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Nesta edicao

Como vocé sabe, o Telessaude Informa nao foge dos temas
mais polémicos relacionados a area da saude. Em edicoes
anteriores, trouxemos informacgdes sobre o programa Mais
Médicos, os desafios da salde mental e, desta vez, publicamos
uma reportagem de capa sobre os problemas decorrentes do
uso de agrotdxicos. Aproveitamos este espaco para agradecer
ao Centro de Informacdes Toxicoldgicas de Santa Catarina
(CIT/SC) pela contribuicdo na producao deste material.

Além disso, para reforcar que as questdes relativas a saude
mental ndo se esgotaram na edicdo passada, apresentamos
um relevante projeto de combate ao suicidio, realizado em
Criciima. Parabéns aos responsaveis por essa iniciativa!

Nao deixe de conferirtambém a reportagem fotografica sobre
as aulas de yoga acrobatico, em Floriandpolis, a entrevista
que trata do sobrediagndstico de cancer, e o calendario das
préximas webconferéncias. E ndo esqueca: a partir de abril, as
webs de quinta-feira comecardo as 15 horas!

E sempre um prazer publicar uma edicdo que contempla
assuntos relevantes a todas as regides de Santa Catarina.
Obrigado aos entrevistados, pela disponibilidade, e aos
leitores, pela participacdo e pelas sugestdes de reportagem,
sempre pertinentes! Em caso de duvidas sobre algum dos
temas abordados, solicite hoje mesmo uma teleconsultoria.

Boa leitura, e um grande abraco da equipe Telessaude!
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destaque 5

MUDANCA NO HORARIO
das webconferéncias de quinta

No inicio deste més, entrou em vigor uma mudanc¢a no hordrio das webconferéncias
de 52 feira: das 16 horas para as 15 horas. A alteracdo foi motivada pelo resultado da
enquete que realizamos ao longo de todo o més de margco, em que 57,2% dos usuarios
optaram pela mudanca de horario. Divulgue a informacao para seus colegas! Em caso
de duvidas, entre em contato conosco através do e-mail: telessaude.sc@saude.sc.gov.br

VOCE VOTOU, E POR ISSO IREMOS ALTERAR ]

O HORARIO DAS WEBCONFERENCIAS DE 5° FEIRA.

)

*resultado da enquete

A PARTIR DE ABRIL, AS WEBCONFERENCIAS .
~ COMECARAO AS 15 HORAS E NAO MAIS AS 16 HORAS.

o Sk W'H

BarraVelhatemdesempenhodedestaquenoe-SUSeno PMAQ

O Telessaude SC destaca a atuagao do municipio
de Barra Velha, no Vale do Itajai, que conta com
uma cobertura de 100% do e-SUS e possui todas
as suas equipes de saude acima da média do
Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencao Basica (PMAQ-AB).

No dia 2 de abril o Telessaude transmitiu

a webconferéncia sobre a experiéncia do
municipio de Barra Velha com o e-SUS, com o
responsavel pela implantacdao e gerenciamento
do sistema na Secretaria de Saude de Barra
Velha, Henrique Herbert Baum.

A web ja esta disponivel em nosso acervo,
acesse: telessaude.sc.gov.br e confiral!

Barra Velha
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R cotidiano

COMBATE AO SUICIDIO

mobiliza populacao em Cricidma, no Sul do estado

a determinados temas

que, de tao complexos,

acabam tornando-se tabus
e sendo postos de lado no debate
publico, apesar de sua importancia
exigir exatamente o oposto. O
suicidio & um deles. Elencado pela
Organizacao Mundial de Saude
(OMS) comoumadasdezcausasde
morte mais frequentes em muitos
paises do mundo, o fenbmeno é
responsavel por quase um milhao
de o6bitos ao ano. NUmeros como
esses nao podem ser ignorados
e exigem que o suicidio seja
pensado e trabalhado como uma
questao de saude publica.
Para reduzir os indices de suicidio
€ necessario expandir o debate
sobre o0 assunto, desmistificando o
tabu que o cerca. “Tem havido um
crescimento expressivo do suicidio
no mundo inteiro. No Brasil, a taxa
é alarmante porque nao se falava
abertamente nisso, mas se sabiado
problema; afirmou o pesquisador
da Escola Nacional de Saude
Publica (Ensp), Paulo Amarante'.
O trabalho realizado no municipio
de Criciima, no Sul de Santa
Catarina, € um exemplo de que
€ possivel combater o suicidio
quando a sociedade se mobiliza
em prol desse objetivo. Em abril
do ano passado, o tema despertou
a atencdo da populacdo local
quando a estatistica contabilizou
19 suicidios na regidao somente
naquele quadrimestre — média de
mais de uma morte por semana.
Esse indice, o maior registrado até
entao, s6 comecou a reduzir apos

»
ABRACE UMA VIDA.

Existem pessoas importantes em sua vida.
Faca com que elas saibam disso.
Vale a pena viver!

CAPS I - Centro de
CAPS I

NUPREVIPS -

CWV - Ce

CERES - Ass
wwn

CERES

2

Capa de uma das cartilhas produzidas pelo movimento: o material ajuda a esclarecer duvidas sobre o suicidio

o inicio do movimento Criciima
Viva, realizado desde maio de
2014 pelo Nucleo de Prevencao
a Violéncia e Promocao da Saude
(NUPREVIPS).

O NUPREVIPS é um servico da
Secretaria Municipal de Saude
em parceria com a UNESC
(Universidade do Extremo Sul
Catarinense). O Nucleo atua
em diversos campos, como o
da investigacdo, da vigilancia
epidemioldgica, das notificacdes,
da prevencao e da promocao de
saude. “Nos recebemos todas as
notificacbes de todos os tipos
de violéncia que ocorrem no
municipio, incluindo as tentativas
de suicidio. Ao identificar um
grande numero desse tipo de
notificacdo, inclusive varias nas
quais as pessoas ja tinham tentado
outras vezes, ficamos em alerta;
lembra Ana Losso, enfermeira e
coordenadora do NUPREVIPS.

Ela explica que o trabalho que
deu origem ao Criciima Viva
comecou com a busca por
parceiros que também tinham

! Entrevista concedida a assessoria da Ensp e publicada no portal da Fiocruz
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interesse  pelo tema, como
funcionarios do IML (Instituto
Médico Legal), das Unidades

de Urgéncia e Emergéncia, do
Centro de Valorizacao da Vida
(CWV) e entidades como o Centro
de Referéncia Especializado em
Assisténcia Social (CREAS), os
centros de educacao, as Unidades
Basicas de Saude, o SAMU
(Servico de Atendimento Movel
de Urgéncia) e os hospitais do
municipio. “Desde o final de 2013
nos ja estdvamos preocupados
com o aumento significativo do
numero de tentativas de suicidio
que estavam acontecendo por
aqui e comegamos a Nos reunir
para conversar sobre isso! A
enfermeira conta que um dos
aspectos que mais incomodava o
grupo eraa pouca abordagem que
a midia dava ao tema, por conta
dos tabus que o cercam. Com base
em um material preparado pela
OMS para orientar os profissionais
da drea de comunicagdo sobre
como tratar a tematica do suicidio,
0 grupo come¢ou a mobilizar a

edicao 33 | abril 2015



imprensa local. “A midia nao pode se omitir, porque
falar sobre o assunto também é quebrar essa cadeia
de violéncia. Falar & orientar as pessoas, mostrar pra
elas que existem outras possibilidades para as suas
vidas, apontar quem pode ajudar nesse momento
de sofrimento em que parece que ndo ha mais saida
aléem da morte”

O que iniciou como uma campanha pontual de
prevencao do suicidio deu origem ao Criciima Viva,
um movimento continuo que hoje envolve toda
a comunidade local. “Conseguimos uma adesao
muito grande: o numero de solicitagbes de ajuda
e acolhimento nos nossos servicos aumentou
significativamente e, com isso, nés também criamos
um fluxograma e uma rede de atendimento para
as tentativas de suicidio] relata Ana. O fluxograma
de trabalho, que prevé o papel de cada uma das
entidades da rede de prevencdao e atendimento
- CW, SAMU, Corpo de Bombeiros, Policia Militar,
Guarda Municipal, Pronto Socorro, Unidade Basica de
Saude, CAPS, NUPREVIPS, Conselho Tutelar e CERES
(Associacao Criciumense de Apoio a Saude Mental) -
foi encaminhado para cada um desses servicos, com
o objetivo de facilitar o trabalho dos profissionais no
manejo nesses casos: que perguntas fazer, como agir,
para quem encaminhar, etc. Alem do fluxograma,
também foram elaborados folders, cartazes e cartilhas
para divulgacdo em jornais, outdoors, escolas, igrejas
e Centros Comunitarios.

De acordo com dados do Criciuma Viva, entre
maio (més de inicio do movimento) e agosto de
2014, foram registrados apenas quatro suicidios,
uma reducao de quase 80% em relacao aos indices

anteriores. Entretanto, Ana destaca que pouco tempo
apods essa queda o assunto foi perdendo espaco
na midia e logo os numeros voltaram a subir: “isso
mostra a importancia de um trabalho continuo”
Integrando as acdes do movimento, o NUPREVIPS
oferece semanalmente rodas abertas de terapia
comunitaria integrativa para que as pessoas possam
falar sobre suas dores e sofrimentos. “Como diz o
mentor da terapia comunitdria integrativa, Adalberto
Barreto, ‘quando a boca cala o corpo fala: Seja através
de uma doenca fisica ou psiquica, ou, nos casos mais
extremos, de uma tentativa de suicidio. E uma forma
de o corpo dizer que nao aguenta mais. Entao quando
se fala, quando se trabalha o sofrimento em grupo,
pode ocorrer que alguém ao lado ja tenha passado
por uma situacao semelhante e possa ajudarooutroa
enxergar uma saida, um novo caminho que ele possa
percorrer. Por isso a terapia comunitaria? ajuda tanto
as pessoas. E o melhor, é algo simples de realizar, os
préprios recursos dos individuos presentes no grupo
& que fazem a terapia acontecer.”

A enfermeira defende que, quando se trata de
prevencao do suicidio, alem de falar abertamente
sobre o tema é importante estar atento ao sofrimento
alheio. “Geralmente as pessoas nao ligam para isso,
mas o grande indicador de que alguém vai tirar a
propria vida sdo as tentativas anteriores, que é o que
normalmente se banaliza. Se alguém tenta suicidio
uma, duas ou trés vezes, essa pessoa nao estd querendo
chamar a atencao, como muitos dizem, mas esta
dizendo ‘eu preciso de ajudal’ A tentativa de suicidio &
um pedido de ajuda que ndo deve serignorado, pois da
préxima vez que a pessoa tentar ela pode conseguir”

2 O Telessatde ja realizou uma webconferéncia sobre terapia comunitaria. Confira em nosso acervo!
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http://www.who.int/mental_health/prevention/suicide/en/suicideprev_phc_port.pdf
http://www.who.int/mental_health/prevention/suicide/en/suicideprev_phc_port.pdf
http://portal.fiocruz.br/pt-br
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_editoracao.pdf
http://www.abp.org.br/portal/wp-content/upload/2013/10/Cartilha_ABP_2009_light.pdf
http://www.abp.org.br/portal/wp-content/upload/2013/10/cartilhasuicidio_2009_light.pdf

& entrevista

L4

MEDICO DO INCA QUESTIONA

sobrediagnostico de cancer na capital

O Instituto Nacional de Cancer (INCA) recebe e examina dados de incidéncia de diversos tipos
de cancer nos municipios brasileiros. Embora nao faga parte da Divisao que coleta, analisa e
disponibiliza os dados epidemiolégicos de cancer no Brasil (Divisdo de Informacao), Ronaldo
Corréa Ferreira da Silva, tecnologista sénior da Coordenacao de Prevencao e Vigilancia do
Cancer no INCA, consulta regularmente esses dados. Ele relembra que ficou surpreendido
com o aumento excessivo da incidéncia de cancer de tireoide em Florianépolis nos ultimos
anos. Porém, apés uma avaliacdo mais detalhada, concluiu que a principal causa desse
crescimento é o chamado sobrediagndstico. Em outras palavras, pode-se dizer que centenas
de pessoas atendidas nas redes publica e privada de saude estao realizando tratamentos
sem nenhum risco de morrer de cancer de tireoide. A equipe de comunicacao do Telessatde
SC conseguiu esta entrevista exclusiva durante o evento Além do ABC do Cancer, promovido
pelo Centro de Pesquisas Oncolégicas (Cepon). O video da apresentag¢ao de Ronaldo Corréa
sobre rastreamento de cancer e as demais palestras do evento estao disponiveis no canal
youtube.com/TelessaudeSC.

Além do Como vocé explica o aumento excessivo do
y numero de casos de cancer de tireoide em
Florianopolis, em comparacao com outras
capitais brasileiras?

Ronaldo Corréa - Quando vocé tem um fator
de risco em determinada doenca e ele aumenta,
a tendéncia € aumentar aquela doenca. Para o
cancer de tireoide, o principal fator de risco é a
exposicao da tireoide a radiacdo ionizante, que
ocorre, por exemplo, em intervencées médicas
como raios-X e radioterapia. E esses eventos nao
sao muito frequentes, embora pudessem ser os
motivadores desse aumento da incidéncia. Mas o
fato é que quando vocé comeca a investigar muito
uma doencga - no caso, o cancer —, quando vocé
procura muito em individuos sadios, vocé acaba
encontrando. E como se existisse um “reservatorio
de cancer” na populacdo, que & muito maior que
0s casos que a gente acaba diagnosticando por
algum sinal ou sintoma. E a gente tem como

Aos 52 anos, Ronaldo é médico, mestre e doutor em saude
publica pela Escola Nacional de Saude Publica Sergio Arouca

da Fundacéo Oswaldo Cruz (ENSP/FIOCRUZ). Ele fez comprovar isso. Quando observamos em algum
residéncia médica em oncologia clinica pelo INCA e residéncia lugar, como em Floriandpolis, que as taxas de
médica em medicina interna pelo Hospital da Lagoa/MS, e é incidéncia vdo aumentando muito, e a taxa de
especialista em planejamento e gestdo de mortalidade se mantém baixa, & sinal de que

sistemas e servicos de saude pela ENSP/FIOCRUZ ,
esse aumento de casos novos & provocado pela

6 |telessaude informa edicdao 33 |abril 2015


https://www.youtube.com/TelessaudeSC

TAXAS DE MORTALIDADE

as vezes com aretirada
parcial ou total da
tireoide, e com todas
as complicagbes que
podem advir de uma
cirurgia.

Essas pessoas acabam
sendo reféns da ma-
nipulacdo  hormonal,
porque, se retiram a
glandula,  precisam
repor os hormonios
da tireoide durante

investigacao diagndstica, ou, em
outras palavras, pela descoberta de
tumores que, se naofosse poraquela
investigacao, jamais ocorreriam.
Sao tumores indolentes, tumores
de crescimento muito lento, que
Nao vao matar a pessoa. Entao sé
aumenta o numero de casos, sem
causar qualquer dano a populacao.

Além do cancer de tireoide, é
possivel que haja sobrediagnés-
tico de outros tipos de cancer em
Santa Catarina ou no Brasil?

R.C. - Sim. O cancer de tireoide &
um dos que tem maior propor¢ao
de sobrediagnéstico, mas, nesses
grupos de tumores solidos, o
cancer de préstata também tem
uma ocorréncia muito grande de
sobrediagnéstico. O cancer de
mama é outro com taxas elevadas,
mas em menor propor¢ao no
Brasil.

De que modo o sobrediagnostico
prejudica o funcionamento do
SUS ou, mesmo, a qualidade de
vida dos usuarios?

R.C. - Essa situacdo causa um
maleficio, porque, se a pessoa
tem um diagndstico de cancer de
tireoide, ela acaba se submetendo
muitas vezes a tratamento cirurgico,

abril 2015 | edicdo 33

o resto da vida. Alem
do estresse, da preo-
cupacao. Assim, aléem de nao trazer
beneficios, esse sobrediagndstico
traz uma série de maleficios a popu-
lagao, além de ocupar o sistema de
saude com exames complementa-
res, tratamento, etc.

Considerados esses maleficios,
de que forma é possivel reduzir
as taxas de sobrediagnostico de
cancer no pais?

RC. - A primeira coisa é a
informacdo. E preciso que os
profissionais da Atencdo Basica
orientem a populacéo que a
probabilidade de uma pessoa ter
um cancer de tireoide & muito
pequena. Se ela nao tiver nenhum
fator de risco, entdo, € menor ainda.
Entdo, a investigacado de uma
glandula como a tireoide, sem
a pessoa ter sintoma nenhum,
para procurar um cancer é
absolutamente desnecessdria. O
problema é que, as vezes, a pessoa
vai fazer uma mamografia ou um
raio-x e o radiologista ja diz: “vamos
aproveitar que vocé esta aqui para
dar uma olhada na tireoide?” E
sao esses achados ocasionais que
acabam elevando muito as taxas de
incidéncia do cancer, por exemplo.
Minha sugestéo & informar a

entrevista ¥

populacdo sobre a ocorréncia
do sobrediagndstico e lembrar
sempre que nao vale a pena fazer
rastreamento para buscarum cancer
de tireoide com ultrassom quando
nao se tem sinais ou sintomas. Além
disso, & importante alertar que
alguns radiologistas as vezes tém
interesse em oferecer esse tipo de
investigacao, etc.

Em geral, sao os usudrios do
SUS que sugerem a investigacao
pelo medo de um cancer, ou sao
os profissionais da saude que
estimulam o rastreamento?

R.C. - Eu ndo tenho essa informacao,
precisamente, embora saiba que
existe uma maior demanda da
populacdo pelo rastreamento.
Seria interessante, alids, um estudo
especifico com esse objetivo.

De qualquer forma, sdo as duas
coisas. O profissional, mal ou
bem, acaba tendo um interesse
corporativo ou pessoal de fazer
certos exames; a populagao
as vezes é induzida de alguma
maneira pelo profissional de
saude, mas em muitos casos ja
traz consigo uma crenca de que,
fazendo os exames preventivos
periodicamente, tera uma
possibilidade maior de ficar curada
se encontrar algum cancer.

No caso da tireoide, talvez seja mais
devido a inducao dos profissionais
mesmo, porque nao é tao
frequente esse senso comum da
populacao sobre a necessidade do
rastreamento. Essa ideia geralmente
estd mais relacionada ao cancer
de mama, no caso das mulheres,
e de préstata, nos homens. Mas,
repito: no caso das razbes para
0 sobrediagnéstico, nao temos
estudos especificos que nos
permitam avaliar essa proporcao.

telessadde informa | 7



om uma média de 5,2 litros por pessoa a cada ano, o Brasil mantém desde 2008 o titulo de pais
que mais consome agrotéxicos. E engana-se quem pensa que todo esse veneno sé esta presente
nas lavouras e industrias agricolas: ele ndo sé chega a nossa mesa todos os dias, como também
estd no ar que respiramos, na agua que bebemos e até no leite que muitas maes dao aos seus filhos. Ele
esta acumulado em nossos organismos!
Por isso, a pauta dos agrotoéxicos é tdo urgente e precisa ser discutida por toda a sociedade. Precisamos
pensar em novas alternativas, que nos permitam produzir alimentos com menos danos a saude e
ao meio ambiente. Nesta reportagem, direcionamos esta preocupacao aqueles que estdao no inicio
da cadeia produtiva, e que estao expostos ainda mais intensamente a esses venenos todos os dias:
os trabalhadores rurais. Santa Catarina € um estado de grande producao agricola. Quem trabalha
na Atengao Basica (AB) no interior do estado convive diariamente com casos de contaminagao por
agrotoxicos. Cada membro da equipe de saude pode contribuir para reduzir os prejuizos nesses casos,
orientando para uma mudanca de habitos visando uma melhor qualidade de vida no campo. Para
isso, ndo ha como prescindir do servico prestado pelo Centro de Informagdes Toxicoldgicas (CIT/SC),
que mantém um plantao permanente e dispde de um laboratério de analise toxicoldgica reconhecido
nacionalmente como referéncia nos casos de urgéncia.

] § 8 | telessaude informa edicao 33 | abril 2015
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agricultura € uma das prin-

cipais atividades econémi-

cas de Santa Catarina, tanto
pelaimportancia no Produto Inter-
no Bruto (PIB) do pais quanto pela
diversidade de cultivos. Segundo
o Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE), o estado lidera
a producdo de cereais, legumino-
sas e oleaginosas em tonelada por
hectare, representando a maior
produtividade por area. Também
somos campedes na producdo de
cebola e maga, fitamos em segun-
do lugar na producao de arroz e
fumo, em terceiro na de trigo e ba-
nana, e em quarto lugar na produ-
¢ao de alho. Sao numeros signifi-
cativos, e motivo de orgulho para
nosso estado. No entanto, a pro-
ducao em larga escala, nos mol-
des atuais, possui um alto preco:
estamos entre os 10 estados do
Brasil que mais consomem agro-
toxicos (SINDAG, 2009), apesar da
extensao territorial reduzida.
A falta de informacao e o despre-
paro de quem lida diariamente
com agrotoéxicos fazem com que
o consumo indiscriminado e as
taxas de intoxicagdo aumentem
a cada ano. Um relatério elabora-
do em 2013 pelas Geréncias em
Saude Ambiental da Diretoria de
Vigilancia Sanitdria da Secretaria
de Estado da Saude, demonstrou
que a curva de crescimento da
taxa de consumo de agrotéxicos
em Santa Catarina &€ maior que a
curva de aumento da produgao
agricola - ou seja, para produzir a
mesma quantidade, se utiliza mais
agrotoéxicos. De acordo com os au-
tores, esse aumento pode ser con-
sequéncia do uso de veneno sem
a orientacao correta e da entrada

abril 2015 | edicao 33

clandestina de produtos a precos
reduzidos. Para explicar o aumen-
to do consumo em quilograma
por hectare, o relatério também
ressalta a possibilidade de resis-
téncia desenvolvida pelas plantas
indesejaveis, principalmente em
relagcdo aos herbicidas.

Mas por que, afinal, o grande
consumo de agrotoxicos cau-
sa tanta preocupacao? Como
0 nome ja diz, eles sao produtos
extremamente
toxicos, que con-
taminam o ser
humano de diver-
sas formas, atra-
vés do contato
direto com a pele,
da alimentacao
ou da respiracao.
Uma intoxica-
¢ao aguda pode
causar sintomas como dores de
cabega, vomitos, infeccao urina-
ria, alergias, tonturas, etc. Porém,
0 que mais causa danos a saude
nao sdo as exposi¢cdes imediatas,
mas o contato continuo com esse
tipo de produto. Professor do cur-
so de Agronomia da Universidade
Federal de Santa Catarina, Rubens
Nodari explica que os agrotodxicos
sdo substancias quimicas que sao
facilmente absorvidas e acumu-
ladas pelo organismo: “Alguns
desses produtos, em doses pe-
quenas, podem nao causar efeitos
aparentes. Mas, com o passar do
tempo, se eles se bioacumulam
no organismo, e podem provocar
efeitos cronicos” Entre esses efei-
tos estdo doencgas como cancer,
Parkinson, Alzheimer, depressao,
anorexia, insonia, diversas formas
de deméncia, e alteragbes hor-

monais que levam a reducao da
libido, disfuncao erétil, alteracoes
na qualidade dos espermatozoi-
des e abortos. “Quando mulheres
gravidas se alimentam de produ-
tos contaminados, alguns deles
passam pelo cordao umbilical e
chegam ao feto, que pode nascer
com anomalias. Alem disso, esses
residuos também podem ser con-
duzidos aos bebés pelo leite ma-
terno. Hoje nés estamos expondo

toda a nossa populacao, inclusive
0s Nao nascidos e os recém-nasci-
dos. O agrotéxico nao para. A po-
pulacao em geral ndao tem nogao
de que, se vocé aplica o produto
em um lugar, ele pode agir em ou-
tro. Na minha concepgado esse é o
principal aspecto que nao é leva-
do em conta analisa.
onsiderando todos esses
males que os venenos agri-
colas podem nos causar, &
facil entender porque a Organiza-
¢ao Mundial da Saude (OMS) con-
sidera o uso intensivo de agrotoxi-
cos como um dos fatores de risco
mais relevantes para a saude da
populacdo mundial. A exposicao
humana a agrotdxicos & um gran-
de problema de saude publica, e,
por isso, ndo pode deixar de fazer
parte da pauta da Atencdo Basica
(AB), principalmente em estados
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AGROTOXICOS NA AB: COMO POSSO AJUDAR?

COMo O Nosso, que realizam grande producao agri-
cola. Nao podemos esquecer que, embora todos nés
estejamos vulneraveis a acao dos agrotoxicos, os tra-
balhadores rurais sdo os que mais sofrem os efeitos da
exposicao, que nao ocorre somente por meio do am-
biente e da alimentacao, mas, sobretudo, do trabalho
que realizam.

Um dos entraves aos profissionais da AB que tentam
trabalhar a tematica é a falta de informacdo. Muitas
equipes de saude, quando se deparam com casos de
intoxicacdo por agrotoxicos, ficam em duvida sobre
como diagnosticar e tratar o paciente. O que nem to-
dos sabem, é que Santa Catarina conta com o servico
de referéncia do Centro de Informacgdes Toxicoldgicas
(CIT/SC). O AIT € uma unidade publica na drea de toxi-
cologia clinica, que, através de atendimento telefoni-

co e presencial 24 horas por dia, oferece informagdes
para o diagndstico e tratamento de intoxicagcdes e en-
venenamentos.

A farmacéutica e supervisora do CIT/SC, Marlene Zan-
nin, € uma grande defensora da participacdao da AB
na luta contra o problema dos agrotdxicos em nosso
pais. Ela ressalta que os profissionais devem trabalhar
nao so6 para diagnosticar as intoxicagdes, mas também
para preveni-las. Marlene também explica que uma
boa anamnese é fundamental, e que o profissional de
saude nunca deve deixar de considerar a ocupacao de
seu paciente durante a entrevista. “A equipe de salde
que atende a populagao rural, seja na UBS ou na visita
domiciliar, deve levantar a histéria completa da expo-
sicdo aos agrotoxicos” Destacamos algumas pergun-
tas que podem ser feitas ao trabalhador rural:

Usa agrotéxico? Onde: Na lavoura? No gado? Nos estdbulos, no chiqueiro, no
galinheiro, nos paidis? Na residéncia? No quintal? No jardim?

Com que culturas trabalham?

Quem orienta a compra dos agrotéxicos que utilizam?

Quais os nomes dos venenos que utilizam? (Pedir para listar todos: os que
compram na agropecudria, 0s que pegam nos vizinhos ou compram nas fronteiras).
Onde guardam os agrotoéxicos? Junto com ferramentas? Ou em local préprio e bem

ventilado?

Ha quantos anos faz uso de agrotoxicos? Com que frequéncia usa? Quantos dias

por semana? Todas as semanas? Que hora do dia? Quantas horas por dia?

Como prepara o veneno? (Misturam com as méos? Preparam em lugar fechado ou aberto?)
Com que equipamento passa na lavoura? (Avaliar se ¢ com mdquina costal, trator, ou avido)

Como se veste? Usam botas, chapéu, calca comprida, camisa de manga longa, para passar o veneno?

Faz pausas para se alimentar ou beber agua, enquanto esta passando os venenos?
Tomam banho e trocam a roupa sempre que terminam de passar o veneno?

Os alimentos produzidos na propriedade que a familia usa também tém agrotéxicos?
A agua utilizada na residéncia pode estar contaminada por agrotdxicos?

Alguma vez depois de passar o veneno se sentiu mal? Alguém na familia jd passou mal por causa

do veneno, jd foi intoxicado?

Essa anamnese &€ o ponto de partida para outras
intervencbes, como a sugestdo de pequenas
mudancas de habito (deixar de guardar embalagens
de agrotoxicos dentro de casa, por exemplo) e a
conscientizacao sobre os perigos relacionados

ao manuseio do veneno. Em caso de duvidas
no momento de orientar o trabalhador rural, o
profissional da AB também pode contar com a equipe
multidisciplinar do CIT, que oferece informagdes de
carater preventivo e informativo.



4

CONTATO:

O telefone do
plantdo 24 horas do
CIT/SC é:

0800 643 5252

mbora esse tipo de pratica
ajude a diminuir a exposicao

o trabalhador aos venenos
agricolas e reduzir, em partes, os
danos causados por eles, o pro-
blema ainda estd longe de ser
resolvido. A luta contra o uso de
agrotoxicos passa por diversos
setores da sociedade, e, infeliz-
mente, em nosso pais ainda nao
avangcamos muito nesse sentido.
Um exemplo é o fato de o Brasil
liberar para comércio cerca de 14
venenos que sao proibidos no
resto do mundo, por causa de sua
grande toxicidade. O professor
Rubens Nodari lembra que, princi-
palmente devido a interesses eco-
ndémicos, temos uma legislacao
conivente com o uso indiscrimina-
do de agrotoéxicos. “A maioria dos
agrotoxicos no pais tem impostos
reduzidos. Alguns estados, inclusi-
ve, zeram a aliquota de impostos
para esses produtos” Ele também
destaca que as andlises de segu-
ranca feitas para aprovar ou nao
a quantidade de veneno utiliza-
do nos alimentos nao levam em
conta a realidade de grande parte
da populagao. “Nés somos distin-
tos, temos hdbitos distintos, que
nao sao levados em conta nessas
andlises. L4 eles consideram uma
pessoa absolutamente sadia, bem
alimentada, que nao pertenca a
nenhum grupo de risco, que nao
tenha nenhum problema... mas se
o alimento contaminado nao fizer

abril 2015 | edicao 33

mal para essa pessoa, pode fazer
para outras; explica.

Levando em conta todo esse con-
texto, pensamos: 0 que mais po-
demos fazer para mudar essa situ-
acao? Bom, uma solucao é optar
por outras alternativas de produ-
¢ao e consumo de alimentos além
destas que conhecemos. A agri-
cultura organica € um bom exem-
plo. Os alimentos organicos sao
produzidos em sistemas que ndo
utilizam agrotéxicos, transgénicos
ou outros insumos artificiais toxi-
Cos no seu processo de producgao,
transformacdo, armazenamento
e transporte. Ou seja: usam um
processo totalmente limpo, e livre
de venenos. Considerando tudo o
que sabemos sobre os agrotoxi-
cos, fica claro que a producao or-
ganica traz beneficios imensura-
veis para a saude de quem planta
e de quem consome, e para o equi-
librio do meio ambiente. Rubens
ressalta que, na ultima década, a
agricultura organica
cresceu em torno
de 15% ao ano no
Brasil. “E um percen-
tual ainda pequeno,
considerando nossa
area cultivada, mas
a tendéncia é que
continue crescen-
do, principalmen-
te se levarmos em
conta a realidade
de outros paises: no

Peru, por exemplo, 80% de toda
a producao é totalmente livre de
veneno” Outra vantagem do sis-
tema agroecoldgico, de acordo
com o professor, & a maior ren-
tabilidade. “O Unico custo dos
agricultores € amao de obra e se-
mentes. Apesar da concorréncia
com as empresas multinacionais
e da falta de apoio do governo,
tem muita gente sobrevivendo
de agricultura organica’

Optar por consumir esse tipo de
alimento & uma forma de incen-
tivar essa forma de producao, e
ajudar a diminuir o consumo de
agrotéxicos. Para quem nao sabe
por onde comecar esse novo esti-
lo de vida, as feiras organicas sao
uma 6tima alternativa. Em nosso
estado, diversas comunidades de
agricultores trabalham com agri-
cultura organica e vendem seus
produtos em feiras. Confira no site
da Cepagro onde encontrar a mais
préxima de vocél
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Feira de produtos organicos acontece toda quarta-feira na UFSC, em Floriandpolis
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click!

Diversao e desafios em uma

AULA DE YOGA ACROBATICO

As posturas seguras e estaveis do yoga
servem como base para os movimentos
acrobaticos, que, diferentemente do que
aparentam, ndo exigem tanta forca de seus
praticantes: & tudo uma questao de técnica

12 |te|essaude informa

Markus explica que a principal diferenca entre yoga tradicional e
acrobatico é o fato de que o primeiro é uma pratica de uma pessoa so,
onde se cria uma consciéncia corporal da “pele para dentro” No acro yoga,
porém, o praticante sempre terd um ou varios parceiros, € com isso a
necessidade de desenvolver uma consciéncia corporal que transcenda
o limite do individuo. “Vocé vai ter que sentir o que a outra pessoa
precisa para entrar em uma postura estadvel em conjunto, por exemplo.
Essa consciéncia € nao verbal, € uma questao que falando vocé nao vai
conseguir resolver, vocé precisa realmente sentir.”

edicao 33 |abril 2015



http://www.hu.ufsc.br/setores/projeto-amanhecer/

Durante toda a aula é possivel
percerber que firmeza e alinhamento
sdo dois elementos fundamentais
para a pratica. O professor destaca
que o0 yoga acrobatico usa muito

a verticalidade, o alinhamento dos
corpos em cima do eixo e a firmeza.
“A base precisa se manter firme para
oferecer o apoio para o outro se
equilibrar no ‘segundo andar; mas a
pessoa que estd sendo equilibrada
também precisa estar firme e
sobretudo conectada”

Essa conexao entre os corpos remete
a outro conceito do yoga: a unido.

“\océ conecta todo o seu corpo para
conseguir fazer essas posturas com o

equilibrio que elas exigem” .
d Para ver mais

fotos, acesse o
album yoga
acrobdtico em
nossa fanpage

facebook.com/
TelessaudeSC

Seguranca e empoderamento

Markus também explica que, a0 mesmo
tempo em que ajuda a ampliar a consciéncia
corporal, o acro yoga trabalha questdes
como confianga no outro, autoconfianca
e superacao de medos. “A pratica ajuda
a lidar com o ‘eu ndo consigo, que todos
noés geralmente sentimos. Os desafios das
posturas acrobdticas, em geral, sdo um
pouco diferentes e maiores do que os das
posturas tradicionais de yoga. Exigem mais
controle do corpo, disposicao fisica, entre
outras coisas, e sao do tipo que quando
alguém olha pela primeira vez pensa: ‘jamais
vou conseguir fazer algo assim, mas dez
minutos depois ja esta fazendo. Entdo essa
€ outra qualidade interessante do acro yoga:
ela € uma forma de empoderamento, que faz
a pessoa se sentir capaz. E a gente ensina a
fazer isso com seguranca’
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PERGUNTA DESTAQUE:

plantas medicinais e afeccoes bucais

a evidéncias clinicas sobre o uso de plantas medicinais no tratamento de afec¢ées bucais,
em odontologia? As evidéncias clinicas fundamentam a eficicia e a seguranca das prescricoes
de plantas medicinais e fitoterdpicos no tratamento de afec¢des bucais'. As plantas medicinais
indicadas para o tratamento de afec¢des de boca sao: Calendula officinalis L. (caléndula)'?, Chamomilla
recutita L. Rauschert (camomila)'?, Malva sylvestris L. (malva)'*, Punica granatum L. (roma)'>%’, Salvia
officinalis L. (salvia)'®, Plantago major L. (tansagem)'#°.
O Formulario Nacional de Fitoterapicos'?, a Resolugao RDC 10/2010"3 e o Protocolo de Fitoterapia de
Londrina' apresentam sugestdes de férmulas para o tratamento de afec¢des bucais:

Planta medicinal Aspectos terapéuticos e toxicolégicos

Parte utilizada: inflorescéncias secas

Indicagdo: antiinflamatério em afec¢es da cavidade oral'2101112,
ulceracdes por uso de aparelho ortodontico, em bebés ou criangas
com dentes em periodo de erupgdo.

Modo de usar:

a) Preparacdo extemporanea: preparar por infusdo, 6-9g de
inflorescéncias secas em 100 mL de 4gua quente. Em situagdo de
dor, deixar esfriar ou gelar e fazer bochecho, 5-10 minutos trés
vezes ao dia'®";

b) Pomada oral de camomila 10%: Aplicar sobre a area afetada
sempre que necessario (até 8x/dia)’2.

Precaucdes: F importante ressaltar que o uso em criancas abaixo
de 12 anos de idade deve ser % da dose utilizada em adultos. Nao
é recomendado o uso na gestagdo. Ha interacdes medicamentosas
com o uso concomitante durante tratamento com radioterapia,
em usuarios de anticoagulantes orais, ha relatos de interferéncia
na absorc¢do de ferro'. Sem contraindica¢des na lactagao.

Parte utilizada: folhas e flores secas

Indicagdo: antinflamatério e antisséptico da cavidade
boca|1,4‘10,‘\1,12-

Modo de usar:

a) Preparac¢do extemporadnea: preparar por infusdo 6g de folhas e
flores secas em 150mL agua quente. Apds higienizacdo, aplicar o
infuso com auxilio de algoddo sobre o local afetado, trés vezes ao
dia. Fazer bochechos trés vezes ao dia'®'.

b) Enxaguatério bucal a 5%: Fazer bochechos quatro vezes ao dia
com 10 mL do enxaguatério diluido em 100 mL de dgual2 até o
desaparecimento dos sintomas. Em caso de abscessos com
exsudato  purulento, realizar bochecho morno. Sem
contraindicacdes ao tratamento prolongado'.

Precaugdes: Pode causar alergia em pessoas sensiveis. Pode
alterar a absorcdo de medicamentos devido a presenca de
mucilagens.H& outras espécies de malva, tais como, Malva-comum
(Malva parviflora L.): seu uso é tépico ou para bochechos. Ndo ha
relatos de contra-indicagdo na gestagao, portanto por nao haver
estudos deve-se evitar o uso em gravidas. A Malva-cheirosa
(Pelargoniumgraveolens) é contraindicada para gestantes, o 6leo
essencial pode causar alergias e o extrato do pd pode causar
problemas nos rins e figado. Seu uso é externo para aplicagdo
tépica ou em bochechos por 1 semana’.
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Além das plantas acima citadas
em estudos clinicos, outras plantas
foram citadas em estudos etno-
botanicos como coadjuvantes no
tratamento de afeccdes bucais, tais
como: Achyrocline satureioides Lam.
DC. (marcela), Ocimum basilicum
(manjericao), Ocimum gratissimum
L. (alfavaca cravo), Anacardium occi-
dentale L. (cajueiro), Eugenia caryo-
phyllata T. (cravo-da-india), Allium
sativum (alho), Psidium albidum
(araga), Vitis sp. (uva), Althala offici-
nalis (malvarisco), Aloe vera (babo-
sa) entre outras.

O conjunto destas informacgdes po-
derd auxiliar os profissionais de sau-
de aorganizar um perfil de espécies
para uso em odontologia e contri-
buir para o direcionamento de pes-
quisas nesta area, culminando com
o desenvolvimento de fitoterapicos
de qualidade e validados para uso
no campo da saude bucal, bem
como permitindo a divulgacao
destes estudos para a populagao e
profissionais afins'.

O comércio de plantas medicinais &
regulamentado por meio da Lei n°
5.991/1973, que determina, no art.
7°, que “a dispensacao de plantas
medicinais é privativa das farmacias
e ervanarias, observados o acondi-
cionamento adequado e a classifi-
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Parte utilizada: folhas secas

controle de placa bacteriana®.
Modo de usar:

Precaucgdes:

digitalicos e

uso com outros

major's.

Indicagdo: antiinflamatério, antisséptico da cavidade bucal'®' e

a) Preparacdo extempordnea: preparar por infusdo, 6-9gg de
folhas secas em 150mL agua quente. Ap6s higienizacdo, aplicar o
infuso com auxilio de algoddo sobre o local afetado, trés vezes ao
dia. Fazer bochechos trés vezes ao dia'®;

b) Tintura a 10%: aplicar com auxilio de algoddo ou bochechar trés
vezes ao dia com 2,5 a 5mL da tintura diluidos em 75 mL de dgua'.
ndo utilizar em casos de hipotensdo arterial,
obstrucdo intestinal, pessoas sensiveis, gestantes e lactantes. Ndo
engolir o produto apds o bochecho. Potencializa os efeitos dos
interfere na absorcdao de hipoglicemiantes e
anti-hipertensivos; deve-se observar um periodo de 2 horas no
medicamentos''.  As
Plantagoaustralis, P. Lanceolata apresentam indica¢6es, nomes
populares e composi¢cdo quimica semelhante que a Plantago

espécies de

cacao botanica’ Plantas medicinais
também podem ser regulamen-
tadas na drea de alimentos, princi-
palmente como chas, que sao pro-
dutos constituidos de uma ou mais
partes de espécies vegetais intei-
ras, fragmentadas ou moidas, com
ou sem fermentacdo, tostadas ou
nao, sendo encontradas em casas
de produtos naturais e supermer-
cados. Na forma de medicamento
fitoterdpico (tinturas, pomadas,
cremes, capsulas, xaropes) podem
ser encontrados em farmacias com
autorizagcao da Vigilancia Sanitaria
(VISA) local na forma manipulada
ou industrializada'™.
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Categoria da Evidéncia: Grau de recomendagdo D
Descritores DeCS: plantas medicinais, satide bucal
Descritores CIAP2: D82, D83, D45, D50
Teleconsultor: Equipe Telessatide SC
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PERGUNTA DESTAQUE:

creme dental fluoretado para criancas

ual a concentracdo se-

gura e efetiva de creme

dental fluoretado para
prevencao da cdrie dentaria em
criancas menores de seis anos?
Para criancas menores de seis anos
de idade é indicada a utilizacao
de creme dental fluoretado com
1000/1100 ppm (partes por mi-
Ihdo) visto que é a concentragao
minima para que um dentifricio te-
nha potencial anticarie’234>7,
O uso de creme dental fluoretado
tem sido recomendado ha mais
de 50 anos para prevenir e con-
trolar carie dentaria, que ainda é
um problema de saude publica
de alta prevaléncia em criangas®.
A discussao do uso do creme den-
tal fluoretado em criancgas, assim
como a motivagao para o uso de
dentifricios com baixo ou nenhum
teor de fluor, decorre da preocu-
pacdo com o possivel desenvolvi-
mento de fluorose dentaria, visto
que criangas com menos de cin-
co anos podem deglutir até 72%
do creme durante a escovacao®.
Entretanto, estudos demonstram
que o risco de desenvolver fluoro-
se esteticamente indesejavel nos
incisivos superiores em criangas
em idade escolar ndao tem dife-
renca estatistica significante entre
criangas que utilizam creme den-
tal com baixa concentracao das
que utilizam creme dental com
concentracao padrao de fldor°.
Considerando-se que os benefi-
cios da utilizacao de creme dental
com concentragao padrao de fltor
(1000 a 1100 ppm) sao maiores do
que o risco de fluorose leve, a lite-

16 | telessatide informa

ratura orienta que
deve-se evitar ou
reduzir a inges-
tao de dentifricio
através de **57;

- Controle da
quantidade de
creme dental
fluoretado: Para
criangas até dois
anos, recomenda-
-se a quantida-
de de creme de
aproximadamente 0,3g (tamanho
de um grao de arroz cru). Pode ser
utilizada a técnica transversal para
a adicdo de creme na escova**’.

- Evitar bochecho com 4dgua apés
a escovacao, pois diminui a efeti-
vidade do dentifricio. Além disso,
o volume o bochecho com agua
aumentaria o volume liquido na
boca, facilitando a ingestao*®.

- Para criancas pequenas, meno-
res de trés anos, os cremes dentais
devem ficar fora do seu alcance,
visto que seu sabor frutado pode
facilitar sua ingestao®.

- Escovacao realizada ou supervi-
sionada pelos pais/responsaveis:
orienta-se que 0s pais ou respon-
saveis realizem a escovacao das
criangas pequenas (até 4 anos),
e acompanhem a escovacao das
criangas maiores, até que elas
mesmas consigam realizar a higie-
ne de forma efetiva’.

O uso do creme dental fluoretado
deve ser recomendado como um
procedimento preventivo basico,
considerado essencial para a in-
tegralidade da atencdo a saude
bucal.
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Il CONGRESSO INTERNACIONAL DE =
ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE | RIEE

Il Congresso Internacional de Atencao Primaria a Saude

A programacdo do Congresso ira incluir oficinas temdticas e de avaliacdo
(PROVAB), tendo como referéncia a Atencdo Primaria, Redes de Atencao
e a evidéncia na saude, além de mesas redondas com temas especificos e
apresentacao de trabalhos cientificos e de vivéncias. A realizacdo é do Nucleo
de Estudos, Pesquisa e Extensao em Educacao Permanente para o SUS (NUEPES).

Quando: 5 a 7 de maio de 2015
Onde: Teresina-PI
Mais informacgées: http://nuepes.com.br/

-

O veneno esta na mesa (2011)

Em “O veneno estd na mesa” o
documentarista brasileiro Silvio Tendler
denuncia uma preocupante realidade:
28% dos alimentos oferecidos a populacao

o VENENO ESTA NA MESA brasileira sdo insatisfatérios para o

consumo. Com base em um dossié da

UM FILME DE SILVIO TENDLER Associacao Brasileira de Saude Coletiva

(Abrasco), o filme mostra que, desde 2008,
quando ultrapassou os Estados Unidos, o
Brasil & o pais que mais utiliza agrotéxicos
no mundo. Ele também aponta os riscos
relacionados a producdo de alimentos
transgénicos, que tém ganhado cada
vez mais for¢a na agricultura nacional. O
documentdrio pode serassistido naintegra
no Youtube.com. Vale a pena conferir!

GUIA ALIMENTAR
PARAA F‘DPU_Aé:l\O Trr
BRASILEIRA

o

abril 2015
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Guia alimentar para a populacao brasileira (2014)

O Guia Alimentar para a populacao brasileira € muito citado, mas poderia ser
mais vezes consultado pelos profissionais da Atencao Basica. Ele apresenta
um conjunto de informacées e recomendacdes sobre alimentacdo que tem
o objetivo de promover a salude de pessoas, familias e comunidades. Esta
edicao substitui a versao anterior, publicada em 2006. O material completo,
disponivel em PDF, pode ser acessado em:
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/quia_alimentar

populacao brasileira.pdf
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PROGRAMACAO DE WEBS
de abril e maio

1504 16/04

Classificacao de risco Tabagismo: abordagens
gestacional no pré natal para adesao ao tratamento

22/04 23/04

Assisténcia farmacéutica
(dispensacao, organizacao, atribuicoes)

29/04 30/04

Populac¢des vulneraveis e humanizacao

Plantas medicinais NASF e CRAS/PAIF: a contribuicao de cada

para problemas respiratorios servico para a garantia dos direitos

~ O

06/05 07/05
Preventivo do cancer de célo de utero Patologias causadas por intoxicacdo alimentar
13/05 14/05
Lesoes dermatologicas frequentes na APS Plantas medicinais para afec¢oes bucais
20/05 2105

e

Dislipdemia Curativos

2700 28/05

Humanizac¢ao da Atencao a Crianga e ao

° - . Uso de penicilina na Atencao Basica
Adolescente: o apoio matricial em Jaragua do SUL

* Cronograma sujeito a alteracoes

Expediente: Jornalista Responsavel: Daniel Giovanaz Texto, redacdao, diagramacao e edicao: Camila
Hammes e Daniel Giovanaz Reportagem fotografica: Camila Hammes Teleconsultorias: Gisele Damian
Antonio e Manoela de Leon Nobrega Reses Design e ilustracao: Vanessa de Luca Orientacdao: Luana
Gabriele Nilson, Luise Liidke e Thais Titon de Souza Revisao: Camila Hammes e Daniel Giovanaz

18 ‘telessaude informa edicdo 33 | abril 2015



= COMO SOLICITAR UMA

* TELECONSULTORIA?

Ainda n3o tem cadastro?

Solicite seu login e senha enviando um e-mail para
telessaude. sc@saude.sc.gov.br

O

Acesse o site
http://telessaude.sc.gov.br

Preencha seu nome de Usudrio e sua
Senha, e clique em Entrar.

0

Assim que vocé entrar, a janela do
sisterna abrird autornaticamente como
pop-up. Para utilizar o servigco, clique
no icone teleconsultoria ne menuw
superior

0

Eszsa & a sua pagina geral da
Teleconsultoria. Para cadastrar uma
nova pergunts, clique em

Solicitar Teleconsultoria.

..........

A O

Preencha todos o5 campos para
escrever sua duvida completa. Depois,
selecione o tipo de Teleconsultoria. i
Vocé pode também adicionar anexos.
Ao final, cligue em Enwviar Davida,

Ent3o, é s aguardar!
5e sua duvida for respondida de maneira assincrona,

em até ¥2h uteis vocé recebera um e-mail notificando.
Acesse o portal para fazer a leitura da resposta.

www. telessaude sc.gov.br

facebook.com/telessaudesc
55 48 321235056



