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suas dreas de atuacio.

Anualmente, técnicos da Secretaria Estadual da Satude participam de diversos eventos nacionais e internacionais com o
intuito de apresentar resultados de suas atividades de rotina e projetos de pesquisa, além de aprimorar conhecimentos em

Os trabalhos apresentados em congressos, conferéncias, encontros, semindrios, entre outros, muitas vezes, sdo publicados
nos anais dos eventos, nao permitindo, no entanto, ampla divulgagio entre profissionais de satide dos municipios e do Estado.

0 Boletim Epidemiolédgico, desde 2012, publica no dltimo niimero de cada ano os resumos de trabalhos apresentados em
eventos, contribuindo para a socializacdo do conhecimento técnico-cientifico produzido pela SES/RS. Estes trabalhos nao
sao avaliados nelo Conselho Editorial. uma vez aue ii foram abrovados nelas Comissoes Cientificas dos eventos.

Acidentes de Trabalho e Intoxicacao
por Agrotoxicos entre Trabalhadores
Agricolas no Municipio de Vacaria

Danusa Santos Brandao?, Nicieli Granella de Oliveira
Sguissardi?, Ida Marisa Straus Drit, Ben Hur Monson
Chamorra?, Cristovao Luiz Gardelin?, Glediston Jesus
Dotto Perottoni?, Soeli Dea de Fatima Serafim Matos?,
Neice Miiller Xavier Faria?, Suzete Marchetto Claus?,
Rejane Fatima Rech?

1CEREST/Serra
2Universidade de Caxias do Sul
E-mail: dsbrandao@caxias.rs.gov.br

Trabalho apresentado no Simpdsio Nacional de Vigilancia em Saiide de
Populagodes Expostas a Agrotoxicos (EXPO VSPEA). Local: Salvador, Bahia, 05 a
07 de dezembro de 2017.

INTRODUCAO

A modernizacdo tecnoldgica iniciada nos anos 50 provocou mu-
dancas nas praticas agricolas, gerando mudancas ambientais,

nas cargas de trabalho e nos seus efeitos sobre a satide. Antes, os
acidentes de trabalho no meio rural estavam restritos a quedas,
ferimentos com ferramentas manuais e acidentes por animais
peconhentos. No entanto, a manipulacdo de agrotéxicos e o uso
intenso de maquinas agricolas ampliaram os riscos a que estao
sujeitos os trabalhadores rurais (FARIA et al., 2000; SCHLOSSER
et al., 2002).

Segundo dados da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) e do Observatério da Inddstria dos Agrotéxicos da
Universidade Federal do Parana (2012), o consumo mundial de
agrotoxicos cresceu 93% nos tltimos 10 anos, sendo que somente
o consumo brasileiro cresceu 190%. Em 2008, o Brasil assumiu a
condicdo de maior consumidor mundial de agrotoxicos, ultrapas-
sando os Estados Unidos. Durante o segundo semestre de 2010
e o primeiro semestre de 2011, o mercado nacional de venda de
agrotéxicos movimentou cerca de 936 mil toneladas de produtos.

A regido da Serra Gatcha conta com uma importante producao
agricola de frutas e, consequentemente, uma exposi¢cao inten-
sa aos agrotoxicos, fazendo com que 95% dos estabelecimentos
rurais usem agrotéxicos, com frequéncia na agricultura familiar
(FARIA et al., 2009). Dentre os municipios da Serra, destaca-se
Vacaria, que tem como principal fonte de renda a producio de
maca, sendo responsdvel por 22% da colheita nacional da fruta.
Além do cultivo de maga, conhecida pelo uso intenso de agrotéxi-
cos, Vacaria ainda conta com producdo de graos e pecudria. Com
uma populacao de 61.342 habitantes, Vacaria concentra 4.000 mo-
radores apenas em sua zona rural (IBGE, 2012). Considerado a
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grande producdo agricola da regido, trabalhou-se com a hipétese
de que a populacio estd exposta aos riscos de exposicio aos agro-
toxicos, tanto pela via ocupacional quanto ambiental, além dos
riscos de acidentes tipicos da atividade rural.

Observando a realidade do municipio, o Centro de Referéncia
em Satude do Trabalhador (CEREST/Serra), em parceria com a
Comissdo Interinstitucional de Saidde do Trabalhador (CIST), o
Sindicato dos Trabalhadores Rurais (STRV), a Secretaria Munici-
pal de Satide (SMS) de Vacaria e a Universidade de Caxias do Sul
(UCS), desenvolveu esta pesquisa no intuito de descrever e anali-
sar as condicoes de saiude dos trabalhadores e moradores da zona
rural, caracterizando principalmente a exposicdo aos agrotoxicos
e ocorréncia de acidentes de trabalho tipicos.

OBJETIVO GERAL

Avaliar a saide do trabalhador agricola em relacio ao seu trabalho.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Descrever caracteristicas sociodemograficas; caracterizar a expo-
sicdo ocupacional aos agrotéxicos e identificar grupos de exposi-
cdo mais intensa; medir a frequéncia e identificar os fatores as-
sociados com o aumento das intoxicacoes agudas por agrotéxicos;
avaliar a frequéncia e as caracteristicas dos acidentes de trabalho
tipicos no trabalho agricola.

METODOS
Delineamento: estudo transversal descritivo.

Amostra entrevistada: moradores em drea rural no municipio
de Vacaria e com cobertura de Estratégia de Satde da Familia
(ESF), maiores de 18 anos e que realizam trabalho agricola du-
rante pelo menos 15 horas semanais.

Coleta de dados: ocorreu em dois momentos, aplicando-se um
questiondrio para cada propriedade e outro questiondrio para
0s seus respectivos trabalhadores. As questdes do questiondrio
da propriedade incluiram: 4rea do estabelecimento, producgao
agricola, tipo de agrotoxicos usados, local de armazenamento,
destino de embalagens, tipo de equipamento usado na aplicagao
de agrotdxicos e nivel de mecanizacdo. O questiondrio individual
coletou dados socioecondmicos e demograficos, habitos compor-
tamentais, morbidade referida, caracterizacio da exposicao aos
agrotoxicos riscos ocupacionais, medidas de protecdo, acidentes
de trabalho e perfil das intoxicagdes por agrotéxicos. Neste ques-
tiondrio também foi aplicada a ferramenta para padronizacio e
definicdo de casos de intoxicacdo aguda proposta pela Organiza-
¢do Mundial da Saide (OMS).

Para a aplicacdo dos questiondrios foram selecionados os Agentes
Comunitarios de Satide (ACS) das areas adscritas, bem como os
demais trabalhadores das equipes de satide que tivessem disponi-
bilidade para compor a equipe de entrevistadores. Apds a selecao,
todos foram devidamente treinados para a aplicacdo dos instru-
mentos de pesquisa.
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Todo o trabalho de campo ocorreu dentro da mesma fase do ciclo
agricola, ou seja, no periodo de uso intensivo dos agrotéxicos (nos
meses de setembro a dezembro de 2014).

Anélise dos dados: as informacdes foram armazenadas em banco
de dados e analisadas no programa estatistico Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS).

Consideracoes éticas: O projeto foi submetido a Comité de Etica
por meio da Plataforma Brasil e aprovado conforme parecer do
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Caxias do Sul
(CEP/UCS) 833.632. Todos os participantes assinaram Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), garantindo o direito
de recusa em participar da pesquisa. Os casos identificados com
problemas relacionados aos temas de pesquisa foram encaminha-
dos a respectiva equipe de ESF para avaliacdo e conduta.

RESULTADOS

Foram realizadas 983 entrevistas vilidas entre os trabalhadores
e 428 entrevistas em propriedades, gerando mais de 300 varidveis
para analise.

Entre os principais resultados, destacamos como caracteris-
ticas da propriedade: mediana de 50 hectares (ha), com 38,4%
da amostra entre 10 e 49ha; cerca de 84% com 4rea destinada a
agricultura e uma propor¢ao semelhante com criacdo de animais;
cerca de 95,6% das propriedades utilizam agrotoxicos; os agroto-
xicos mais utilizados foram o glifosato (44,4%), organofosforados
(36,0%) e piretroides (32,7%). Foram constatadas irregularidades
no armazenamento e no destino das embalagens, tanto agricolas
como veterindrias, onde 13,9% armazenam os produtos em casa e
5,4% descartam no lixo comum.

Entre os trabalhadores, identificou-se como 72% do sexo masculi-
no, com idade média de 43 anos, sendo que 15,4% tinham 60 anos
ou mais. Cerca de 7% relatam ter sofrido pelo menos um acidente
de trabalho no dltimo ano, sendo que destes, 23,6% tiveram ani-
mais de criacdo como agente causador.

Cerca de 80% dos trabalhadores relataram contato com agroto-
xicos (direto ou indireto), sendo que 52,1% aplicam o produto e
22,7% entram em contato quando a aplicacio ocorre préximo de
casa, em plantacoes vizinhas. Também foi constatado que 34,7%
dos trabalhadores permanecem com as roupas molhadas com o
produto e que 14% as guardam com as roupas comuns. As into-
xicagoes por agrotoxicos em algum momento da vida foram rela-
tadas em 15% dos trabalhadores. Quando avaliados os Sintomas
Recentes Relacionados com Agrotéxicos (SRA), de acordo com
proposta pela OMS, 8,6% (n = 85) foram classificados como casos
possiveis e 6,4% (n = 63) como casos provaveis.

CONCLUSAO

A proporcdo de acidentes de trabalho e intoxicagdes encontradas
neste estudo é compardvel com outros estudos semelhantes, pos-
sibilitando estimativas confidveis da frequéncia dos eventos. Os
resultados mostraram questdes importantes a serem discutidas
tanto com os trabalhadores agricolas como com os empregado-



res e gestdo municipal, principalmente em relacido a processos
de trabalho, como por exemplo o destino e armazenamento das
embalagens, bem como o manuseio das roupas utilizadas durante
a utilizacdo do agrotoxico.

Esta pesquisa também teve como ponto forte a participacdo das
equipes de ESF, qualificando o trabalho destes profissionais no
contexto da saide do trabalhador. A integracio entre a academia
e os servicos de satude contribuiu para a producio de conheci-
mento sobre riscos ocupacionais e problemas agudos de satide re-
lacionados ao trabalho agricola e fortaleceu o papel do CEREST/
Serra na regido.

Ainda existem muitas varidveis a serem analisadas e discutidas
com o0 municipio no intuito de planejar acdes visando a prevencao
de acidentes e intoxicacoes no trabalho, sendo esse um processo
continuo e que envolve varios setores.

REFERENCIAS CONSULTADAS

BRASIL. ANVISA. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria; Uni-
versidade Federal do Parand. Relatorio sobre Mercado e Regu-
lacdo de Agrotoxicos. Brasilia, DF: ANVISA, 2012.

FARIA, N. M. X.; FACCHINI, L. A.; FASSA, A. G. ; TOMASI, E.
Processo de producdo rural e saide na serra gaicha: um estu-
do descritivo. Cadernos de Saiide Piblica, Rio de Janeiro, v.16,
n.l, p. 115-128, jan./mar. 2000. Disponivel em: <http://www.
scielo.br/scielo.php?pid=S0102311X2000000100012&script=s
ci_abstract&tlng=pt>.

FARIA, N.M.X,; ROSA, J.A.R.; FACCHINI, L.A. Intoxicacdes por
agrotoxicos entre trabalhadores rurais de fruticultura, Bento
Gongalves, RS. Revista de Saiide Publica, Sao Paulo, v.43, n.6,
p. 335-344, abr. 2009. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.
php?script=sci_arttext&pid=S0034-89102009000200015> .

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA
(IBGE). Cidades. Disponivel em:< https://cidades.ibge.gov.br/
brasil/rs/vacaria/panorama >. Acesso em: 31 ago. 2012.

SCHLOSSER, J. F.; DEBIASI, H.; PARCIANELLO, G.; RAMBO, L.
Caracterizacao dos acidentes com tratores agricolas. Ciéncia Ru-
ral, Santa Maria, v.32, n.6, p. 997-981, abr. 2002. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S010384782002000600010
&script=sci_abstract&tlng=pt>.

Palavras-chave: Acidentes de Trabalho. Envenenamento. Satide
da Populacio Rural. Agroquimicos. Doencas Profissionais. Estra-
tégia Satide da Familia. Vacaria. Rio Grande do Sul.

Analise Ergonomica do Ambiente de
Trabalho Hospitalar no Rio Grande
do Sul - Profissional

Marisa Flores de Quadros?, Bruna Campos De Cesaro?,
Carine Tais Guagnini Benedet!

1 Programa de Pds-Graduacéo de Salde Coletiva/UFRGS/SES-RS
E-mail: marisa-quadros@saude.rs.gov.br

Trabalho apresentado no 9° Congresso Internacional de Fisioterapia. Local:
Porto Alegre, Rio Grande do Sul, 14 a 17 de setembro de 2017.

OBJETIVO

Identificar a situacdo ergonomica de trabalho no ambiente hospi-
talar em 06 instituicoes do Rio Grande do Sul (RS), através dos re-
latérios emitidos ao Ministério Piblico do Trabalho do Rio Grande
do Sul (MPTRS).

METODO

Este trabalho aborda a andlise da avaliacdo ergondmica emitida
ao MPT-RS, para instrucao de inquéritos civis piblicos e oficiais,
apos inspecdo tn loco de 6 ambientes de trabalho hospitalares,
em que foram utilizados os seguintes instrumentos: Norma Regu-
lamentadora NR 17, ISOs, NBRs e ferramentas cientificamente
validadas internacionalmente: Niosh by OCRA e método MAPHO
(Movimentacao Adequada de Pacientes Hospitalizados).

RESULTADOS

As empresas visitadas, em sua grande maioria, nao possuem An4-
lise Ergondmica do Trabalho. A sobrecarga é um dos pontos mais
criticos, assim acarretada por condicoes ergonomicas. Niosh by
OCRA apontou zonas criticas de trabalho nas quais os emprega-
dos necessitam realizar esforco fisico intenso. Os setores com
maior frequéncia de afastamentos foram: Central de Material e
Esterilizacdo (CME), higienizacdo, cozinha e centro cirtrgico.
Existe caréncia de levantamento epidemioldgico das causas de
adoecimento por funcio e setor.

CONCLUSAO

A totalidade dos hospitais visitados estd aquém de ambientes de
trabalho ergonomicamente saudaveis, o que configura um proble-
ma de satde publica, visto o adoecimento destes trabalhadores.
Salienta-se a necessidade de compreensdo quanto ao objetivo
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das andlises ergonomicas do trabalho, que vém a somar com o
bem-estar, satide e seguranca dos trabalhadores. A ergonomia foi
considerada uma estratégia fundamental para reducdo dos pro-
blemas originados pelas situacoes de trabalho.

Palavras-chave: Engenharia Humana. Hospitais. Vigilancia em
Sadde do Trabalhador. Ambiente de Trabalho. Doencas Profissio-
nais. Transtornos Trauméticos Cumulativos. Fenomenos Fisiologi-
cos Musculoesqueléticos e Neurais. Rio Grande do Sul.

Curso EAD de Intoxicacao por
Agrotoxicos: uma Estratégia para
Qualificacao do SUS na Atencao
Integral a Saude das Populacoes
Expostas, no RS, Periodo de 2016
a 2017

Vanda Garibotti!, Regina Michel?, Ana Paula Borngraber
Correa3, Ana Célia da Silva Siqueira3, Otavio Pereira

DAvila3, Roberto Nunes Umpierre3
1 DVAS/CEVS/SES/RS

2VIVA/CEVS/SES/RS

3 Ndcleo TelessalideRS/UFRGS
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Trabalho apresentado no Simpdsio Nacional de Vigilancia em Saiide de
Populagoes Expostas a Agrotéxicos (EXPO VSPEA). Local: Salvador, Bahia, 05 a
07 de dezembro de 2017.

INTRODUCAO

0 processo de utilizagdo crescente de agrotoxicos vem contami-
nando o ambiente e se caracterizando como um dos principais
problemas de sadde ptiblica a ser enfrentado, comprometendo
diretamente a satide dos trabalhadores expostos e a populacdo
em geral através de residuos nos alimentos e na dgua de consumo
e do uso doméstico de inseticidas.

Entre 2007 e 2013, a relacdo de comercializacdo de agrotoxicos
por drea plantada aumentou em 1,59 vezes, passando de 10,32
para 16,44 quilos por hectare. Segundo o relatério da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e da Universidade Fe-
deral do Parand (2012), o mercado nacional de agrotéxicos cres-
ceu 190% entre 2000 e 2010, superando o crescimento mundial
de 93%.
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No entanto, apesar do consumo intensivo de agrotéxicos, os regis-
tros oficiais sobre intoxicagoes sao limitados para os casos agudos
e quase inexistentes para as intoxicagoes cronicas. Estima-se que
os registros de intoxicacoes por agrotéxicos no Sistema Nacional
de Notificacdo de Agravos (SINAN) tém sido escassos em todo
o Brasil. De acordo com o Relatério Nacional de Vigilancia em
Satde de Populagoes Expostas a Agrotéxicos (VSPEA), no ano de
2013, foi encontrado um coeficiente médio anual de 6,23 casos de
intoxicacao por agrotéxicos/100.000 habitantes, sendo que no Rio
Grande do Sul este coeficiente foi de apenas 1,42 casos/100.000
habitantes, apontando para uma subnotificacao ainda maior.

A dificuldade de acesso dos agricultores as unidades de satde, a
minimizacdo do risco, a inexisténcia de biomarcadores precoces
e especificos de exposicdo e efeito dos agrotoxicos e as pressoes
politicas locais sdo alguns dos fatores que influenciam no sub-
diagnostico e na subnotificacido, destacando-se na nossa avalia-
c¢do o despreparo e falta de formacio das equipes de satide para
relacionar problemas de saide com a exposi¢ao aos agrotoxicos.

Por outro lado, as estratégias de educacdo continuada normal-
mente adotadas para os trabalhadores do Sistema Unico de Sai-
de (SUS) mostram-se insuficientes para o enfrentamento desta
questio e para que possamos implementar a atencio integral as
populagdes expostas aos agrotoxicos de forma efetiva.

Na tentativa de somarmos ao processo de educacdo continuada
que ja vinhamos adotando, como cursos e semindrios presenciais
nas diferentes regioes do Estado, buscamos o apoio do Telessau-
deRS, que tem se destacado como uma estratégia bem-sucedida
para qualificacdo da Atencdo Primdria & Sadde/Atencdo Bésica
(APS/AB).

Assim, o Curso a Distancia de Intoxicacao por Agrotéxicos: no-
¢oes gerais foi uma iniciativa do Centro Estadual de Vigilancia em
Satide (CEVS) e do Nicleo de Telessatide Técnico-Cientifico do
Rio Grande do Sul da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(TelessatideRS-UFRGS) e teve o objetivo de capacitar e/ou qua-
lificar os profissionais da satide, em especial aqueles que atuam
na Atencdo Primdria a Satide e Atencdo Basica (APS/AB), para
identificar casos suspeitos de intoxicacdo aguda ou cronica por
agrotoxicos e para desenvolver estratégias e procedimentos para
promogao, prevencdo, diagndstico e acompanhamento da satde
da populacdo exposta.

OBJETIVOS

Apresentar a estrutura e resultados das duas edicoes do Curso
EAD de intoxicacio por agrotéxicos em 2016.

METODOS

0 Centro Estadual de Vigilancia em Sadde (CEVS) da Secretaria
Estadual da Satide do Rio Grande do Sul (SES-RS), na tentativa
de qualificar o processo de educacio continuada que ja vinha ado-
tando, buscou o apoio do TelessatideRS, para elaboracdo do Curso
a Distancia de Intoxicacdo por Agrotdxicos: nogoes gerais.



A metodologia e estruturacao do curso foram construidas de for-
ma conjunta por profissionais das duas instituicoes, exigindo va-
rias reunioes, discussoes, troca de experiéncias e readequacoes.

0O publico-alvo escolhido foi formado por profissionais de satide
de nivel superior que atuam na Atencdo Primdria a Satide (APS)
e na Vigilancia em Satude, priorizando aqueles que atuam no SUS
do Estado do Rio Grande do Sul. Houve ampla divulgacao do curso
através da pagina do TelessaideRS e de contatos com os Nucleos
de Vigilancia em Satide Regionais e dos Centros de Referéncia em
Satide do Trabalhador (CERESTS).

RESULTADOS

Realizamos as duas primeiras edi¢oes do curso no ano de 2016
e estamos na 3* edicdo do curso em andamento. As aulas foram
ministradas por profissionais do CEVS, e o material didatico de
referéncia para a formacao foi composto por: videoaulas e vide-
os com especialistas sobre o assunto; apresentacoes em Portable
Document Format (PDF) dos contetidos abordados em video-
-aulas; questdes de multipla escolha para avaliacao; leitura de bi-
bliografia obrigatéria e/ou complementar. O curso foi estruturado
em oito semanas, sendo a primeira de ambientacdo e realizacio
do questiondrio pré-teste, seis semanas com os diferentes médu-
los do curso e a tltima semana com o pés-teste, totalizando uma
carga horaria total de 45 horas.

O curso foi autoinstrucional, na modalidade Ensino a Distancia
(EAD), através da plataforma de ensino e aprendizado a distancia
Moodle® com contetidos autoexplicativos, ndo havendo presenca
de tutores.

Os contetidos dos seis mddulos do curso incluiram: a exposicao
humana aos agrotéxicos; impactos dos agrotoxicos na satide hu-
mana; aspectos gerais sobre diagnéstico e tratamento das into-
xicagoes por agrotdxicos; o controle dos agrotoxicos no Brasil;
vigilancia epidemiolégica das intoxicacdes por agrotoxicos e noti-
ficacdo do SINAN das intoxicacgdes por agrotoxicos.

Foram também realizadas duas videoconferéncias com a presen-
ca de profissionais que ministraram o curso, para debate e discus-
sao de duvidas, atividades nao obrigatérias.

Para receber o certificado do curso, o aluno deveria, obrigatoria-
mente, ter preenchido o cadastro, realizado o pré-teste e atingido
nota maior ou igual a sete.

Na 1* edi¢do, dos 709 inscritos que iniciaram o curso, 466 conclu-
iram (65,7%), sendo que destes, 399 (85,6%) obtiveram aprovacio
e 67 (14,4%) foram reprovados.

0 questiondrio de avaliacio do curso foi respondido por 363 par-
ticipantes, com nivel de satisfacdo geral do curso de 99%, sendo
52% “muito satisfeitos”.

Ja na 2% edicdo, dos 690 inscritos que iniciaram o curso, 418 con-
cluiram (60,5%), sendo que destes, 360 (86,1%) obtiveram aprova-
co e 58 (13,9%) foram reprovados.

0 questiondrio de satisfacao foi respondido por 352 participantes,
com nivel de satisfacdo geral do curso de 98%, sendo 50% “muito
satisfeitos”.

0 percentual de desisténcia do curso na 1* (34,3%) e na 2* edicao
(39,6%) esta dentro das taxas médias apresentadas nos demais
cursos EAD, 26% a 50% (Censo EAD.BR 2015).

Em relagdo as caracteristicas sociodemograficas dos participan-
tes que finalizaram as duas edicoes do curso, 657 eram do sexo fe-
minino (74,3%); 293 (33,1%) trabalhavam em Unidade Basica de
Saide/Estratégia de Saide da Familia e 251 (28,3%) eram da Vi-
gilancia da Satide. Em relagio as profissoes dos participantes, as
principais foram: enfermeiros 213 (24,1%), médicos 108 (12,2%) e
nutricionistas 78 (8,8%). O Estado com maior participacao foi Rio
Grande do Sul com 481 (54,4%).

CONCLUSAO

A realizacio do curso conforme ja relatado e os resultados alcan-
cados apontam esta estratégia como uma experiéncia de educa-
¢ao em saude bem-sucedida.

Sem a utilizacdo da ferramenta EAD, nio teriamos atingido tan-
tos trabalhadores de satide no mesmo periodo.

Como buscamos incluir nos contetdos do curso questdes relevan-
tes da VSPEA, podemos esperar que as acoes desenvolvidas por
estes profissionais em seus locais de trabalho sejam mais qualifi-
cadas, colaborando assim para a descentralizacio das agdes de vi-
gilancia em satde e para a atencio integral da populacio exposta.
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OBJETIVO

Avaliar a influéncia de desigualdades sociais e cobertura com sau-
de suplementar na utiliza¢do de medicamentos especializados do
Protocolo Clinico de Esquizofrenia no Sistema Unico de Satde
(SUS) em Porto Alegre.

METODO

Estudo transversal com 1.547 individuos em tratamento continuo
h4 pelo menos 12 meses. Os dados, oriundos de base informati-
zada publica e de prescricoes médicas, foram coletados na assis-
téncia farmacéutica estadual e calculadas taxas de utilizagio por
quartil socioecondomico do territorio da cidade. Para a estratifica-
¢do, foi utilizado o Indice de Desenvolvimento Humano Municipal
de cada uma das 335 microareas do municipio. Nas andlises foram
aplicados intervalo de confianca de 95% para razao de taxas e tes-
te qui-quadrado para comparacdo de proporcoes.

RESULTADO

O quartil 1, de pior condicio socioecondmica, apresentou utiliza-
cdo inferior destes medicamentos em relacdo aos demais: quar-
til 2 (1,74, 1C 95% 1,41-2,07), quartil 3 (1,74, IC 95% 1,41-2,06) e
quartil 4 (1,69, IC 95% 1,40-1,98). A proporcao de prescricoes pri-
vadas teve aumento constante do quartil 1, com 13,7%, em direcao
ao quartil 4, com 48%, sendo esta diferenca estatisticamente sig-
nificativa para o quartil 1 em relacao aos quartis 3 e 4 (p<0,05).

CONCLUSAO

Embora a menor utilizacdo pelo estrato 1 tenha sido associada a
baixa cobertura com satide suplementar, outros fatores condicio-
nam a relacdo causal. Os residentes no quartil 2, no qual também
houve baixa participacdo de prescri¢des privadas, apresentaram
utilizacdo equivalente aos estratos mais ricos, demonstrando a
capacidade da rede ptiblica de saiide em promover acesso. Entre-
tanto, ainda nao se atingiu a equidade necessaria junto aos mais
vulneraveis.
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Trabalho publicado no periédico The Journal of Infection in Developing
Countries, v. 11, n. 1, p. 34-41, 2017. Doi 10.3855/jidc. 8224

RESUMO

Os métodos de lavagem e desinfec¢ao utilizados pelas industrias
de vegetais minimamente processados do Sul do Brasil foram re-
produzidos em laboratdrio para verificar sua eficiéncia para redu-
zir a S. enteritidis SE86 (SE86) em alface. Entre as cinco inds-
trias investigadas, quatro realizavam lavagem com dgua potavel,
seguida de desinfeccdo com 200ppm de hipoclorito de sédio du-
rante diferentes tempos de imersdo. O procedimento de lavagem
reduziu aproximadamente 1 log UFC/g de populacio de SE86 e em
tempos de imersdo de 1, 2, 5 e 15 minutos em solu¢do desinfectan-
te demonstrou taxas de reducio variando de 2,06 + 0,10 log UFC/g
a 3,01 £ 0,21 log UFC/g. O enxague foi capaz de reduzir as conta-
gens de 0,12 + 0,63 log UFC/g a 1,90 + 1,07 log UFC/g. O método
mais eficaz foi a lavagem seguida de desinfeccdo com 200ppm de
hipoclorito de sodio durante 15 minutos e enxdgue final com 4gua
potavel, atingindo 5.83 log UFC/g de reducio. No entanto, nio fo-
ram observadas diferencas estatisticas nas taxas de reducao apos
diferentes tempos de imersao. Assim, os periodos de imersao mais
baixos como 1 a 2 minutos podem ser vantajosos para as indus-
trias de vegetais minimamente processados de modo a otimizar o
processo sem colocar em risco a seguranca dos alimentos.

Palavras-chave: S. Enteritidis. Manipulacdo de Alimentos. In-
dustria Alimenticia. Higiene dos Alimentos. Vigilancia Sanitaria.
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Trabalho apresentado na 152 Mostra Nacional de Experiéncias Bem-Sucedidas
em Epidemiologia, Prevencao e Controle de Doencas (152Expoepi). Premiado
com o segundo lugar na categoria Investigacao de Surtos. Local: Brasilia, DF, 27
a 30 de junho de 2017.

INTRODUCAO

A doenca meningocdcica (DM) é uma doenca infecciosa aguda
grave, relevante devido ao seu potencial epidémico e letalidade
elevada.

Em 03/07/2015, o Centro Estadual de Vigilancia em Sadde do Rio
Grande do Sul (CEVS/RS) recebeu notificacao sobre a ocorréncia
de um 6bito de DM sorogrupo C no municipio de Cachoeirinha/
RS, pertencente a Regido Metropolitana de Porto Alegre. Entre os
dias 06 a 08/07/2015 mais quatro casos foram notificados.

OBJETIVOS

Confirmar a ocorréncia do surto, descrever suas caracteristicas
epidemioldgicas e desencadear medidas de controle.

METODOLOGIA

A investigacio epidemiolégica dos casos suspeitos de doenca me-
ningocécica (DM) no municipio de Cachoeirinha foi realizada em
conjunto por técnicos do Centro Estadual de Vigilancia em Satde/
RS e Secretaria Municipal de Saide (SMS).

A investigacdo laboratorial foi realizada pelo Laboratério Central
do Estado (IPB-LACEN/RS) e Instituto Adolfo Lutz/SP.

Foram realizadas buscas de contatos préximos para administra-
cao de quimioprofilaxia (rifampicina) e realizada a vacina menin-
gocécica C conjugada. Foi instituido um gabinete de crise, com
encontros didrios durante o periodo de 07 a 21 de julho.

Atividades de educacdo em satide foram realizadas em escolas,
para pessoal da seguranca publica, secretaria de educacao, igre-
jas, equipes de assisténcia ambulatorial e hospitalar.

0 levantamento da populacio residente foi com base na Estraté-
gia Sadde da Familia (ESF), no Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE) e departamento de informdtica do Sistema
Unico de Satde (Datasus).

RESULTADOS

A incidéncia de DM encontrada no municipio e no bairro Jardim
Betania foi de 5,1 e 81,6 casos por 100 mil habitantes, respectiva-
mente. Entretanto, na faixa etdria com menos de 20 anos foi 16,9
e 235,1 casos por 100 mil habitantes, no municipio e no bairro,
respectivamente.

Para cinco casos foi identificada a bactéria Neisseria meningiti-
dis do sorogrupo C, no liquor, sangue ou tecidos, sendo trés por
cultura, um por PCR e um por latex. Um 6bito foi confirmado por
critério clinico epidemioldgico. Dois isolados bacterianos foram
identificados como sendo sorogrupo C, sorotipo 23, sorosubtipo
P1.14-6.

Os principais sintomas identificados foram: febre, cefaleia, vomi-
tos e petéquias. A mediana de idade dos casos foi 12 anos (inter-
valo: 8 a 18 anos).

Quatro casos evoluiram ao 6bito, em menos de 24 horas (um 6bito
ocorreu no deslocamento ao hospital). A letalidade foi de 66,7%.

Na Figura 1 é apresentado o resumo dos casos e a¢oes no tempo
e na Figura 2 as acdes desenvolvidas no periodo da investigacio
do surto.

Figura 1 - Resumo dos casos e agcoes no tempo

*
g
=
«
i
3
@
e
‘s
@
°
S
il
<
=
S
=

Busca de.
faltosos vacina

f 2 |3 f 4 f 5 f 6 f 7 f 8 I9 I10'11'12'13'14'15I 16'17'18I 19'20'21'22'23'24'25'26'27'28'29'30'31I

C Vinculo

Fonte: NVDT/DVE/CEVS/SES/RS

Foi realizada acio de bloqueio vacinal no bairro Jardim Betania,
com vacinacao seletiva para criancas de 3 meses a 5 anos de idade
e indiscriminada para a populacdo de 6 a 19 anos de idade. A co-
bertura vacinal alcancada no bairro foi de 88,3% (n=1.878 pessoas
vacinadas).
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Em 30/7, ap6s a ocorréncia do sexto caso, considerando a expan-
580 do risco de adoecimento para outros bairros, foi desencadea-
da a vacinagao para toda a populacio de menores de 20 anos re-
sidentes no municipio de Cachoeirinha. Foram vacinadas 31.669
pessoas, alcancando cobertura em torno de 100%.

CONCLUSAO

Ocorreu um surto de DMC em criancas e adolescentes no munici-
pio de Cachoeirinha com alta letalidade. A cepa identificada foi
a mesma relacionada com outros surtos ocorridos no Brasil. Os
primeiros casos estavam localizados em um tinico bairro, onde foi
realizada a primeira vacinacdo de bloqueio. Apés a ocorréncia do
tltimo caso, a vacinacao foi estendida para toda a populacio de
menores de 20 anos do municipio. Nao ocorreram mais casos na
populacdo vacinada, desde entao.

O surto causou uma grande comocao social, com a populacdo revol-
tada solicitando vacina. Ocorreram varios protestos da populacao,
dentre os quais o bloqueio de rodovias (Figuras 3 e 4). O manejo de
surto de DM foi complexo e exigiu das equipes um grande esforco e
organizacdo, além de envolvimento de outros setores além da satde.

Figura 3 - Protestos da populacao
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Fonte: http://g1.globo.com/rs/rio-grande-do-sul/noticia/2015/08/

Figura 4 - Protestos da populacao
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Por medidas contra meningite, populagao fecha RS-118 em
protesto

Manitestantes cobram medidas para evitar novos casos de meningite no Jardim Betania

Apos quase iés horas de protesta, o transita de velculas fol liberada no quilémens 10,5
da RS-118, em Cachoeirinha. A rodovia fol blogueada pouco depois das 14 horas por
maradotes do Jardim Betania, que estbo de k1o apos a marte de disas criancas do baing
com suspeita de meningite.

05 manifestantes também chegaram a fechar a venida Fredeica Riller, exiginda
medidas preventivas do governo do Estado ¢ da adminisuracho municipal para evitar o
contégin pela doenga

W s vinimas tatals, uma menina de 12 anos, & um mening de 8, eram moradores do

B metania e ahunos da Escola Alzita Silveira Araojo. Mesmo com diagnstico da doenga
confirmade pela secretaria de Sadde do municipéo, ainda ndo existe laudo oficial da
Secrerana Enadusl (SES/RS)

Fate. Paloma Vargas/GLS-LSpecial

Fonte: Jonal de Novo Hamburgo, RS, 7/7/2015
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ao Controle e Vigilancia dos
Agrotoxicos na Agua para Consumo
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Trabalho apresentado no Simpdsio Nacional de Vigilancia em Saitide de
Populacoes Expostas a Agrotoxicos (EXPO VSPEA). Local: Salvador, Bahia, 05 a
07 de dezembro de 2017.

INTRODUCAO

A superficie da Terra constitui-se de 71% de agua. No entanto 95,5%
estdo nos oceanos; 2,2% nas geleiras e calotas polares e 1,6% nos
aqiifferos. Rios, lagos, lagoas e vapores detém somente 0,7% dos re-
cursos hidricos. Atualmente existem aproximadamente 1,1 bilhdo
de pessoas sem acesso a 4gua segura/potdvel e a Organizacdo das
Nacoes Unidas (ONU) prevé que para 2050 45% da populacio nio
poderd contar com a por¢cdo minima individual em quantidade e
qualidade - 149,9 litros no Sul do Brasil. Por outro lado, a demanda
por alimentos e o modelo de producio agricola vigente impde um
consumo de, aproximadamente, 2/3 do total da dgua doce dispo-
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nivel e determinou um crescimento de 93% no consumo mundial
de agrotdxicos nos dltimos 10 anos. No Brasil esse crescimento foi
ainda maior (190%).

OBJETIVO

Descrever o processo de elaboracdo e de implantacio da Portaria
Estadual 320/2014, que estabeleceu parametros adicionais de agrot6-
xicos ao padrdo de potabilidade estabelecido nacionalmente, consi-
derando as especificidades do seu uso agricola, no Rio Grande do Sul.

METODOLOGIA

Foi instituido um Grupo de Trabalho — GT (Portaria Estadual
741/2012) para o  estabelecimento dos critérios de inclusdo de
novos parametros de agrotoxicos, bem como seus respectivos Valo-
res Maximos Permitidos — VMPs. O GT foi assim constituido: Cen-
tro Estadual de Vigilancia em Satde - CEVS; Fundacdo Estadual
Protecao Ambiental - FEPAM; Ministério Ptblico Estadual - MPE;
Companhia Riograndense de Saneamento - CORSAN; Departamen-
to Municipal de Aguas e Esgoto - DMAE; Laboratérios BIENSAIOS;
Centro de Informacdo Toxicoldgica - CIT e Laboratério Central do
Estado - LACEN.

0 Levantamento, por bacia hidrografica, do uso e da criticidade dos
agrotoxicos no Estado do Rio Grande do Sul, identificou um valor
do risco hidrico, com base no volume de uso e nas caracteristicas
de degradacdo e transporte dos agrotoxicos no solo, para 10 cultivos
agricolas.Utilizou-se um modelo de célculo que considerou o volu-
me total utilizado; a solubilidade em dgua; a degradacio em dias
(bioldgica, hidrica (hidrélise) e pela luz(fotdlise); a toxicidade des-
crita; o coeficiente de particao octanol/dgua; a dose letal; a pressdo
de vapor e carcinogenicidade.

Evidenciou-se que entre os 10 produtos com maior criticidade
em relacdo a agua (Glifosato, Acefato, Difeconazol, Metamidofds,
Metalaxil-m, Cipermetrina, Diflubenzurom, Folpete, Tiofanato me-
tilico, Carbofuran) apenas 3 (Glifosato, Metamidofox e Carbofuran)
constavam entre os parametros nacionais (Portaria 2914/11).

Para o célculo dos VMPs foi utilizado um fator de alocacao de 20% e
um peso corporeo médio de 60Kg (adulto) como demonstra a equa-
¢ao abaixo:

Qualidade Agua = IngDidria Aceitével x Fator de Alocacio x Peso Corpéreo
Consumo Didrio

Foi considerada também a bibliografia técnica e normativa inter-
nacional, bem como a capacidade instalada dos laboratorios de
controle e de vigilancia existentes no Estado.

No inicio do ano de 2014 foi realizada a Consulta Publica, lancada
pela Portaria 34/2014. No Didrio Oficial do Estado de 28.04.2014
foi publicada a Portaria 320/2014 que estabeleceu 46 novos para-
metros de agrotdxicos ao padrdo nacional de potabilidade para o
consumo humano, no RS - (anexo).

CONCLUSAO

O presente trabalho ndo apresenta resultados quantitativos ou
qualitativos de andlises dos parametros adicionais, mas destaca
a importancia do principio da equidade na definicdo do Padrdo

/@ Bol. Epidemioldgico | v.19 | n.4 | dezembro 2017

de Potabilidade, bem como descreve o processo de elaboracio da
Portaria 320/2014. Hoje plenamente implantada nas operadoras
dos SAA, a Portaria 320/2014 beneficia 82,88% da populacdo do
Estado com um olhar mais ampliado de controle e de vigilancia,
em relacao aos residuos de agrotéxicos, na ACH.
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Trabalho apresentado no 3° Congresso Brasileiro de Politica, Planejamento e
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INTRODUCAO

Instituido pela Resolucdo da Comissao Intergestores Bipartite do Rio
Grande do Sul (CIB/RS) n° 594/14, o Sub-Programa Estadual de Me-
lhoria da Qualidade da Agua para Consumo Humano — PemQA, ali-
cerca-se no Programa de Vigilancia da Agua de Consumo Humano
- VIGIAGUA; no Sistema Informatizado de Vigilancia Epidemiol6-
gica de Doencas Diarreicas Agudas (Sivep-DDA) e no Programa
de Saneamento - PROSAN.



OBJETIVO

Promover a¢des de saneamento de baixo custo visando atender
comunidades em situacio de risco epidemiolégico decorrente de
inconformidades bacterioldgicas, condicionadas pelo déficit de
saneamento bésico e detectado pela atuacio do VIGIAGUA/RS.

METODOLOGIA

Com base nos dados do sistema de informacdo do Programa Na-
cional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano
(VIGIAGUA) e o Sistema de Informacao de Vigilancia da Qualida-
de da Agua para Consumo Humano (SISAGUA) sio estabelecidas
as prioridades de atuacdo, que consiste na comunicacio formal
do risco coletivo e dirigida formalmente aos gestores municipais,
tutores da dgua de consumo humano, estabelecendo prazos legais
para sua reducio/eliminagao, com base no Processo Administra-
tivo Sanitdrio - Lei Federal 6.437/77 e na orientacdo técnica de
Engenharia Sanitaria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

0 PemQA foi criado para o atendimento de 130 municipios que se
encontram em situacdo de risco, com médias superiores a 0,59%
de inconformidade para Escherichia coli, nas amostras anuais.
Sua ag¢do concentra-se na comunicagio formal do risco bacterio-
logico e na orientacdo técnica aos municipios. Desde sua cria¢ao
o PemQA ja atendeu 42 municipios, em 1/3 das Regioes de Satide
do Estado, possibilitando uma reorganizacio na estrutura de dis-
tribui¢do e nas praticas de monitoramento e protecdo da Agua de
Consumo Humano (ACH). Embora tenha ocorrido baixa adesdo
ao sistema de monitoramento, relatos de servidores da Atencio
Bésica, bem como de gestores municipais, reiteram a clara redu-
¢ao da incidéncia de Doencas Diarreicas Agudas (DDAs).

CONCLUSAO

0 PemQA apresenta-se como uma excelente possibilidade de agir
diretamente em beneficio de municipios de pequeno porte e em
comunidades rurais com elevadas taxas de DDAs ou onde o VIGI-
AGUA constatar a presenca do risco bacteriolégico, orientando a
adocao de boas praticas para o correto tratamento e distribuicao
da Agua de Consumo Humano (ACH).
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E fundamental que os profissionais da satide reconhecam o tra-
balho como um dos condicionantes de satide. A identificacio da
relacdo dos agravos a saude com as atividades de trabalho e os
riscos dos processos produtivos é fundamental para a definicio de
prioridades e estratégias de prevencao em satde do trabalhador.

Este estudo analisou o perfil dos agravos relacionados ao traba-
lho notificados no Rio Grande do Sul, no Sistema de Informacoes
em Saide do Trabalhador (SIST) e no Sistema de Informacio
de Agravos de Notificagdo (SINAN), em 2016. Foram analisados:
sexo, faixa etdria, escolaridade, vinculo empregaticio, zona de
ocorréncia, tipo de agravo.

Foram notificados no Relatério Individual de Notificacdo de Agravo
(RINA/SIST) 31550 e no SINAN 7680, totalizando 39230 agravos.
Destes 93,6% foram acidentes e 6,4% doencas. A maioria (66,8%)
acometeu o sexo masculino. 51,44% das ocorréncias acometeram
afaixa etdria de 20 a 39 anos, chamando atencdo para 466 agravos
em menores de 18 anos. 31,4% tém o ensino médio completo. Mais
da metade (69,3%) dos agravos atingiu celetistas. 78,4% dos agra-
VoS ocorreram na zona urbana. Quanto ao tipo do acidente, 4097
foram graves, 3833 com exposicdo a material bioldgico, 500 intoxi-
cagoes exogenas e 28292 outros acidentes de trabalho. Quanto as
doencas, lesao por esforco repetitivo (LER) (1.543 casos) e perda
auditiva induzida por ruido (PAIR) (200 casos) foram as mais no-
tificadas.

0 maior nimero de notificacoes no sexo masculino requer estudo
com recorte de género. O elevado niimero de agravos entre 18 a
29 anos é preocupante, uma vez que muitos geram incapacidade
e sequelas. O nimero de agravos acometendo menores de 18 anos
reforca a necessidade de implantacio de programas de erradica-
¢ao do trabalho infantil.

Palavras-chave: Satide do Trabalhador. Riscos Ocupacionais. Tra-
balho de Menores. Doencas Profissionais. Acidentes de Trabalho.
Rio Grande do Sul.
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OBJETIVO

Elencar os elementos encontrados em avaliacdo ergondmica
através do método Movimentacdo Adequada de Pacientes Hos-
pitalizados (MAPHO) em instituicdes publicas e privadas do Rio
Grande do Sul.

METODO

Este trabalho utilizou avaliacao ergonomica, especificamente, da
movimentagio de pacientes através do método MAPHO, cientifi-
camente validado internacionalmente, a fim de verificar a con-
dicdo ergondmica de trabalho de profissionais de hospitais do
RS. Para a coleta de dados foram feitas entrevistas e inspecdes,
durante operacdo estadual de forca-tarefa, no periodo de julho de
2016 a abril de 2017.

RESULTADOS

Nos postos de trabalho visitados ndo foram encontrados equipa-
mentos auxiliares para movimentacdo de paciente: cintas ergo-
nomicas, lencdis, rolos ou pranchas de autodeslizamento. Setores
apresentaram quantitativo de duplas insuficientes, sobrecar-
regando individualmente os trabalhadores. Observada caréncia
formativa dos trabalhadores, inclusive para uso de elevadores de
pacientes. Dos setores investigados tiveram indice MAPHO/inten-
sidade de exposicao: elevado (52,38%) e presente (28,57%).

CONCLUSAO

Foram encontrados valores do indice MAPHO capazes de prever
um efeito constituido pelo dano agudo a nivel lombar nestes se-
tores. Os niveis de risco elevado apontam a uma medida corretiva
com urgéncia, através da ergonomia com uma gestao organizada
e comprometida com a saude do trabalhador. O método utilizado
foi de extrema importincia para quantificar as informacoes cole-
tadas permitindo identificar as prioridades das intervencoes de
melhoria nos hospitais.
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INTRODUCAO

A doenca de Chagas (DCH) é causada pelo protozoario Trypa-
nosoma cruzi, sendo considerada pela Organizacdo Mundial da
Satide uma das doencas tropicais mais negligenciadas no mundo.
Estudos mostram que a populacio possui pouco conhecimento so-
bre o assunto, por esse motivo, as medidas de controle vetorial da
DCH devem ser reforcadas através de acoes de carater educativo
(VILLELA et al., 2009; WHO, 2017). Devido a caréncia de mate-
rial audiovisual com esta tematica no Rio Grande do Sul (RS) e
a importancia da moléstia no Estado, o objetivo deste estudo foi
construir um documentdrio educativo sobre a DCH e seus vetores.

METODOLOGIA

Esse é um estudo do tipo desenvolvimento de tecnologia educati-
va digital, para isso, foi firmada colaboracdo entre pesquisadores
da Universidade Federal de Pelotas (UFPel) com o Centro Esta-
dual de Vigilancia em Satide (CEVS) e o Telessatide-Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) para elaboragao do video.
Cabe informar que o estudo foi aprovado pelo Comité de Etica



sob parecer n° 287.362, e obteve auxilio financeiro do Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq),
0 que permitiu emprego de recurso para sua realizaciao (n° pro-
cesso: 467104/2014/Chamada n° 31/2014, Pesquisa sobre doenca
de Chagas).

0 video foi construido em trés etapas de acordo com a metodolo-
gia de Kindem & Musburger (2005):

e Pré-producio: E a etapa que visa preparar, planejar e projetar
o video. Nessa etapa foi definido o roteiro, com a estrutura da
filmagem detalhada.

e Producao: Consiste na fase em que foram gravadas as cenas e os
audios (Figura 5). O local escolhido para a filmagem foi a regido
Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul (RS), devido a persis-
téncia do vetor Triatoma infestans nas tiltimas décadas.

e Pés-producio: E a tltima etapa, na qual se fez a edico e a or-
ganizacdo das tomadas gravadas para composicido das cenas até
finalizacao do video.

Figura 5 - Preparacao para filmagem com integrantes do projeto
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Fonte: Equipe de C icacé iovisual do (ide/RS/UFRGS

0 calendario foi elaborado com base em pesquisa de campo, atra-
vés de entrevista com os moradores que receberam o PMHCh
(Programa de Melhoria Habitacional para o Controle da DCH).
Foram visitados 80 domicilios nos municipios de Cangucu, Barra
do Quarafi, Ajuricaba, Coronel Barros e Crissiumal, RS, investigan-
do os conhecimentos dos individuos acerca da DCH e seus vetores,
apos isso, decidiu-se construir um instrumento educativo que fa-
cilitasse a transferéncia da informacao para a populagio. Foram
incluidos aspectos como: de que forma proceder ao encontrar um
inseto suspeito; imagens das principais espécies de triatomineos
encontradas no RS; dicas gerais de satide ptiblica.

Para producao do calenddrio, firmou-se colaboracao entre os pes-
quisadores da UFPel, do CEVS e do Telessatide/UFRGS/RS. Houve
aprovacao do projeto pelo CNPq.

RESULTADOS E DISCUSSAO

0 documentario foi produzido com intuito de esclarecer as prin-
cipais ddvidas da populacdo sobre a DCH e seus vetores. Trata-se
de uma nova ferramenta para controle da doenca, sobretudo para
ser aplicada nas atividades de vigilancia e reunidoes educativas.
Foram capturadas mais de 20 horas de imagens para elaboracio
do documentario. Apés a edicdo, o video possui duracio de 21’317,
estando disponivel livremente na internet (https://www.youtube.
com/watch?v=x7TRqdQB7XjA) e também através de cipias gratui-
tas em DVD.

0 documentdrio tem inicio com a descoberta da DCH, apds isso,
existe elucidacdo sobre os “barbeiros”, seu ciclo de vida, sendo
mostradas as principais espécies de triatomineos capturadas no
RS: T rubrovaria, espécie mais comum no Estado, e T infestans,
que é considerado o principal vetor da enfermidade (BEDIN et
al., 2009).

A seguir, tem-se 0 acompanhamento de uma equipe de vigilancia
em saude, que mostra de que maneira € realizada a vistoria no
interior das residéncias e no peridomicilio (Figura 6) e também
como identificar os vestigios deixados pelos “barbeiros”. Para
tanto, é chamada atencao aos principais locais de encontro dos
triatomineos, sendo filmada a busca em galinheiros, ninhos de
animais, pedras, interior das residéncias, dentre outros (OLIVEI-
RA-LIMA et al., 2000).

Depois da abordagem no campo, foram tratadas as formas de
transmissdo e a epidemiologia da doenca. Escolheu-se por citar
os diversos modos de transmissdo da DCH, além da vetorial, como
avia oral, via congénita e a via transfusional (hoje menos comum
em virtude do maior controle dos bancos de sangue), todas sio re-
levantes no que tange a parasitose nas tltimas décadas, posto que
o0s inquéritos soroldgicos apontam para a virtual inexisténcia de
transmissdo da doenca por via vetorial no Brasil em anos recentes
(OSTERMAYER et al., 2011).

As complicagdes da DCH e suas fases também foram discutidas,
sendo relatadas as principais alteracoes cardiacas e digestivas,
com énfase para a cardiopatia chagasica (RASSI; MARIN, 2010).
0 video termina salientando que a vigilancia dos vetores da DCH
é fundamental e que a participacao de toda comunidade é impor-
tante no controle.

O filme ja vem sendo exibido para a populacdo através de reuni-
oes com a comunidade, escolas, Unidades Bésicas de Satde e nos
treinamentos dos novos agentes de saide.
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(peridomiciliar) pelo agente de vigilancia em satide

Figura 6 - (A) Vistoria no interior da residéncia (intradomiciliar) pelo agente de vigilancia em satide. (B) Vistoria dos anexos da residéncia

Fonte: Equipe de Comunicacao Audiovisual do (de/RS/UFRGS

Foram produzidas nove mil cdpias do calendario, as quais foram
distribuidas para as Coordenadorias Regionais de Satide do Rio
Grande do Sul (CRS-RS), a Secretdria de Sadde da Bahia, de Sdo
Paulo, Tocantins, Fundacio Oswaldo Cruz (FIOCRUZ/MG) e a
Coordenacdo Nacional de Chagas, que possui sede em Brasilia
(Figura 7).

Os calendarios foram repassados para a populacao com intuito de
alertar as pessoas, principalmente, as que residem na zona rural,
sobre os riscos que a presenca de triatomineos, tanto no domici-
lio, quanto no peridomicilio, pode trazer.

Figura 7 - Calendario ilustrativo para controle da doenca de Chagas
e CALENDARIO DOENCA DE 20 1 7
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Fonte: Equipe de C icaca iovisual do (ide/RS/UFRGS
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0O trabalho de educagdo continuada em satide busca disseminar
informacoes para a comunidade e se constitui de uma importante
ferramenta para a conscientizacio das pessoas em relacio ao seu
meio social e sua condicdo de vida e satde. E importante que os
individuos tenham autonomia e sejam incentivados a se respon-
sabilizarem pelo seu bem-estar (SOUZA et al., 2005). Atualmente,
as atividades de controle da transmissdo vetorial da doenca, de-
vido a baixa infestacdo domiciliar e visando o custo-efetividade
(evitando a permanéncia de agentes em campo), consistem na
vigilancia entomoldgica com participacdo comunitiria, baseando-
-se em notificacdes do encontro de insetos suspeitos de serem
“barbeiros” nas habitacdes, por parte da populacio a um servico
de referéncia, sendo esta participacdo fundamental para a ma-
nutengéo da vigilancia entomolégica dos triatomineos (FUNASA,
2013).

Na prevencdo da transmissdo da doenca através da eliminacdo
dos vetores domiciliados, é extremamente relevante considerar
que a tripanossomiase pela via vetorial se dissemina mais facil-
mente em locais que apresentam condigoes favordveis para in-
festacao de triatomineos, como as casas de pau-a-pique, vivendas
cobertas de barro, residéncias de madeira e tdbuas mal ajustadas,
paredes de alvenaria que apresentem frestas, enfim, locais que
disponham de aberturas e fendas capazes de oferecer esconderi-
Jjos aos insetos, além de atrair animais silvestres que podem servir
de fonte alimentar aos triatomineos (CARCAVALLO et al, 1997;
MONROY et al, 2009). Cabe informar que tais informacdes foram
abordadas no calenddrio ora proposto, com vistas a fomentar o
combate aos “barbeiros”.

CONCLUSOES

0 emprego de videos como instrumento educativo colabora com a
construco de conhecimentos, pois as informagoes contidas nes-
se meio audiovisual alcancam a todos sem distin¢ao, assim o pre-
sente documentario se constitui de uma ferramenta de utilizacao
publica, que visa auxiliar na promocao do controle/profilaxia da
DCH e seus vetores.



Através das instrugdes transmitidas a populacio, durante o ano
todo, a partir do calendario ilustrado, acredita-se que ird se al-
cancar o fortalecimento da vigilancia entomolégica da DCH, com
a participacdo ativa da comunidade. Com isso, este calenddrio
pode auxiliar na deteccio e notificacdo precoce dos insetos pela
populagao, auxiliando no controle vetorial da DCH.
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Niimero de casos das doencas de notificagao compulsdria, por CRS de residéncia, RS, 2015-2016*
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10° 1 0 0 0 2 0 2 2 0 0 2 5 62 54 26 34 76 32 0 0
112 4 0 1 0 0 0 8 0 0 0 5 4 27 20 18 22 10 11 0 0
122 0 2 4 0 2 0 22 0 0 1 10 7 15 13 8 16 13 8 1 1
132 2 2 0 0 1 1 5 0 0 0 66 76 14 26 47 54 63 51 0 1
142 1 1 2 0 2 0 372 1 0 0 35 16 15 19 19 38 25 8 0 0
152 1 3 2 0 2 1 219 0 0 0 1 0 11 6 14 34 23 18 0 0
162 4 1 1 0 5 0 5 1 0 0 24 27 15 19 39 54 52 47 1 0
178 1 0 1 0 1 0 420 0 0 1 12 16 12 8 18 15 6 12 0 0
182 0 1 1 0 1 0 6 0 1 0 14 21 34 50 19 32 70 51 1 0
192 2 1 4 0 0 0 449 1 0 1 5 8 5 4 2 15 8 10 0 0
Fonte: SINAN/DVE/CEVS/SES-RS
* Dados de 2017 sdo preliminares
o ot
© Casos Notificados
0bs.1: Nao ocorreram casos de, sarampo, rubéola, raiva, poliomielite, febre amarela e peste.
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