastewater treatment plants treat this water, many medicines still remain in the drinking water
(VERLICCHI et al., 2012).

In general, it has been observed that traditional wastewater treatment processes are not
very efficient in removing this kind of emergent pollutants. In biological processes, for
example, the degradation efficiency is highly influenced by the presence of other
macrocompounds, what makes the drug degradation, besides rare, only partial (KOCK-
SCHULMEYER et al., 2011). Systems based on absorption processes have been recently
proposed, which use standard (active carbon) and modern (pre-absorbed micelles in
montmorillonite) sorbents. However, their efficacy is questionable (CRUZ, 2010).

In this perspective, investigations indicating the environmental risk of these pollutants
and the methods of removing these contaminants are increasingly more needed, since neither
the treatment approaches nor the awareness of this issue are enough. This includes the
legislation which requires to be updated on the issue of emerging pollutants.

The Brazilian Water Resources Management Policy aims to assure the proper water
availability to human consumption (BRASIL, 1997). The Order no. 2.914/11, of the Ministry
of Health, defines the potability patterns to water consumption. In this document, the drugs with
potential risk to human health are not mentioned (CORDEIRO, 2007). This condition makes
the compounds neither identified nor even treated on the wastewater treatment plants
(KUNKEL et al., 2012).

Contrasting with the Brazilian reality, organizations like European Union (EU), the
United States Environmental Protection Agency (EPA) and the World Health Organization
(WHO), have already published guidelines and legislations warning about the risks of the
presence of medicines in the water and requiring studies leading to their removal, in order to
establish acceptable limits for drinking water (ESPUGLAS et al., 2007).

In this scenario, there are the compounding pharmacies, which, in the last decade,
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handled 8% of all the prescriptions in Brazil (PINTO et al., 2016). Nowadays, there are more
than 7,000 such establishments over the country, and they are responsible for the small-scale
and personalized medicine production, following all the care and precautions required by the
current legislation. Specifically in the city of Joinville (Santa Catarina, Brazil), this study site,
currently, 25 compounding pharmacies are registered in the Conselho Regional de Farmécia
and Vigilancia Santitaria local, regulatory agencies of pharmaceutical activities and sanitaries
activities in Brazil, respectively. These pharmacies work from the traditional segment - meeting
the demands of medicines and cosmetics, to those specialized, with veterinarian and hormone
production.

When reaching the environment, the hormones are then called endocrine disruptors
(ED). These ED are defined as natural or synthetic exogenous chemical substances that, when
in the environment, are capable of modifying the endocrine system, since they simulate the
actions of natural hormones. These compounds might cause disorders that affect human and
animal health (KUNKEL et al., 2012), provoking, for example: breast and uterine cancer,
increase in the incidence of polycystic ovarian, reduction in male fertility and prostatic
neoplasm (FERREIRA, 2008). Considering the disorders that ED may cause in health and in
the environment, their chemical removal is being widely studied.

A technique used to remove ED is based on the development of advanced oxidation
processes (AOP), which corresponds to a type of water treatment. AOP promotes the formation
of highly reactive and little selective hydroxyl radicals, being able to act on chemical oxidation
of a wide range of organic substances, like medicines, converting them in substances that a
priori, do not present the same biological interactions than the original molecule. In specific
cases of ED like estradiol, the oxidizing action leads to decomposition of the pharmacophoric
group and cessation of estrogenic activity (LOPEZ-SERNA et al., 2012).

A way to obtain the advanced oxidation is through the ozone, which is highly used along
with other oxidizing agents, like hydrogen peroxide, titanium dioxide and the presence of
ultraviolet light. These processes have been showing efficiency in emerging environmental
decontamination (SHI, 2010).

The use of AOP in this case is justified by the previously presented points related to the
need of reducing the environmental danger. However, it is important to say that compounds
originated from degradation (COD) will be formed, and their evaluation will be relevant as
well. The evaluation of the environmental impact provoked by these COD and the toxicity

hazards in different trophic levels may clarify the use of this decontamination procedure and
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the results on the suppression of a certain environmental risk (MATIAS et al., 2021).

In this study it will be considered the results obtained by Pinto et al. (2016) with the
algae of the genus Euglena gracilis in relation of the gross effluents from a hormone
compounding laboratory after the ozone/ultraviolet AOP, analyzing the alterations and
responses that COD may cause, relating with those found in other laboratories (psychotropic,

dermocosmetic and solids).
METHODOLOGY

Study design

This study was carried out at the Photochemistry and Photobiology Laboratory and the
Environment Laboratory at the University of the Region of Joinville - UNIVILLE. This was an
experimental study involving the use of algae of the genus E. gracilis KLEBS obtained from
the University of Gottingen’s collection, Germany. Behavioral changes, photosynthetic activity
and chlorophyll level alterations were evaluated, when the algae were submitted to chlorinated
water from the pharmacy, as well as to the gross effluents and the post-ozone/UV-AOP

effluents.

Sample collection
Three types of samples were analyzed and all of them were collected from the four

pharmacy laboratories.

e \Water from access: chlorinated, to be used as control;
e Gross effluent, collected from the pharmacy;
e Post-AOP - treated effluent.

In order to conduct the study, there was the collaboration of a compounding pharmacy
from the city of Joinville, northeast of the state of Santa Catarina, the same facility that was part
of Pinto et al.’s investigation (2016), which allowed the collection of samples from the four
production environments of the pharmacy:

e Psychotropic laboratory, responsible for the compounding of controlled-sale medicine

prescriptions, according to the Order 344/98;

e Hormone laboratory, responsible for the compounding of strictly hormonal
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e Solids laboratory, responsible for the compounding of encapsulated and other solid

prescriptions;

formulations such as powders and granules;
e Dermocosmetic laboratory, responsible for the solids and semisolids formulation
production of dermatological properties.

The samples classified as “water of access”, were collected directly from the faucets of
the washing sink in each laboratory, into a previously sterilized borosilicate glass jars. They
were used as control samples (water from the wastewater treatment plant). The gross effluents
samples were collected from the siphons connected to the washing sinks using a peristaltic
pump, sterilized borosilicate glass jars were also used to store the samples. Samples were taken
up to 12 L from each laboratory. Afterwards, the samples were stored in polystyrene boxes
with ice and away from light, until their packaging in the freezer.

Estimate production of the compounding pharmacy laboratories

In order to conduct the study, there was the collaboration of a compounding pharmacy
from the city of Joinville, northeast of the state of Santa Catarina, Brazil, which allowed the
collection of the samples from the four production environments of the pharmacy.

An important factor to be considered in the study is the quantity of actives and other
substances disposed through the sinks and that compose the laboratories gross effluents. For
this purpose, the pharmacy’s average monthly production of six months was taken into account,
and the monthly average production was calculated, in order to verify the laboratories’ activity

average, this calculation was made according to equation 1:

> Monthly quantity oforders Y mg oforders made
(1) MP= ( Y q y of X g .f
30 quantity of orders

Fractions tests preparation

Removal process

The removal reaction occurred in a 500-mL™ reactor, which contained the gross effluent
samples from all the studied laboratories. The other removals were performed later, after 1-hour
ozonation, through a Trump TCB ozone generator that injected the ozone in a 10-mg L™ flow.

The total time was of 2 hours, in accordance with Ferreira (2008). The volume removed
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was up to 10% of the total volume (50 mL), following the recommendation, to avoid

interferences related to a larger oxidizing agents’ exposure to a smaller contaminant volume

(ERZINGER et al., 2011). Afterwards, the samples were kept in a freezer to be later analyzed.

Environmental toxicity hazard tests
For the purpose of environmental toxicity hazard tests, 4 Categories of Samples were
considered:
e Pure Algae culture;
e Access water;
e Gross effluent;

e Post AOP treated effluents.

Tests with E. gracilis algae

From each one of the four sample categories, a 5-mL aliquot was removed and added
into a 40-mL E. gracilis algae culture, collections were performed for photosynthetic efficiency
tests, chlorophyll concentration and behavioral evaluation via NGTOX (New Generation Tox)
after a period of at least 48 hours, according to Ekelund (2008).

Algae photosynthetic efficiency test via PAM

In order to test the photosynthetic efficiency via PAM, the photosynthetic parameters
were measured through a modulated pulse-width PAM 2000 fluorimeter (Walz, Effeltrich,
Germany). The PAM measurement principle is based on changes in the chlorophyll
fluorescence level, after the application of saturated light pulses. The yield of photosynthesis

was, then, calculated accordingly to Equation 2, on Yield photosynthetic efficiency.

m— f0
(2) Yield = ff—of
Approximately 5 mL"of the tested cultures were taken and transferred to the cuvette of
the PAM equipment. They were then submitted to saturating light pulse emission, for
photosynthetic activity evaluation. The saturating light pulse emission made possible the
detection of the maximal fluorescence (Fm), indicating total reduction of the electrons PSII

(photosystem stage 1) receptor. The light-curve response was determined for all the treated

Health and Biosciences, v.2, n.2, ago. 2021
Disponivel em: https://periodicos.ufes.br/healthandbiosciences
pag. 70



Oliveira et al. (i::ce

&j

samples. The algae were exposed to an increasing luminous intensity (generated by an internal

halogen bulb) in 10 steps, from 0 to 3,111 molm-2/s. After 10 s of each luminous step, a

saturating pulse was applied, and the photosynthetic yield and the electron transport rate (ETR)
were measured automatically.

After the calculations of photosynthetic yield, the average yield in the test situation was
calculated, taking into account all the values obtained in the saturation process. Global
Photosynthetic Efficiency (GPE) was calculated according to Global Photosynthetic Efficiency
Equation 3:

3) GPE — Y. Yeld during saturation 100
" Quantity of submitted irradiating pulses x

Thus, it was intended to analyze the interference that the constituents of gross effluents

and the residues promote in the algae culture, when compared to the control one.

Evaluation of algae behavioral changes through biomonitoring via NGTOX

The behavioral tests with E. gracilis in the presence of the samples from the laboratories
were conducted using a real-time biomonitoring tool called NG-TOX, developed and
homologated by Ecobabitonga Tecnologia Ltda. The instrument has monitored, through the
analysis of real-time images, the algae behavior, considering different movement parameters of
the photosynthesizer unicellular flagellate (ERZINGER et al., 2011).

The equipment consists of a system of connections involving four silicone tubes
responsible for (1) sucking E. gracilis cell culture, (2) water sample containing hormones for
testing, (3) water for dilution of samples and (4) disposal of the analyzed material. Three pumps
activated by peristaltic motors transported the cells, the diluents and the sample up to a glass
cuvette of 22 mm of internal diameter and 0.2 mm of thickness. The trial bodies in contact with
the control were blended and transferred to an observation cuvette, connected to a microscope,
which captured the images of the cells in movement. The images were recorded by a charged
coupled device camera and digitalized by a plate connected to a microcomputer, in which they
were presented in a monitor. Then, the software calculated the movement parameters, the
movement speed, the ascent rate, the average cell size, etc. Subsequently, samples from the
laboratories were added separately, and after a period of 10 minutes, the parameters were
analyzed by the software that compared them with the control. Any alteration on the
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movements, average speeds, ascent rates and cell size were calculated and compared with the
previous results (HADER et al., 2012).

Test for alterations on concentration of chlorophyll present in algae: chlorophyll removal
from the algae and UV analysis (160 SHIMADZU)

This test had the objective to verify if the parameters previously analyzed affected the
chlorophyll concentration. After the time of exposure to contaminants, 5-mL of the culture
media submitted to the presence of the test samples and the control were taken. These aliquots
were treated according with the procedures conducted by Sumida et al. (2007). Aliquots were
vacuum-filtered through Whatman® 47-mm filter paper.

The papers containing the filtered (precipitated cells) were transferred to a Falcon tube,
received 5 ml of ethanol and were kept at 4° C for 60 minutes, for the pigments extraction.
Then, the mixtures were centrifuged at 6,000 g for 10 minutes, at 4° C in order to aggregate on
the debris cells.

The absorption spectrum of the supernatant was measured according to Lorenz’s

equation to calculate the chlorophyll concentration.

Data statistical analysis

The data were evaluated through Analysis of Variance (ANOVA), a univariate
technique that treats quantitative data in relation to a three-level categorical independent
variable.

For the groups’ analysis (tests and control), comparing all the effects, the used technique
was an ANOVA extension, called ANOVA for repeated measures, which consists on a better
developed approach for paired data. This part consists, therefore, of the comparisons of results
and averages based on the quantitative items of their sampling.

The second part will consist of the description of the other variables, because formally
there is no statistical hypothesis test in this part, although it serves to confirm or not a priori
expectations about the results.

The statistical analysis on algae behavior evaluated via NG-TOX were conducted by
ImagingTox®, a software especially developed and written for Microsoft platform, with
multilingual Net 64-bit and MS SQL Server database. It has seven threads (the main one, three
for video 1 and three for video 2), two functions (one for controlling the PC and NG-TOX

connection and the other one for database connection and validation), making possible the
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storage of bioassays performed for forensic analysis and real-time results exhibition screen.
ImagingTox® conducted the 5-PL integrated statistical analysis.

RESULTS AND DISCUSSION

The environmental toxicity related to emergent pollutants has been increasingly causing
concern among the scientific community, especially because several studies have been pointing
out to clear health and environmental risks (KUNKEL et al., 2012). Recent studies have
fostered more researches in which the results were fundamental for the direction of other
studies, as well as those that study the development of decontamination processes of these
emerging products that are harmful to the environment. It then comes to have a scenario that
directs the review and reorientation of conducts and legislation addressing environmental
Issues, both nationally and internationally (KOCK-SCHULMEYER et al., 2011).

In this perspective, compounding pharmacies are potent candidates to generate emergent
pollutions potentially harmful to health and to the environment. Studies performed by the
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA (National agency of sanitary activities in
Brazil), have showed that in Brazil around 120 thousand tons of garbage is generated every day,
and between 1 and 3% of this total is produced by health facilities, comprising the compounding
pharmacies. And, about 10 to 25% of this health waste represents risks to the environment and
to the population’s health - including the medicines (BRASIL, 2014).

Among the aspects of the compounding pharmacy that served as effluent collection, an
important factor to consider was the amount of actives and other substances disposed though
the sinks and which compound the gross effluents from the laboratories. This study aimed not
only to know the characteristic of the Hormone laboratory, but also of the other ones of the
remain laboratories, in order to compare the found results and to evaluate the risk of the
hormone compounding in the face of production and other factors. To be able to know how
many items, the pharmacy averagely produced, the average monthly production of six months
was examined, accordingly to Equation 1, previously presented.

The found results were collected and placed in a spreadsheet obtaining the following
results (Table 1).
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Table 1. Quantity of formula produced between January and July of

2014.
ntity of Representation in

Laboratory I%l:ﬁu} I;y ° p:r?:eerfggts t(;o)
Psychotropic 3,150 18.6

Hormones 728 4.3

Solids 9,388 55.5
Dermatocosmetic 3,638 21.5

Total 16,904 99.9

Source: pharmacy’s registers.

The results show a more pronounced production of the formulations classified as
"solids", which include capsules and powders used orally. They represent more than half of all
formulations produced in the evaluated period. Secondly, there are the “dermatocosmetic”
formulations, which include among them creams in which a multiple of actives are incorporated
to. In smaller quantity, there are the “Psychotropic” formulas - Order 344/98 substances, which
according to the current legislation - RDC67/2007 (provides on good practices of compounding
preparations for Human use in pharmacies), it requires a separate laboratory, as well as the
hormones — the main object of this study. Regarding the compounding of hormones, almost all
the formula (99%) corresponded to the production of Estradiol valerate, a structural analogue
of the 17 B estradiol used for many clinical conditions.

As the purpose of this investigation was to evaluate the impact of ED in the effluents
and of the formed COD, a CGMS (Gas chromatography-mass spectrometry) analysis of the
LMH (Hormones Laboratory) sample was conducted, in order to identify the presence of
estradiol valerate ED, and another analysis was performed after ozone-based POA and UV for

120 minutes.

Influence of CODs formed in treated effluents on the behavior and concentration of
chlorophyll in algae, and the relation between these two variables

The presence of hormones in the effluent has significantly affected the velocity of
surface ascent rate, inhibiting it, as well as the r-value of algae (Figure 1). This phenomenon

was similar to the one observed by Pinto et al. (2016).
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Figure 1. Changes in behavioral parameters of Euglenas gracilis exposed to post-ozonating
effluents at the Laboratory of Hormones, compared to the raw effluent. Pearson correlation test:
there are significant connections between the pairs of variables (P> 0,050).

However, it is important to say that the COD, unlike the original ED, presents a certain
potential of chlorophyll degradation.

To better comprehend this effect on chlorophyll degradation by COD, a comparison
between the concentrations before and after the ozonating process was performed (Figure 2).
Considering the influence over the chlorophyll concentration, it was seen a clear difference
between the laboratories and the pre and post-ozonating, as it is possible to see:
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Figure 2. Influence on chlorophyll concentration. Variance analysis on Kruskal-Wallis
variables. H = 7.812 with 2 liberty degrees. P (est.) = 0.020 P (exact) = 0.011. The difference
among the average value between the treatment groups are greater than the expected. There is
a statistically significant difference (P = 0.011).
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In this comparison, it was seen that in the solids and psychotropic laboratories there
were reductions in a-chlorophyll in the presence of raw effluent. The result was very similar
when compared with the same waste treated using ozonating. However, in the
dermatocosmetics laboratory, as well as in the Hormone laboratory, it was difficult to see the
influence of raw effluent, but it was observed influence of the treated effluent, which now has
a concentration similar to the ones from the other laboratories treated with ozone/UV. It is
important to emphasize the ozone in excess was not present, because in reaction with potassium
permanganate the result was negative for the ozone. The justification for the hormone
laboratory was the antioxidating activity, while a probable explanation for the
dermatocosmetics would be that the products handled in this laboratory are highly lipophilic,

and of little influence on the physiology of algae (ARONSSON & ECKELUND, 2005).
Another relevant variable is the quantity of actives and substances disposed through the

sinks that constitute the raw effluent of the laboratories.

For this purpose, the average monthly production of six months of the pharmacy was
considered, and the monthly average production was calculated, in order to verify the
laboratories’ pre-0zonating activity average. The results obtained according to Equation 1

(previously mentioned) are presented in Figure 3.
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Figure 3. Influence of the produced quantity versus pre-ozonating chlorophyll concentration.

Pearson correlation test: alteration on chlorophyll concentration at the laboratory (P > 0,050).

The most impacting treated effluent that has COD, in an independent way on a-
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chlorophyll concentration came from the laboratory of hormones, since it has the lowest

production and significant reduction of a-chlorophyll concentration. At the same time, in the
presence of raw effluent, its concentration was similar to the control one.

Therefore, it is clear that the removal process via ozone/UV, in the total estrogenic
activity removal, interferes on a-chlorophyll degradation with the COD. Both the raw effluent
and the treated one influence on a-chlorophyll concentration, reducing it, except at the hormone
laboratory. The reduction of chlorophyll concentration might affect the algae’s photosynthetic
efficiency and cause ecotoxicity hazards, when there is not compensatory mechanism to assure
the algae’s survival. Anyway, the condition does not dispense the monitoring of effluents
(HADER et al., 1985).

Thus, considering the reduction of a-chlorophyll concentration was strongly influenced
by the COD, it was also pursued if these reductions would interfere on the global photosynthetic
efficiencies of the post-ozonating samples, in order to confirm if the chlorophyll concentration
influence anyhow this physiologic parameter, denoting one more risk/environmental hazards
(Figure 4).
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Figure 4. Comparison between chlorophyll concentration and global photosynthetic efficiency.
Variance analysis on Kruskal -Wallis variables. H = 7.812 with 2 liberty degrees. P (est.) =
0.020 P (exact) = 0.011. The difference among the average value between the treatment groups

are greater than the expected. There is a statistically significant difference (P = 0.011).

The global photosynthetic efficiency has presented variations among the raw effluent
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samples, revealing a direct correlation between the chlorophyll concentration and the global

photosynthetic efficiency in all the laboratories, except in the hormones one, in which the

probable antioxidating action attributed to the steroidal hormone structure helps the electrons

transference and contributes to the global photosynthetic efficiency improvement (STACEY et
al., 1996; PINTO et al., 2016).

The global photosynthetic efficiency was influenced by the COD in all laboratories, and
the laboratory of hormones has showed the lowest value in the presence of COD and the highest
difference between the efficiencies found in the exposure of raw effluents and the treated ones.
The hormones’ antioxidating activity has assured a good global photosynthetic efficiency
performance. The reduction of global photosynthetic efficiency after the ozonation occurred
because of the hormone decomposition and its oxidizing potential, as well as the possible
ethylene formation, which affects the chlorophyll activity (STREIT et al., 2005).

Regarding the solids and psychotropic laboratories, the global photosynthetic efficiency
reduction was due to the presence of substances that act on action potentials, listed in the
production of both laboratories. These changes may influence the algae’s movement ability,
being an extra factor on the global photosynthetic efficiency, or the reduction is only attributed
to the decline on chlorophyll concentration.

Maybe, the potential cellular action, attributed to the manipulated medicines in these

laboratories prevent these mechanisms, which affect the algae’s flagellar mobility
(GOODMAN & GILMAN, 2012).

CONCLUSIONS

The development of the present study made possible an analysis on how the ozone-
based oxidative processes influence the reduction of the ecotoxicity risk caused by emergent
pollutants. The obtained results have showed algae’s behavioral changes among the four
examined laboratories - Hormones, solids, dermocosmetics and psychotropic - comparing raw
effluent samples, treated effluent samples and control.

Significant alterations on E. gracilis behavior were observed for the effluents from the
laboratories of hormones and dermocosmetics, with modifications in general speed and velocity
of surface ascent. The psychotropic and solids laboratories have not presented significant
statistically difference over the algae’s behavior. However, complementary studies are

appropriate, in order to confirm the long-term toxicity, since the algae find compensatory

Health and Biosciences, v.2, n.2, ago. 2021
Disponivel em: https://periodicos.ufes.br/healthandbiosciences
pag. 78



(@/rﬁ
Oliveira et al. ioscience
&J//

The variations on algae’s behavior due the exposure to different pollutants have

mechanisms to fit the adversities.

suggested it is important to distinguish the effluent treatment, according with the characteristics
of the substances manipulated in each laboratory, to reduce the environmental toxicity risks.

Therefore, the biomonitoring data found were important to have greater knowledge and
awareness of the problem, indicating the possibility that environmental toxicity caused by
effluents from compounding pharmacies may provoke great impact to the environment if
revisions of actions and legislations are not performed in a way that in the long term minimize
environmental issues related to this class of emerging pollutants.

This study was presented as an exploratory character in this relevant theme due to the
statistical limitations faced. As it was described, it was carried out only in one compounding
pharmacy and with a small collection frequency. It can be considered as an entry to this very
important and still new theme, being recognized the importance of further studies with grater
data and robustness.

For future studies, the evaluation of fish’s behavior, before similar conditions, may also

point out better comprehension over the influence of pharmaceutical ecosystem risks.
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RESUMO

A agricultura familiar, responde por parte consideravel da producdo de alimentos e, consequentemente, pelo
abastecimento interno e é grande responsavel por compor a dieta basica do brasileiro. O Programa Nacional de
Alimentacdo Escolar visa transferir recursos financeiros aos municipios, destinados a suprir parcialmente as
necessidades nutricionais dos alunos da rede publica brasileira. Os recursos financeiros sao de uso obrigatério na
compra de géneros alimenticios e visam manutencdo e respeito aos habitos alimentares regionais e vocagdo
agricola do municipio. Para a efetivacdo desta compra foi promulgada a Lei Federal n°11.947, regularizando mais
um espaco institucional de comercializagdo de produtos da Agricultura Familiar. O objetivo deste estudo foi
delinear o perfil socioecondmico, demografico, de condicao de vida e de trabalho de agricultores familiares que
oferecem seus produtos para alimentacdo escolar. Participaram do estudo 78 agricultores familiares e foi
encontrada associacdo significativa entre aumento de renda e melhora de condi¢cBes de vida, plantacdo e
alimentacdo desses agricultores. Concluiu-se que as leis e resolugdes do PNAE trouxeram avangos consideraveis
na vida dos agricultores familiares que vendem para o programa devido a possibilidade de melhorar sua condicéo
de vida, por meio da um aumento de producdo ou diversificagdo da mesma, aumento de renda pela ampliagéo do
mercado e a melhora da alimentag&o do proprio agricultor familiar e seus familiares.

Palavras-chave: Agricultura Familiar. Programa Nacional de Alimentar Escolar. Seguranga Alimentar e

Nutricional.

ABSTRACT

Family farming accounts for a considerable part of food production and, consequently, of domestic supply and is
largely responsible for making up the basic diet of the Brazilian. The National School Feeding Program aims to
transfer financial resources to municipalities, designed to partially meet the nutritional needs of students in the
Brazilian public network. The financial resources are of compulsory use in the purchase of foodstuffs and aim at
maintenance and respect to the regional alimentary habits and agricultural vocation of the municipality. In order
to complete this purchase, Federal Law No. 11,947 was enacted, regulating one more institutional area for the
commercialization of Family Agriculture products. The objective of this study was to outline the socioeconomic,
demographic, living and working conditions of family farmers who offer their products for school feeding. 78
family farmers participated in the study and found a significant association between income increase and
improvement of the living conditions of family farmers and improvement in planting and feeding. It was concluded
that the laws and resolutions of the PNAE have brought considerable advances in the life of the family farmers
who sell to the program due to the possibility of improving their living conditions by increasing their production
or diversification, of the market and the improvement of the feeding of the familiar farmer and his relatives.

Keywords: Family Agriculture. National School Food Program. Food and Nutrition Security.
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INTRODUCAO

A Agricultura Familiar (AF) se caracteriza pelo cultivo da terra realizada por pequenos
proprietarios rurais, tendo como méo de obra essencialmente o nucleo familiar. Conforme
disposto no artigo 187 da Constituicdo Federal do Brasil, regulamentada pela Leli
n°11.326/2006, considera-se agricultor familiar aquele que desenvolve atividades econdmicas
no meio rural e que atende a alguns requisitos basicos como: ndo possuir propriedade rural
maior que quatro modulos fiscais; utilizar predominantemente méo de obra da prépria familia
nas atividades econdmicas; e possuir a maior parte da renda familiar proveniente das atividades
agropecuérias desenvolvidas no estabelecimento rural (BRASIL, 2006).

O universo agrério é extremamente complexo, seja em funcdo da grande diversidade da
paisagem, seja em virtude da existéncia de diferentes tipos de agricultores, os quais tém
interesses particulares, estratégias proprias de sobrevivéncia e producdo e que, portanto,
respondem de maneira diferenciada a desafios e restricdes semelhantes. Dentro deste cenério,
a AF se destaca como um meio de vida de milhares de homens e mulheres que resistem ao
longo do tempo ao processo excludente das politicas governamentais, e que buscam, dentro do
mundo capitalista, manter seu espaco em um ambiente cada vez mais competitivo, concorrendo
em nivel desigual com os empreendimentos que atuam na l6gica do agronegécio (SILVA &
JESUS, 2010).

Segundo o Relatério da UNEP (United Nations Environment Programme), Programa
das Nacdes Unidas para o0 Ambiente, ha no mundo cerca de 2,5 bilhdes de pessoas envolvidas
com a AF, chegando a um valor estimado de 500 milhdes de pequenos agricultores. Eles
produzem 70% dos alimentos que abastecem a Africa e 80% dos alimentos consumidos na Asia
e na Africa Subsaariana juntos (UNEP, 2013). Na América Latina, 0s pequenos agricultores
ocupam quase 35% do total das terras cultivadas, existindo cerca de 15 milhGes de
estabelecimentos familiares, ocupando aproximadamente 400 milhdes de hectares
(BERDEGUE et al., 2011; BEZERRA & SCHLINDWEIN, 2017).

No Brasil, de acordo com o Censo Agropecuario de 2006, a AF respondia por
aproximadamente 38% (ou R$ 54,4 bilhdes a época) do valor total produzido pela agropecuaria
brasileira, compreendendo o equivalente a cerca de 12,3 milhGes de pessoas, ou a 74,4% do
pessoal ocupado no total dos estabelecimentos agropecuarios (FRANCA, 2009). Ja& os
resultados do censo agropecuario realizado no ano de 2017 mostraram aumento da concentracéo
fundiaria, com estabelecimentos acima de mil hectares controlando 47,5% das terras;
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diminuicao da populacdo economicamente ligada a AF e aumento expressivo da mecanizagéo,
dos latifindios e do uso de agrotéxicos (IBGE, 2017). Resultados desfavoraveis relacionados a
permanéncia e importancia da AF no Brasil levam a discusséo sobre o papel da mesma no
desenvolvimento brasileiro, no desenvolvimento sustentavel, geracdo de emprego e renda,
seguranca alimentar e desenvolvimento local (BOCCHI, et al., 2019). A AF responde por parte
consideravel da producéo de alimentos e, consequentemente, pelo abastecimento interno, sendo
grande responsédvel por compor a dieta basica do brasileiro. Desta forma, ndo pode ser
marginalizada diante da producdo do agronegocio. Diante disso, € papel do Estado construir
politicas que consolidem modelos alimentares que favorecam o consumo de produtos naturais
da AF em detrimento do consumo de produtos industrializados, produzidos em larga escala com
uso de agrotdxicos e sem a preocupacdo com o meio ambiente, sustentabilidade e com a
manutencdo do homem no espaco rural (BUAINAIN; ROMEIRO; GUANZIROLI, 2003;
HENRIQUES et al., 2018; MARTINELLLI, et al., 2020).

No ano de 2009 foi promulgada a Lei Federal n°11.947 (BRASIL, 2009a),
regulamentada pela Resolu¢do/CD/ FNDE n°38 de 16 de julho de 2009 (BRASIL, 2009b), que
foi posteriormente substituida pela Resolucdo n°26, de 17 de junho de 2013 (BRASIL, 213).
De acordo com o artigo 14 da Lei 11.947 (BRASIL, 2009a), “do total dos recursos financeiros
repassados pelo Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educacéo (FNDE), no ambito do
Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (PNAE), no minimo 30% (trinta por cento)
deverdo ser utilizados na aquisicdo de géneros alimenticios diretamente da agricultura
familiar e do empreendedor familiar rural ou de suas organizacbes, priorizando-se 0s
assentamentos da reforma agraria, as comunidades tradicionais indigenas e comunidades
quilombolas”. Dessa forma, foi realizado esse estudo de forma a delinear o perfil
socioeconémico, demografico, de condicdo de vida e de trabalho de agricultores familiares que
oferecem seus produtos para a alimentacdo escolar, a fim de contribuir para a melhor
compreensdo das dificuldades vivenciadas por eles, além das contribui¢des que o programa
pode ter levado para a vida dos agricultores inseridos no PNAE.

MATERIAIS E METODOS

Estudo descritivo, de delineamento transversal, utilizando amostragem néo
probabilistica por conveniéncia. Os questionarios que compuseram 0 banco de dados
contemplaram respostas de agricultores familiares que participaram de oficinas de trabalho e
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atividades de assessoria aos municipios realizadas por um Centro Colaborador em Alimentagéo
e Nutricdo do Escolar desde o ano de 2011. Foram estudados os perfis socioecondmico e
demografico, de condicdo de vida e de trabalho e de consumo alimentar de acordo com as
seguintes variaveis: renda familiar, namero de dependentes, escolaridade, situacdo do imdvel,
numero de cobmodos no domicilio, nimero de pessoas residentes no domicilio, condicbes de
abastecimento de agua, recebimento do Programa Bolsa Familia (PBF), venda para o Programa
de Aquisicdo de Alimentos (PAA), consumo alimentar, mudancas na alimentacéo a partir da
insercdo no PNAE, alteracfes na plantacdo a partir da insercdo no PNAE (aumento ou
diversificacao) e melhorias nas condic¢des de vida do agricultor familiar e seus familiares.
Os dados obtidos foram sistematizados em planilha com auxilio do Programa Microsoft
Excel 2007 e analisados através do software SPSS versdo 14.0. Foram realizadas analises
univariadas, utilizando-se teste do qui-quadrado de Pearson e Fischer, quando necessario. A
forca de associacdo foi medida com base no calculo da Odds Ratio (OR), com intervalo de
confianca de 95%. Os nomes dos participantes foram mantidos em sigilo, assim como o banco
de dados gerado. Para acesso ao banco de dados e desenvolvimento desse estudo foram obtidas
autorizacdes do Centro Colaborador em Alimentacdo e Nutricdo do Escolar da Universidade
Federal de Ouro Preto (UFOP) e da Federacdo de Trabalhadores da Agricultura Familiar do
Estado de Minas Gerais (FETAEMG). O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da UFOP sob o nimero de CAAE 02123712.7.0000.5150.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Participaram da pesquisa 78 agricultores familiares, sendo 69 (88,4%) de Minas Gerais
e 09 (11,6%) do Espirito Santo. Os dados socioecondmicos e demograficos dos agricultores

familiares sdo apresentados na Tabela 1.

Tabela 1. Dados socioecondmicos e demogréaficos de agricultores familiares de MG e ES que
comercializam seus produtos para 0 PNAE segundo a Lei Federal n® 11.947/2009 (n=78).

N %
Sexo
Masculino 48 61,5
Feminino 30 38,5
Faixa etaria (anos)
20a 30 12 15,4
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31a40 17 21,7
41 a50 20 25,6
51a60 16 20,7
61a75 13 16,6
Escolaridade
Sem escolaridade 05 6,4
Primeiro grau incompleto 37 47,4
Primeiro grau completo 12 15,4
Segundo grau incompleto 09 115
Segundo grau completo 12 15,4
Superior incompleto - -
Superior completo 01 1,4
Né&o informado 02 2,5
Situacao do imovel
Alugado 02 2,6
Cedido 07 8,9
Proprio 62 79,6
Outros 07 8,9
Numero de cémodos
01a03 11 14,1
04 a 06 65 83,4
Acima de 07 02 2,5
NuUmero de pessoas no domicilio
Apenas 01 02 2,5
02a03 34 43,5
04 a05 38 48,7
Acima de 05 04 5,3
Recebimento de bolsa familia
Sim 23 29,5
Né&o 55 70,5
Venda para o PAA
Sim 35 44.8
Né&o 43 55,2
Renda familiar (reais)
Ate 750,00 35 44,9
750,00 — 1500,00 17 21,8
Acima de 1500,00 10 12,8
Né&o informado 16 20,5
Aumento da renda apos iniciar a venda para a alimentacao escolar?
Sim 55 70,5
Né&o 05 6,4
Né&o informado 18 23,1
Numero de dependentes da renda familiar
Apenas 01 05 6,4
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02a03 27 34,6
04 20 25,6
05 ou mais 26 33,4
Acesso a agua canalizada

Sim 65 83,3
Nao 12 154
Né&o informado 01 1,3
Acesso a rede de esgoto

Rede geral 28 35,9
Fossa septica 35 44.8
Fossa rudimentar 10 12,8
Né&o informado 05 6,5
Acesso a agua tratada

Sim 07 8,9
Né&o 69 88,6
Né&o informado 02 2,5

Do total de respondentes do questionario, 48 (61,5%) eram do sexo masculino. A faixa
etaria predominante no estudo foi a de 41 a 50 anos (25,6%), seguida pelas faixas de 51 a 60
(20,7%) e 61 a 75 anos (16,6%), refletindo o envelhecimento da populacdo do campo. Godoy
et al. (2010) e Santos (2010) demonstram em seus estudos as transformagdes ocorridas no meio
rural, com a diminuicdo da atratividade dos jovens pelo campo, éxodo rural, masculinizacao da
méao de obra e envelhecimento da populacdo rural. Pietrafesa (2007) e Hein e Silva (2019) por
meio de suas pesquisas de campo, diagnosticaram que familias de agricultores familiares
buscam as areas urbanas para solucionarem dificuldades com politicas publicas como
deficiéncia na oferta de servicos nos setores de educacdo e salide dos componentes do seu grupo
familiar, o que pode comprometer a presenca do jovem no campo e refletir no envelhecimento
da populacéo rural.

Em relacdo a escolaridade dos entrevistados, 47,4% ndo possuiam o primeiro grau
completo. Segundo dados do censo de 2010 (IBGE, 2010), a taxa de analfabetismo da
populacdo de 15 anos ou mais no campo é de 29,8% e o nimero médio de anos de estudos da
populacdo nessa mesma faixa etaria é de 3,4 anos na zona rural e sete anos na zona urbana. A
taxa de analfabetismo observada entre os agricultores familiares que responderam ao
questionario foi de 6,4%, respondendo por quase o dobro do que foi observado para a populagéo
rural brasileira (IBGE, 2010).

Quanto a situacdo dos domicilios, 79,6% eram proprios, ja quitados; 83,4% dos
entrevistados possuiam casas com quatro a seis cdmodos e 30% dos entrevistados dividiam a
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casa com mais trés pessoas. Em relagdo ao acesso a saneamento basico, 83% das familias
possuiam &gua canalizada, sendo que destas apenas 8,9% possuiam &gua tratada, 35,9%
possuiam rede de esgoto e 44,8% fossa séptica. Apenas 17% dos entrevistados relataram anélise
da agua utilizada para irrigacdo. Esses resultados encontrados demonstram concordancia com
os resultados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) (2015), que apontou
que domicilios préprios representam a realidade de 74,8% dos domicilios visitados, sendo a
maior parte deles quitados (69,9%). O acesso a agua se encontra abaixo da média nacional
(95,6%) (BRASIL, 2019; SOUZA et al., 2021), e acima da média nacional para acesso a
esgotamento sanitario, via rede de esgoto ou fossa séptica (75,9%) (BRASIL, 2019; SOUZA et
al., 2021).

Do total de 78 entrevistados, 44,8% vendiam seus produtos para o0 PAA. O PAA
contribui com precos mais justos, melhora no planejamento da producdo devido a estabilidade
da compra por um mercado seguro, ajuda no acréscimo de produtos ofertados no mercado local,
pela AF, com reflexos sobre a movimentagdo financeira no &mbito local. Dessa forma, o
programa tem um componente social importante, uma vez que, além de estimular o
fornecimento de alimentos diretamente aos consumidores, cria-se a possibilidade de se
estabelecer lacos de solidariedade entre pessoas e entidades sociais (LUCENA, 2009), além de
sua contribuicdo para a Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) da populacdo atendida,
condicdo essa em risco pelos desmontes orcamentarios e institucionais do atual Governo
Federal (ano de 2021) (ALPINO et al., 2020).

Ja o PBF beneficiava 29,5% dos agricultores familiares participantes do estudo. O
programa além de propiciar aumento de renda para familias em condic¢des de vulnerabilidade
social e extrema pobreza, exige, para a participacdo das familias, o cumprimento de
condicionalidades, com a participacdo efetiva das familias no processo educacional e nos
programas de saude que promovam a melhoria das condic¢@es de vida na perspectiva da inclusao
social. Na area da saude, foram definidas condicionalidades para gestantes e nutrizes, como
inscrever-se no pré-natal e comparecer as consultas na unidade de satde mais proxima de sua
residéncia e participar de atividades educativas referentes a amamentacdo e promocao da
alimentacdo saudavel. Para responsaveis por criangas menores de sete anos, acompanhar as
campanhas de vacinacdo, mantendo em dia o calendario de imunizacdo e levar as criangas ao
posto de salde para acompanhar seu estado nutricional. Em relacéo a area de educacdo foram
definidas condicionalidades como efetivar a matricula escolar em estabelecimento regular de
ensino; garantir a frequéncia escolar, de no minimo, 85% da carga horaria mensal do ano letivo
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e informar imediatamente a escola quando da impossibilidade de comparecimento do aluno as
aulas, apresentando a justificativa da falta (SOUZA et al., 2021).

A maior parte dos entrevistados apresentava renda familiar média de até R$ 750,00,

sendo que 70,5% deles relataram aumento da renda familiar ap6s o inicio da venda para o

PNAE, mostrando a importancia do programa como novo mercado para escoamento da

producdo da AF.
Por sua vez, os dados sobre perfil de producéo e condicéo de trabalho dos agricultores

familiares sdo apresentados na Tabela 2.

Tabela 2. Perfil de producdo e de condigdes de trabalho dos agricultores familiares apds inicio
da comercializacéo para 0 PNAE segundo a Lei Federal n°® 11.947/2009 (n=78).

N %
Melhoria da producdo apds iniciar a venda para o PNAE
Sim 39 50
Né&o 26 33,3
N&o sabe informar 13 16,7
Tipo de melhoria na producéo?
Aumentou producéo 6 7,7
Diversificou produgéo 33 42,3
N&o se aplica 39 50

Mudanca na condicao de vida do agricultor e seus familiares apés iniciar a venda para
o PNAE

Sim 53 67,9
Né&o 15 19,3
Ndo sabe informar 10 12,8
Tipo de mudanca na condicéo de vida do agricultor e seus familiares?
Aumento da renda 37 47,4
Expectativa de  vender  mais 3 3,9
aumentando producéo

Aumento do volume de trabalho 2 2,5
Parceria com outros agricultores 1 1,3
familiares

Melhoria da qualidade da alimentacéo 3 3,9
da familia

Aumento da procura por assisténcia 1 1,3
técnica

Compra de novos equipamentos 4 51
Mais tempo para se dedicar a produgédo 1 1,3
N&o se aplica 26 33,3

1. O célculo do tipo de melhoria foi realizado utilizando o0 nimero de pessoas que informaram terem feito melhorias na producao
(n =39). 2. O célculo do tipo de mudanca foi realizado utilizando o nimero de pessoas que informaram terem feito mudancas
na condicdo de vida (n = 53).
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Nos guestionamentos sobre mudancas ocorridas depois do inicio da venda para o PNAE
foi observado que 50% dos entrevistados alegaram ter havido melhorias na produgdo, como
aumento da producéo (7,7%) e diversificacdo da mesma (42,3%). Os demais 50% que néo
relataram melhorias na producdo alegaram estar no inicio do contrato e o tempo ainda ser curto
para constatar, naquele momento, qualquer possibilidade de alteracdo. Haas (2012) discorre
sobre a importéncia da diversificagdo da producdo do agricultor familiar, como propulsora de
possibilidades de comercializagdo, o resgate de cultivo de produtos tradicionais, a producéo
para abastecimento familiar, a ampliacdo da renda com possibilidades de investimento na
producdo e na qualidade de vida da familia. Essa diversificacdo de producédo diminui os riscos
econdmicos e oferece mais seguranca contra intempéries e desigualdades nas colheitas. A Lei
Federal n°11.947 (BRASIL, 2009), por meio do seu artigo 19, determina que a aquisi¢ao dos
géneros alimenticios da AF e do empreendedor familiar rural deverd ser diversificada e
produzida em ambito local, regional, territorial, estadual e nacional; priorizando 0s géneros
alimenticios da safra do més de entrega do produto a escola. Desta forma, representou um
estimulo para a diversificacdo da producdo para a venda para a alimentacdo escolar e para a
diversificacdo dos cardapios que deverdo conter alimentos basicos, respeitando-se as
referéncias nutricionais, habitos alimentares, cultura alimentar da localidade, pautando-se na
sustentabilidade e diversificacdo agricola da regido e na alimentacdo saudavel e adequada
(BRASIL, 2013).

Do total de participantes do estudo, 68% relataram mudanca na condicéo e qualidade de
vida apds o inicio na venda para o PNAE, refletindo no aumento da procura por assisténcia
técnica, aumento de renda, de volume de trabalho, aquisicdo de novos equipamentos,
expectativa de vender mais com aumento de volume de producdo, mais tempo dedicado ao
trabalho no campo, melhoria da qualidade da vida e da alimentacdo da familia e estabelecimento
de novas parcerias com outros agricultores familiares. Dessa forma, a venda para 0 programa
estabelece um novo olhar do agricultor familiar ao trabalho que desenvolve no campo e um
estimulo para a manutencdo do mesmo e sua familia naquele local.

Por fim, os dados sobre perfil do consumo alimentar dos agricultores familiares séo

apresentados na Tabela 3.
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N %
Refeicdes realizadas
Desjejum
Sim 76 91,0
Nao 01 7,7
Nao informado 01 1,3
Lanche da manha
Sim 17 21,8
Nao 59 75,7
Nao informado 02 2,5
Almoco
Sim 77 98,7
Néo - -
Nao informado 01 1,3
Lanche da tarde
Sim 51 65,3
Nao 24 30,8
Nao informado 03 3,9
Jantar
Sim 65 83,4
Nao 11 14,1
Néo informado 02 2,5
Ceia
Sim 06 7,7
Nao 69 89,6
Nao informado 02 2,7
Outros
Sim - -
Nao 75 96,2
Nao informado 03 3,8
Cereais, paes e massas
Diario 62 79,5
Semanal 02 2,5
Quinzenal - -
Mensal 12 15,5
Raramente 02 2,5
Raizes e tubérculos
Diario 41 52,5
Semanal 26 33,3
Quinzenal 04 51
Mensal 01 1,2
Raramente 06 1,7
Frutas
Diario 59 75,6
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Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente
Hortalicas
Diario
Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente

Leguminosas

Diario
Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente

Leite e derivados

Diario
Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente
Carnes
Diario
Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente
Peixes
Diario
Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente
Ovos
Diario
Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente

Oleos e gorduras

Diario
Semanal
Quinzenal
Mensal
Raramente

Souza & Bezerra

15
03
01

72
04
01
01

68
07
01
02

49
19
04
01
05

64
11
02

01

14
24
08
07
25

22
40
06

10

71
04

03
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3,9
1,3

92,3
5,2

1,3
1,3

87,2
8,9

1,3
2,6

62,8
24,4
5,2
1,3
6,4

82,0
14,1
2,5

1,2

17,9
30,8
10,3
8,9
32,0

28,2
51,3
7,7
12,8
91,0
51

3,9
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Acucares e doces

Diario 60 76,9
Semanal 05 6,4
Quinzenal 03 3,8
Mensal 01 1,3
Raramente 09 11,5
Mudanca na alimentacgdo apos iniciar a venda para o PNAE

Sim 31 39,7
Nao 35 44,8
Nao informado 12 15,5
Tipo de mudanca na alimentagdo*

Aumento do consumo de carne 05 16,2
Melhora do habito alimentar 05 16,2
Aumento do consumo alimentar 09 29,0
quantitativamente

Aumento do consumo de verduras 09 29,0
Aumento do consumo de 01 3,2
industrializados

Aumento do consumo dos alimentos 02 6,4
que planta

1. O célculo do tipo de mudanca foi realizado utilizando o nimero de pessoas que informaram terem feito mudancas na
alimentagdo (n = 31).

A maioria dos participantes do estudo realizavam o desjejum, almogco e jantar,
concentrando o suprimento das suas necessidades diarias de macro e micronutrientes nestas
refeicGes. Por meio da avaliacdo das frequéncias de consumo alimentar foi observado consumo
diério dos principais grupos alimentares, sendo cereais, massas e paes encontrados em 79,5%
dos questionarios; hortalicas 92,3%; frutas 75,6%, leguminosas 87,2%; leite e derivados 62,8%;
carnes 82%; acucares e doces 76,9%; 6leos e gorduras 91%. Os grupos alimentares de raizes e
tubérculos apareceram no consumo diario somente em 52,5% dos questionarios, peixes 17,9%
e ovos 28,2%. Dos participantes do estudo, 39,7% relataram mudanca na alimentacdo com
aumento do consumo dos alimentos que planta, melhoria do habito alimentar, aumento do
consumo alimentar, aumento do consumo de carnes, de alimentos industrializados e do
consumo de verduras. Entre aqueles que ndo relataram melhorias na alimentagdo, o0 motivo
relatado foi o de ja apresentarem um habito alimentar adequado, com diversificacdo alimentar
e consumo de todos os grupos alimentares.

Segundo o Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira (MS, 2015), a populacéo deve
consumir alimentos ricos em carboidratos complexos para garantir 45 a 65% de energia total

diaria. No entanto, o consumo diario e regular desses alimentos esta diminuindo e essa
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tendéncia deve ser revertida, por meio de incentivos ao consumo de alimentos na forma in
natura. No presente estudo 79,5% dos agricultores ingeriam diariamente carboidratos, pelo
consumo de cereais, pdes e massas, mas 15,5% deles utilizavam apenas mensalmente esses
alimentos. Em relacdo ao consumo de frutas, verduras e legumes a orientacdo do Guia
Alimentar para a Populacao Brasileira é de consumo de trés porcdes de frutas e trés de legumes
e verduras diariamente. O resultado do estudo mostrou que 24,4% dos agricultores familiares
consumiam frutas em uma frequéncia que variava de semanal a mensal o que sugere a nao
utilizacdo por eles de alimentos que plantam, sendo destinados somente a venda. O Guia
Alimentar também orienta o consumo diario de trés porcdes de leite e derivados. Dos
participantes do estudo, 62,8% consumiam diariamente leite e derivados, ndo sendo possivel
avaliar por meio do questionério as porc¢des ingeridas por dia e consequentemente a adequacao
do consumo diario; 37,2% consumiam de semanalmente a raramente, sendo que deste grupo,
24,4% consumiam semanalmente, 0 que mostra a ndo adequacdo do consumo de leite e
derivados. O consumo diério de carne, por sua vez, se mostrou predominante para a maioria
dos agricultores familiares entrevistados (82%) nédo chegando o consumo diario de pescados a
20% dos agricultores entrevistados, caracterizando a insuficiéncia do habito alimentar do
produto, realidade essa da populacdo brasileira, sendo normalmente sua utilizacdo apenas em
datas comemorativas e seguindo tradi¢Bes religiosas (SARTORI, 2012). O pescado € um
alimento que se destaca nutricionalmente quanto a qualidade e quantidade das suas proteinas,
presenca de vitaminas e minerais e fonte de A&cidos graxos essenciais 6mega 3
eicosapentaenoico (EPA) e docosaexaenoico (DHA). O consumo desses lipideos € associado a
reducdo do risco de doengas cardiovasculares e a fungfes importantes nas fases iniciais do
desenvolvimento humano (MS, 2012). No Brasil, 0 consumo do peixe é reduzido nas regides
centro-oeste, sudeste e sul e elevado nas regides norte e nordeste. Dados do IBGE, por meio da
Pesquisa de Or¢amento Familiar (POF), 2008/2009 mostram que no Sudeste, 0 maior consumo
de peixe se deve ao bacalhau (POF, 2008/2009). O consumo diario de ovos foi para apenas
28,2% dos agricultores familiares entrevistados, sendo que a 51,3% relataram consumir
semanalmente. A maioria dos entrevistados que ndo consumiam ovos relataram preferir
comercializar os ovos a utiliza-los na sua propria alimentacdo, ou acreditam que 0 consumo
deste alimento faca mal a saude devido a informacdo veiculada pela midia da relacdo entre
consumo de ovos e aumento do colesterol sérico (dados ndo mostrados em tabela). O ovo é um
alimento de alto valor biolégico, com varios nutrientes importantes para a saude humana.
Vérios estudos epidemioldgicos foram realizados para elucidar a relagdo entre consumo de ovos
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e doencgas cardiovasculares, tendo como conclusdo que o consumo de um ovo por dia ndo
apresenta risco para o desenvolvimento dessas doencas em homens e mulheres saudaveis néo
diabéticas (AGUIAR, 2009). Em relacdo ao consumo de agucares, 76,9% dos agricultores
familiares entrevistados relataram o consumo diario. O consumo de acglUcares ndo deve
ultrapassar 10% da energia total diaria e esse consumo deve ser de no maximo uma porcao deste
grupo (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2017). Ademais, a Organiza¢do Mundial
de Salde apresenta novas recomendagdes para 0 consumo de agucar, que nao devera exceder
5% (OMS, 2020). Os valores encontrados neste estudo podem significar abuso do consumo de
acucares na forma de carboidratos simples.

Quando avaliada percep¢des na melhoria da alimentagdo apds iniciar a venda para o
PNAE, 39,7% dos agricultores relataram tal mudanca, com reflexos no aumento do consumo
de carne (16,2%), melhoria do habito alimentar (16,2%), aumento do consumo alimentar em
termos quantitativos (29%), aumento do consumo de verduras (29%) e aumento do consumo
dos alimentos que produz, e dessa forma, aumento do consumo de alimentos com melhor
qualidade (6,4%). Apenas um (3,2%) agricultor familiar relatou aumento do consumo de
industrializados, o que nos mostra um resultado satisfatério de acordo com as recomendacoes
da classificacdo NOVA, que descreve os grupos de alimentos de acordo com 0s niveis de
processamento e tratamento a que sao submetidos, ao invés de apenas classificar os alimentos
em termos de nutrientes (MONTEIRO et al., 2016).

O modelo estatistico aplicado aos dados apresentou associa¢do positiva entre as
variaveis “aumento de renda”, a partir da inser¢do do novo mercado de escoamento dos
produtos via PNAE, e “melhoria de vida do agricultor familiar” (OR 20, p = 0,007, IC 17,03-
23,04). Também foi estatisticamente significante a associagdo entre “melhoria na planta¢do” e

“alimentagdo dos agricultores e seus familiares” (OR 3,1, p = 0,033, IC 1,08-8,86).
CONCLUSAO

A Lei n°11. 947 (BRASIL, 2009), Resolucdo n°38 (BRASIL, 2009) e Resolucdo n°26
(BRASIL, 2013) trouxeram avancos considerdveis na compra e venda dos produtos da
agricultura familiar, na medida em que proporcionaram um novo mercado para escoamento dos
produtos dos agricultores, alem da melhoria da alimentacdo servida em ambiente escolar.
Retorno positivo vem sendo observado tanto para os alunos, que foram beneficiados com uma
alimentacdo mais saudavel e que faz parte do seu habito alimentar, quanto para o agricultor
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familiar, que, segundo os resultados desse estudo, tém a possibilidade de melhorar sua condigéo
de vida, por meio da um aumento de producdo ou diversificacdo da mesma, a fim de atender
peculiaridades das refeicdes servidas nas escolas. Além do aumento de renda pela ampliacdo
do mercado, também se fez notadvel a melhora da alimentacdo do proprio agricultor que
aumentou ou diversificou sua producdo, o que pode refletir na melhoria da sua condicdo de
salde e de seus familiares, contribuindo para a Seguranga Alimentar e Nutricional da
populagéo.
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