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EDITORIAL

A REVISTA FLORENCE (ISSN 2177-8035)
€ uma publicacédo académica do Instituto Florence
de Ensino Superior, cujos objetivos sao: Fomentar
a producao académica de docentes e discentes do
Instituto Florence de Ensino Superior, oriundos da
graduacao e pos-graduacao; Divulgar resultados de
estudos e pesquisas cientificas originais, de interesse
do publico académico e geral; Fortalecer a producao
de grupos de iniciacéo cientifica; Promover a integ-
racéo entre as diversas instituicdes de ensino e pes-
quisa; Possibilitar que o conhecimento produzido na
academia alcance os mais variados segmentos da
sociedade.

A Revista Florence, do Instituto Florence de
Ensino Superior obteve o Qualis B5, classificagéo
existente no Sistema Quialis, elaborado pela Coorde-
nacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Su-
perior (CAPES). A revista caracteriza-se por um viés
multidisciplinar, que contempla, preferencialmente, a
area da saude.

As normas da REVISTA FLORENCE sao
baseadas no formato proposto pelo International
Committee of Medical Journal Editors (ICMJE) e
publicado no artigo: Uniform requeriments for man-
uscripts submitted to biomedical journals, que foi
atualizado em abril de 2010 e esta disponivel no
endereco eletrénico (http://www.icmje.org).

Ao submeter o manuscrito a REVISTA
FLORENCE, os autores assumem a responsabi-
lidade de o trabalho n&o ter sido publicado previa-
mente nem estar sendo analisado por outra revista.
Todas as contribuicdes cientificas sdo revisadas pelo
Editor Presidente e Membros do Conselho Editorial.
A aceitacao sera feita tendo como base a originali-
dade, significncia e contribuicdo para o conheci-
mento cientifico da area. Os trabalhos rejeitados sao
devolvidos aos autores (via e-mail) e os demais serdo
submetidos a analise de assessores cientificos, es-
pecialistas da drea técnica do artigo.

Cada artigo submetido para a REVISTA
FLORENCE ¢ inicialmente analisado quanto ao cum-
primento das normas estabelecidas nas Instrucoes
aos Autores, sendo sumariamente devolvido em caso
de nao atendimento. Se aprovado, é encaminhado
para avaliacdo de dois relatores, que o analisam com
base no Instrumento de Andlise e Parecer elabora-
do especificamente para tal finalidade, bem como,
opinam sobre o rigor metodoldgico da abordagem
utilizada. Havendo discordancia nos pareceres, o

manuscrito é encaminhado a um terceiro relator. O
anonimato é garantido durante todo o processo de
julgamento. Os pareceres dos relatores séo analisa-
dos pelo Conselho Editorial que, se necessario, in-
dica as alteracdes a serem efetuadas. Os trabalhos
seguem para publicagdo somente apds a aprovacao
final dos pareceristas e do Conselho Editorial.

Os conceitos emitidos nos trabalhos pub-
licados sdo de responsabilidade exclusiva dos au-
tores, nao refletindo obrigatoriamente a opinido da
Comisséao de Publicagéo e do Concelho Editorial.

A 7% edigdo da Revista Florence apresenta
mais um indicador do desenvolvimento e do cresci-
mento do Instituto Florence de Ensino Superior, pre-
ocupado em desenvolver a pesquisa, um dos pilares
principais da Educacao Superior, buscando sempre a
exceléncia em todos as areas, tanto no ensino, pes-
quisa como também a extenséo. Destaca-se como
artigo de capa: Influéncia do aparelho polimerizador
na colagem de braquetes ortoddnticos. Meu agra-
decimento é direcionado ao Comissao de Publicacao
e do Concelho Editorial e a todos que contribuiram
para a construcao dessa edigéo.

Boa Leitural!!

Editora da Revista Florence
Profa. Dra. Maria Isaura Pereira de Oliveira
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ENVELHECIMENTO DO COMPLEXO DENTINO-PULPAR: ALTERAGOES
EM DECORRENCIA DA IDADE.

AGING OF DENTAL PULP: PHYSIOLOGICAL CHANGE DUE TO AGE.

Jodo Thalison Aires Ferreira - Graduando do curso de Odontologia Instituto
Florence de Ensino Superior, S0 Luis/MA

Davidson Rodrigues Pires - Graduando do curso de Odontologia Instituio Florence
de Ensino Superior, Sa0 Luis/MA

RESUMO

O processo bioldgico da vida consiste em
nascer, crescer, evoluir e morrer. Logo, envelhecer é
um processo natural, fisiologico e irreversivel. Com
0 passar dos anos, 0 corpo humano é submetido
a inumeros fatores intrinsecos e extrinsecos que
acabam modificando o sistema estomatognatico
e, consequentemente, o complexo dentino-polpa;
como sao formados e como sofrem consideraveis
modificacbes com o decorrer do envelhecimento
humano. Apds revisdo de literatura feita através
de artigos indexados, associada a uma analise de
laminas histoldgicas com tecido pulpar, comprovou-
se que alteragdes significativas ocorrem por um
processo natural da idade.

Palavras Chave: Envelhecimento, Idoso, polpa.

ABSTRACT

The biological process of life consists of
birth, growth, evolution and death. Thus, growing old
is a natural process, physiological and irreversible.
As time goes by, the human body goes under
countless intrinsic and extrinsic factors, resulting
in the modification the stomatognathic system
and, consequently, the pulp-dentin complex; how
they are formed and how they suffer considerable
modifications in the course of human aging. After
literature revisions done through indexed articles
associated with an analysis of histological slides with
pulp tissue, it was shown that significant alterations
occurred through a natural aging process.

Key Words: Aging, Elderly, pulp.

Katia M. Martins Veloso - Professora MS em odontologia do Instituto Florence
de Ensino Superior, Sao Luis/MA

1 - INTRODUCAO

O Sistema Estomatognatico relaciona-
se diretamente com fungdes especificas como a
mastigagéo, a degluticdo e a fonacgao'. Portanto,
alguns dos seus constituintes s&o formados por
tecidos duros como o proprio 0sso alveolar. Os outros,
como mucosa e glandulas salivares, sdo estruturas
moles que sustentam, protegem ou revestem a
cavidade bucal. Contudo, no ser humano a funcao
mais relevante no que se refere aos elementos
dentarios é a mastigacao, que sofre alteracdes em
decorréncia da idade?.

Para Campos et al® uma mastigagcédo adequada é
importante para uma boa nutricao, mantendo integra
a capacidade de digerir e absorver os alimentos.
Uma oclusdo funcional, desenvolve o sistema
estomatognatico como um todo, podendo favorecer
uma vida mais longa.

De acordo com Silva et al¥, o envelhecimento faz
parte de um processo natural do organismo. Logo,
as alteragcbes orais s&o interpretadas como um
processo normal de diminuicdo da vitalidade®.

Figun; Garino® descrevem o dente anatomicamente
formado por quatro tecidos. Trés desses sao duros:
esmalte, dentina e comento, em ordem decrescente
de dureza. O unico tecido mole é a polpa do dente,
que se caracteriza por abundante vascularizagéo e
inervagéo, o que Ihe confere muita sensibilidade. Com
excecao do esmalte, que tem origem ectodérmica,
todos os outros tecidos tém origem mesodérmica.

A partir desse conceito Brunetti; Montenegro” relatam
que o esmalte dentario sofre mudancas estruturais, na
qual o cemento torna-se mais espesso, o ligamento
periodontal diminui ou desaparece, fazendo com que
o dente fique mais rigido no alvéolo e mais propenso
a fraturas. A capacidade pulpar de resposta a
injuria diminui devido ao menor nimero de células
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e vasos. Em decorréncia disso, Freitas Junior et al®
afirmam que a dentina, diante do o envelhecimento,
produz uma reducéo no volume da camara pulpar e
conseguentemente diminuicdo da sensibilidade.

O presente estudo tem por objetivo analisar
laminas histoldgicas confeccionadas com polpa
dentaria comparando os achados visualizados
com as alteragbes descritas por diversos autores
pesquisados numa revisao de literatura atualizada em
artigos cientificos indexados nas bases eletrdnicas

de pesquisa.

2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. Caracteristicas Cito- Histologica da Polpa
Dentaria

A polpa dentéria é constituida por um tecido
conjuntivo especializado, ricamente vascularizado,
inervado e originado do mesénquima da papila
dental®°,

tecido conjuntivo pulpar revela quatro camadas ou

Microscopicamente a organizagdo do

zonas; uma camada de odontoblastos, pobre em
células, uma camada rica em células e uma camada
central'".

As principais células da polpa séo os odontoblastos,
fibroblastos e células mesenquimais indiferenciadas.
sao células

Os odontoblastos especializadas

do tecido pulpar, localizadas em sua periferia,
adjacente a pré-dentina e com prolongamentos que
ocupam a luz interna dos canaliculos dentinarios'.
Dessa forma, durante a vida util do dente, sempre
havera uma camada de pré-dentina separando
os odontoblastos da dentina mineralizada'®. Ja
os fibroblastos sdo as células mais numerosas
do tecido conjuntivo pulpar sadio, especialmente
na regido coronaria, onde formam uma camada
altamente celular. Em polpas jovens, essas células
ativas possuem longos e delgados prolongamentos
citoplasmaticos que formam complexos juncionais
com outros fibroblastos. Porém, na polpa adulta,
essas células se transformam em fibrocitos, com
formato ovalado e citoplasma reduzido?. Por ultimo
as células mesenquimais com a capacidade de
auto-renovagéo e de diferenciagdo em varios tipos

celulares de acordo com o estimulo recebido’.

Os nervos penetram na polpa via forame apical,
acompanhando os trajetos das arteriolas e, da
mesma maneira, fazendo anastomose do centro para
a periferia, resultando em um rico plexo de nervos
proximos a camada odontoblastica Passos™. Melo'®
relata que por consequéncia da idade ha também
reducdo no numero de fibras nervosas, aumento da
dentina secundaria e diminuicdo do volume pulpar,
fazendo com que os dentes dos idosos tenham
respostas alteradas a estimulos do ambiente e testes
de sensibilidade quando comparados a dentes jovens.
Pena'® complementam que as células desenvolvem
um processo natural de senilidade com diminuigao
de seu potencial de diferenciagdo celular. Freitas
Junior et al® observaram também uma reducado dos
vasos sanguineos devido a depressao das células
mesenquitomatosas relacionado ao envelhecimento.

2.1.1. Alteracoes Histofisidlogicas da Polpa
Dentaria.

A polpa jovem apresenta um padrao celular
organizado em zonas, rico em células e substancia
intercelular com discreta quantidade de fibras
colagenas, enquanto a polpa de individuos adultos
mostra-se predominantemente rica em fibras
colagenas, com diminuicao de células mesenquimais
e consequentemente reducdo da capacidade de
renovacao'', acarretando alteragdes irreversiveis e

inevitaveis a mesma’®.

Rios et al'” relatam que envelhecimento humano
acarreta alteragdes irreversiveis e inevitaveis na polpa
dental como nos diversos tecido do organismo,
visto que os odontoblastos diminuem em tamanho
e numero podendo desaparecer completamente e/
ou perder a funcionalidade em certas areas da polpa.

Histologicamente, dentina e polpa formam um
complexo em intima relagao topografica, embrioldgica
e funcional, por isso tem caracteristicas bioldgicas
comuns. Seguindo esse contexto, as células da
polpa dentaria podem regenerar dentina e fornecer
nutricdo através da inervacao, enquanto que a
dentina rigida pode proteger a polpa dentaria macia.
Juntos, mantém a integridade da forma do dente e



funcédo, sendo que, qualquer reagao fisioldgica ou
traumatica acabara afetando polpa ou dentina'®.

Todas as injurias impostas a dentina repercutem
instantaneamente ao tecido pulpar, o qual é
responsavel direto pelas alteracdes fisioldgicas

resultantes naquele tecido'®.

O envelhecimento pulpar decorre da perda das
células, resultante do fechamento gradual do forame
apical com o avango da idade, que reduz a nutricao
celular, causando hialinizagéo, fibrose e formagao
de nddulos pulpares™. A fibrose representa uma
alteracdo em que 0s elementos celulares da polpa
sao amplamente substituidos por tecido conjuntivo
filoroso e aumentam progressivamente com a idade’®.

2.1.2. Alteracdoes na Estrutura do Complexo
Dentino - Polpa.

Adentinaéumtecido conjuntivo mineralizado,
especializado, cujas células formadoras estdao na
polpa dentaria, sendo esta um tecido conjuntivo
frouxo. Como a polpa e a dentina embrioldgicamente,
estruturalmente e funcionalmente o mesmo tecido,
podem ser consideradas conjuntamente como o
complexo dentino-polpa®.

A cavidade pulpar, onde se aloja a polpa dental, é
totalmente revestida pela dentina. Portanto, esta,
possui uma estrutura peculiar, constituida pela malha
de tubulos dentinarios, que abrigam no seu interior
os prolongamentos odontoblasticos?'.

No dente humano, podem-se reconhecer alguns
tipos de dentina. A dentina fisiolégica primaria,
depositada rapidamente durante o desenvolvimento
do dente até a formacgao do forame apical; a dentina
fisioldgica secundaria, depositada nas paredes
pulpares, num ritmo muito mais lento que a primaria;
e a dentina terciaria ou reparadora, com estrutura
irregular, formada em zonas subjacentes as dreas de
irritacéo externa, como atricdo e carie a partir das
células diretamente afetadas pelos estimulos?°.

A continua deposicao de dentina nas paredes
internas da camara pulpar durante toda a vida é
normal proporcionando a redugéo do tamanho da
camara pulpar. A exposicdo de dentina secundaria

se forma e se distribui lentamente sobre as paredes
internas da camara pulpar, tanto da coroa quanto da
raiz. Assim, conforme a idade podem-se observar
canais radiculares quase totalmente obliterados?.
Porém, nos estudos de Brunetti; Montenegro®
a mineralizagdo gradual da dentina peritubular
demonstrou resultar em completa obliteragcdo dos

tubulos dentinarios.

Uma deposigéo constante de dentina secundaria
e reparadora faz com que haja um escurecimento
gradual da coroa dental devido o aumento de
espessura da camada de dentina. A redugé&o no
volume da camara pulpar é verdadeira, pois ha uma
incidéncia maior de diminuicdo do espaco da polpa
dos idosos em decorréncia de inlimeros processos
cariosos ou traumaticos por toda a permanéncia do
dente na cavidade bucal até esta idade®.

2.1.3 Comparacao Histolégica do Complexo
Dentino-Polpa.

Na polpa jovem os fibroblastos sdo mais
numerosos'™ e o0s vasos mais delimitados em maior
quantidade® sendo o tecido conjuntivo mais denso,
com menor quantidade de fibras colagenas'.

Napolpaidosaosfibroblastos sdo menos numerosos'”
os vasos ficam mais disformes e nao tao nitidos®. Os
odontoblastos diminuem em tamanho e nimero em
certas areas da polpa € o tecido conjuntivo esta em
maior quantidade que as células', porém, um pouco
mais frouxo® resultando na diminuicdo da cémara
pulpars.
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Figura 1: Corte histolégico do tecido dentino-pulpar jovem. 1-
Odontoblastos, 2- Dentina, 3- Polpa, 4- Vasos e fibroblastos.
Fonte: Laboratério de Histologia do Instituto Florence (IFES).

Figura 2: Corte histolégico do tecido pulpar jovem. 1- Vasos e
fibroblastos, 2- Polpa.
Fonte: Laboratdrio de Histologia do Instituto Florence (IFES).
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Figura 3: Corte histolégico do tecido pulpar Adulto. 1- Vasos e
fibroblastos, 2- Polpa.
Fonte: PEREIRA. E.

Figura 4: Corte histolégico do tecido dentino-pulpar jovem. 1-
Polpa, 2- Dentina e Tdbulo dentinario
Fonte: Laboratdrio de Histologia do Instituto Florence (IFES).

A dentina jovem € um tecido mineralizado com pre-
senca de grande numero de tubulos dentinarios,
que, quanto mais perto da polpa, maiores serdo 0s
seus didmetros (Fig. 4). Os canaliculos tem cerca de
1 um de didmetro em sua parte periférica e cerca de
3 um na superficie pulpar?*. Ja em relagéo as car-
acteristicas, a mesma possui camada delgada de
dentina?.

3. Consideracodes Finais

Baseado nos estudos entende-se que o en-
velhecimento € uma fase natural e fisioldgica da vida.
Conseguentemente, as estruturas que compdem a
cavidade bucal passam a sofrer modificagdes histo-
fisioldgicas incluindo entre elas o complexo dentino-
polpa.
Diante dessa realidade associada ao envelhecimen-
to da populacdo mundial ressalta-se, neste estudo o
papel do Cirurgido-Dentista no conhecimento de tais
alteracdes a fim de prestar uma melhor assisténcia
odontoldgica ao paciente idoso contribuindo para a
melhoria da sua qualidade de vida, tendo grande im-
portancia na area endoddntica, restauradora e cirlr-
gica.
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RESUMO ABSTRACT

O abacateiro (Persea americana Mill) é
uma planta popular conhecida por quase toda a
extenséo do territério brasileiro, € uma planta de
origem estrangeira, mas aclimatada muito bem entre
nos, sendo de vegetagdo espontanea em muitos
lugares. O abacateiro é uma planta onde seu carogo
€ muito utilizado para fins medicinais pela populagao.
Sendo assim, o0 objetivo deste trabalho foi realizar
uma analise da composicao fitoquimica qualitativo,
quantitativo e semi-quantitativa dos metabdlitos
secundarios presentes no caule, carogo e folha da
espécie Persea americana Mill, com as técnicas de
infravermelho, cromatografia de camada delgada,
determinacao de metais (ICP OES) e microscopia
Optica, a fim de sabermos se os metabolitos
presentes no caroco do abacateiro, que € o mais
utilizado pela populagao, também estdo presentes
no caule e na folha, possibilitando o uso de outras
partes da planta para uso fitoterapico. De acordo
com o0s resultados obtidos podemos observar
que na analise fitoquimica nas trés amostras os
resultado foram bem similares, diferencial apenas
na quantidade encontrada, onde encontramos a
presenca de fendis, taninos, flavandides, flavonas,
entre outros. As analises de metais foram realizados
com a folha, o caule e 0 caroco e seus resultados
também foram bem parecidos, onde encontramos
célcio, potassio, fésforo, magnésio dentre outros,
também foi realizado os testes de infravermelho e
a cromatografia em camada delgada (CCD) para
identificar os constituintes.

Palavras-chaves: Persea americana Mill; abacateiro; uso
medicinal; composicao quimica.

Revista Florence e http://florencerevista.florence.edu.br/

The avocado (Persea americana Mill) isa
popular plant known for almost the entire lengthof
the Brazilian territory, is a plantof foreign origin, butac
climatized very well between us, and spontaneous
vegetationin many places. The avocado is a plant
where its core is very used for medicinal purposesby
the population. Thus, theaim of this study was to
perform aquantitative analysis of the phytochemical
composition of secondary metabolites present
in the stem, leaf and seed of the species Persea
americana Mill with infrared techniques, thin layer
chromatography, determination of metals (ICP OES)
andoptical microscopyin order to know whether the
metabolites present in the core of the avocado, which
is the most usedby the population, are also present
inthe stem and leaf, allowing the use of other plant
parts for herbaluse by the population. According to
the results we note that the analysis in photochemical
three samples the results were very similar, only the
differential amount found, where we find the presence
of phenols, tannins, flavonoids, flavones, among
others. The analysis was performed only with metal
leaf and seed and its results were also very similar,
which found calcium, potassium, phosphorus,
magnesium, among others, was also performed the
testand infrared layer chromatography (TLC).

Keywords: Persea americana Mill, avocado, medical,
chemical composition




1 - INTRODUCAO

A utilizagdo de plantas com fins medicinais,
para tratamento,cura e prevengdo de doencas, é
uma das mais antigas formas de pratica medicinal
da humanidade. No inicio da década de 1990, a
Organizagdo Mundial de Saude (OMS) divulgou
que 65-80%
desenvolvimento dependiam das plantas medicinais

da populagcdo dos paises em

como Unica forma de acesso aos cuidados basicos
de saude’.

Ao longo do tempo tém sido registrados variados
procedimentos clinicos tradicionais utilizando plantas
medicinais. Apesar da grande evolugao da medicina
alopatica a partir da segunda metade do século XX,
existem obstaculos basicos na sua utilizacao pelas
populagdes carentes, que vao desde 0 acesso aos
centros de atendimento hospitalares a obtencao de
exames e medicamentos. Estes motivos, associados
com a facil obtencéo e a grande tradicdo do uso de
plantas medicinais, contribuem para sua utilizagéo
pelas populagdes dos paises em desenvolvimento?.

No Brasil, as plantas medicinais da flora nativa séo
consumidas com poucas ou nenhuma comprovagao
de suas propriedades farmacoldgicas, propagadas
por usuarios ou comerciantes®.

A OMS define planta medicinal como sendo “todo e
qualquer vegetal que possui, em um ou mais Orgaos,
substancias que podem ser utilizadas com fins
terapéuticos ou que sejam precursores de farmacos
semi-sintéticos”.

No caso da comercializagdo popular de plantas
medicinais,muitos cuidados (validos até mesmo para
plantas de uso milenar)sao relevantes, tais como
identificacéo errbnea da planta (pelo comerciante e
pelo fornecedor), possibilidades de adulteragdo (em
extratos, capsulas com o p6 da espécie vegetal, po
da planta comercializado em saquinhos e garrafadas),
interacdes entre plantas medicinais e medicamentos
alopaticos (que possam estar sendo ingeridos
pelo usuario da planta), efeitos de superdosagens,
reacOes alérgicas ou toxicas®.

Segundo Matos?*, ao longo de anos os produtos
das transformagdes quimicas executadas pelo
metabolismo secundario dos seres vivos, tais como

compostos terpénicos, alcaldides, glicosideos
e outros derivados naturais, tém sido objeto de
exaustivos estudos. Tais estudos proporcionam
a descoberta de diversas substancias organicas,
cuja avaliacdo da atividade biolégica depende
de investigagbes farmacoldgicas, toxicoldgicas e
medicinais, principalmente das espécies utilizadas
na medicina popular’. Grande porcentagem
das propriedades fitoterapicas de uma planta é
proveniente dos seus metabdlitos secundarios. Os
metabdlitos secundarios s&o estruturas quimicas
complexas, que podem apresentar funcdes diversas,
as quais ndo necessariamente estao ligadas com o
crescimento e desenvolvimento da planta. Existem
varios exemplos de metabdlitos secundarios,
tais como: compostos fendlicos, nitrogenados e

terpenos®’.

O género Persea sp. pertencente a familia Lauracea
€, que ocorrem nas regides tropicais e subtropicais
do planeta, sendo representada por 50 géneros e
cerca de 2500 espéciest®. Uma das espécies € a
Persea americana Mill, popularmente conhecida
como abacateiro é origindrio da América tropical
entre México e Peru, sendo introduzida no Brasil
em 1809, e atualmente com grande variedade de
formas e tamanhos'®. O abacateiro possui uma
grande influencia na sociedade por sua importancia
econdmica em certas regides'12,

O abacate € uma das frutas tropicais de grande
importancia comercial, consumindo mundialmente
devido as qualidades organolépticas, seu valor
nutritivo e a riqueza em suas vitaminas''4,

As caracteristicas presentes no abacate como
valor nutritivo, qualidades sensoriais € a riqueza em
minerais faz com que ele venha sendo amplamente
consumido, tornando-o um fruto altamente valioso
comercialmente™. O abacate possui uma gordura
insaturada (acido oleico), substancia com possivel
efeito benéfico coadjuvante no tratamento de
doencas cardiovasculares?. Além disso, neste fruto as
vitaminas lipossoluveis sdo muito bem representadas,
ja que geralmente nao estéo presentes em outras
frutas’.

O caroco moido e queimado, e misturado ao




leite, resolve problemas renais, disenterias e doengas
do aparelho reprodutor feminino (corrimentos)'.

Por haver poucos estudos desse tipo com as partes
do abacateiro, o objetivo principal é saber se o0s
metabolitos secundarios encontrados no caroco do
abacateiro, que € a parte mais utilizada da planta,
também estdo presentes na folha e no caule,
possibilitando assim 0 uso de outras partes da planta
para fins medicinais.

2 - MATERIAL E METODOS

Coleta da amostra

Foi realizado um estudo analitico qualitativo
onde o carogo, a folha e o caule foram coletados em
uma casa localizada no bairro do Turu em Sao Luis
— MA, pela manha, as 7h, onde se retirou algumas
folhas, o fruto e o caule. Apds coleta, tanto o fruto,
como as folhas e o caule foram armazenados em
umsaco limpo e mantido sob-refrigeracdo até a
realizacdo dos testes. Logo em seguida foram levados
todos os materias para a preparacdo do extrato da
folha, caule e caroco. Onde para a preparagdo do
extrato utilizamos alcool 92%, trituramos as amostras
e colocamos cada uma em recipientes fechado com
o alcool por quinze dias para a obtengéo do extrato.
Passados os quinze dias filtramos o material e 0
extrato ja estava pronto para a realizagao dos testes.

A exsicata n° 1013 da espécie Persea americana Mill,
encontra-se depositada no Herbario Atico Sebra da
Universidade Federal do Maranhao (UFMA).

Prospeccao dos constituintes

O caroco, o caule e as folhas foram
submetidos a testes fitoquimicos qualitativos com
a finalidade de detectar a presenca de classes de
metabolicos secundarios segundo a metodologia de
Matos'2.

Determinacao de metais e minerais do caroco,
caule e da folha de Persea americana Mill (ICP
OES)

A digestdo empregada foi o sistema de

decomposicdo pressurizado com aquecimento
convencional Berghof € uma metodologia atualmente
bem estabelecida para o tratamento de amostras
visando a determinagdo de metais. Esta técnica
de digestdo, assim como o0s procedimentos
convencionais, requer, na grande maioria dos casos,
0 uso de acidos concentrados. Na determinacao
de metais em amostras solidas, os processos de
digestao acida sdo comumente empregados a fim de
converter o analitico em uma forma adequada sollvel
para a medida. Este procedimento pode ser realizado
em frascos fechados (sobre pressao) ou abertos,
dependendo da natureza da matriz da amostra e das
concentracdes de analito esperada.

Pesou-se 0,2g do carogo, do abacateiro e
acrescentou-se 3mL da solugéo de HNO, e colocou-
se no sistema de decomposi¢cao pressurizada com
aquecimento convencional Berghof (bomba de
digestao). Logo em seguida colocou-se a amostra
na estufa a temperatura de 180 °C por um periodo
de uma hora e trinta minutos (1:30h) para que
ocorresse a digestdo. Apds esse periodo a amostra
foi armazenada em um baldo volumétrico com
agua deionizada para a volumagem. Esse mesmo
procedimento foi feito com a folha e o caule do

abacateiro (Persea americana Mill).

Caracterizac6es dos compostos quimicos por
Espectrometria de Emissao Optica com plasma
indutivamente acoplado - (ICP OES)

As andlises para identificacdo de metais
realizadas na Universidade Estadual do
- (UEMA)
utilizando um Espectréometro de Emissao Optica com

foram
Maranh&o no Laboratério de Solo,
Plasma Indutivamente Acoplado modelo Vista-pro,
simultaneo e com configuracao axial (Varian 720-ES).
A técnica de ICP-OES utiliza o plasma como fonte
de excitacéo. O plasma normalmente é formado pela
ionizacao parcial de um gas, geralmente o argdnio,
em um campo magnético oscilante produzido e
mantido por uma fonte de radiofrequéncia. Este
estado parcial de ionizagédo, induzido pelo campo
magnético, ocasiona um aquecimento 6hmico
proporcionando temperaturas de até 1000°C. A




alta temperatura e a atmosfera inerte do argénio no
plasma minimizam as interferéncias nao espectrais,
melhorando a sensibilidade, preciséo e a exatidao da
técnica.

Analises cromatograficas através da

cromatografia de camada delgada (CCD)

A metodologia consiste em aplicar uma gota
de solugdo contendo a amostra (soluto) em uma
placa de vidro onde a amostra € colocada acerca de
um centimetro da base da placa. Apds a evaporagéo
do solvente, a placa é colocada em contato com
a fase movel que estda contida em uma cuba
cromatografica. A cromatografia se desenvolve com
a fase moével migrando através da fase estacionaria
por agdo da capilaridade, a este processo chama-
se corrida. Assim, diferentes solutos com diferentes
interacbes com a fase estacionaria sdo arrastados
a velocidades diferentes e, a partir de uma unica
mancha, obtendo-se assim um cromatograma com
varias manchas'®.

Com o uso de tubos capilares, as amostras foram
aplicadas, em cromatoplacas contendo uma fina
camada de silica gel 60G para verificagdo do perfil
cromatografico do caroco, caule e da folha do
abacateiro (Persea americana Mill). As placas foram
eluidas com gradientes de solventes diversos, para o
caule e a folha utilizou-se hexano (C,H,,) e cloroférmio
(CHC,), para o caule utilizou-se hexano (CH,, e
acetato de etila (C,H,0,), na proporgéo de 5:5 para
ambos. Apods a eluicdo foram secas a temperatura
ambiente e posteriormente, reveladas em uma cuba
contendo iodoressublinado.

Analises no infravermelho

A espectrometria € 0  processo

analiticoinstrumental baseado nas propriedades
de absorcdo, emissdo e reflexdo de energia

eletromagnética em regido especifica do espectro®.

Preparo das pastilhas de KBr

O KBr foi previamente dessecado em estufa
a 120 °C até peso constante e triturado em almofariz.

Posteriormente foram colocados 0,1 g do KBr no
pastilhador seguido de compressdo em prensa
hidraulica — Modelo GrasebySpecac com presséo de
quinze toneladas, para obtencado das pastilhas finas
e transparentes, a fim de garantir que a pastilha seja
translicida pela qual a luz pode passar. Portanto,
o brometo de potassio nao absorve radiacdo
infravermelha, entdo as unicas linhas espectrais a
aparecer serdo da amostra.

Analise em pastilhas de KBr

Colocou-se a amostra do extrato
hidroalcolico da planta abacateiro (Persea americana
Mill), sobre as pastilhas de KBr com auxilio de capilares
de vidro. As pastilhas obtidas foram inseridas no
compartimento de leitura do espectrofotébmetro do
infravermelho marca BOMEM, modelo MB - Series e
analisadas, obtendo-se os espectros da composi¢cao
quimica da planta abacateiro (Persea americana Mill)

faixa de 4000 — 400 cm™' com resolugéo de 4 cm™.

3 - RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo Simdes®, as plantas tem sido
desde a antiguidade, um recurso ao alcance do ser
humano. Durante milénios 0 homem empiricamente
aprofundou seus conhecimentos a fim de buscar a
melhoria nas condi¢cdes de alimentacdo e cura de
suas enfermidades, demonstrando uma estreita
inter-relacéo entre o uso das plantas e sua evolugéo.

Segundo Matos®*, muitas vezes a mesma espécie
botanica ocorre em diferentes regides e sua
composicao quimica também pode apresentar
diferengas. As discrepancias nos resultados das
comparagbes qualitativas e até quantitativas dos
metabdlitos deve-se a aspectos relacionados o solo,
clima, coleta de material, temperatura, reagentes

quimicos, dentre outros.

As andlises fitoquimicas fornecem informacdes

relevantes a cerca da presenca de
metabdlitossecundarios nas plantas, para que assim
possa chegar ao isolamento de principios ativos

importante na produgéo de novos fitoterapicos.

Os ensaios de avaliagao qualitativa e semi-quantitativa




dos constituintes quimicos do caule, apresentou
resultados positivos para taninos condensados,
flavondis, flavonas, saponinas, esteroides livres e
cumarina. Os resultas positivos apresentados na
folha foram taninos condensados, flavondis, flavonas,
triterpenos, cumarinas e esterdides. No carogo
condensados, flavondis,

encontramos  taninos

cumarinas e flavononas. Conforme Tabela 1.

Testes Metabélito Extrato | Extrato | Extrato
Carogo | Caule | Folha
. . Taninos hidrolisaveis - = =
Fendis e taninos - —
Taninos condensaveis it +++ ++t+
Ancitocianinas, Flavonas,e xantonas - - -
antocianidinas -
e flavonoides Flavondis b | R ++
Leucoantocianidinas x ) "
Leucoantocianidinas, Calequinas N N N
catequinas e flavonas q
Flavonas +++ +++ ++
Esteroides Esterdides livres - * b
e triterpendides Triterpendides - " +E
Saponinas Saponinas - +
Resinas Resinas B - -
Alcaloides Alcaloides # ] i
Cumarinas Cumarinas = ++ +

Tabela 1 - Prospecgao fitoquimica do carogo, caule e folha da espécie vegetal
Persea americana Mill. Sao Luis (MA). Fevereiro (2013).

Nota: +++ fortemente positivo, ++ moderadamente positivo, + positivo, - ausente
Fonte: Elaborado pelos autores

A presenca de taninos condensados foi
observada de maneira significativa tanto no carogo
quanto no caule e na folha, pois apresentou
formagéo de precipitado de cor verde e coloragdo do
extrato entre azul e vermelho. Os taninos possuem
atividade adstringente porque quebram as proteinas
e formam um filme impermeavel, sendo usados como
protetores de mucosas e tecidos descobertas. Séo
antissépticos, antimicrobianos (lesam a parede celular
de protozodrios, fungos e bactérias), cicatrizante e
hemostatico.

As reacbes para identificacbes de esterdides e

triterpenos  também  apresentaram  resultados
interessantes, com reagdes fortemente positivas
para esterdides na folha e fracamente positivo no
caule. Isso nos leva a pensar na utilizacao popular da
espécie contra a infertilidade feminina. A presenca de

triterpendides foi encontrada apenas na folha.

Flavonas e flavonds também foram
encontradas nas trés partes da planta analisadas,
sendo que no carogo e no caule os resultados foram
fortemente positivos, ja na folha foi moderadamente

positivo onde esses metabolitos possuem acgao
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antioxidante, anti-inflamatadrio e antimicrobiano.

A presenca de cumarinas foi observada nas trés
amostras e saponinas so foi observada no caule.

Para determinacao de metais e minerais das amostras
do abacateiro (Persea americana Mill), foi utilizada a
técnica de ICP OES. Conforme demonstra (Figura 1)
, observou-se que nas amostras analisadas n&o teve
muita diferenca nos resultados,notou-se a presencga
dos mesmos metais tanto na folha quanto no caroco,
em concentragdes diferentes.

Andlise da Folha e Carogo do Abacateiro
(Persea americana Mill)

W Folha/Caule
10 [ Carogo

Mg Ca K P Fe Cu Co Zn Ni Mn B SE
Metais Presente na amostra

Figura 1 - Andlise dos metais pelo método espectrofotométrico (ICP-OES) no
caroco e na folha de Persea americana Mill.

Os resultados demonstram que as trés substancias
com maior concentragdo presente no carogo
foram célcio de 14,72 mg/L , potassio 6,41 mg/L
e magnésio 3,04 mg/L. Na folha e no caule os
resultados encontrados foram as mesmas, porem em
concentragbes diferentes onde o cdlcio observou-
se 12,48 mg/L , potassio 6,92 mg/L e magnésio
14,47 mg/L, também encontramos a presenca de
fésforo e ferro nas trés amostras, porém em menor

concentragéo.

O magnésio é bastante utilizado para gastrite aguda,
azia, irritacdo no estomago devido ao consumo de
alcool, fumo ou café, ulceras do estomago, pois
agi neutralizando a acidez gastrica. O cdlcio € um
mineral essencial para a manutengéo de diversos
sistemas (nervoso, muscular e esquelético) e
fungbes (cardiaca, renal, respiratdria), participando
da coagulagdo sanguinea, permeabilidade capilar,
manutencéo dos dentes. O potassio, fosforo e ferro
também s&o muito importantes para a manutengao

do organismo'®.




A cromatografia em camada delgada (CCD) é a
mais simples e a mais econbmica das técnicas
cromatogréficas quando se pretende separacao
rapida e identificacéo visual. E também um método
fisico-quimico de separacéo. Ela esta fundamentada
na migragao diferencial dos componentes de uma
mistura, que ocorre devido a diferentes interagdes
entre duas faces imisciveis, a fase movel e fase
estacionaria®. Desta forma pode-se observar o
perfil cromatografico na (Figura 2), a presenga
de metabdlitos de diferentes polaridades, com
predominio de substancias polares nas trés amostras.

De acordo com a triagem fitoquimica realizada e a
analise em cromatografia em camada delgada (CCD)
os resultados obtidos em ambos sdo coerentes, onde
as trés amostras apresentaram maior quantidade de
substancias polares. Podemos citar como de baixa
a média polaridade os esterdides e triterpenoides,
média para alta polaridade taninos e com polaridade
relativa alta saponinas.

Os espectros dos infravermelhos da folha, caule e
carogo do abacateiro (Persea americana Mill) foram
analisados apds a extracao hidroalcodlica com etanol
como mostra a (Figura 3) e (Tabela 2).

Numero de Ondas  Intensidade Atribuicdo
(cm™)
3424 Forte OH
2939 Fraca (R)-CH=(R)
2363 Forte N-H
1650 Forte C=0
1064 Fraca CH:

Tabela 2: Absorcao dos espectros do Extrato do Abacateiro — (Persea ameri-
cana Mill).
Fonte: eleborado pelos autores
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Figura 3-Espectros na regiao do infravermelho das amostras da Abacateiro —
(Persea americana Mill)

A regido na faixa 3424 cm™ tem vibragdes fortes
da ligacdo OH em todas as amostras. Essa regiao
acima citada tém vibracdes fortes de estiramento
da molécula da hidroxila em todos os compostos
isto evidéncia o envolvimento dos atomos de H e O
presentes na molécula de H,O ligados fortemente
a ligagdes de H. A banda de absorcao 2939 cm
é atribuida a ligacédo C-H de intensidade fraca com
grupos de CH, e CH, atribuidos aos compostos com
carbonos primarios e secundarios. O pico de absorcao
2363 cm™' é conferida a ligacao N-H de intensidade
forte. As bandas de absorcao na faixa entre 1650
cm tem intensidade forte e foi atribuido as ligagoes
de carbonilas (C=0) as amidas N-substituidas e
Amidas N, N-substituidas que apresentam uma Unica
banda. A banda de absorgéo 1064 cm™ é atribuida a
ligagdo C-H de intensidade fraca com grupos de CH,
¢ atribuidos aos compostos com carbonos primarios
e secundarios®.

Comparando os resultados da Triagem Fitoquimicas
que caracteriza as principais classes de compostos
quimicos encontrados na planta Abacateiro (Persea
americana Mill) com a espectroscopia de absorcao
na regido do infravermelho observou-se que na
regiao compreendida em 1650 cm™, as ligacdes
C-O encontram-se 0s grupos quimicos fendlicos,
carbonilas, alcool secundario, éteres e cetonas que
representa as classes Flavonoides e Cumarinas.
A faixa de absorcdo entre 2363 cm™ verificou-
se ligagbes duplas e carbonilas nitrogenadas
representando 0s grupos aromaticos, amidas e
aminas aromaticas e ciclicas evidenciando a presenca
de Esterdides Livres. O pico de absor¢do 3424 cm'
apresenta hidroxilas associadas a grupos de alcool
secundario representado nas classes de Flavandides
e Esterdides Pentaciclicos®.

3 - CONCLUSAO

Através dos estudos realizados na Persea
americana Mill, vulgarmente conhecida como
abacateiro, apresentou nas analises fotoquimicas
diversos metabolitos secundarios como taninos
condensados, flavondis, esteroides, triterpenoides,

flavonas, cumarinas e saponinas.




As andlises feita na cromatografia em camada
delgada (CCD) e no infravermelho foram muito
importantes para a comprovacdo dos metabolitos
secundarios encontrados nos testes fitoquimicos.

Nas andlises de metais encontrau-se concentracoes
bastante relevantes a presenga de magnésio, calcio,
potassio, fésforo e ferro, onde os mesmos contribuem
para a manuteng&o do Nnosso organismo.

Portanto, com esses estudos pode-se comprovar
que 0s metabolitos secundarios encontrados no
carogo também estéo presentes no caule e na folha,
alguns com a concentracdo maior € outros menos,
possibilitando assim a utilizagdo do caule e da folha
com fins medicinais.
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RESUMO

A laranjeira (Citrus sinenses) é uma planta
popular conhecida por quase toda a extensao
do territério brasileiro, ¢ uma planta de origem
estrangeira, mas aclimatada muito bem entre
nos, sendo de vegetacdo espontdnea em muitos
lugares. A laranja ¢ uma planta onde sua casca é
muito utilizada para fins medicinais pela populagéo.
Este trabalho tem como objetivo avaliar e investigar
qualitativamente a composicéo quimica e fitoquimica
do extrato hidroalcodlico da casca da laranja;
investigar a composicéao fitoquimica qualitativa dos
metabdlitos secundarios onde se determinou os
metais presentes nessa amostra pela técnica de
espectroscopia de emissao Optica (ICP OES). De
acordo com os resultados obtidos podemos notar
que na analise fitoquimica da amostra o resultado
encontrado, onde encontramos a presenga de
fendis, taninos, flavandides, flavonas, entre outros.
Na andlise quantitativa dos minerais na casca
da laranja, identificou os seguintes metais: célcio
(38,21%), potassio (37,41%), magnésio (10,33%) e
fésforo (8,86%) respectivamente. Nos resultados da
espectroscopia de absorcdo do infravermelho na
casca seca da laranja na estufa e na mufla, foram
semelhantes as bandas de absorcao referentes aos
grupos, acido carboxilico, vinil, metilealquil, alquil
e alcenos com intensidade forte, média e fraca e
deformacéo simétrica.

Palavras-chave: Citrus sinensis; laranjeira; uso

medicinal; composicao quimica.

ABSTRACT

The Citrus sinenses is a popular plant known
for almost the entire length of the Brazilian territory,
is a plant of foreign origin, but acclimatized very well
between us , being spontaneous vegetation in many
places. Orange is a plant where its bark is widely
used for medicinal purposes by the population. This
study aims to evaluate and qualitatively investigate
the chemical and phytochemical composition of
the aqueous extract of orange peel; investigate the
qualitative phytochemical composition of secondary
metabolites which determined the metals present
in this sample by the technique of optical emission
spectroscopy (ICP OES). According to the results
we note that the phytochemical analysis of the
sample results found, where we found the presence
of phenols, tannins, flavonoids, flavones, among
others. The quantitative analysis of minerals in
orange peel, identified the following metals: calcium
(88,21%), potassium (37,41%), magnesium (10,33%)
and phosphorus (8,86%) respectively. The results
of the infrared absorption spectra of the dry orange
peel in the oven muffle and were similar to the
absorption bands relating to groups, carboxylic acid,
vinyl alkyl, methylenedioxy, alkyl and alkene with a
strong, medium and weak intensity, and symmetric
deformation.

Keywords: Citrus sinensis; orange ; medical purposes;
chemical composition.
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1 - INTRODUCAO

A utilizagdo de plantas com fins medicinais,
para tratamento, cura e prevencao de doencas, é
uma das mais antigas formas de pratica medicinal
da humanidade. No inicio da década de 1990, a
Organizagdo Mundial de Saude (OMS) divulgou
que 65-80%
desenvolvimento dependiam das plantas medicinais

da populagcdo dos paises em

como Unica forma de acesso aos cuidados basicos
desaude’.

Ao longo do tempo tém sido registrados variados
procedimentos clinicos tradicionais utilizando plantas
medicinais. Apesar da grande evolugao da medicina
alopatica a partir da segunda metade do século XX,
existem obstaculos basicos na sua utilizacao pelas
populagdes carentes, que vao desde 0 acesso aos
centros de atendimento hospitalares a obtencao de
exames e medicamentos. Estes motivos, associados
com a facil obtencéo e a grande tradicdo do uso de
plantas medicinais, contribuem para sua utilizagéo
pelas populagdes dos paises em desenvolvimento?.

No Brasil, as plantas medicinais da flora nativa
sdo consumidas com comprovagcbes de suas
propriedades farmacoldgicas e alguns principios
ativos, propagadas por usuarios ou comerciantes®.

A OMS define planta medicinal como sendo “todo e
qualquer vegetal que possui, em um ou mais Orgaos,
substancias que podem ser utilizadas com fins
terapéuticos ou que sejam precursores de farmacos
semi-sintéticos”.

Historicamente o ser humano tem se utilizado das
plantas para fins de prevencao, tratamento e cura de
doencas; essas praticas sao reconhecidas como 0s
“métodos” mais antigos para curar moléstias, visto
que a medicina passou, um longo do periodo da
sua histdria, associada a pratica de certas magias,
misticismos, rituais e finalmente, alcancando o
processamento de plantas medicinais através da
industrializacao dessas plantas como matéria prima
para fabricacdo de remédios. Isto se justifica pelo fato
de que as planta produzem substancias responsaveis
por uma agéo farmacoldgica ou terapéutica que sao
denominadas de principios ativos.®

A laranja é uma fruta chinesa, comprovada por seu

nome cientifico (Citrus sinensis), faz muito sentido,
pois a primeira referéncia escrita alaranja apareceu em
caracteres chineses, por volta de 2200 A.C, as frutas
citricas, das quais a laranja faz parte, sdo excelentes
matéria-prima utilizadas, tanto na alimentacao dos
seres vivos, quanto fabricacao de remédios, haja vista
que no caso da laranja, “depois de obtido o suco,
os residuos solidos equivalentes a cascas, polpas e
sementes equivalem, a cerca de 50% do peso de
cada fruto e, aproximadamente 82% da umidade,
sao transformados em farelo peletizado. Este farelo é
usado principalmente como complemento alimentar
de rebanhos de leite € de corte”, citacdes feitas com
objetivo de informar sobre a grande importancia do
uso da laranja também na industria de alimentos
destinados a criagéo de bovinos.®

“Ha um interesse crescente no uso eficiente de
diversos residuos agroindustriais. Varios estudos tém
proposto outros usos para os residuos de laranja,
incluindo a obtencédo de fertilizantes orgénicos,
pectina, dleos essenciais, compostos antioxidantes
e como substrato para a producdo de diversos
compostos com alto valor agregado, tais como
proteinas microbianas, acidos organicos, etanol,
enzimas e metabdlitos secundarios biologicamente
ativos. Essas sao excelentes alternativas para evitar
a poluicdo do meio ambiente e agregar valor a essas
substancias até entdo tratadas como residuos da
induistria de processamento da laranja™®.

Conforme dados do IBGE-2013: O Brasil produz
em torno de 53% da produgdo mundial de suco
de laranja sendo responsavel por 80% do comércio
internacional desse produto e que a laranja representa
49% da producao brasileira de frutas; além de que
em 2007, a produgao de laranja foi de 18.500.478t
e no ano de 2008 a safra ultrapassou 18.580.908t.
Dentre os estado brasileiros que mais se destacam
na producdo de citricos estdo Sdo Paulo, Rio de
Janeiro, Minas Gerais, Sergipe, Rio Grande do Sul,
Parana e Goias®’.

Os subprodutos da industria citricola possuem
valor comercial expressivo. Destacam-se os 6leos
essenciais da casca utilizados como insumos
na industria de alimentos, bebidas, cosméticos

e perfumes; esséncias aromaticas obtidas na



concentracdo do suco destinado a producéo de
racao a polpa de laranja utilizada pelas indUstrias de
alimentos e bebidas.”

Por entendermos que tal procedimento é de grande
importancia para a descoberta de novas formulas
a serem utiizadas como produtos na industria
farmacéutica, alimenticia e de ragdo para os

animais.®?.

2 - OBJETIVO

Avaliar a composicédo quimica do extrato
hidroalcodlico da Casca da laranja (Citrus sinensis) e
determinagao de metais por meio da Espectrometria
de Emissdo Optica com plasma indutivamente
acoplado — (ICP OES) e andlises no infravermelho
obtidas em mercados ou feiras de S&o Luis - MA.

3 - MATERIAL E METODOS
Coleta da amostra

Foi realizado um estudo analitico qualitativo
e quantitativo da casca da laranja , foram coletados
em feiras no bairro Santa Cruz em S&o Luis — MA,
pela manha, as 7h, onde se retirou as cascas, do
fruto. Apds coleta, as cascas, foram armazenadas
em um recipiente limpo e mantidosob-refrigeracao
e temperatura ambiente até a realizagdo dos
testes quimicos. Logo em seguida foi levado todo
0 material para a preparacdo do extrato da casca,
onde foi separado uma parte para serem realizadas
os testes para identificacdo de metais e analises de
infravermelhos.

Para a preparacao do extrato utilizamos élcool 70 %,
trituramos as amostras e colocamos cada uma em
recipientes fechado com o alcool por um periodo de
quinze dias para a obteng¢do do extrato, realizamos
também em uma estufa a secagem das cascas e a
pesagem apds a secagem, passados 0s quinze dias
filtramos o material e 0 extrato estava pronto para a
realizacdo dos testes. A exsicata n° 01014 da espécie
Citrussinenses, encontra-se depositada no Herbario
Atico Sebra da Universidade Federal do Maranhao
(UFMA).

Prospeccao dos constituintes

As cascas foram submetidas a testes
fitoquimicos qualitativos com a finalidade de detectar
a presenca de classes de metabdlicos secundarios
segundo a metodologia de Matos™

Determinacao de metais e minerais da casca de
Citrussinenses (ICP OES)

A digestdo empregada foi o sistema de
decomposi¢do pressurizado com aquecimento
convencional Berghof € uma metodologia atualmente
bem estabelecida para o tratamento de amostras
visando a determinacdo de metais como demonstra

a Figura 1.
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Figura 1 - Andlise dos metais pelo método espectrofotométrico (ICP OES) da
casca da laranja (Citrus sinenses)

Esta
procedimentos convencionais, requer, na grande

técnica de digestdao, assim como ©0s
maioria dos casos, 0 uso de &cidos concentrados.
Na determinacdo de metais em amostras sdlidas,
0s processos de digestdo &cida sdao comumente
empregados afim de converter o analito em umaforma
adequada solUvel para a medida. Este procedimento
pode ser realizado em frascos fechados (sobre
pressao) ou abertos, dependendo da natureza da
matriz da amostra e das concentracdes de analito
esperada.

Pesou-se 0,25 g da casca da laranja, e acrescentou-
se 3 ml da solugé&o de HNO, e colocou-se no sistema
de decomposigdo pressurizada com aguecimento
convencional Berghof (bomba de digestdo). Logo
em seguida colocou-se a amostra na estufa a uma
temperatura de 180 °C por um periodo de uma hora e
trinta minutos (1:30 h) para que ocorresse a digestéo.
Apos esse periodo a amostra foi a volumada para um
baldo de 25mL.




Caracterizacoes dos compostos quimicos por
Espectrometria de Emissao Optica com plasma
indutivamente acoplado - (ICP OES)

As andlises para identificacdo de metais
realizadas na Universidade Estadual do
- (UEMA)
utilizando um Espectréometro de Emissao Optica com

foram
Maranhéo no Laboratério de Solo,
Plasma Indutivamente Acoplado modelo Vista-pro,
simultaneo e com configuragao axial (Varian 720-ES).
A técnica de ICP- OES utiliza o plasma como fonte
de excitacdo. O plasma normalmente é formado pela
ionizagéo parcial de um gas, geralmente o argdnio,
em um campo magnético oscilante produzido e
mantido por uma fonte de radiofrequéncia. Este
estado parcial de ionizagado, induzido pelo campo
magnético, ocasiona um aquecimento 6hmico
proporcionando temperaturas de até 1000°C. A
alta temperatura e a atmosfera inerte do argénio no
plasma minimizam as interferéncias nao espectrais,
melhorando a sensibilidade, preciséo e a exatidao da
técnica.

Analises no infravermelho

A espectrometria € o0 processo analitico-
instrumental baseado nas propriedades de absorgéo,
emissao e reflexdo de energia eletromagnética em
regido especifica do espectro.

Preparo das pastilhas de KBr

O KBr foi previamente dessecado em estufa
a 120 °C até peso constante e triturado em almofariz.
Posteriormente foram colocados 0,1 g do KBr no
pastilhador seguido de compressdao em prensa
hidraulica — Modelo GrasebySpecac com presséao
de 15 toneladas, para obtencédo das pastilhas finas
e transparentes, a fim de garantir que a pastilha seja
transllcida pela qual a luz pode passar. Portanto,
o brometo de potassio nao absorve radiacdo
infravermelha, entao as Unicas linhas espectrais a
aparecer serdo da amostra.

Analise em pastilhas de KBr

Impregnou-se com a amostra do extrato

hidroalcdlico da planta laranjeira (Citrus sineneses),
sobre as pastilhas de KBr com auxilio de capilares
de vidro. As pastilhas obtidas foram inseridas no
compartimento de leitura do espectrofotbmetro do
infravermelho marca BOMEM, modelo MB - Series e
analisadas, obtendo-se 0s espectros da composicao
quimica da planta laranjeira (Citrus sinenses) faixa de
4000 - 400 cm™ com resolucao de 4 cm.

4 - RESULTADOS E DISCUSSAO

As plantas tem sido desde a antiguidade,
um recurso ao alcance do ser humano. Durante
milénios o homem empiricamente aprofundou
seus conhecimentos a fim de buscar a melhoria
nas condigbes de alimentacdo e cura de suas
enfermidades, demonstrando uma estreita inter-
relacao entre 0 uso das plantas e sua evolucao.

Segundo Matos™ muitas vezes a mesma espécie
boténica ocorre em diferentes regides e sua
composicao quimica também pode apresentar
diferengas.  Nos resultados das comparagdes
qualitativas e até quantitativas dos metabolitos deve-
se a aspectos relacionados o solo, clima, coleta de
material, temperatura, reagentes quimicos, dentre

outros.

As andlises fitoquimicas fornecem informacdes
relevantes a cerca da presenca de metabdlitos
secundarios nas plantas, para que assim possa
chegar ao isolamento de principios ativos importante

na produgao de novos fitoterapicos.

Os ensaios de avaliacao qualitativa dos constituintes
quimicos da casca dalaranja apresentaram resultados
positivos para fendis, alcaloides, triterpenos,
esteroides e flavonoides, flavonas e xantonas. Os
resultados negativos para taninos condensados,

taninos hidrolisados, cumarinas e saponinas.

Os resultados foram considerados positivos pela
formacao de precipitados, surgimento de coloracéo
e espuma, sendo classificados em fortememente
positivo, moderadamente positivo, positivo e ausente
pela a intensificacdo destes, como mostra a Tabela 1.

A presenga de fendis foi observada de maneira
significativa na casca da laranja, serve como matéria



Metabélitos secundarios Extrato da :
Casca da laranja

Fendis +++
Taninos Hidrolisaveis -
Taninos Condensados -

Flavonois F4k

Flavononas Fbt
Cumarinas .
Alcaloides *

Triterpenos +++
Esteroides +
Saponinas -

Xantonas +++

Tabela 1 - Prospeccéo fitoquimica da casca da laranja da espécie vegetal:
Citrussinensis. Sao Luis (MA). Setembro (2013).

Nota: +++ fortemente positivo, ++ moderadamente positivo, + positivo, -
ausente

prima para plasticos e tintas.

As reacbes para identificacdo de esteroides e

triterpenos  também  apresentaram  resultados
interessantes, com reacdes fortemente positivas
para esteroides e positivo para esterdides, sendo

triterpenos tem o efeito analgésico e anti-inflamatadrio.

Flavononas e flavonoides também foram encontrados
fortemente positivos na casca da laranja, sendo
que serve para absorver 0s raios ultravioletas
respectivamente. A presenca de cumarinas nao foi
encontrada no material analisado.

Para determinacédo de metais e minerais da casca
da laranja (Citrus sinenses), foi utilizada a técnica de
ICP OES. Conforme demonstra na figura 1 abaixo.
Os resultados demonstram que as trés substancias
com maior concentracdo presente na casca da
laranja foram calcio de (18,21%), potassio (18,15%),
magnésio (5,01%), fosforo (4,30%) e iodo (2,00 %)
entre outras encontrada na amostra analisada.

Os minerais e metais s&o substancias de origem
inorganica que fazem parte dos tecidos duros
do organismo, como 0ssos e dentes. Também
encontrados nos tecidos moles como musculos,
células sanglineas e sistema nervoso. Possuem

funcdo reguladora, contribuindo para a fungao

osmadtica, equilbrio  acido-basico,  estimulos

nervosos, ritmo cardiaco e atividade metabdlica.™

O célcio um dos elementos mais abundantes do
organismo. Esta presente em (1,5 a 2%) do peso
corporal e em 39% dos minerais corporais.Entretanto
(99%) desse mineral encontram-se NOS 0SSOS e
dentes, Apenas (1%) esta no sangue, é essencial
para a formagcdo de ossos e dentes, coagulagéo
sanglinea, ativacao de enzimas, conducéo de
impulsos nervosos e contragdo muscular, a caréncia,
retardo do crescimento, dentes e ossos frageis,

raquitismo.'®14

Cerca de (85%) do potéssio ingerido pela dieta é
absorvido. Tem a funcdo de manutencéo do liquido
intracelular, contragdo muscular, condugao nervosa,
frequéncia cardiaca, produg¢ao de energia, e sintese
de proteinas e acidos nucleicos, a caréncia leva a
alguns sintomas como cansacgo, fadiga, fraqueza,
dores musculares, hipotensédo, vomitos e dilatagdo
cardiaca.

Depois do potassio, o fésforo € o segundo
mineral mais abundante encontrado nos fluidos
intracelulares. Encontrado nos o0ssos, musculos,
tecidos moles e liquidos extracelulares. Necessario
para a atividade normal das enzimas e para 0 uso de
energia, crescimento de ossos € fundamental para
a fun¢do normal do calcio. Caréncia: Irritabilidade,
funcao nervosa anormal, perda de apetite, nauseas,

vOmitos, sonoléncia e espasmos musculares.'®1®

Ja o ferro € reconhecido com um nutriente essencial
para a vida a mais de um século. Homens adultos
saudaveis possuem cerca de 3,6 g de ferro corporal,
enguanto as mulheres tém cerca de 2,4 g. Tem
a Formacdo da hemoglobina, oxidagao celular e
participa de reagdes enzimaticas, a sua caréncia
leva Anemia hipocrébmica e macrocistica, globulos
vermelhos diminuidos, palidez, fraqueza, fadiga, falta
de ar e cefaléia. O seu excesso leva a convulsdes,
nauseas, vomito, hipotensdo e paladar metalico,
a quantidade encontrada € maior que o consumo
diario.®"

O fosforo um elemento essencial, serve para a
formagéo de 0ssos e dentes, absorcao da glicose,




metabolismo de proteinas, gorduras e carboidratos.
Participa de sistemas enzimaticos. A sua caréncialeva
a dor nos 0ssos, osteomalacia, miopatias, acidose
metabdlica, taquicardia e perda de memdria. O seu
excesso sensacido de peso nas pernas, confusao
mental, hipertenséo, derrame e ataque cardiaco.'®®

O magnésio € o mineral intracelular encontrado no
encontrado também no organismo. Metade do
magnésio do organismo esta localizada no espago
intracelular, sendo aproximadamente 30% nos
musculos e 60% no esqueleto, sob a forma de
fosfatos e bicarbonatos. O soro contém apenas 1%
de todo o magnésio corporal. Uma pequena parte do
magnésio entra na composi¢ao da massa molecular.
A fragdo presente no sangue é fisiologicamente
ativa, estando na forma ionizada, ligada as proteinas.
Pesquisas cientificas tém demonstrado que, mesmo
variagbes minimas da concentragdo do magnésio nas
células podem afetar o metabolismo, o crescimento

e a proliferacéo celular.'®2°

O iodo é um componente essencial dos hormdnios
da glandula tiredide, tiroxina (T4) e triiodotironina
(T3) e cerca de 70-80% dele é encontrado nessa
glandula. Sua absorcao € realizada praticamente
toda pelo intestino delgado. Quando nao ha mais
a necessidade do iodo ele é excretado pela urina.A
deficiéncia de iodo resulta em um aumento da
glandula tiredide, uma condigdo chamada de bdcio.
Ja 0 seu excesso pode promover o hipotireoidismo
que interfere na liberacdo dos hormdnios da tiredide,
reduzindo sua fracao liberada.?'??

Um metal encontrado e preocupante apds ser
absorvido, o metilHg é distribuido para todos os
tecidos docorpo, em processo que pode demorar
até 6 dias. Nos seres humanos, o metilHg tem um
tempo de meia-vida bioldgico relativamentelongo, de
44 a 80 dias, e sua excrecao ocorre via fezes, leite

maternoe urina.??

Os espectros na regigo do infravermelho da casca da
laranja ativados a temperatura de 100°C na mufla e
estufa por 30 minutos, respectivamente, observou-
se que suas bandas apresentaram absorcdes
semelhantes.Estes espectros foram sobrepostos
para facilitar a visualizagcdo das absor¢cbes das

ligagdes C-H do esqueleto hidrocarbdnico em 1516
cm-'com intensidade forte e frequéncia simétrica nas
ligagdes, como demonstra na Figura 2.
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Figura 2- Espectros na regi&o do infravermelho da Casca da laranja (Citrussi-
nenses)

O estiramento da banda de absorcao da ligacao C=C
presentes no B-caroteno e no acido linoleico da casca
da laranja apresentou intensidade forte em 2921
cm™. Uma banda larga em 3319 cm™ da hidroxila
da carboxila do &acido graxo livre presente com
intensidade forte da ligagéo de hidrogénio. A absorcéo
da ligagdo C-H das duplas ligagdes presentes no
acido linoleico com intensidade forte e fracaem 1374
e 1060 cm™. Na banda de absorcao da carboxila
doacido em 1732 e 1627 cm™ tem intensidade de
média a forte na ligacdo C=0. A ligagdo C-H tem
uma deformacado anti-simétricapresente no grupo
metil (CH,) com intensidade média em 2355 cm'do
B-caroteno e o grupo CH, com intensidade fraca no
limonenoem 1252 cm-', conforme demonstra Tabela
2 abaixo.

Numero de Ondas (cm ) Intensidade Atribuigdo
3319 Forte O-H  Acidocarboxilico
2921 Forte Cc=C Vinil
2355- 1252 Média - fraca CH3.CH2 MetileAlquil
1732 - 1627 Média - forte C=0  Acidocarboxilico
15616 Forte C-H alquil
1374-1060 Fraca-forte C-H Alcenos

Tabela 2: Absorgéo dos espectros da Casca da laranja (Citrussinenses)

5 - CONCLUSAO

A avaliagdo dos estudos realizados na

Citrussinenses, vulgarmente conhecida como

laranjeira, apresentou nas analises fitoquimicas
diversos metabolitos secundarios: fendis, flavondis,



triterpendides, flavonas e alcaloides.

As andlises feitas na regido do infravermelho
foram muito importantes para a comprovagdo dos
metabdlitos secundarios encontrados nos testes

fitoquimicos.

Nas andlises de metais encontramos em
concentragdes bastante relevantes a presenca de
magnésio, célcio, potassio, fosforo e iodo, onde 0s
mesmos contribuem para a manutencdo do nosso

organismo.

Por isto, a populacdo utiliza com frequéncia o cha
da casca da laranja quando sente algum problema
estomacal como diarreia e cdlicas intestinais, sendo
que os metabdlitos e metais encontrados alguns
com presenga de anti-inflamatorios, analgésicos, e
fluidos intracelulares e extracelulares que perdemos
no ato da evacuagdo como fdsforo, potassio e
célcio que servem para manutencédo, contracao e
desenvolvimento do corpo humano.

Portanto com esses estudos pode-se comprovar que
0s metabolitos secundarios encontrados na casca da
laranja, alguns com a concentragcdo maior emenos
concentragcdes, possibilitando assim a utilizagdo da
casca com para fins medicinais.
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RESUMO

A mandioca é considerada a mais brasileira
de todas as plantas, dada a sua relacdo com o
desenvolvimento econdmico e social histdrica do
nosso povo como uma cultura de subsisténcia,
seguindo a civilizagao patria desde a descoberta. De
origem sul americana com nome cientifico Manihot
esculenta Crantz, da familia Euphorbiaceae, a
mandioca brava € uma planta arbustiva perene com
raizes tuberosas e resistentes a seca. Este trabalho
temm como objetivo avaliar a composi¢cao quimica
de mandioca brava, bem como os constituintes
fitoquimicos das folhas, caule e raiz dessa planta
além da caracterizacdo da presenga de compostos
cianogénicos. De acordo com os resultados obtidos,
foram encontrados a presenca de fendis, cumarinas,
flavonas, xantonas, flavonoides, esteroides e
saponinas. Através da técnica de identificacdo de
metais, através de ICP OES, foram encontrados
principalmente os seguintes elementos, nas folhas,
caule e raiz, respectivamente: Fésforo (46,31 mg/L,
2,27 mg/L e 4,62 mg/L), Potassio (41,77 mg/L,
11,26 mg/L e 4,26 mg/L), Magnésio (29,51 mg/L,
13,75 mg/L e 6,07 mg/L), Calcio (21,88 mg/L, 18,4
mg/L e 12,32 mg/L) e lodo (6,82 mg/L, 1,61 mg/L
e 2,17 mg/L). Nos testes cianogénicos, nas raizes e
nas folhas de mandioca brava, o resultado foi positivo

para as amostras testadas.

Palavras-chave: Mandioca, teste fitoquimico, analise
de minerais.
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ABSTRACT

Cassava is considered the most Brazilian
of all plants, given its historical relationship with the
economic and social development of our people
as a subsistence crop, following the homeland
civilization since the discovery. South American
origin with scientific name Manihot esculenta Crantz,
of the Euphorbiaceae family, is a perennial shrubby
plant with tuberous roots and drought resistant. This
study aims to qualitatively evaluate the chemical and
phytochemical composition of leaves and roots of
cassava (Manihot esculenta Crantz), qualitatively
characterize secondary metabolites according to
the results we note that the phytochemical analysis
on the three samples (root, stem and leaves) the
results were very similar, only the differential amount
found, where we found the presence of phenals,
coumarins, flavones, xanthones, flavonoids, steroids
and saponins among others. Through the technique
of identifying metals (ICP OES) quantitatively analyze
the metal content found in parts of the plant under
study, stand out in greater quantity in the leaves, stem
and root respectively Phosphorus (46.31 mg/L and
2.27 mg/L and 4.62 mg/L) Potassium (41.77 mg/L
and 11.26 mg/L and 4.26 mg/L) Magnesium (29.51
mg/L and 13.75 mg/L and 6.07 mg/L), Calcium
(21.88 mg/L and 18.4 mg/L and 12.32 mg/L) and
iodine (6.82 mg/L and 1.61m g/L and 2.17 mg/L). To
analyze the pattern in cyanogenic roots and young
leaves of manioc the result was positive for the
sample.

Key words: Cassava, phytochemical test, trace
analysis.




1 - INTRODUCAO

A mandioca é uma planta dicotileddnea
da familia Euphorbiaceae, do género Manihot. Este
género compreende varias espécies, das quais se
destaca do ponto de vista econdmico, M. esculenta
Crantz' (sinonimia da espécie M. utilissima Pohl).

A mandioca desempenha um importante papel
na dieta alimentar de brasileiros por seu alto teor
energético. Segundo a Organizacdo das Nagdes
Unidas para Alimentagéo e Agricultura (Food and
Agriculture Organization - FAO), o Brasil figura como
um dos maiores produtores dessa cultura e também
como grande consumidor?.

O Brasil foi 0 maior produtor mundial da mandioca
até 1991, quando foi superado pela Nigéria. Essa
cultura é cultivada em todos os estados brasileiros
e, a maior parte, por pequenos emédios produtores.
Entre as culturas temporarias, a mandioca ocupa a
quarta colocagéo em termos de valor da producao
agricola brasileira, inferior apenas a cana-de-acucar,
soja e milho?.

O que determina a forma como devem ser
aproveitadas as raizes demandioca € o conteldo que
0s compostos cianogénicos contidos nas diferentes
espécies. Algumas apresentam baixos teoresdesses
compostos nas raizes, popularmente denominadas
mansa, aipim ou macaxeira, sendo que elas podem
ser utilizadas para qualquer outra finalidade®. Asraizes
de cultivares que contém maior teor de compostos
cianogénicossdo chamadas de mandiocasbravas,
isto 6, s& podemos consumidas apds serem
submetidas a algum processo de destoxificagao,
sendo utilizadas para a produgao de farinha e fécula*.

Apesar dos baixos teores de HCN nas raizes,a
mandioca mansa também pode ser indicada para
mesa por apresentar sabor caracteristico e agradavel.
O cozimento é mais rapido e estavel; boa qualidade
da massa cozida e maior tempo de conservacao
apods a colheita. Ela tem a cor da polpa de sua raiz
variavel, de acordo com as caracteristicas de cada
regiao brasileira consumida®.

Na maioria dos trabalhos cientificos, observamos
que a mandioca sintetiza € concentra determinados
ciano glicosideos que ao ser ingerido pelos animais

e homem sdo capazes de causar intoxicacao
decorrente da liberacao de acido cianidrico®.

As outras funcdes dos cianoglicosideos produzidos
pela mandioca podem ser consideradas como parte
dos mecanismos de defesa desenvolvidos pela
espécie, ao longo de sua evolugao, contrapragas
e moléstias. Ha uma crenca generalizada entre
produtores de que as variedades com altosniveis de
cianoglicosideos sdo mais produtivas; entretanto,
estudos tém sido conduzidos no sentido de promover
o melhoramento genético dessa espécie®.

Acomposicao quimica das folhas da mandioca
indica adeterminagcdo qualitativa e quantitativa dos
componentes nutricionais e antinutricionais, visando
um melhor aproveitamento da planta, porque na
maioria das vezes ¢ feita nas raizes e folhas, devido
ao maior teor de proteina das mesmas’.

A raiz de mandioca apresenta 60,0 a 65,0% de
umidade, 21,0 a 33,0% de amido, 1,0 a 1,5%
deproteina bruta, 0,18 a 0,24% de extrato etéreo,
0,70a1,06% de fibra bruta e 0,60 a 0,90% de matéria
mineral. E importante ressaltar que a composicao da
mandioca é variavel de acordo com as condicoes
ambientais em que a planta se desenvolveu.
Assim como a idade da planta tras a possibilidade
de um valor energético diferenciado. Com estas
caracteristicas, essa cultura se aproxima do valor
energético apresentado pelo milho. Aqui temos a
vantagem do amido da raiz de mandioca apresentar
maior digestibilidade, por ndo possuir complexagao
com lipidios ou matriz proteica que venha a interferir
em sua solubilizag&o durante o processo de digestao
pelos ruminantes®.

Diante destes fatos, o objetivo deste trabalho foi a
realizacdo de andlise quimica, fitoquimica das raizes,
caule e folhas de mandioca brava e a caracterizagao
da presenca de compostos cianogénicos neste
vegetal oriundos de cultivares da éarea rural da llha
de Sao Luis, que servem de cultura de subsisténcia.

2. MATERIAL E METODOS
2.1 Coleta da amostra

Foi realizado um estudo qualitativo e



quantitativo, onde foi coletada uma planta inteira
contendo raiz, caule e folhas na comunidade de
Maracujd, zona rural de Sao Luis - MA, no horario de
11:30h. Apds a coleta, a planta foi armazenada em
sacolas limpas e mantida sob-refrigeracdo durante
dois dias até a realizagéo dos testes.

A exsicata n° 01011 da espécieManihotesculentaCra
ntzencontra-se depositada no Herbério Atico Seabra
da Universidade Federal do Maranhao (UFMA).

2.2 Prospeccoes dos constituintes fitoquimicos
2.2.1 Preparacao dos extratos hidroalcodlicos

Foram pesados 50 gramas do caule, folha e
raiz separadamente da mandioca brava depois estas
amostras foram trituradas e submetidas a maceracao
com etanol a 98%, durante 20 dias com agitagao
ocasional, posteriormente estas amostras foram
filtradas para obtencao do extrato hidroalcodlico da
casca, folha e raiz.

2.2.2 Deteccao de metabdlitos secundarios nos
extratos hidroalcodlicos

Os extratos hidroalcodlicos foram
submetidos a testes fitoquimicos com a finalidade
de detectar a presenca de metabdlitos secundarios
(fendis, taninos hidrolisaveis, taninos condensados,
cumarinas, flavonoides, alcaloides, triterpenos,
esteroides e saponinas), segundo a metodologia de

Matos.®

2.2_3 Testes cianogénicos

Para este método misturou-se 10g dos
materiais vegetais frescos in natura e triturados
com 50 mL de agua destilada e adicionado 1mL
de solugéo de H,SO, em um erlenmeyer de 250 ml
e agregou-se duas fitas de papel picrato de sodio
dentro dos erlenmeyers contendo as amostras de
folhas e raiz que posteriormente foram submetidas
ao aquecimento para liberacao do acido cianidrico.

2.3 Determinacdo de metais e minerais nas
folhas, caule e raiz de Manihot esculenta Crantz

por espectrometria de emissao O6ptica com
plasma indutivamente acoplado (ICP OES)

A digestdo empregada foi o sistema de
decomposicdo pressurizada com aquecimento
convencional Berghof, que € uma metodologia
atualmente bem estabelecida para tratamento de
amostras visando a determinagéo de metais.

Esta
procedimentos convencionais, requer na grande

técnica de digestdao, assim como o0s
maioria dos casos, 0 uso de acidos concentrados.
Na determinacdo de metais em amostras sdlidas,
0s processos de digestao acidos sdo comumente
empregados a fim de converter o analito em uma
forma sollvel para a medida. Este procedimento
pode ser realizado em frascos fechados sob pressao
ou abertos, dependendo da natureza da matriz da
amostra e das concentrages de analito esperada.

Com a ajuda da balanca analitica pesou-se 0,259 do
caule e da raiz da mandioca brava e adicionou-se
3 mL de acido nitrico (HNO,) e colocou-se no sistema
de decomposicdo pressurizada com aguecimento
tradicional Berghof (bomba de digestao). Em
seguida, a amostra foi colocada na estufa a uma
temperatura de 180°C por um periodo de uma
hora e trinta minutos (1:30h), cada amostra para
que ocorresse a digestdo. Apds esse periodo, a
amostra foi armazenada em um baldao de 25 mL para
a volumagem. Esse procedimento foi feito com as

folhas, caule e a raiz da mandioca brava.

Utilizou-se um espectrémetro de emissao optica com
plasma indutivamente acoplado modelo Vista pro,
simultaneo e com configuracao axial (Varian-ES).

A técnica de ICP OES utiliza o plasma como fonte
de excitacéo. O plasma normalmente é formado pela
ionizacdo de um gas, geralmente o argbnio, em um
campo magnético oscilante produzido e mantido por
uma fonte de radiofrequéncia. Este estado parcial de
ionizacao, induzido pelo campo magnético ocasiona
um aquecimento de até 1000°C. A alta temperatura
e a atmosfera inerte do argdnio no plasma minimizam
as interferéncias nao espectrais, melhorando a
sensibilidade, precisdo e a exatiddo da técnica,
identificaram-se nestas amostras
Potassio (K),

sendo assim
0s seguintes metais: Fosforo (P),




Magnésio (Mg), Cdlcio (Ca), lodo (l), Zinco (Zn),
Manganés, Chumbo (Pb), Molibdénio (Mo), Mercurio
(Hg), Ferro (Fe), Cobre (Cu), e Aluminio (Al).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste trabalho buscou-se avaliar
quantitavamente a composi¢cao quimica, fitoquimica
e cianogénica de folhas, caule e raizes de mandioca
brava (Manihot esculenta Crantz). Pode-se afirmar
que varios fatores podem contribuir para maior ou
menor teor de substancias presente nas plantas, e

entre estes fatores envolve principalmente o solo.

Ao realizar andlise nas trés partes da planta,
associado aos mineraispresente nas folhas, caule e
raiz da mandioca brava, foram encontrados minerais
que comumente sdo encontrados em plantas.

Dentre os minerais encontrados nas partes da planta
em estudo, destacam-se em maior quantidade nas
folhas o Fésforo (P) com 46,31 mg/L, Potassio(K)
41,77 mg/L, Magnésio (Mg) 29,51 mg/L, Célcio (Ca)
21, 88 mg/L, lodo () 6,82 mg/L. No caule os valores
encontrados, respectivamente, foram: (P) 2,27 mg/L,
(K) 11,26 mg/L, (Mg) 13,75 mg/L, (Ca) 18,4 mg/L,
() 1,61 mg/L. Na raiz os resultados destes minerais
foram: (P) 4,62 mg/L, (K) 4,26 mg/mL, (Mg) 6,07
mg/L, (Ca) 12,32 mg/L e (1) 2,17 mg/L. Conforme a
Figura 1.
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Figura 1 - Andlise dos metais pelo método espectrofotométrico (ICP OES) da
mandioca (ManihotesculentaCratz).

Ainda foram encontrados outros minerais em
quantidades menores, como o Zinco (Zn), Manganés
(Mn), Chumbo (Pb), Molibdénio (Mo), Mercurio (Hg),
Ferro (Fe), Cobre (Cu) € Aluminio (Al).

Sobrinho'°,

considerados metais pesados s&o essenciais a vida;

Segundo Amaral alguns elementos

outros sdo extremamente nocivos as plantas e ao
organismo humano. Neste mesmo pensamento,
podemos afirmar que cada mineral encontrado nesta
analise exerce funcdes essenciais as plantas e ao ser
humano, assim como a presenca de metais pesados
considerados contaminantes na amostra podem
causar danos a vida humana e ao desenvolvimento
da flora.

Um dos minerais de maior teor nesta andlise foi o
Fosforo (P), encontrado em maior quantidade nas
folhas e em pequenas porcentagens no caule e na
raiz. Este mineral € benéfico no aumento do teor de
amido nas folhas e raizes da mandioca brava; no
ser humano contribui na mineralizacdo dos 0ssos e
dentes e por esta presente em grande quantidade
nos musculos participa do metabolismo energético
além de exercer um importante papel na absorcao e
transporte de nutrientes e no balango acido- basico.

As andlises apontaram para um alto teor de Potassio
em todas as partes da planta estudada. Este mineral
€ um macronutriente mais utilizado pelas plantas
perdendo somente para o Nitrogénio e é responsavel
pelo balango ibnico das células vegetais.'?

Em seres humanos, o potassio é o principal cation
intracelular que contribui para o metabolismo e a
sintese de proteinas e do glicogénio, desempenhando
papel importante na excitabilidade neuromuscular e
na regulagao osmotica do organismo’®.

O magnésio foi identificado em maior quantidade
nas folhas € em menor quantidade distribuido no
caule e na raiz da mandioca brava. Segundo Toni'4,
0 magnésio € o 8° mineral mais abundante na crosta
terrestre e seu papel principal é ativagéo de enzimas
da respiragcao, fotossintese e sintese de acidos
nucleicos além de fazer parte da estrutura da molécula
da clorofila das plantas. No organismo humano, este
mineral faz parte do metabolismo energético e esta
envolvido na sintese proteica. Participa de mais de
cem sistemas enzimaticos, sendo que uma de suas
principais fungdes € mediar o processo de catdlise
para as reacdes com fosfato e producéo de energia,
o ATP™,

Os resultados apontaram grande percentual de
célcio nas trés partes da planta. A principal funcéo



deste minério & garantir a estrutura da planta integra,
além de conferir resisténcia da planta contra praga
e doengas'. Em humanos funciona no controle
hormonal, além de ser a principal fonte da estrutura
Ossea e fortalecimento dos dentes.

O teor de iodoidentificado nas amostras aponta valor
maior para as folhas e bem menos no caule e raiz.
O valor encontrado corrobora com os estudos de
Kabata'” onde este autor afirma que o mecanismo
de absorcao de iodo pelas plantas nao é conhecido.
Sabe-se apenas de sua maior concentragdo nas
folhas.

A principal fungdo do iodo no organismo humano é
regular a producao de hormdnios pela tireoide.

De acordo com os resultados, 0 zinco € 0 manganés
apresentaram um maior valor nas folhas da mandioca
brava, apresentando auséncia do manganés no caule
e raiz. Segundo Andrectti'®, o zinco € um ativador
enzimatico de diversos processos metabdlicos como
a producao de triptofano que € um precursor das
auxinas responsaveis pelo crescimento de tecidos
das plantas’®.

No organismo humano, o zinco exerce funcdes
essenciais como na homeostasia. Participa do
metabolismo e sintese proteica, replicagéo de acidos
nucleicos, além de fortalecer o sistema imunoldgico
para cicatrizacdo de ferimentos'®. O manganés
atua diretamente na fotossitese das plantas e esta
envolvido na estrutura, funcionamento e multiplicagao
de cloroplastos®.

Para os humanos, o0 manganés € requerido através
dos alimentos e faz parte do metabolismo normal
de aminoacidos, lipidios, proteinas e carboidratos,
porém a exposicdo a niveis excessivos leva sua
deposicao no cérebro e consequentemente a
neurodegeneragdo dopaminergica que leva ao

desenvolvimento da doenca de Parkinson?'.

De acordo com a andlise foi detectado chumbo
nas amostras de mandioca brava. Estudos sobre
absorcao de chumbo por plantas tem demonstrado
que esse elemento pode causar efeitos fisiologicos,
bioguimicos e estruturais levando as plantas a um
quadro patoldgico visual, além dos efeitos na reducao
do crescimento das raizes ou de toda planta, clorose

foliar, modificagdes nas atividades enzimaticas e na
fotossintese?.

Para a saude humana, o chumbo ndo desempenha
nenhum papel bioldgico no organismo, ao contrario
do ferro e zinco, dentre outros metais encontrados
nesta pesquisa. Na interacdo do chumbo com o
organismo humano ele apresenta caracteristicas
comuns a outros metais pesados, quanto a
algumas peculiaridades. Ele afeta todos os drgéos e
sistema do organismo, sendo que 0S mecanismos
de toxicicidade envolve processos biogquimicos
fundamentais, que incluem a habilidade de inibir ou
imitar a acao do calcio e interagir com proteinas?.

Foi detectado, nas trés partes da planta em estudo,
pequenas porcentagens de molibidénio. Em estudo
de Adriano?* foi relatado que a funcao mais importante
deste elemento nas plantas € o metabolismo do
nitrogénio, relacionado a ativagdo enzimatica,
principalmente com as enzimas nitrogenases

ereducéo do nitrato.

No organismo humano, o molibdénio faz parte como
cofator de vérias enzimas como a xantina oxidase. A
falta desse mineral é rara s6 em casos desubnutricao
prolongada; o0s sintomasincluem aumento da
frequéncia cardiaca, dificuldade respiratdria, nausea,
vomito, desorientagdo eatéo coma. Por outro lado,
0 excesso da ingestédo de molibdéniopodepromover
um aumentoda concentracdo dedcido Urico no

sangue e dores articulares?.

Foi detectada nesta pesquisa a presenca de mercurio,
sendo que em maior concentragdo nas folhas da
mandioca brava. A presenga deste metal deve-
se principalmente as atividades antropogénicas,
tais como a mineracao, aplicacao de fertilizantes e
fungicidas contendo mercurio. Estudos demonstram
que este metal pode acumular-se nos tecidos de
plantas superiores, causando efeitos adversos
no crescimento e no metabolismo das plantas,
além de interferir nos processos fotossintéticos,
na transpiracdo, reducdo na absorcao de agua e
nutrientes minerais, inibicao na sintese de clorofila e

aumento da peroxidacao lipidica.

Foram detectados nas trés partes da planta em
estudo teores de ferro. Este mineral € um elemento




essencial as plantas, envolvido no mecanismo de
transferéncia de elétrons, nas reacdesoxi-reducéo,
participa no metabolismo dos acidos nucleicos. Faz
parte na constituicdo de varias enzimas e regula
varios processos bioquimicos como sintese de
clorofila, fotossintese e respiracéo, apresentando
também fungdes na reducao de nitritos e sulfatos?”.

O ferro desempenha funcdes essenciais ao
organismo humano. As principais fungdes do ferro
na hemoglobina séo: atuar como vetor de oxigénio,
formando uma combinagcéao faciimente dissociavel,
permitindo que o oxigénio transportado seja cedido
aos tecidos na medida das suas necessidades;
servir de catalisador da oxidacéo, nas células e nas
moléculas livres de hemina e atuar como constituinte
das diastases oxidantes (catalase, peroxidase,
citocromos), intervindo em numerosas reagdes de
oxidacao, por meio das quais se libera energia dos

constituintes alimentares?,

Das trés partes da mandioca brava analisadas,
apenas as folhas indicaram a presenca decobre. Este
metal participa de inUmeras funcdes enzimaticas nas
plantas atuando no metabolismo de carboidrato e
nitrogénio, participa da sintese de ligninas e clorofila
e é absorvido na forma de Cu*™ e adsorvido em
minerais de argila®.

No organismo humano, o cobre auxilia em diversas
fungdes organicas, como a mobilizagdo do ferro
para a sintese da hemoglobina, a sintese de
hormdnios,sintese da adrenalina e a formagao dos
tecidos conjuntivos, além de intervir em processos
homeostaticos celulares agindo tanto como cofator
como componente alostérico de varias enzimas
conferindo-lhe agao apropriada para agao catalitica®.

Detectou-se nesta pesquisa a presenca de aluminio
em todas as partes da planta, com maior teor nas
folhas da mandioca brava. Segundo Marschiner®!,
sob certas condicdes e para espécies de plantas
com certas tolerdncia ao aluminio, baixos niveis
deste metal podem causar efeitos benéficos ao
crescimento de plantas superiores. Entre tanto estes
efeitos s&o considerados como excegao, pois a regra
é o efeito negativo deste metal em crescimento de
plantas em solos de baixo pH.

No organismo humano o aluminio n&o faz parte de
elementos essenciais. Segundo Quitaes®, o aluminio
€ 0 terceiro elemento mais abundante encontrado na
natureza da crosta terrestre. Desde que nascemos
este metal esta presente em todos os 0Orgaos,
distribuido em diversas formas, diante da condicao
de que o homem esta exposto ao aluminio do solo, da
agua, do ar, dos alimentos e dos produtos utilizados
para tratamento da prépria salde, resultado que leva
a concordar com alguns estudos que demonstram
associacdo do excesso deste metal com doencas
degenerativas como o Alzheimer.

Ao realizar a analise qualitativa e semi-quantitativa dos
constituintes fitoquimicos das folhas,do caule e da
raiz de mandioca brava, demonstraram 0s seguintes
resultados: as folhas da mandioca apresentam maior
abundéncia em constituintes fortemente positivos
para fendis, flavonas, xantonas, flavonoides,
esteroides e cumarinas; e fracamente positiva para

saponinas.

O caule apresentou maior abundancia em
constituintes fortemente positivos para flavonas,
xantonas, flavonoides; moderadamente para
esteroide e fracamente positivo para fendis, alcaloides

€ cumarinas.

Araiz apresentou resultados moderadamente positivo
para flavonas e xantonas, flavonodis e fracamente
positivo para cumarinas, como demonstrado no
Quadro 1.

Resultados
Metabolicos secundarios
Folhas | Caule | Raiz

Fendis +++ + %
Taninos hidrolisaveis E = S
Taninos condensados = = -
Flavonas e xantonas +++ e ++
Flavonois +++ +++ ++
Esteroides +++ ++ =
Triterpenos - - -
Alcaloides - + -
Saponinas + - -
Cumarinas +++ + +

Quadro 1 - Prospecgao fitoquimica da mandioca, da espécie vegetalManihotes-
culentaCratz: Sao Luis (MA).

De acordo com as analises fitoquimica, as cumarinas

apresentaram maior teor nas folhas e baixa

quantidade no caule e na raiz, estes heterosideos



apresentam diversas propriedades, dentre elas a
substanciadicumarol que € anticoagulante, dos
furano-derivados com acao sobre o vitiligo, entre

outras propriedades®.

Na andlise da mandioca brava foi identificada a
presenca de xantonas nas trés partes da planta.
As xantonas representam uma importante classe
sido

de heterociclicos moleculares que tem

frequentemente isolado em plantas medicinais
e vem se destacando devido suas atividades

farmacoldgicas®.

No entanto, as andlises apresentaram esteroides
fortemente nas folhas e moderadamente no caule.
Ha evidéncias de que alguns fitos esteroides séo
eficazes contra doencas cardiovasculares, reduzindo
0s niveis de colesterol sendo, por isso, considerados
alimentos funcionais e usados atualmente em
alguns alimentos industrializados. Estao largamente
difundidos no corpo humano em forma de colesterol,
sais biliares e hormonios, reguladores dos processos
quimicos®.

Osresultados mostraram positividade paraflavonoides
nas trés partes da planta, em menor quantidade na
raiz. Estes constituintes sdo amplamente distribuidos
em plantas; eles preenchem muitas fungdes, como
pigmentos naturais amplamente distribuidos no
reino vegetal, estes constituintes fendlicos protegem
0 organismo da planta de danos produzidos por
agente oxidantes como raios ultravioletas, poluicao,
substancias quimicas entre outras. O organismo
humano nado produz essas substancias protetoras
cabendo ao ser humano obté-las através dos
alimentos®.

Foi detectado flavonas nas trés partes da planta
em analise que se mostraram fortemente positivas,
sendo estes constituintes desenvolvidos para ajudar
na protegdo contra a foto oxidagdo do vegetal. Os
flavonoides possuem acdo contra radicais livres
e sdo queladores dos ions metdlicos, protegendo
os tecidos contra radicais livres de oxigénio e
peroxidacao de lipideos, sendo por isto largamente
utilizado na prevencéo de algumas doencgas, como
inflamacao, alergias e até o cancer®.

No que tange aos compostos cianogénicos na

mandioca, podemos dizer que ela pertence ao
grupo de plantas cianogénicas por apresentar
compostos cianogénicos e enzimas distribuidas
em concentragbes varidveis nas diferentes partes
da planta. Conforme resultados expressos nesta
pesquisa constatou-se alto teor de compostos
cianogénicos tanto nas raizes (Figuras 2 e 3) quanto
nas folhas (Figuras 4 e 5). Isto ocorre devido a ruptura
da estruturacelular da raiz; as enzimas presentes
(inamarase) degradam estes compostos, liberando
0 acidocianidrico (HCN), que é o principio téxico da
mandioca brava e cuja ingestdo ou mesmo inalagéo
representasério perigo a saude, podendo ocorrer
casos extremos de envenenamento, sendo que,
de acordo com Chisté®®, considera como dose letal
10 mg de HCN por kg de peso vivo.

4. CONCLUSAO

Estudos realizados nesta pesquisa nas
folhas, caule e raiz do tubérculo, conhecido
popularmente como mandioca brava (Manihot

esculenta Cratz), confirmame ratificam resultados
analisados em outros estudos, que a mandioca
brava € uma planta rica em constituintes secundarios
importantes, como:flavonoides, esteroides, flavonas,
xantonas e cumarinas, substancias esséncias a vida
e a manutencao da saude humana. Na andlise de
caracterizacao de metais, atestou-se que a mandioca
brava € uma planta rica em minerais indispensaveis
ao equilibrio do organismo humano, e animal. Por
issO € uma das plantas mais utilizadas no mundo
como fonte de subsisténcia, devido seu grande valor
nutricional e econémico.

Apesar de sua utilidade, em amplo espectro, 0 uso
da mandioca brava obedece a critérios basicos de
toxicidade, pois € uma planta rica em &cido cianidrico,
substancia toxica que, se manipulada erroneamente
pode levar a morte tanto 0 homem, quanto os demais
animais que dele fizerem o uso.
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VARIAGAO NO CONTEUDO DE ISOFLAVONAS E OUTROS COMPO-
NENTES BIOQUIMICOS EM GENOTIPOS DE SOJA EM FUNGAO DO

LOCAL DE CULTIVO
CHANGES IN THE CONTENT OF ISOFLAVONAS AND OTHER COMPONENTS IN
BIOCHEMICAL GENOTYPES IN FUNCTION OF LOCAL CULTURE

Maria Isaura Pereira de Oliveira - Universidade Federeal de Vicosa - UFY,
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RESUMO

Atualmente, a soja € considerada de
grande importancia ndo apenas pelo seu valor
nutricional, mas também, por possuir diversos
componentes biologicamente ativos, destacando-
se as isoflavonas. Objetivou-se nesta pesquisa,
analisar a variacao do conteudo de proteinas, dleo,
carboidratos, cinzas e isoflavonas em gendtipos.
As sementes foram plantadas nas estacdes
COOPADAP

municipios de Sao Gotardo e Paracatu, no estado

experimentais da situadas nos
de Minas Gerais. Os experimentos foram executados
em blocos casualizados, com trés repeticdes. Nos
gendtipos analisados estdo presentes as agliconas,
genisteina, daidzeina e dliciteinas, bem como os
B-glicosideos, malonilglicosideos e acetilglicosideos
correspondentes. O cultivo dos gendtipos em Sao
Gotardo resultou em gréos que continham maiores
teores de proteinas, isoflavonas totais, daidzina,
malonilgenistina malonildaidzina e malonilglicitina
quando comparado com 0s graos colhidos em
Paracatu. Resultado oposto foi alcancado para o
acumulo de dleo, cuja média em Paracatu foi maior
do que a média obtida em Sao Gotardo; Os teores
meédios de proteinas, dleo, carboidratos, cinzas e
de isoflavonas individuais e totais apresentaram
variagdes em funcao de gendtipo; Os altos valores de
indice de determinacao genotipico encontrados para
proteinas, d&leo, carboidratos, cinzas, isoflavonas
individuais e totais, indica que a selecao para esses
caracteres pode ser eficientes em geragdes iniciais
de autofecundagéo.

Palavras-chave: Glycine max, ambiente, correlagcao,
isofalvonas, Componentes Bioquimicos.

Elizangéla Araujo Pestana Motta - Universidade Federeal de
Vicosa - UFV, Instituto Florence de Ensino Superior - IFES e Estécio
Faculdade de Sdo Luis/MA

Luis Orlando de Oliveria - Universidade Federeal de Vicosa - UFV

ABSTRACT

Nowadays, soy is considered in great
importance not only for its nutritional value, but also,
by having several biologically active components,
high lighting the isoflavones. This research aimed
to analyze the variation of the content of protein, ail,
carbohydrate, ash and isoflavones in genotypes.
The seeds were planted in experimental stations
of COOPADAP situated in the municipalities of
S&o Gotardo and Paracatu, in the state of Minas
Gerais. The experiments were performed in
randomized blocks, with three repetitions. In the
analyzed genotypes are present the aglycones,
genistein, daidzein and dliciteinas, as well as the
b-glucosides, malonilglicosides and correspondents
acetilglicosides. The genotypes cultivation in Sao
Gotardo resulted in grains that contain higher protein
levels, total isoflavones, daidazine, malonilgenistine
malonildaidzine and malonilglicitine as compared with
the grains harvested at Paracatu. Opposite results
were reach for the oil accumulation, whose average
in Paracatu was bigger than the obtained average
in Sao Gotardo; The mean levels of protein, oil,
carbohydrate, ash and individual and total isoflavones
showed variations due to genotype; The high values
of genotipic determination index found for protein, oll,
carbohydrate, ash, Individual and total isoflavones,
indicates that selection for these characters can be

efficient in early generations of self fecundation.

Key words: Glycine max, environments, correlation,
isoflavones
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1. INTRODUCAO

As isoflavonas sdo compostos difendlicos
encontrados naturalmente em leguminosas, estando
em alta concentracao na soja, mas também em out-
ros graos como na ervilha verde, lentilha e feijdes’. As
isoflavonas estdo relacionadas com vaérias funcoes
fisioldgicas na planta, na interacdo planta-micror-
ganismo e planta inseto. Foi demonstrado que es-
ses compostos desempenham um papel importante
como atraentes de Rhizobium durante o processo de
nodulacao?, bem como em mecanismos de defesa
durante a resposta ao ataque de patégenos®#, de in-
setos® Sabe-se que isoflavonas possuem atividade
antimicrobiana* e que sao precursoras de fitoalexinas
em varias espécies vegetais, como medicarpina em
alfafa e grao-de-bico, gliceolinas em soja, e kevitona
em feijao®e.
As isoflavonas sao sintetizadas a partir da via dos fe-
nilpropandides do metabolismo secundario, comum
a via dos flavonoides até os substratos liqueritigenina
e narigenina. Esses substratos, na presenca da enz-
ima chave da biossintese de isoflavonas, isoflavona
sintase produz de genisteina, daidzeina respectiva-
mente. As rotas metabdlicas que dao origem a es-
tas isoflavonas sao conhecidas, mas sabe-se que 0s
ramos biossintético das daidzeinas e gliciteinas pro-
vavelmente compartilham isoliqueritigenina como um
intermediario comum’. Estas isoflavonas ao sofrerem
acédo de UDP-glicose transferase, produz genistina,
daidzina e glicitina, respectivamente. Essas isofla-
vonas podem ser ainda interconvertidas nas formas
malonil ou acetil®® (Figura 01).

H

FENILALANIMA TIROSMA
fEMlAlAMNAAMDMn LsSE
gy

Lo oo
A ROSMAAMENIA LASE
crmr
g\ LCOUMARATO CoAGASE

cooH

o, i
CINAMATG  #-COUMARATO,
coon ©
23X MALORL matz 7 pCoUMAROIL Cah
o to.5Con

g ,/m.uwmm
G
C “l ‘w{:.m.,wusuuimmi
CHALCONA SIVTASE + CHALGONAREDUTASE -
O o naReeNma

epouaneen v ;. P,
L "‘““"’ \g:mcnm ISOMERASE
O .
oH I —/
b

A—
- ERP——
< on %
UGP-gic TRANSFERASE o

DAIDZEINA oo

lumjvt«isr\.!ﬁ»

H GENISTEINA

O
GLCITNA
cH ol

iﬂ@ar'$‘A.?Q'%w?5%w%aH%

Lu—/ i TRANSFERASE
MALONILGENISTINA ACETILGENISTINA
MALCNILGLICITINA

ACETRGLCITINA  y1.D.0,_m, 0. D o,

N H G pon

MALGNLDAIDZINA ACETILDAIDZINA

Figura 1. Via biossintética dos flavondides, detalhando a via de isoflavonas,
adaptada de “89

As formas mais comuns de isoflavonas em soja sé&o:
os B-glicosideos (genistina, daidzina e glicitina) e suas
correspondentes agliconas (genisteina, daidzeina e
gliciteina), os malonilglicosideos (6”-O-malonilgenis-
tina, 6”-O-malonildaidzina e 6”-O-malonilglicitina), e
os acetilglicosideos (6”-O-acetilgenistina, 6”-O-ace-
tildaidzina e 6”-O-acetilglicitina)'?

Recentemente, as isoflavonas tem sido muito estu-
dadas face as atividades anticarcinogénica (cancer
de mama e prostata), antioxidante, antihemolitica,
fungistatica e propriedades estrogénicas!'- 1213 14.15,
Segundo os pesquisadores Eldridge & Kwolek'®; Kita-
mura et al.'’; Tsukamoto et al.'®; Wang e Murphy®;
Carrao-Panizzi & Kitamura, 2°; Fukutake et al.?'; Choi
et al 2?; Carrdo-Panizzi et al.?%; Lee et al.* o teor e a
composicao de isoflavonas em soja é geneticamente
determinada e afetada pelos fatores ambientais, tais
como temperatura, local e ano de plantio. O valor do
fendtipo de um individuo, quando avaliado em um
ambiente, € o resultado da agao do efeito gendtipo
sob a influéncia do meio ao qual € submetido. No
entanto, ao avaliar o mesmo individuo em varios
ambientes, surge freqUentemente, um componente
adicional que influéncia o seu valor fenotipico, que é
denominado interagéo entre os efeitos gendtipos e
0s ambientes. Essa interagdo quantifica 0 comporta-
mento diferenciado dos gendtipos diante das varia-
¢cOes ambientais?.

Assim sendo, a obtencao de estimativas de paramet-
ros genéticos e fenotipicos, tais como herdabilidade,
correlacdes genéticas e fenotipicas, refletidas na in-
teracéo gendtipos e ambientes, sao de fundamental
importancia em programas de melhoramento gené-
tico, pois possibilitam a tomada de decisdes relacio-
nadas com a escolha do método mais apropriado.
McKendry et al.?® estudando a heranca dos teores de
dleo e proteina das sementes, a partir de cruzamen-
tos biparentais entre trés variedades do ciclo pre-
coce, encontraram herdabilidade no sentido amplo
de 57 a 68%, para o teor de dleo e 68 a 83 % para o
teor de proteina, e a herdabilidade no sentido restrito
variou de 57 a 62% para o teor de dleo e de 34 a 72
% para o teor de proteina. Com o propdsito de deter-
minar a herdabilidade para as isoflavonas genisteina,
daidzeina e gliciteina, Meksem et al.?” avaliaram 40



linhagens recombinantes (RIL) do cruzamento entre
duas variedade que contrastavam para o conteudo
dessas isoflavonas e encontraram herdabilidade de
22% para genisteina, 79% para daidzeina e 88%
para gliciteina.

O conhecimento da associacdo entre caracteres é
de grande importancia nos trabalhos de melhora-
mento vegetal, principalmente se um dos caracteres
apresenta baixa herdabilidade, e, ou, problemas para
identificacéo e avaliacado. Dessa forma, a selecao cor-
relacionada com carater de alta herdabilidade e de
facil mensuragao pode ser mais convenientes e con-
duzir a progressos mais rapidos no melhoramento?,
Openshaw e Hadley?® estudaram duas populacdes
que incluiam progenitores para alto teor de proteina,
que foram avaliados em F3 e F4, a adequacao de
indices de selecéo para modificar a concentragao do
teor de proteina, dleo, carboidratos nas sementes de
soja. As correlagbes genéticas na geragao F3 entre
teor de proteina e de dleo e entre teor de proteina
e de carboidratos foram de -0,83 e -0,68 para uma
populagéo de -0,68 e -0,60 para outra. Alguns estu-
dos, citados por Wilson®, relatam que embora var-
iedades com 44% de proteina sejam boas fontes de
isoflavonas, outras com conteldos elevados de pro-
teina (maior que 50%) apresentam baixos niveis de
isoflavonas, indicando uma correlagao negativa entre
essas duas caracteristicas.

Objetivou-se com este trabalho, (1) analisar a dis-
tribuicao do teor de proteinas, 6leo, carboidratos,
cinzas, isoflavonas individuais e totais em funcao de
gendtipo e do local de cultivo; (2) estimar o coeficien-
te de determinacao genotipico; €, (3) estimar coefici-
entes de correlacdo fenotipica, genotipica e ambien-
tal para os teores desses caracteres analisados em
variedades e linhagens de soja, cultivadas em duas
localidades de Minas Gerais.

2. MATERIAIS E METODOS

Material Genético. Os materiais genéticos
utilizados neste estudo, bem como suas respectivas
genealogias, estéo listados na Tabela 1.

Condicdes Experimentais e Obtencdo de Amostras.

Genotipos Genealogia DAP*
IAC-100 IAC 78/2318 x IAC 12 125
CONQUISTA Lo754484 x Numbaira 128
BCA-120 Isolinha de UFY16 (5 RC*) 115
UFVTN-101 FT-Cristalina3 x (((FT-Cristalina3 x Ichigowase) x PI-86023))2 x 145
Kyushy)))
UFVTN-102 CAC-13 x (((FT-Cristalina3 x Ichigowase) x P1-86023))2 x Kyushy))) | 133
UFVTN-104 FT-Cristalina3 x ({(FT-Cristalina3 x Ichigowase) x PI-86023))* x 146
Kyushy)))
U147TNA Isalinha de UFVITM-1 (6 RC*)- UFV-ITM-1 (Paana x Vigoja) 124
U107TNA Isolinha de UFV-10 (6 RC*) — UFV-10 (Santa Rosa x UFV-1) 128
1100TNA-12 Isalinha de IAG100 (6 RC*}-IAC 78/2318 x IAC-1 2 124
CR7TN-2 Isalinha de Cristalina RCH 6 RC*) 145
DK7TNA-2 Isolinha de DOKO RC (6 RC*) 135
1128TN-1 Isolinha de IAC-12 (7 RC") - IAC-12 (Parana x IAC 73-231) 128
1128TNKA-32F4| Isolinha de IAG12 (6 RC*) 124

Tabela 1. Caracterizagao de 13 gendtipos de soja quanto a genealogia e respec-
tivas épocas de colheita (DAP)
*: DAP = Dias Apos o Plantio (05/11/2001), RC: Retrocruzamentos.

As sementes foram plantadas em novembro de
2001, nas estagdes experimentais da COOPADAP
situadas nos municipios de Sdo Gotardo e Paracatu,
no estado de Minas Gerais. Estas duas localidades
apresentaram temperatura média de 21,5°C e de
25,04°C do periodo de plantio até a colheita, pos-
suem altitudes de 1050m e 550m, e solos do tipo
latossolo vermelho amarelo e latossolo vermelho, re-
spectivamente. Os experimentos foram executados
em blocos casualizados, com trés repeticdes. Cada
repeticdo consistiu de quatro fileiras de 5m, planta-
das em espacamento de 50cm. A parcela experi-
mental foi constituida apenas pelas plantas presen-
tes nos 4 m internos das duas fileiras centrais. Uma
amostra de 250g de graos foi separada da producao
de cada parcela experimental. Posteriormente, esta
amostra deu origem a uma sub-amostra de 279, que
foi submetida a moagem. Desta sub-amostra, desti-
nou-se 3g de farinha para determinagéo da umidade
dos gréos, 9g para determinagao de cinzas, 1g para
determinacao de proteinas, 12g para determinacao
de dleo e 2g para determinacao de isoflavonas.

Caracterizagboes Bioquimicas. As determinacdes
dos componentes bioquimicos da farinha de soja
foram conduzidas seguindo procedimentos previa-
mente descritos®!. A determinacao do conteudo de
umidade foi realizada subdividindo-se a sub-amostra
de 3g em trés de 1g cada, que foram entdo deixa-
das em estufa a 105 °C, até obter peso constante.
A determinagéo das cinzas foi realizada com trés
aliquotas de 3g cada, as quais foram submetidas a
calcinagao em mufla entre 550 a 600 °C, por 6 horas.




A determinagao do conteldo de proteinas foi obtida
em trés aliquotas de 0,3 g cada, usando o método
de Kjeldhal (a conversdo do conteudo de nitrogénio
em proteinas foi obtida usando-se fator 6,25). A de-
terminacao do conteudo de dleo foi obtida em trés
aliquotas de 4g cada, utilizando-se aparelho extra-
tor Soxhlet. Esta analise se baseou na extragéo da
fragéo lipidica com éter de petrdleo, em refluxo por
16 horas. Apds a extracdo e remogao do solvente,
a quantidade de dleo presente foi determinada por
gravimetria. O valor estimado para a fragao carboi-
dratos total resultou da soma das porcentagens de
umidade, proteinas, 6leo e cinzas, subtraidas de
100%. Os resultados dos conteudos médios dos
componentes bioquimicos foram expressos em g
kg de matéria seca.

A caracteristica de cada um dos gendtipos com re-
lacdo a KTI foi confirmada por meio de analise ele-
troforética em géis de poliacrilamida, com base no
sistema descrito por Laemmli®2, A confirmacédo das
caracteristicas com relagédo a LOX foi realizada por
teste colorimétrico para lipoxigenases, segundo a
metodologia descrita por Suda et al.®®. Estas andlis-
es foram realizadas com material amostrado de um
conjunto de 10 sementes de cada gendtipo, toma-
dos aleatoriamente da amostra obtida da parcela ex-
perimental.

Andlise de Isoflavonas. As isoflavonas foram extraidas
de 1,0g de farinha de soja liofilizada utilizando 20 mL
de metanol 80%, sob agitagao por 2 horas em banho
de gelo. O extrato foi centrifugado a 16100g por sete
minutos e o sobrenadante filtrado em membrana de
PTFE (Politetrafluoroetileno, 3mm x 0,45 um). Esse
filtrado foi diluido cinco vezes em agua Mili-Q, sendo
a concentracao de metanol ajustada para 60%3%. As
extracdes foram realizadas em duplicatas para cada
material analisado.

A separacao, identificagcdo e quantificagdo das iso-
flavonas foram realizadas por Cromatografia Liquida
de Alta Eficiéncia (CLAE). A eluicao foi realizada em
sistema de gradiente (Tabela 2) com a utilizagéo de
dois solventes: 0,1 % de &cido acético glacial em
agua Mili-Q (solucéo A) e 0,1 % de acido acético gla-
cial em acetonitrila (solucédo B). O fluxo de solvente foi

de 1,0 mL min-1 e a temperatura permaneceu em 40
oC. A deteccao foi realizada em detector espectro-
fotométrico com leitura em 260 nm, com injecoes
de 20 pL.

Tempo (min) 15 15 18 21 23 33 52 8 15
B (%)

0,001 1,0 12,0 28,0 42,0 470 540 640 69,0

Tabela 2. Perfil do gradiente
2 Quantidade do eluente B, expresso em porcentagem no fluxo total de 1mL/
mim.

A identificacdo das isoflavonas foi realizada por
comparagao com tempos de retencdo de compos-
tos padrdo. Os padroes de genisteina e daidzeina
foram adquiridos junto a SIGMA CHEMICALS CO.
Os padrbes de gliciteina, genistina, daidzina, glicitina,
6”-O-acetilgenistina, 6”-O-acetildaidzina, 6“-O-acetil-
glicitina, 6”-O-malonilgenistina, 6”-O-malonildaidzina
e 6”-O-malonilglicitina, adquiridos junto a FUJICCO
CO. Para obtencéo das curvas de calibracao de para
cada composto, foram preparadas solugdes de con-
centragdes variando de 0,01 a 30 ug mL". Os resul-
tados foram expressos em ug g (base seca).

Andlises Estatisticas. Os dados foram submetidos
a andlises estatistica de acordo com os objetivos do
presente trabalho, utilizando, para isso, o programa
GENES, desenvolvido por Cruz®. Inicialmente, foi re-
alizada andlise de variancia considerando o modelo
fatorial simples, com a finalidade de estimar os com-
ponentes de variancia e o coeficiente de variagao
genético, como também verificar a magnitude da in-
teracéo dos gendtipos com o ambiente. A significan-
cia dos efeitos foi avaliada, utilizando-se o teste F. O
modelo foi considerado de natureza fixa. O modelo
estatistico adotado foi o seguinte: Y, = p + G, + B/A,
+A +GA, +¢g, Emque: Yik: produgao do gendtipo
ii=1,2,.. g noambientej(j=1,2, .., a) e bloco
kk=1,2..,b); m:constante inerente a0 modelo;
G e AJ.: efeito do gendtipo i e do ambiente j, respec-
tivamente; B/A,: efeito do bloco k dentro do ambi-
ente j; GAU.: efeito da interacao entre o gendtipo i e o
ambiente j; g, : erro aleatdrio associado a observagao
Y“k. Neste modelo tem-se: i=1,2,...,9;j =1, 2, ...,
a,k=1,2,

..., I Restricbes: a); b) para todo j.
O modelo considerado OkZ,GAJ =G4, =0guintes pres-
suposigaes: a) Gi ~ NID (0, &g); b) A ~ NID (0, 62a);



c) (B/A), ~ NID (0, 8°b); d) (GAij) ~ N (O, &°ga); e) €ijk ~
NID (0, &%); f) (B/A)J.k, A, GAiJ e g, sdo independentes
entre si.

Coeficiente de Determinacdo Genotipico. O coefici-
ente de determinacdo genotipico representado por
/¥, estimara a participagédo do fator genético no de-
sempenho dos gendtipos. Os coeficientes de de-
terminacao genotipico foram calculados de maneira
semelhante a herdabilidade no sentido amplo, sendo
estimados de acordo com a seguinte expresséo:

em que: /¥ é o coeficiente de determi-
h? = % nagao genotl'pico;éé é o estimador da
., Vvariancia genotipica na populacéo; e
OF &2 6 0 estimador da variancia fenotipi-
ca.

3 - RESULTADOS E DISCUSSOES

As condicdes de CLAE empregadas para
quantificagdo das isoflavonas possibilitaram a de-
teccao das agliconas genisteina, daidzeina e glicitei-
na, bem como dos B-glicosideos, malonilglicosideos
e acetilglicosideos correspondentes. Na Figura 2A,
esta representado um cromatograma tipico com as
doze isoflavonas identificadas em amostras de gréos
a variedade IAC-100 cultivada em Sao Gotardo. Glic-
iteina foi detectada apenas em dois gendtipos, IAC-
100 (0.71 pg g") e UFVTN-104 (0.62 pg g'), €, por-
tanto, n&o foi incluida nas analises estatisticas aqui
apresentadas.

No gendtipo BCA-120 nao foi detectado o ramo
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Figura 2. Perfil de CLAE das isoflavonas extraidas de graos de soja da variedade
IAC-100 (A) e da linhagem BCA-120 (B), cultivadas em Sao Gotardo; (1) Daid-
zina, (2) Glicitina, (3) Genistina, (4) Malonildaidzina, (5) Malonilglicitina, (6) Acetil-
daidzina, (7) Malonilgenistina, (8) Acetilglicitina, (9) Daidzeina, (10) Gliciteina, (11)
Acetilgenistina, (12) Genisteina.

biossintético das gliciteinas (gliciteina, glicitina, ma-
lonilglicitina e acetilglicitina) como mostrado no cro-
matograma da Figura 2B. A sintese de gliciteina ndao
esta definida claramente, mas segundo Latunde-
Dada et al.”, pode ser derivada de isoliqueritigenina.
Com base nessa informacao, pode-se dizer que a
auséncia do ramo biossintético das gliciteinas esta
relacionado com a auséncia de O-metiltransferase e/
ou hidrolase (P450), enzimas responsaveis pela con-
versao de isoliqueritigenina em gliciteina.

Andlise de Variancia. Os efeitos de gendtipo, am-
biente e da interagdo gendtipo x ambiente para as
caracteristicas proteinas, d6leo, carboidratos, cinzas,
isoflavonas individuais e totais foram testados pela
andlise de variancia conjunta do modelo estatistico:
YiJk =u+G+ B/Ajk + AJ + GAij +¢€
Tabelas 4 e 5.

Houve efeito significativo de gendtipo e da interagao

i encontram-se nas

gendtipo x ambiente para todos os caracteres a 1%
de probabilidade. A significancia da interagao indica
que 0s gendtipos apresentaram comportamentos
distintos nos ambientes avaliados. O efeito de ambi-
ente ndo foi significativo a 5% de probabilidade para
carboidratos e cinzas (Tabela 4), para as formas ace-
til (acetilgenistina, acetildaidzina e acetilglicitina) (Ta-
bela 5).

A precisao das analises, estimada pelo coeficiente da
variacao estatistico (CVe) para proteinas, dleo, car-
boidratos e cinzas oscilou entre 1,63 e 4,85 (Tabela
4) e para isoflavonas individuais e totais oscilou entre
0,6 e 9,6 (Tabela 5), indicando boa precisao experi-




mental, dentro dos limites aceitaveis da experimen-
tacdo agrondmica®. Altos valores de CVe para iso-
flavonas individuais e totais foram encontrados por
diversos autores (Tsukamoto et al.'® Carrdo-Panizzi e
Kitamura 2°; Carrao-Panizzi et al.2; Meksem et al.Z’;
Chiari®’), indicando grandes variagbes em torno da
média.

Os maiores teores médios de isoflavonas foram en-
contrados para malonilgenistina (980,5 ug g™'), malo-
nildaidzina (539,9 ug g-1), genistina (411,5 ug g') e
daidzina (376,5 pg g') (Tabela 5).

Isoflavonas e Outros Componentes Bioquimicos

Quadrado Médio

FV GL | Proteinas Oleo Carboidratos | Cinzas
Blocos/Amb. 4 0,35038 0,06232 0,69724 0,02719
Genotipos (G) 12 | 9,67362*% | 14,49398%[ 12,19355% | 0,72845
Ambientes (A) 1 | 10,04593* | 33,12587* 6,52805™ 0,007
GxA 12 | 3,05379 1,91182* | 5,55521* ]0,53633*
Residuo 48 0,4763 0,11277 0,56788 7,72599
Média 416,42 205,82 323,38 54,31
CVe (%) 1,66 1,63 2,33 4,85

Tabela 4. Resumo da andlise de variéncia conjunta de proteina, dleo, carboi-
dratos e cinzas analisadas nos gendtipos de soja, envolvendo dois ambientes
e trés repetigdes.

*: Significativo a 1 % de probabilidade, pelo teste F; ns: nao significativo a 5 % de
probabilidade, pelo teste F.

Quadrado Médio
Fv GL Iso- Gtein [ Dzein | Gen Daid Glic Mgen Mdaid | Mglic | Agen| Adaid | Agli
Totais (]
Blocos/Amb.| 4 160.8 14 0.2 2409 34 0.1 55 18 0.9 12 07 | 06
Gendtipos 12| 1927324,8 | 2092,1| 1782,7 | 50499,1/122399,3| 11799,9 | 294143,3 | 273902,5 | 26454,6( 51,5 | 109,0 | 30,1
(G) . . . . . . . “ .
Ambicntes | 1| 1410404,6| 7.6% | 153.3% [ 730,3% | 4720,5% | 04°* | 6698734 | 530074% | 95205 | 1.77| 6,3 48"
(A) ® 3
GxA 12 | 425613,4%| T11.4%[ 151,8* | 8001,3%(30814,9% | 352,5% | 60923,3* | 56677,4% [ 447,1* | 0 | 10,58 | 12,5
Residuo 48 | 2874 06 [ 03 | 2552 12 0.6 6.2 20 06 | 16| 04 | 04
Média 2762,2 296 159 | 4115 | 3765 | 107.8 | 980,5 | 5399 1954 |131,7] 12,1 | 68
CV, (%) 0.6 2,7 33 34 03 0,7 03 03 04 10| 52 |96

Tabela 5. Resumo da andlise de variéncia conjunta de isoflavonas individuais
e totais identificadas nos gendtipos de soja, envolvendo dois ambientes e trés
repeticoes.

Gen= Genistina; Daid= Daidzina; Glic= Glicitina; Gtein= Gliciteina; zein= Daid-
zeina; Gltein= Gliciteina; Mgen= Malonilgenistina; Mdaid= Malonildaidzina; Mglic=
Malonilglicitina; Agen= Acetilgenistina; Adaid= Acetildaidzina; Aglic= Acetilglici-
tina; Iso-Totais= Isoflavonas Totais; Prot= Proteinas; Carb= Carboidratos; Cin=
Cinzas; *, **: Significativos a 1 e 5% de probabilidade, respectivamente, pelo
teste F; ns: ndo significativo.

em Fungéo do Local de Cultivo. A composigéo de
proteinas, oleo, isoflavonas totais, genisteina, daid-
zeina, daidzina e as formas malonil nos graos de soja
esta sob influéncia de fatores ambientais. O cultivo
dos gendtipos em Sao Gotardo resultou em graos
que continham conteddo médio de proteinas mais
elevado (420,0 g kg™) quando comparado com 0s

graos colhidos em Paracatu (412,8 g kg™). Resul-
tado oposto foi alcangado para o acumulo de 6leo,
cuja média em Paracatu (212,3 g kg™) foi maior do
que a média obtida em Sao Gotardo (199,3 g kg™
(Tabela 6). Temperaturas médias altas (dia e noite)
durante o processo de enchimento de sementes
estdo correlacionadas com alta concentracao de
dleo®®. Outros estudos também mostraram que o
teor de dleo apresenta-se mais elevado quando a
soja é cultivada em ambientes mais quentes %4041, A
média de temperatura durante a época de cultivo de
soja foi mais elevada em Paracatu (25,04 °C) do que
em Sao Gotardo (21,5 °C) e por isto, os resultados
para acumulo de dleo encontram apoio na literatura.
O maior acumulo de proteinas em graos colhidos
em Sao Gotardo pode ter tido influéncia de fatores
ambientais adicionais, ndo diagnosticados pela pre-
sente investigagéo. Sediyama et al.*? afirmaram que
o conteldo de proteinas parece ndo estar fortemente
associado a temperatura. Outros estudos mostram
que o conteudo de proteinas é bastante estavel em
graos de soja quando a temperatura se situa entre 18
e 30°C, e aumenta significativamente apenas quando
a temperatura se eleva a 33°C 43 44,

O maior acumulo de isoflavonas totais (2896,6 pg
g, daidzina (384,3 pg g), malonilgenistina (1073,2
ng g7), malonildaidzina (566,0 ug g) e malonilglici-
tina (206,4 ng g') foram nos gendtipos cultivados em
Sao Gotardo, ambiente que apresentou média de
temperatura inferior do plantio a colheita dos graos,
comparado a Paracatu, o que favoreceu 0 maior
acumulo de isoflavonas totais (Tabela 6). Resultados
similares foram encontrados por Tsukamoto et al.”® e
Carrdo-Panizzi®® que ao estudarem o efeito da tem-
peratura sobre o teor de isoflavonas em sementes
de soja, mostraram que 0s menores teores estavam
associados com as sementes que se desenvolveram
em ambientes com temperaturas mais elevadas.

Isoflavonas e Outros Componentes Bioquimicos
em Funcado de Gendtipo. O conteudo médio de



Caracteristica Sdo Gotardo | Paracatu | Fayg
Proteinas 420,0 412.8 28,7%
Oleo 1993 2123 | 531,5%
Carboidratos 326,3 3204 9,4%*
Cinzas 54,2 54,5 0,3"
Isoflavonas totais 2896.6 26277 8771,6*
Genisteina 293 29,9 5,5%
Daidzeina 14,5 17,3 907,0*
Genistina 408,4 414,5 3,03™
Daidzina 3843 368.7 1375,4*
Glicitina 107,9 107,7 41"
Malonilgenistina 1073,2 887,9 121159%
Malonildaidzina 566,0 513.8 29195,2*
Malonilglicitina 206,4 184,3 10793,2*
Acetilgenistina 131,5 131,8 1,37%
Acetildaidzina 12,4 11,8 8.,6™
Acetilglicitina 6.6 7.1 8.4™

Tabela 6. Efeito do local de cultivo (Sdo Gotardo e Paracatu) no contetido mé-
dio de proteinas, 6leo, carboidratos e cinzas (g kg-1) e de isoflavonas (ug g-1).
a * indica que os quadrados médios sdo significativos (P=0,01); ns: indica que
os quadrados médios ndo sdo significativos.

proteinas, dleo, carboidratos, cinzas, isoflavonas
totais e das 11 isoflavonas individuais investigadas
apresentaram diferengas significativas (P<0,01) entre
gendtipos (Tabela 7). Os teores médios de protei-
nas nos genaotipos variaram entre 400,6 (CR7TN-2
) e 442,2 g kg (I100TNA-12). Os teores médios de
dleo variaram entre 180.4 (I100TNA-12 ) e 220.9 g
kg (U147TN-1). Esse comportamento pode ser ob-
servado no gendtipo [TO0TNA-12, a medida que au-
menta o teor de proteina, o teor de 6leo é reduzido
comprovando uma associagdo negativa entre essas
caracteristicas. Resultado semelhante foi observado
por Wilcox (45), realizando selecao recorrente para o
teor de proteina, mostrou que a selecao recorrente
aumentou a média do teor de proteina nas sementes
de 5,8 g kg e diminuiu a média do teor de dleo de
2,3gkg.

Os teores médios de carboidratos variaram entre
291,3 e 343,9 g kg' nos gendtipos U147TN-1 e
BCA-120, respectivamente. Uma associagao nega-
tiva pode ser observada entre o teor de 6leo e o teor
de carboidratos. Esta associacéo esta evidente no
gendtipo U147TN-1, a medida que aumenta o teor
de dleo, € reduzido o teor de carboidratos. Resul-
tados semelhantes foram encontrados por Gibson e

Mullen®, que ao estimarem correlagbes em semen-
tes maduras de soja, encontraram correlagéo nega-
tiva entre 6leo e carboidratos e entre dleo e proteina.
Os teores médios de cinzas variaram entre 45,5 e
59,2 g kg nos gendtipos IAC-100 e UFVTN-104, re-
spectivamente.

O acumulo de isoflavonas totais nos gendtipos anali-
sados variaram entre 1869,8 e 3435,9 ug g' nos
gendtipos U147TN-1 e [128TNKA-32F4, respectiva-
mente. O que difere esse Ultimo gendtipo dos de-
mais, foi a eliminagao genética de lipoxigenases e
inibidores de tripsina Kunitz (Tabela 7).

As isoflavonas individuais apresentaram grandes
variagbes nos teores médios entre os gendtipos anal-
isados. Os maiores teores médios malonilgenistina
(1297,9 ug g) e genistina (529,6 nug g') foram en-
contrados no gendtipo IAC-100, de malonildaidzina
(1074,2 ug g e daidzina (570,3 pug g') no gendtipo
BCA-120 (Tabela 7). Tem sido demonstrado por di-
versos autores, a existéncia de grande variabilidade
no teor e na composicéo de isoflavonas em fungao
de genétip0846, 20, 22, 47, 24_

Coeficiente de Determinacdo Genotipico. As esti-
mativas do coeficiente de determinacao genotipico

Componentes Bioquimicos| s | Isoflavonas

Gendtipos

Prot Oleo Carb Cinz| 10835 | Giein| Dzein| Gen | Dai | Glic | Mgen | Mdaid| Mglic| Age
4365 1816 343 207 | 47.7 | 529,6] 457.6| 344 | 1297.9] 466,3 | 255
312 | 690 | 19,1 [4240| 3486 | 00 | 933.1 | S40.6
5| 262 313 |5 328 | 1058.6( 10742
04 5| 742 4247

Aglic
76

TAC-100
CONQUISTS
BCA-120
UFVTN-101
UFVTN-102
UFVTN-104
UI47TN-1

37

P

UIOTTN-1 1759 130,0

T100TNA-12 4838 | 363 451,7| 149,7| 1109,0( 7553 | 233,4 1332
CRTTN-2
DKTTNA-2 5,7
[128TN-1 4074 2167 3292 506| 31162 | 473 | 378 [441.5| 5044 | 77,9 | 1046,0| 586,2| 2390 132,2| 155 | 57
T128TNKA-

32F4 4055 2168 3247 528| M359 | 518 | 96 |5194( 5486

2 21220 | 203 | 00 |2539] 2151 | 136,0| 912,5] 3786
30040 | 15,1 ] 191 [449,6) 479.3 | 63,3 | 1182,5| 490.7

45,7 | 12863 $90.8| 2116 1294 | 134 | 539

Fg' 106,4% 184,8%)
124% 2750 175 97%|995,7% |

6355 2469
* | 6759°(367,7% 8T86%|177.9%| * | 562%|211,1°[134,6%

Tabela 7. Distribuigao de proteinas, dleo, carboidratos e cinzas (g kg-1) e isofla-
vonas (ug g-1) em fungéo dos gendtipos.

Gen= Genistina; Daid= Daidzina; Glic= Glicitina; Gtein= Gliciteina; Dzein= Daid-
zeina; Gltein= Gliciteina; Mgen= Malonilgenistina; Mdaid= Malonildaidzina; Mglic=
Malonilglicitina; Agen= Acetilgenistina; Adaid= Acetildaidzina; Aglic= Acetilglici-
tina; Iso-Totais= Isoflavonas Totais; Prot= Proteinas; Carb= Carboidratos; Cin=
Cinzas; *:indica que os quadrados médios s&o significativos (P=0,01).

(#A), do coeficiente de variagdo genético e a relagao
CVQ/CVe das caracteristicas avaliadas (proteinas,
dleo, carboidratos, cinzas, isoflavonas individuais e
totais) estéo apresentadas na Tabela 8.

Os valores de estimativas de coeficiente de determi-
nagéo genotipico foram superiores a 90,47 %, para
todos os caracteres. O coeficiente de determinagao
genotipico para carboidratos, indica que na mani-




festacao do carater 90,47% & proveniente da contri-
buicao de genética e 9,53% do efeito ambiental.

Os valores de estimativas do coeficiente de de-
terminagcao genotipico, do coeficiente de variagao
genotipico e da relacéo CVg/CVe, sugerem que a
selecéo para as caracteristicas avaliadas pode ser
eficiente em geragdes iniciais de autofecundagao.
Segundo Falconer*® os caracteres com estimativas
de herdabilidade superiores a 50% indicam que a
contribuicdo de causas genéticas serao mais pro-
nunciadas do que as atribuidas a fatores do ambi-
ente, na expressao fenotipica do carater.

Altos valores de estimativas de herdabilidade para
proteinas e dleo também foram encontrados por
McKendry et al.?® estudando a heranga dos teores de
dleo e proteinas das sementes, a partir de cruzamen-
tos biparentais entre trés variedades do ciclo pre-
coce, encontraram herdabilidade no sentido amplo
de 57 a 68%, para o teor de 6leo e 68 a 83% para o
teor de proteinas. Piovesan® avaliou a herdabilidade
para proteinas em nivel de individuos na populagéo
F2 de cruzamentos dialelos e encontrou herdabili-
dade que variaram de 22 a 81%.

Altos valores de estimativas de herdabilidade para
isoflavonas também foram encontrados pelos au-
tores Meksem et al.?” avaliaram 40 linhagens recom-
binantes endogamicas (RIL) do cruzamento entre
duas variedades, cultivadas em um ano, ho mesmo
ambiente, encontraram herdabilidade de 22% para
genisteina, 79% para daidzeina e 88% para gliciteina.
Chiari®” com o propdsito de determinar a herdabili-
dade para os teores de isoflavonas presentes em se-
mentes de soja da progénies F3 do cruzamento entre
as variedades IAC-100 e BARC-8, cultivada em casa
de vegetacao, encontrou altos valores de herdabili-
dade 96% para daidzina, 98% para genistina, 90%
para malonildaidzina, 96% para malonilgenistina,
99% para isoflavonas totais.

Segundo Robinson® e Dudley e Moll*' as estimati-
vas de herdabilidade obtidas por diferentes pes-
quisadores e condigdes experimentais ndo devem
ser comparadas. As estimativas de herdabilidade
somente se aplicam a populacdes que lhes deu ori-
gem e as condicdes ambientais que influenciaram a
populagcédo. Assim, experimentos com a finalidade de
obtencao de estimativas de herdabilidade devem ser

conduzidos em um ambiente semelhante ao qual as
estimativas serao aplicadas.

o Coeficientes de Coeficiente de
23;?:‘;'55“935 determinagéo genotipico| Variagdo genético| CVj/CVe
(%) (CVg) (%)

Proteinas 95,07 2,97 1,78
Oleo 99,22 7,52 4,61
Carboidratos 95,34 4,30 1,84
Cinzas 90,47 6,10 1,25
Isoflavonas Totais 99,98 20,51 33,42
Genisteina 99,97 63,11 23,38
Daidzeina 99,98 108,68 32,77
Genistina 99,49 22,24 573
Daidzina 99,99 37,93 130,11
Glicitina 99,99 41,14 55,22
Malonilgenistina 99,99 22,58 88,85
Malonildaidzina 99,99 39,57 149,72
Malonilglicitina 99,99 33,99 85,89
Acetilgenistina 96,89 2,19 2,28
Acetildaidzina 99,64 35,22 6,83
Acetilglicitina 98,57 32,48 3,39

Tabela 8. Resumo das estimativas do coeficiente de determinagao genotipico
(#A), do coeficiente de variagcdo genético e a relagdo CVg/CVe de proteinas dleo,
carboidratos, cinzas e isoflavonas individuais e totais.

4 - CONCLUSOES

Os resultados obtidos nesta pesquisa per-
mitiram as seguintes conclusdes:
1) Nos gendtipos analisados estéo presentes as agli-
conas genisteina, daidzeina e gliciteina, bem como
os B-glicosideos, malonilglicosideos e acetilglico-
sideos correspondentes;
2) O cultivo dos gendtipos em Sao Gotardo resultou
em graos com teores de proteinas, daidzina, malo-
nilgenistina, malonildaidzina e malonilglicitina mais
elevado quando comparado com os graos colhidos
em Paracatu. Resultado oposto foi alcangado para o
acumulo de dleo, cuja média em Paracatu foi maior
do que a média obtida em Sao Gotardo;
3) Os teores médios de proteinas, dleo, carboidratos,
cinzas, isoflavonas individuais e totais apresentaram
grandes variagdes em funcao do gendtipo;
4) Os altos valores de indice de determinacao
genotipico encontrados para proteinas, 6leo, carboi-
dratos, cinzas, isoflavonas individuais e totais, indica
que a selecao para esses caracteres pode ser efici-
entes em geracdes iniciais de autofecundacéo;
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RESUMO

Endoparasitoses s&o enfermidades que
acometem o organismo da grande maioria dos seres
vivos. Essa relagdo ocorre através do mecanismo
parasito-hospedeiro, onde o ser humano é o
hospedeiro. Permanecer nessa relacao parasito-
hospedeiro na maioria das vezes o hospedeiro é
prejudicado e quando esse é um organismo fragil
COmMO uma crianga, essa relacdo torna-se mais
intensa, sido prejudicado o hospedeiro. Dessarelacao
0S prejuizos podem ser grandes, como dificuldade
de aprendizado, avitaminoses, caréncias nutricionais,
retardo no desenvolvimento psicomotor, entre outros
agravantes como desnutricdo, diarreia, desidratacao,
perda de liquidos etc. Assim esse trabalho realizado
através de revisao de literatura, visando levantar os
principais estudos na area com enfoque para as
patologias associadas, prevencao e tratamento para
endoparasitoses.

Palavras-chave: Endoparasitoses, criangas,

prevencao, tratamento.

ABSTRACT

Endoparasitoses are diseases that affect
the body of most living things. This relationship
occurs through the host-parasite mechanism,
where the human being is the host. Staying in this
host-parasite relationship in most cases the host
is harmed, and when this is a fragile organism as a
child, this relationship becomes more intense the
host, been harmed. This relationship can be large
losses as learning difficulties, avitaminosis, nutritional

deficiencies, delayed psychomotor development,
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among other aggravating as malnutrition, diarrhea,
dehydration, loss of fluids etc.Thus this work done
through literature review, aims to raise the major
studiesinthe area with afocus on associated diseases,
prevention and treatment for endoparasitoses.

Key words: Endoparasitoses, children, prevention,
treatment.

1 - INTRODUCAO

Doencas parasitarias sdo aquelas aponta-
das como indicadores de desenvolvimento socio-
econdmico de um pais e um frequente problema de
saude publica, afetando principalmente crianca em
idade escolar e de baixa renda?’.
Atualmente as criancas estado frequentando o ambi-
ente escolar cada vez mais cedo, 0 que pode ser
um fator condicionante para o aparecimento de in-
feccOes oportunistas, dentre estas as endoparasito-
39847’50’42.
Dentre os fatores que favorecem as parasitoses in-
testinais destacam-se as precarias condigdes socio-
econdmicas da populagdo, aumento populacional,
migracdes inter-regionais desordenadas, saneamen-
to basico ineficaz, ma alimentagao, falta de informa-
céo, promiscuidade e falta de moradia**22':48,
Em individuos com parasitoses intestinais os sinto-
mas mais frequentes sao diarreias, nauseas, vomi-
tos e cdlicas abdominais, em casos mais severos
ocorrem perdas proteicas, anemia e desnutricéo.
Em criangas, que é o objeto de estudo, a infecgéo
pode acarretar em danos mais graves, como baixa
produtividade no rendimento escolar, déficit de cres-
cimento, desnutricao e aparecimento de patoldgicas
secundarias, como anemias carenciais*®17:26,
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Segundo a Organizagéo Mundial de Saude (OMS),
as doencas infecciosas parasitarias constituem
uma das principais causas de morte, podendo ser
responsaveis por 2 a 3 milhdes de dbitos por ano,
ocorrendo principalmente em criangas menores de
cinco anos*’. Em todo o mundo o parasita que causa
a maior quantidade de infecgbes é Ascaris lumbricoi-
des? seguido por Trichuris trichiura. Parasitas como
Giardia lamblia, Strongyloides stercoralis € Hymenol-
epis nana tem menor frequéncia de infecgao.

No estado do Maranhao a incidéncia desses para-
sitas € bastante evidente. Sendo que no interior do
estado estudos indicam que o parasita mais encon-
trado foi Ascaris lumbricoides.

Considerando a representatividade das parasito-
ses intestinais em todo 0 mundo, inclusive com um
numero elevado de mortes em especial de criancas,
a necessidade da adocdo de medidas de controle
efetivas e a importancia de acdes educativas e es-
clarecedoras, esse trabalho propde-se a realizar uma
revisao de literatura sobre a incidéncia de endopara-
sitoses em criangas, 0s principais parasitas, métodos
de diagndstico, e principalmente medidas de trata-
mento e profilaticas® .

2 - METODOLOGIA

As informagdes disponibilizadas sobre en-
doparasitoses foram obtidas por busca eletrénica
no Medling, Lilacs, Web of Science, Science Direct,
PubMed e Scielo, com consulta a teses, disserta-
cbes e periddicos, abrangendo o periodo entre 1999
e 2014, usando como descritores os termos endo-
parasitose, parasitose intestinal e suas sinonimias.

3 - RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1Avaliacao das endoparasitoses pelo Brasil
As enteroparasitoses s&o consideradas prob-
lema de saude publica no Brasil e, habitualmente,
estdo associadas ao baixo nivel socioeconémico. As
condicbes ambientais favoraveis a disseminacao de
infecgdes parasitarias. Embora muito prevalentes es-
sas doengas, muitas vezes, sao subestimadas pelos
profissionais de salde apesar da morbidade a elas

associada ser significativa .

Inimeros trabalhos apresentam a incidéncia de para-
sitoses em criancas as quais ainda nao tem conscién-
cia formada sobre nog¢des de higiene e cujo sistema
imune esta em processo de formacao. Infelizmente,
& nessa faixa etaria que as influéncias exercidas pela
parasitose tornam-se mais acentuadas, trazendo-lhe
danos secundarios que podem afetar seu estado
de saulde, estabelecendo uma causa importante de
morbidade e mortalidade em todo o mundo'®“,

Nos dias atuais a creche é uma realidade cada vez
mais cedo na vida das criancas. Nesses locais a falta
de cuidados adequados quanto a higiene pode ser
um fator agravante para a incidéncia das parasito-
ses®,

As infeccdes por parasitas podem ocorrer na forma
de monoparasitismo ou apresentar dois ou mais
enteroparasitos. Em um estudo realizado por 35foi
verificado, numa area rural do Brasil, 66,7% de pes-
soas monoinfectadas, 17,6% bi-infectadas e 15,7%
poli-infectadas.

Em levantamento realizado por5 das helmintoses in-
testinais em escolares de 7 a 14 anos, verificou-se
que 15% das criangas encontravam-se monopara-
sitadas e 3% poliparasitadas, sendo a parasitose por
Ascaris lumbricoides (10,3%) foi a mais prevalente.
As enteroparasitoses provocam nos individuos, prin-
cipalmente em criangas, ma-absorgéo, diarreia croni-
ca, anemia, desnutricao, dores abdominais, déficit de
concentracéo, atraso no desenvolvimento pondero-
estatural e dificuldade de aprendizado, o que resulta
em baixo rendimento escolar 436,

A pesquisa das formas infectantes através do exame
parasitologico de fezes é a melhor forma de diag-
nostico, pois uma vez encontrado o diagnostico cor-
reto, o melhor farmaco sera administrado a fim de
combater a proliferacao do parasito e evitar uma epi-
demia ou ainda a formacao de novas areas endémi-
cas. Medidas de controle sanitario s&o mais eficazes
que para a reducao de parasitoses do que o uso de
antiparasitarios'®253,

A educacgao continuada e a participagdo da popu-
lacao, principalmente as mais carentes, contribuem
para a diminuicdo da prevaléncia das enteropara-
sitoses, mas para que iSSo 0corra,é preciso que se
tenha completo conhecimento da realidade em que




a populagao esta vivendo™.

Em estudo realizado por4, na cidade de Uberlandia,
MG mostra que de 103 criancas examinadas o coefi-
ciente geral de prevaléncia foi de 22,3%, com indices
de infeccao mais elevados no grupo etario de 8 a 9
anos (34,8%) e no sexo feminino (26,9%). Helminto-
ses e protozooses apresentaram taxas de prevalén-
cia similares (10,7% e 12,6%, respectivamente), com
apenas um caso de poliparasitismo. Giardia lamblia
foi o Unico protozoario parasito verificado, e apenas
um caso de poliparasitismo foi registrado.

Em Assis, segundo outro estudo realizado por4, tam-
bém em Sao Paulo, foram analisados 18.366 exam-
es. A prevaléncia geral de enteroparasitoses foi de
23,3%. Os enteroparasitos mais encontrados foram
Giardia intestinalis (8,7%), A. lumbricoides (5,5%), T.
trichiura (2,4%) e (1,9%). Na Vila Marialves, regiao de
baixo nivel socioecondmico, essas frequéncias foram
de, respectivamente, 17%, 13,1%, 5,9% € 4,2%. A
faixa etaria de 3 a 12 anos apresentou maior nimero
de individuos parasitados, correlacionando com 0s
resultados que haviam sido encontrados5.

Em estudo realizado por4, no municipio do
Rio de Janeiro em pré-escolas de comunidades car-
entes em 1.381analisadas, foi encontrado uma posi-
tividade geral de 54,5%. Os parasitos mais frequen-
tes foram G. lamblia e A. lumbricoides, em cerca de
25% do total das criangas investigadas.outro estudo
também realizado pelo mesmo autor, mas agora
com moradores de rua do Rio de Janeiro, cerca de
82 exames parasitolégicos de fezes realizados pelo
método de sedimentacéo espontanea, foram encon-
trados ovos de A. lumbricoides em 40 (48,8%), de T.
trichiura em 27 (32,9%) e ancilostomideos em sete
(8,5%).

Segundo® realizou um estudo avaliando a
incidéncia e a prevaléncia da infecgéo por A. lumbri-
coides que foram realizadas com estudo transversal
em criangas entre 1 € 2 anos de idade no municipio
de Duque de Caxias. As prevaléncias de infecgéo por
A. lumbricoides observadas foram de 3,3% (IC 95%;
1-7, 8) para as menores de 1 ano, 30,7% (IC 95%;
25,4-36,4) para as com 1 ano de idade € 42,3% (IC
95%; 33-51,9) para as maes. O critério de carga
parasitaria de moderada a pesada foi observada em
cerca de 38% das criancas com 1 ano de idade e em

36% das maes. Tais resultados sdo de grande rele-
vancia, o que se deve investigar a ascaridose tanto
nas criangas como nas maes?®.

Em estudo realizado por'?, com 200 alunos entre 3
e 12 anos, de creches e escolas do municipio de
Pocos de Caldas — MG, divididos em quatro regides
cobertas por Unidade Basica de Saude e Programa
de Saude da Familia (PSF). Foi encontrada uma maior
frequéncia da Entamoeba histolytica nas microareas
estudadas, sendo acompanha da Entamoeba coli*®.
A ascaridiase apareceu com a segunda maior pre-
valéncia de casos e a giardiase com apenas 0,2%
em apenas uma microarea do Jardim Kennedy, um
valor baixo para uma localidade com risco de para-
sitoses'?.

Segundo'®, com analise de 37 criancas de idade en-
tre 1 e 5 anos de uma creche mantida por uma ONG,
situada na periferia da cidade de Anapolis, Goias, en-
tre setembro de 2005 e abril de 2006. Observou-se
que 81,08% estavam com algum tipo de parasito. Os
mais frequentes foram os cistos de Entamoeba coli
(62%), Giardia lamblia (54%) e ovos de Ascaris lum-
bricoides (19%). Foram encontrados também ovos
de Himenolepis nana (13,5%) e Taenia sp (2,7%) e
larvas de Strongyloides stercolaris (2,7%).

De acordo com', onde se fez um estudo com 90
amostras de fezes de criancas que residem no Dis-
trito de Santa Rita, Ouro Preto, MG, se obteve 32,2%
amostra positivas. Onde, dessas amostras positivas,
46,4% eram de Entamoeba coli, e 33,3% eram de
Ascaris lumbricoides. Apenas 7,14% foram detecta-
dos com Giardia lamblia, resultado abaixo do espe-
rado para uma area de que nao possui tratamento de
agua convencional.

3.2 - Patologias associadas com endoparasito-
ses

Os parasitos intestinais da classe dos ne-
tamatoides mais frequentemente encontrados em
seres humanos sao: Ascaris lumbricoides "' Trichuris
trichiura®* e os ancilostomideos Necator americanus
e Ancylostoma duodenale (causadores do bicho
geografico e amareléo, respectivamente). Dentre os
protozoarios, os de maior relevancia sao a Entamoe-
ba histolytica® e Giardlia intestinalis. Nos ultimos cinco
anos, houve diminuicdo, porem pouco significativa



sobre a incidéncia de doencas parasitarias, apesar
dos grandes avancos médicos e tecnoldgicos'.

As relagdes fisiologicas existentes entre parasitos
e hospedeiros sdo complexas e representam uma
tentativa de manter um estado de equilibrio en-
tre diversos componentes. Portanto determinadas
modificagdes no metabolismo do hospedeiro podem
afetar a evolugéo da infeccdo e a biologia do para-
sito. Todos esses artigos inferem que os parasitos
podem influenciar negativamente o estado nutricio-
nal do hospedeiro, 0 que, por sua vez, afeta o cres-
cimento fisico e os desenvolvimentos psicomotor e
educacional. Reducao de ingestéo de alimentos, ma
absorcéo , hipovitaminose do tipo A39 e diminuicao
da taxa de crescimento s&o observadas em criangas
com ascariose ou trichuriose. Por outro lado, os an-
cilostomideos estao relacionados com a anemia fer-
roprivas?4°,

A relacao desnutricdo proteica relacionada com a
presenca de parasitas intestinais, foi avaliada em 124
criangas, onde a prevaléncia de Giardia lamblia foi
de 75%, ndo encontrando outros parasitos comuns
como Ascaris lumbricoides'?® H. nana, que sao bas-
tante comuns nesses casos, podendo inferir que a
presenca da desnutricao proteica pode esta direta-
mente relacionada com o parasito encontrado®*.

3.3 - Prevencao

As medidas de controle sanitario de higiene’
e vermifugacdo sdo necessarias para prevenir rein-
feccdes por helmintos. Em estudo realizado avalian-
do as condicbes sanitarias de educacao e saude em
Bangladesh, mostrou que a infeccao por parasitos
intestinais foi significativamente menor em criangas
que conheciam as condicdes sanitarias adequadas e
principalmente que contavam com estrutura escolar
adequada quanto aos critérios de higiene, podendo
inferir que a educacéo e condicdes adequadas de
saneamento sao de fundamental importancia para
prevenir a infeccoes e principalmente reinfeccoes® .
O mesmo estudo foi realizado por 13 no Brasil, onde
foi possivel concluir o mesmo , em que criangas in-
formadas e condicdes de higiene e sanitarias séo a
principais forma de reduzir as contaminagdes com
parasitas intestinais e principalmente prevenir rein-
fecbes. Campanhas como incentivar as criangas a

lavar os alimentos antes de ingeri-los, lavar as maos
antes das refeicoes e apds usar o banheiro, s&o me-
didas simples e de fundamental importancia'®232°,

3.4 - Tratamento

O tratamento das helmintoses pode ser feito
com um unico medicamento ou através da combina-
céo de farmacos. O albendazol ¢ um farmaco bem
tolerado pelo organismo, sendo indicado no trata-
mento de cestoidiose, cisticercose e equinococose
em doses relativamente altas. Para o tratamento
de ascaridiase, enterobiose'®,® tricuriose, estrongil-
oidose, ancilostomose e necatoriase é utilizado em
dose Unica, sendo Util também no combate a larva
migrans cutanea, toxocariose e triquinose, e, quando
combinado com outros anti-helminticos, trata a filari-
08640,41.
O mebendazol apresenta poucas reagdes adversas
e é util no tratamento de ascaridiase, tricuriose, anci-
lostomose e necatoriase, sendo uma forma alterna-
tiva de tratar a enterobiose. Assim também ¢é usado
para outros parasitos como estrongiloidose, equino-
cocose®"?,
O metronidazol devido seu amplo espectro é utiliza-
do em protozooses, uma vez que apresenta potente
acao contra protozoarios anaerdbios, incluindo E.
histolytica, G. lamblia, Trichomonas vaginalis e Balan-
tidium coli. Pode também melhorar a diarréia causa-
da por microsporideos em pacientes com sindrome
da imunodeficiéncia adquirida (AIDS)%®.

5 - CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos trabalhos realizados foi possivel
concluir que a presenca de endoparasitoses em cri-
ancas que frequentam creches e escolas logo nos
primeiros anos de vida € frequente, pois se tratam de
organismos mais frageis € com sistema inume ainda
em formac&o. As principais endoparasitores encon-
tradas foram Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura,
E.coli. Desse modo foi possivel concluir que a prin-
cipal maneira de combater essas infeccdes sao me-
didas adequadas de saneamento basico, associado
de um tratamento adequado para os infectados afim
de evitar co-infecgdes ou epidemias.
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RESUMO

Objetivou-se  estudar o padrao de
ocorréncia de malformacdes congénitas no estado
do Maranhdo em uma série histdrica de 2000 a
2011. Realizou-se um estudo ecoldgico com todos
os dados do SINASC do Ministério da Saude nos
anos de estudo. A tendéncia de ocorréncia do
desfecho foi estimada pela regresséo linear simples.
Durante o periodo de estudo nasceram vivos
1.459.602 criangas, das quais 3.834 apresentaram
malformacdes congénitas (0,26%). Houve tendéncia
significativa de aumento na incidéncia de todos os
tipos de malformagdes congénitas, sendo que a
partir de 2006 este incremento foi mais acentuado.
Os defeitos congénitos mais frequentes foram as
malformacdes do sistema osteomuscular (28,42%)
e deformidades congénitas dos pés (20,42%). Os
defeitos do tubo neural apresentaram tendéncia
de aumento no numero de casos a partir de 2006,
mesmo com a politica de fortificacdo da farinha
com &cido félico no ano de 2004. Nove municipios
foram responsaveis por mais de 50% dos casos de
defeitos congénitos, com destaque para a capital
do estado (26,45%). A partir dos resultados deste
estudo, sugere-se uma investigagdo minuciosa dos
fatores que contribuem para 0 aumento na incidéncia
de malformagdes congénitas e a adogao de politicas
de saude voltadas para a saude integral do recém-
nascido, considerando-se que as malformagdes
congénitas representam importante componente da
mortalidade infantil.

Palavras-chave: Defeitos congénitos; epidemiologia;
nascidos vivos

Flavia Helena Cabral Silva - Faculdade do Maranhdo
Gerson Cordeiro Passarinho - Faculdade do Maranhao
Janildes Maria Silva Gomes - Faculdade de Imperatriz (FACIMP)

ABSTRACT

This study aimed to study the pattern
of occurrence of congenital malformations in the
state of Maranh&o in a historical series from 2000
to 2011. It was performed an ecological study with
all data SINASC of the Ministerio da Saude. The
trend of occurrence of the outcome was estimated
by linear regression. During the study period were
born alive 1,459,602 children, of whom 3,834 had
congenital malformations (0.26 %). There was a
significant increasing trend in the incidence of all
types of congenital malformations, and from 2006
this increase was more pronounced. The most
common birth defects were malformations of the
musculoskeletal system (28.42%) and congenital
deformities of feet (20.42 %). The neural tube
defects tended to increase in the number of cases
from 2006, even with the policy of fortification of
flour with folic acid in 2004. Nine municipalities were
responsible for over 50% of cases of birth defects,
in particular the state capital (26.45%). From the
results of this studly, it is suggested that a thorough
investigation of the factors that contribute to the
increased incidence of congenital malformations and
adoption of health policies aimed at full health of the
newborn, considering that represent major congenital
malformations of infant mortality.

Key words: Birth defects; epidemiology; live births
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1 - INTRODUCAO

As malformacgbes congénitas séo definidas
como alteragdes estruturais, funcionais ou bioquimi-
cas causadas por um desenvolvimento anormal em-
brionario intrinseco, cujos fatores etioldgicos podem
ser de origem genética ou nao, coOmo exposicao a
medicamentos, dependéncia quimica, radiacdo e
infecgdes'. Os defeitos congénitos que resultam em
graves alteragbes anatémicas e funcionais sdo as
causas mais importantes de morte infantil°.
Entre as causas das malformacdes congénitas po-
dem-se destacar as influéncias de fatores genéticos,
ambientais e da complexa interacao entre os fatores
anteriormente citados (multifatoriais). Estima-se que
25% das malformacdes congénitas sdo de origem
genética (génica ou cromossdmica), 10% estéao en-
volvidas com causas ambientais e 65% tém etiologia
desconhecida®.
Cerca de 2 a 5% de nascidos vivos, no mundo e nho
Brasil, apresentam algum tipo de malformacéo de-
tectada ao nascimento, determinada total ou parcial-
mente por fatores genéticos*®.
Os DC, deformidades e anomalias cromossOmicas
correspondem a segunda causa de mortalidade in-
fantil mais freqUente no Brasil, correspondendo a
13% dos Obitos nessa faixa etaria. Na regiao Nor-
deste representou a quarta causa (8,8%), na regiao
Norte a terceira (9,95%) e nas demais regides (Sud-
este 15,91%; Centro-Oeste 17,48%; Sul 19,25%) a
segunda causa de mortalidade infantil 7.
Além da mortalidade, as malformagdes congénitas
sa0 responsaveis por um alto indice de morbidade.
Essa, definida como risco para o desenvolvimento de
complicacdes clinicas, incluindo ndmero de interna-
coes e gravidade de intercorréncia. Assim, as malfor-
magdes congénitas assumem um importante papel
no quadro de morbi-mortalidade no contexto atual*®,
Além da alta morbi-mortalidade, outra conseqiéncia
da ocorréncia de malformacdes € sua cronicidade.
O individuo com doenca crbnica necessita de trata-
mento continuo, implicando em altos custos*. A
estimativa de custo-vida médio por crianga para as
anomalias congénitas deve compreender, além do
tratamento médico, servicos do desenvolvimento
(como fisioterapia, fonoaudiologia, terapia ocupa-

cional), educagéo especial ou inclusiva, perda da
produtividade por incapacidade ou morte e perda
na arrecadacao salarial familiar do responsével pelos
cuidados da crianga®.

Apesar da alta morbidade e mortalidade provocadas
por disturbios genéticos e malformagdes congénitas,
n&o existem descritos na literatura, dados sobre a in-
cidéncia e prevaléncia destes agravos, sobre o perfil
dos afetados e acerca dos possiveis fatores predis-
ponentes a estas condicdes no estado do Maranh&o.
Os poucos resultados sobre doencas genéticas de
origem cromossdmica para o estado do maranhao
restringem-se aos achados citogenéticos de casos
com manifestacdes clinicas sugestivas de cromoss-
omopatias, do periodo de 2002 a 2008, que demon-
strou a ocorréncia 34,4% de doengas cromossomi-
cas, incluindo casos de genitalia ambigua''".
Quando se trata especificamente de dados mais
especificos sobre malformagdes congénitas para o
Maranhéo, as informacgdes disponiveis ficam restritas
ao estudo de Monteiro e Costa'?. Seus resultados
foram restritos a um periodo de seis meses, basea-
dos em estudo de base hospitalar de uma materni-
dade publica do municipio de Sao Luis. Os autores
foram capazes de estimar uma incidéncia de 1,43%
de malformacgbes congénitas em um total de 2663
nascidos vivos.

Entretanto, estudos de base hospitalar sdo muito
limitados tecnicamente, 0 que demanda a execugao
de outros estudos mais abrangentes e por periodos
mais prolongados, o que facilitaria uma compreen-
sao epidemioldgica do padrdo e da tendéncia de
ocorréncia de malformagdes congénitas no estado
do Maranh&o. Sendo assim, este estudo se propde a
verificar a situacao epidemioldgica das malformacoes
congénitas no estado do Maranh&o entre nascidos
vivos de 2000 a 2011.

2 - MATERIAL E METODOS

Realizou-se um estudo ecoldgico de série
temporal baseado no banco de dados secundarios
do Sistema de Informagao sobre Nascidos Vivos
(SINASC) do Departamento de Informatica do Siste-
ma Unico de Satide (DATASUS).
Os estudos ecoldgicos caracterizam-se por abordar




areas geograficas ou blocos de populagbes bem
delimitadas, analisando comparativamente variaveis
globais, quase sempre por meio da comparagao de
indicadores de condicdes de vida e indicadores de
situacao de saude’.

Uma série temporal, também denominada série
histdrica, € uma sequéncia de dados obtidos em in-
tervalos regulares de tempo durante um periodo es-
pecifico. Nela, uma mesma area ou populagao € in-
vestigada em momentos distintos de tempo e neste
caso, cada unidade de tempo passa a ser tratada
como uma unidade ecoldgica completa’ s,

O estudo foi realizado com os dados dos nascidos
vivos do periodo de 2000 a 2011 para o estado do
Maranh&o.

O Maranhao € uma das 27 unidades federativas do
Brasil. Esta localizado no oeste da Regido Nordeste
do Brasil e tem, como limites, ao norte o Oceano
Atlantico, a leste o estado brasileiro do Piaui, a sul
e sudeste o estado brasileiro de Tocantins e 0 es-
tado brasileiro do Para a oeste. Ocupa uma area de
331 935,507 kmZ2, sendo o segundo maior estado da
Regido Nordeste do Brasil e o oitavo maior estado
do Brasil. Em termos de produto interno bruto, é o
quarto estado mais rico da Regido Nordeste do Brasil
e 0 16° estado mais rico do Brasil.

O estado apresenta o segundo maior indice de mor-
talidade infantil do Brasil, inferior apenas ao de Ala-
goas. De acordo com dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica, de cada mil nascidos no Ma-
ranhao por ano, 39 n&o sobreviverdo ao primeiro ano
de vida. Varios fatores contribuem para o alto indice
de mortalidade infantil no estado: dentre eles, o fato
de que apenas metade da populacdo tem acesso a
rede de esgoto e o0 de que quase quarenta por cento
da populagcao nao tem acesso a agua tratada (http.//
www.ibge.gov.br)'®7.

A variavel dependente do estudo foi a ocorréncia de
malformacgao congénita declarada no campo 34 da
Declaracao de Nascido Vivo (DNV). Tal documento
consta de 3 campos de preenchimento: sim (presen-
¢ca do defeito congénito), ndo (auséncia do defeito
congénito) e ignorado.

Ainclusdo de individuos no estudo obedeceu a Clas-
sificagcdo Internacional de Doencas e Problemas

Relacionados a Saude (CID 10), Capitulo XVII, que
€ sumarizado a seguir: Q00-007 (malformagdes
congénitas do sistema nervoso); Q10-Q18 (malfor-
magbes congénitas do olho, ouvido, da face e do
pescoco); Q20-Q28 (malformagdes congénitas do
aparelho circulatério); Q30-Q34 (malformagdes con-
génitas do aparelho respiratdrio); Q35-Q37 (fenda
labial e fenda palatina); Q38-Q45 (Outras malfor-
magdes do aparelho digestivo); Q50-Q56 (malfor-
magbes congénitas dos 6rgaos genitais); Q60-Q64
(malformagdes congénitas do aparelho urinario);
QB65-Q79 (malformacdes e deformidades congénitas
do sistema osteomuscular); Q80-Q89 (outras mal-
formagdes congénitas) e Q90-Q99 (anomalias cro-
mossémicas nao classificadas em outras partes). As
variaveis independentes foram distribuidas nos se-
guintes blocos: variaveis epidemioldgicas (prevalén-
cia por nascidos vivos); variaveis espaciais: municipio
de residéncia da mée do recém- nascido e variaveis
temporais: ano de nascimento (2000, 2001, 2002,
2003, 2004, 2005, 2006, 2007, 2008, 2009, 2010
e 2011).

Os dados foram coletados diretamente do Sistema
DATASUS e em seguida transcritos para uma planil-
ha eletrénica Excel para Windows 7.0 para compor o
banco de dados consolidado.

Calculou-se a incidéncia (por 10.000 nascidos vivos)
e a prevaléncia geral de malformagbes congénitas
para o periodo de estudo. A etapa de andlise descri-
tiva dos dados foi realizada pelas técnicas de sumari-
zacao por medidas de tendéncia central e dispersao,
no caso das variaveis quantitativas e para aquelas
variaveis qualitativas,

Utilizou-se o calculo das frequéncias absolutas e rel-
ativas de cada atributo. Os resultados foram expres-
sos em gréficos de tabelas de frequéncia.

As inferéncias estatisticas foram feitas no sentido de
se avaliar a associacéo da ocorréncia de Malforma-
¢c&o congénita e as variaveis independentes. Para tal
andlise, utilizou-se o teste ndo paramétrico do qui-
quadrado de aderéncia de Pearson, sendo consid-
erado significante qualquer resultado com probabi-
lidade de ocorréncia do erro tipo | inferior a 0,05%.
A andlise de tendéncia da ocorréncia de malfor-
magbes congénitas foi realizada pela andlise de



regressao por selecdo do ajustamento de curvas,
considerando-se como melhor modelo, aquele com
maior coeficiente de determinagéo (R?) e nivel de sig-
nificancia de 5%.

Optou-se por utilizar a variavel de forma centralizada
(X - 20086,5), ja que 0 ano de 2006 & o ponto médio
da série histdrica, evitando, assim, a auto-correlacao
entre os termos da equacdo de regressdo. Neste
caso 0 modelo estimado ¢ Y = B0 + B1 (X- 2006),
onde Y= incidéncia de malformagbes congénitas, o
B0O= coeficiente médio no periodo, B1= incremento
médio anual e X= ano calendario.

O teste de tendéncia para K amostras foi realizado
com objetivo de determinar o aumento ou diminu-
icao do evento sucesso (malformagao congénita) nas
amostras, ou seja, se ha tendéncia crescente ou de-
crescente, ou se inexiste qualquer associagédo dos
eventos com o0s periodos investigados. Para esta
andlise, considerou-se tendéncia crescente quando
avariavel A>0 e p<0,05 e decrescente quando A<QO e
p<0,05. As analises estatisticas foram realizadas no
programa STATA 10.0.

Em relacao aos aspectos éticos, este estudo
foi elaborado com dados secundarios publicos de
acesso irrestrito sem informacdes nominais ou outras
que pudessem identificar os participantes. Os dados
foram utilizados de forma agregada, com o unico in-
tuito da realizacdo dos objetivos da pesquisa. Pelo
exposto foi dispensada apreciacdo pelo Sistema
CEP/CONEP.

3 - RESULTADOS E DISCUSSAO

Estudos populacionais sobre malformacoes
congénitas sao raros no Brasil e sdo limitados a da-
dos hospitalares que compdem o Estudo Colabora-
tivo Latino-Americano de Malformacgdes Congénitas/
Latin American Collaborative Study on Congenital
Malformations (ECLAMC). O Estado do Maranhao,
onde este estudo foi realizado, ainda nao participa
do ECLAMC'®,
Este estudo analisou a ocorréncia de malformacoes
congénitas em uma série histdrica de 12 anos para
0 estado do Maranhao (2000 a 2011). Durante este
periodo nasceram vivos 1.459.602 individuos e o
total contabilizado de portadores de algum tipo de

malformacao congénita para 0 mesmo periodo foi de
3.834. Desse modo, a frequéncia geral de malforma-
¢oes congénitas foi de 0,26% ou 26,27 por 10.000
nascidos Vvivos.

Malformagao
congénita
Ano Presente Ausente Nascidos Incidéncia Incidéncia
vivos (X 10.000) (X 100)
2000 200 100.611 100.811 19,88 0,20
2001 209 108.318 108.527 19,26 0,19
2002 245 117.672 17.917 20,78 0,21
2003 262 127.658 127.920 20.52 0,20
2004 277 126.241 126.518 21,89 0,22
2005 314 129.952 130.266 24,10 0,24
2006 272 127.452 127.724 21,29 0,21
2007 315 126.992 127.307 24,74 0,25
2008 382 127.920 128.302 29,77 0,30
2009 425 123.210  123.635 34,37 0,34
2010 403 119.163 119.566 33,70 0,34
2011 530 120.579 121.109 43,76 0,44
Total 3.834 1455768 1.459.602 26,27 0,26

Tabela 1. Incidéncia de malformacgdes congénitas entre nascidos vivos no
estado do Maranhao no periodo de 2000 a 2011.
Fonte: SINASC, DATASUS

Os estudos de prevaléncia e incidéncia sobre malfor-
magdes congénitas sdo muito dificeis de serem avali-
ados, pois geralmente as varias séries publicadas
nao permitem comparagdes diretas.

As limitacdes incluem os tipos de métodos emprega-
dos que sdo muito diferentes, chegando a estimati-
vas que variam de 0,15% até 8% de malformados.
Os resultados também se modificam segundo a ép-
oca e 0s métodos de averiguacao da malformacao,
como por exemplo, se ela é feita somente ao nasci-
mento, dias apds o nascimento, com seguimento ou
nao, inclusdo ou nao de natimortos nas estatisticas,
exame fisico realizado por profissionais médicos, ou
de enfermagem™®.

Quando se considera a prevaléncia de malformagdes
por ano de notificagdo, observa- se um aumento
progressivo significativo de casos, com prevaléncias
acentuadas a partir do ano de 2006 (21,29%), perio-
do no qual a prevaléncia aumentou de forma mais
rapida em relacao aos seis primeiros anos de estudo
e cujo valor, mais que dobrou em relacao ao final dos
anos de estudo (0,44%). Este resultado pode ser
confirmado pela andlise de ajustamento de curvas,
na qual o melhor modelo para explicar os dados foi a
curva geométrica (R?=86,96%, p<0.0001).

A analise de tendéncia demonstrou que o ndmero
de casos de malformagdes congénitas aumentou
significativamente no periodo estudado (A=3175,42,
x?=2833,18, p<0,0001) (Figura 1). O modelo que apre-




sentou melhor ajuste foi y=0,26+0,02 (x-2005,5).
Houve incremento médio anual de 0,02 (R?=0.79%).

Evolugdo das malformagdes congénitas
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Figura 1. Evolugao no nimero de casos de malformagdes congénitas no estado
do Maranh&o: 2000-2001. Fonte: SINASC/DATASUS.

A prevaléncia de malformacdes congénitas encontra-
da neste estudo de base populacional foi de 0,26%,
inferior aquela encontrada para a regiao Norte do es-
tado do Rio de Janeiro (0,47%) no periodo de 1999 a
2005, baseado em dados do SINSAC?. Entretanto,
quando se considera apenas o ultimo ano deste es-
tudo, as prevaléncias sao similares (0,44% em 2011).
Qutro estudo de base populacional realizado no
periodo de janeiro de 2001 a dezembro de 2004, cu-
jos dados utilizados foram o SISNAC, no municipio
de Vitdria (ES), encontrou uma prevaléncia de 0,40%
nascidos malformados em um total de 17.432 nas-
cidos vivos?',

Reis, Santos e Mendes?? estudaram a ocorréncia
de malformagbes congénitas no municipio do Rio
de janeiro (RJ) no periodo de 2000 a 2006. Os au-
tores utilizaram o banco de dados do SUS (DATA-
SUS) e identificaram uma prevaléncia de 0,87% entre
665419 nascidos vivos.

Em Sao José dos Campos (SP), os dados do SIS-
NAC mostraram uma prevaléncia de 0,88% no ano
de 20012,

Os dados do Estudo Colaborativo Latino Americano
de Malformacdes Congénitas (ECLAMC), referentes
a uma pesquisa realizada com 740.139 recém-nas-
cidos vivos em 64 hospitais de diferentes paises da
Ameérica do Sul, inclusive o Brasil, demonstram uma
prevaléncia de 2,3% de malformagdes entre 1967 e
1979. Ja em 1980-81, o ECLAMC, em uma popu-
lagéo de 109.242 neonatos vivos, estimou 2,7% de
freqUéncia®.

Quando comparada com prevaléncias de malforma-

Gao congénita ao nascimento em hospitais e matern-
idades, os valores tornam-se mais elevados. Na Ma-
ternidade da Fundacao Assistencial da Paraiba, no
municipio de Campina Grande (PB), a prevaléncia de
MC foi de 1,19% no periodo compreendido de janeiro
de 2005 a junho de 2006, com base na analise ret-
rospectiva de prontudrios obstetricios e neonatais ©°.
Um estudo realizado no Hospital Geral Prado Va-
ladares no municipio de Jequié — BA mostrou que
3,1% dos nascidos vivos no periodo de janeiro de
2005 a dezembro de 2006 apresentavam alguma
malformacado congénita®.

Dados do ECLAMC, referentes a uma pesquisa re-
alizada com 740.139 recém-nascidos vivos em 64
Hospitais de diferentes paises da América do Sul,
inclusive o Brasil, demonstram uma prevaléncia de
2,3% de malformagbes entre 1967 e 1979. Ja em
1980-81, 0o ECLAMC, em uma populacdo de 109.242
neonatos vivos, estimou 2,7% de frequéncia®. Se-
gundo Moreira et al.'®, em estudo realizado em 1994-
95, a incidéncia de defeitos congénitos atingiu 5%.
Costa e Monteiro (2004), em 2000-2001, obtiveram
uma incidéncia de 1,4%.

Em uma coorte de nascidos vivos hospitalares do 1°
semestre de 2006 de maes residentes e ocorridos no
Municipio de Sao Paulo no periodo de 01/01/2006
a 30/06/2006, obtida por meio da vinculagdo dos
bancos de dados das declaracdes de nascido vivo,
obteve-se uma prevaléncia de 0,8% de defeitos con-
génitos, dos quais 112 (15,2%) foram a obito e 528
(0,6%) sobreviveram?”.

O unico estudo sobre defeitos congénitos para o Ma-
ranh&o foi realizado no Hospital Universitario — Uni-
dade Materno Infantil, no periodo de 4 de outubro de
2000 a 4 de abril de 2001, situado na capital do es-
tado. Os resultados mostraram uma prevaléncia de
1,43% entre os nascidos vivos'2.

As diferencas encontradas entre os estudos descri-
tos se devem ao tempo de estudo, abrangéncia das
notificacdes (base hospitalar ou populacional) e aos
critérios de inclusdo e exclusdo dos participantes.
Entretanto, observa-se nitida tendéncia de aumento
na prevaléncia de malformagbes congénitas no es-
tado do Maranh&o, sendo este aumento mais nitido
a partir do ano de 2006.

As explicagdes sobre a ocorréncia de malformacoes



vieram se transformando ao longo dos séculos; en-
tretanto certas crencgas culturais ainda estéo pre-
sentes, como: se uma gestante pendurar chaves no
corpo durante a gravidez, pode gerar um filho com
labio leporino.

Apesar de estratégias preventivas, os indices de
malformacdo tém aumentado espontaneamente. O
preenchimento do campo 34 da Declaracéo de Nas-
cido Vivo, que dispde sobre a presenca de malfor-
magbes congénitas ao nascimento, interfere direta-
mente nesta estatistica, podendo, o nimero total de
casos de malformagdes, sofrer subnotificagao.

Nos anos de estudo ocorreram 3.834 malformacoes
congénitas. Entre elas, as mais frequentes foram
aquelas relacionadas ao acometimento do sistema
osteo-muscular (28,56%), deformidades congénitas
dos pés (20,42%), outras malformagdes do sistema
nervoso (14,14%), outras malformagdes congéni-
tas (8,82%), fenda labial e palatina (6,83%), outras
malformacdes do aparelho digestivo (6,29%), outras
malformacdes do aparelho genito-urinario (5,15%),
(4,83%),
fida (2,24%), malformagdes do aparelho circulatério

anomalias cromossomicas espinha bi-
(1,83%), hemangioma e linfagioma (0,47 %), deformi-
dades congénitas do quadril (0,29%), testiculo nao-
descido (0,10%) e auséncia, atresia e estenose do
intestino delgado (0,03%). (Figura 2).
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Figura 2. Sistemas afetados por MC nos anos de 2000 a 2011 no estado do
Maranhao. Fonte SISNAC/DATASUS.

A frequéncia de ocorréncia das malformacdes en-
contradas no estado do Maranhao é similar aquela
encontrada para o0 municipio do Rio de Janeiro no
periodo de 2000 a 2006, na qual os autores encon-
traram predominio de alteragbes relacionadas ao
acometimento do sistema osteo-muscular e articular
(89,8%), seguido de outras malformacdes (22,8%);
sistema nervoso central (13,8%); sistema geniturinario

(11,5%); malformagdes cranio-faciais (5,6%); sistema
circulatério (3,1%) e sistema digestivo (3,0%)%.

A predominancia de malformacdes osteomusculares
pode estar associada a facilidade de diagndstico e,
consequentemente, ao diagndstico precoce, pré-
natal e pds-natal imediato, pois se tratam de malfor-
magbes macrossomicas, visiveis e facilmente detec-
taveis ao exame fisico sumario?.

Um levantamento prospectivo no universo de 2500
recém-nascidos realizado no periodo de julho de
2002 a junho de 2003, na Casa Maternal Santa Moni-
ca, no Hospital Memorial Arthur Ramos e na Santa
Casa de Misericérdia de Maceid, na cidade de Ma-
ceid (AL) identificou que as anomalias mais frequen-
tes foram o pé torto congénito e a polidactilia®®. Neste
estudo a ocorréncia deste tipo de malformagao foi
bastante expressiva.

O diagnostico do pé torto congénito € frequente-
mente feito ao nascimento, a partir da observacao
clinica da deformidade, o que pode explicar sua el-
evada prevaléncia no estado.

As causas dessa condicdo podem estar associadas
a comprometimento ortopédico ou anormalidades
do tecido de conexao (problemas do colageno e out-
ras proteinas causando fibrose intensa e rigidez), alte-
racdes neuroldgicas (alteracdes da medula espinhal,
ex: mielomeningocele - defeito de formacao; ou parali-
sia cerebral - defeito no sistema nervoso central que
causa desequilibrios musculares, entre outros)®.

As malformagdes congénitas no geral, os defeitos
do fechamento do tubo neural (DFTN) e outras mal-
formacgdes do Sistema Nervoso Central, configuram
prejuizo na qualidade de vida de seus portadores e a
sociedade como um todo®.

Criancas portadoras de DFTN apresentam aumento
de ndmero de internacdes, tempo de permanéncia
hospitalar, gastos com assisténcia em saude, de-
manda por profissionais de diferentes areas e cronic-
idade nos problemas apresentados. Dependendo do
tipo de malformagéo, outras complicagdes podem
estar presentes, como paralisia de membros, hidro-
cefalia, deformagédo de membros, disfungao vesi-
cal, intestinal, sexual, lesdo vertebral e malformacao
cranio-encefalica®'.

Silva e Oliveira-Menegozzo® avaliaram os coeficien-
tes de incidéncia de por espinha bifida, fenda pala-




tina e outras malformacdes do sistema nervoso no
Brasil entre os anos de 1999 a 2006. Os resulta-
dos mostraram que houve elevacdo no coeficiente
de incidéncia por espinha bifida entre 1999 e 2004.
Queda significativa dos valores foi encontrada nos
dois ultimos anos, passando de 20,95 para 15,32
e 13,21/100.000 nascidos vivos em 2004, 2005 e
2006, respectivamente.

Com relacdo ao coeficiente de incidéncia por fenda
palatina, os autores perceberam um aumento dos
valores com o passar dos anos. Em apenas num
periodo de doze meses, verificou-se um aumento
de mais de 100% (diferenca registrada entre 1999 e
2000). A situacao muda apenas em 2006, onde se
verifica pela primeira vez redugéo de incidéncia deste
tipo de malformagéao®. O estudo de base nacional
mostrou que a incidéncia por outras malformacdes
do sistema nervoso apresentaram um aumento sig-
nificativo da incidéncia no periodo de 1999 a 2004 e
queda em 2005 e 2006%.

A tendéncia de diminuicdo observada a partir de
2004, deve-se em parte a politicas do Ministério
da Saude, através da Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitaria, que regulamentou a fortificagcdo das
farinhas de trigo e de milho no Brasil com no minimo
4,2mg de Ferro e 150mcg de &cido fdlico por 100g
de alimento com o intuito de prevenir caréncias nutri-
cionais especificas de Ferro e acido fdlico e assim di-
minuir a prevaléncia das complicagdes provenientes
dessas deficiéncias®.

A tendéncia geral de diminuigao dos defeitos do tubo
neural e outras malformacgdes congénitas do sistema
nervoso nao ocorreu no estado do Maranhao. A fig-
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Figura 3. Evolucéo dos casos de defeitos do tubo neural entre nascidos vivos
no estado do Maranhao no periodo de 2000 a 2011. SINASC/DATASUS.

ura 3 mostra a evolucao deste tipo de malformacgao.
Outras tipologias como malformacgoes microssdémi-
cas e anomalias cromossbmicas nao aparentes
requerem maior tecnologia diagndstica e maior de-
manda de tempo, resultando em diagndstico tardio e
subnotificacdo dos casos.

As malformacdes congénitas por anomalias cro-
mossOmicas ocorreram com freqiéncia de 4,83%.
Moreira et al.’? estudaram analise do cariétipo de 206
pacientes com suspeita clinica de cromossomopa-
tias atendidos no Servico de Citogenética Humana
do laboratdrio de Genética Humana e Biologia Mo-
lecular da Universidade Federal do Maranhao (UFMA)
entre 0s anos de 202 a 2008.

A prevaléncia de cromossomopatias foi de 34,47%.
Este valor muito elevado em relacdo a deste estu-
do, deve-se ao fato dos autores terem utilizado uma
amostra de conveniéncia em hospitais de Sao Luis.
A analise espacial mostrou que 9 dos 217 municipios
do estado foram responsaveis por 52,09% de todos
0s casos de malformacéo congénita no periodo de
estudo.

Os municipios que notificaram mais malformacdes
congénitas foram: S&o Luis (26,45%), Imperatriz
(8,19%), Bacabal (3,73%), Barra do Corda (3,54%),
Timon (3,02%), Sa&o José de Ribamar (2,56%),
Codo (1,98%), Acailandia (1,59%) e Vargem Grande
(1,17%).

O maior ndmero de notificagbes na capital do esta-
do pode ser explicado por varios motivos: Sao Luis
pode ser considerado centro de referéncia no caso
de diagnéstico clinico e em alguns casos, genético.
Com isso, a notificagdo torna-se mais precisa.

Outra explicagéo poderia ser o fluxo de gestantes ori-
undas do interior em busca de assisténcia ao parto
de maior qualidade, causando incremento nas noti-
ficacoes.

Também, deve-se perceber as questdes de infra-
estrutura hospitalar da capital que é bem mais equi-
pada e permite um diagndstico mais seguro.

No Brasil, existem alguns programas especiais rela-
cionados aos defeitos congénitos. O ECLAMC existe
desde 1967 e é reconhecido como centro colabora-
dor da Organizacédo Mundial da Saude (OMS) para a
prevencao das malformagdes congénitas.

Em 1990, o SIAT (Sistema Nacional de Informagéo



sobre Agentes Teratogénicos) foi implantado no Ser-
vico de Genética Médica do Hospital de Clinicas de
Porto Alegre (HCPA) da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul (UFRGS), tendo sido o primeiro desta
natureza a operar na América Latina.

QOutros SIATs foram criados posteriormente no Bra-
sil, estando atualmente em operacao servicos semel-
hantes no Rio de Janeiro, Sao Paulo, Campinas e
Salvador ©4, Ambos programas ndo contemplam o
estado do Maranh&o, e desse modo, as informagoes
sobre os defeitos congénitos ficaram omissos. A par-
tir dos resultados deste estudo, novos paradigmas
para o estudo das malformagbes congénitas no es-
tado.

4 - CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo foi o primeiro inquérito de base
populacional realizado no estado do Maranhao, cujo
desfecho refere-se a malformagdes congénitas. O
panorama geral deste tipo de anormalidade foi apre-
sentado em termos temporais e espaciais.
Os resultados mostraram uma prevaléncia geral
menor do que outras realidades regionais, mu-
nicipais, estaduais no Brasil e em outros paises da
Ameérica Latina. Entretanto, estes resultados devem
analisados com cautela, pois quando se analisa esta
prevaléncia em cada ano, observa-se uma tendéncia
crescente de casos de malformagdes congénitas en-
tre nascidos vivos.
Mesmo aqueles defeitos que se esperava apresentar
uma diminuicao a partir de 2004 com a implementa-
céo de acido félico na alimentacéo, ndo atenderam
as expectativas, inclusive aumento em frequéncia
(defeitos do tubo neural).
As malformagdes mais comuns foram aquelas do
sistema osteomuscular e deformidades congénitas
dos pés. O diagndstico menos complexo deste tipo
de anomalia pode ser responsavel pela frequéncia el-
evada deste tipo de anormalidade.
A capital do estado do Maranhao foi responsavel
por maior parte da casuistica, em todos os anos de
estudo. Fato explicado por se tratar de local com
hospitais mais equipados, profissionais com melhor
formacao, entre outros, o que facilita a notificacéo
dos casos. Ja municipios como Vargem Grande e

Agailandia apresentaram incremento no nuimero de
casos a partir de 2008.

A evolucado dos casos de malformacdo congénita
no Maranhdo deve ser avaliada, ndo s6 em termos
epidemioldgicos, como também em relacdo aos
servicos de saude. Observa-se inexisténcia de pro-
gramas especificos para as anomalias genéticas e
congénitas, o que inclusive dificulta o conhecimento
de tal realidade.

Por fim, deve-se considerar as limitagdbes dos es-
tudos ecoldgicos, que sao desenhos agregados e
baseados em dados populacionais. Neste estudo,
por exemplo, sabe-se das dificuldades de preenchi-
mento da Declaracédo de Nascido Vivo (DNV) e a sub-
notificacdo de defeitos congénitos, que muitas vezes
passam por ignorados e/ou erros de diagnostico, o
que poderia comprometer a validade dos resultados.
Sugere-se com o0s resultados encontrados neste
estudo, o previsto na Lei 8080/90 que estabelece a
organizacao pelo Ministério da Saude, em articula-
¢é&o com os niveis estaduais e municipais do Sistema
Unico de Saude (SUS), de um Sistema Nacional de
Informagdes em Saude, integrado em todo o pais,
abrangendo questdes epidemioldgicas e de presta-
¢éo de servicos. O alcance deste objetivo legal do
SUS exige que as informacdes sejam precisas, con-
fidveis e que sigam um fluxo automatico, gerando
bancos de dados em todos os niveis de gestao do
sistema de saude que possam subsidiar as tomadas
de decisbes de carater clinicas, gerenciais e politicas.
E a partir dos resultados, a elaboragéo de politicas
publicas voltadas para a atencdo dos portadores de
malformacdes congénitas, tendo em vista a morbi-
mortalidade provocada por este tipo de alteracéo.
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RESUMO

Objetivou-se estudar os aspectos clinico-
epidemioldgicos da leishmaniose visceral humana
(LVH) no triénio 2009-2011 no municipio de Sao
José de Ribamar, Maranhao. Realizou-se um
estudo ecoldgico transversal descritivo baseado
nos casos notificados de leishmaniose visceral do
Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao.
No periodo do estudo foram notificados 87 casos
da doenca, sendo que houve uma tendéncia de
diminuicdo no coeficiente de deteccao ao longo do
tempo. Entretanto, o municipio foi considerado de
transmiss&o moderada. A doenga ocorreu com maior
freqUéncia no sexo masculino (56,32%), nos pardos
(59,77%), sem escolaridade (50,57 %) ou com ensino
fundamental incompleto (29,88%) e em menores
de 15 anos (74,71%). Diferente de outros estudos,
0s resultados mostraram predominio de casos na
zona rural (95,40%). O calazar ocorreu em todos 0s
meses estudados, correlacionando-se positivamente
com a pluviosidade. Os sinais e sintomas mais
comuns foram febre, palidez e protusdo abdominal.
Nao foram notificados dbitos por LVH e taxa de
co-infecgdo com o virus HIV foi baixa (1,15%).
Apesar de os resultados do estudo ratificarem as
caracteristicas epidemioldgicas classicas da LVH,
suas caracteristicas de transmissdo moderada
configuram risco para populacdo, especialmente a
infantil, e indicam a adocao de politicas especificas
voltadas para esta nosologia no local da pesquisa.
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ABSTRACT

This paper aimed at studying the clinical
and epidemiological issues on the human visceral
leishmaniasis in three years (2009 to 2011) in the
municipality of Sdo Jose de Ribamar, Maranhao. It
was conducted a cross sectional ecological study
based on reported cases of visceral leishmaniasis
Information System for Notifiable Diseases. During the
study period were reported 87 cases of the disease,
and there was a trend of decrease in detection rate
over time. However, the city was considered moderate
transmission. The disease occurred more frequently
in males (56.32%), in brown (59.77%), uneducated
(60.57%) or with incomplete fundamental education
(29.88%) and under 15 years (74.71%). Unlike other
studies, the results showed a predominance of cases
in rural areas (95.40%). Kalazar occurred in all months
studied, correlating positively with rainfall. The most
common signs and symptoms were fever, pallor
and abdominal protrusion. No deaths were reported
LVH and co-infection with HIV was low (1.15%).
Although the study results ratify the epidemiological
characteristics of classical LVH, its transmission
characteristics constitute moderate risk population,
particularly among children, and indicate the adoption
of specific policies targeting this nosology site search.

Key words: kalazar; incidence, epidemiology.
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1 - INTRODUCAO

A leishmaniose visceral ou calazar (LV) € uma
protozoose provocada por tripanossomatideos do
género Leishmania, cuja transmisséo ocorre através
da fémea de insetos flebotomineos das espécies Lu-
tzomyia longipalpis e L. cruzi, infectados’.
A organizagdo Mundial de Saude (OMS) considera a
LV uma zoonose de grande relevancia na salde co-
letiva devido a sua heterogeneidade epidemioldgica,
alta letalidade em pacientes n&o tratados e sorop-
revaléncia?, sendo que 90% dos casos registrados
no mundo s&o provenientes da India, Bangladesh e
Nepal, na Asia; do Sudao, na Africa e o Brasil, nas
Ameéricas® 4.
No Brasil, a doenca assumiu caracteristicas de en-
demia na década de 50, especialmente com os re-
sultados publicados de estudos pioneiros nos esta-
dos do Ceara, Bahia e Piaui®”.
Em 1934, foi descrito o primeiro relato de LV no Bra-
sil, quando foram encontradas formas amastigotas
de Leishmania sp. em cortes histoldgicos de figado
de pessoas que morreram com suspeita de febre
amarela. Apds 20 anos depois é que se registrou o
primeiro surto da doenca em Sobral, no Ceard’.
Mudancgas drasticas no perfil de transmisséo e distri-
buicao geogréfica da LV ocorreram em meados dos
anos 80, no qual, a doenca, antes restrita as areas
rurais do nordeste brasileiro, avancou para outras
regides indenes alcangando inclusive a periferia de
grandes centros urbanos. Em 19 dos 27 estados
brasileiros ja foram registrados casos autéctones de
LV. Nos ultimos cinco anos, ocorreram em média
3.500 casos humanos novos, sendo 90% dos casos,
provenientes da regido Nordeste do pais. A partir dos
anos 90, os estados Para e Tocantins (regido Norte),
Mato Grosso do Sul (regiao Centro-Oeste) e Minas
Gerais e Sao Paulo (regiao Sudeste) passaram a in-
fluir de maneira significativa nas estatisticas da LV no
Brasil®.
Os dados epidemioldgicos da LV para o estado do
Maranh&o demonstram que a doencga esteve ausente
até o final da década de 70, e a partir da década de
80 comecgou a expandir-se tanto entre os bairros da
capital maranhense, como para o0s outros municipios
da llha de Sao Luis®°.

A expansao da LV na llha de S&o Luis pode ser expli-

cada pela propria condigéo geogréfica, representada
por altos indices pluviométricos, que favorecem os
criadouros de flebotomineos €, sobretudo, a profun-
da alteracdo que sofreu a llha de S&o Luis apds a im-
plantacao dos polos industriais da Companhia Vale
do Rio Doce (CVRD) e da Industria de Aluminio do
Maranhao (ALUMAR), deslocando milhares de fami-
lias que foram fazer assentamentos e se instalaram
em condi¢des inadequadas de saude e saneamento.
A desestabilizacdo dos ecétopos da Lutzomya longi-
palpis, 0 mais importante transmissor do calazar em
Nnosso meio, e a concomitante mobilizacao da popu-
lacdo canina, reservatdrio da Leishmania chagasi,
completam a cadeia epidemioldgica de uma doenca
que se tornou endémica em solo maranhense a partir
de 1982,
O estabelecimento da LV como epidemia no Maran-
hao ocorreu a partir de 1982, na cidade de Sao Luis,
em uma extensdo do Bairro do Tirirical, com regis-
tro de 1.089 casos em quinze anos, periodo em que
recebeu grande fluxo migratdrio oriundo em parte do
deslocamento de lavradores de Estados vizinhos, em
virtude do éxodo de familias que viviam na zona ru-
ral do Maranh&o™. Posteriormente houve expanséo
para outras areas da llha de Sao Luis, como foi o
caso de Séo José de Ribamar. A partir de 1988, a
doencga passa por uma segunda fase da epidemia,
com franca expansao para areas suburbanas da llha
de Séo Luis, periodo em que o Maranhao transfor-
mou-se em um dos Estados com dreas de maior
problema em relagao a doenca'®.

Sao José de Ribamar foi 0 segundo municipio da
ilha de Sao Luis em numero de casos de LV entre os
anos de 2004 a 2006, sendo superado apenas pela
capital do estado. Os coeficientes de incidéncia por
100.000 habitantes alcancaram valores de 28,6 em
2006, 38,4 em 2005 e 37,3 em 2006 9. Entretanto,
neste estudo n&o foram evidenciadas as caracteristi-
cas epidemioldgicas e clinicas desta doenca neste
municipio, que possui suas proprias condicdes so-
cioecondmicas, culturais e ambientais. Desse modo,
este estudo pretende analisar a situagdo epidemi-
olégica da LV humana a partir das notificagbes re-
alizadas nos anos de 2009 a 2011 no municipio de
Sé&o José de Ribamar.




2 - MATERIAL E METODOS

Sao José de Ribamar (cddigo IBGE 211120)
€ 0 terceiro municipio mais populoso do estado
brasileiro do Maranhao. Sua populagao é de 163.045
mil habitantes segundo censo do IBGE em 2010,
apresentando IDH de 0,70 (médio) 6 7. Pertence a
Regido Metropolitana de S&o Luis. E um dos quatro
municipios que integram a llha de S&o Luis. Situada
no extremo leste da llha, de frente para a Baia de
Sao Joseé, dista cerca de 32 quildbmetros do centro
da capital maranhense. O clima é megatérmico com
temperaturas que variam de 21 a 34°C o ano todo
com pequenas variagdes sazonais térmicas de 1°C,
apresentando cobertura vegetal com abundancia de
manguezais, vegetacao perefolia, além das florestas
de palmeiras.
Foi realizado um estudo hibrido ecoldgico/transver-
sal retrospectivo com todos os casos notificados de
leishmaniose visceral (CID 10: B55.0) pelo Sistema
Nacional de Agravo de Notificacao da Secretaria Es-
tadual de Saude (SINAN-MA) dos anos de 2009 a
2011 do municipio de Séo José de Ribamar (MA).
Para fins de notificacdo foi considerado caso sus-
peito todo individuo proveniente de area endémica
com febre e esplenomegalia ou proveniente de area
sem ocorréncia de transmisséao, com febre e esple-
nomegaila, desde que descartados os diagndsticos
diferenciais mais frequentes na regiéo.
Os blocos de variaveis incluidas no estudo foram o0s
seguintes: | — dados sociodemogréficas: sexo, idade,
escolaridade, raga/cor e zona de procedéncia; Il —
dados da doencga: data da notificagdo, data dos pri-
meiros sintomas, manifestagdes clinicas, co-infecgao
HIV/AIDS, tipo de entrada e de diagndstico.
Os coeficientes de incidéncia anuais foram calcula-
dos com base no numero de casos novos notificados
e nas estimativas populacionais do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatisticas (IBGE) de cada unidade
de tempo multiplicados por 100.000 habitantes pelo
modelo geométrico.
Foi realizado o cdlculo da média dos casos huma-
nos, como indicador utilizado pelo Ministério da
Saulde para definicdo de areas de transmissao de
LV. Este considera a média de casos em trés anos,
com os seguintes intervalos: 0 (sem transmisséo); <
2,4 (transmisséo esporadica); 2,4 a 4,4 (transmissao

moderada) € > 4,4 (transmissao intensa).

A série temporal dos casos notificados foi analisada
juntamente com as variaveis independentes can-
didatas: precipitagao pluviométrica, temperatura e
umidade do ar, por meio de modelos lineares gen-
eralizados uma vez que a variavel dependente nao
tem aderéncia a distribuicdo normal por ser variavel
discreta. Os dados climatolégicos foram obtidos no
LabGeo (laboratdrio de Geoprocessamento) da Uni-
versidade Estadual do Maranhdo (UEMA) para os
anos estudados.

A descricao das variaveis foi feita por meio de estatisti-
cas descritivas que incluiram o calculo das frequen-
cias simples e relativas e agrupamento de variaveis
em tabelas mistas de frequencia. A significncia de
qualquer diferenga encontrada entre as categorias
dos atributos foi feita pela prova nao-paramétrica
do qui-quadrado de aderéncia para proporcoes es-
peradas iguais com nivel de significancia de 5%. As
andlises foram realizadas no programa STATA 10.0.
O estudo foi elaborado e executado segundo as dire-
trizes e normas que regem as pesquisas envolvendo
seres humanos (Resolucao n°. 196/1996 do Conselho
Nacional de Satide) e aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade CEUMA, sob parecer
n° 133.139/12 e CAAE 08289212.0.0000.5084.

3 - RESULTADOS E DISCUSSAO

Desde os primeiros registros da LV hu-
mana no municipio de Sao José de Ribamar a par-
tir de 19833, a doenga tornou-se endémica nesta
localidade e no século 21, tem se observado uma
tendéncia de diminuic&o nos casos incidentes. Essa
tendéncia também tem sido observada em focos an-
tigos de transmissao de LV'529,
Durante o periodo estudado foram notificados 87
casos de LV humana no municipio de Sdo José de
Ribamar, distribuidos em: 29 casos em 2009, 35 ca-
sos em 2010 e 23 casos em 2011. Considerando-se
apenas 0s casos Novos, 0s coeficientes de incidéncia
calculados foram 6,45 por 100.00 habitantes (2009),
5,52 por 100.00 habitantes (2010) e 3,02 por 100.00
habitantes (2011). Assim, percebe-se uma tendéncia
de diminuicdo na incidéncia dos casos. Entretanto,
esses valores podem estar subestimados em funcao
do grande numero de respostas ignoradas (59,77 %).



Os valores dos coeficientes foram considerados altos.
Por outro lado, ndo foram registrados 6bitos por LV
humana nessa pesquisa. Sabe-se que a alta taxa de
letalidade por LV pode ser explicada pela presenca
de recente da doenca no quadro nosoldgico de um
municipio ou por diagndstico tardio, ndo é o caso
do municipio de S. José de Ribamar, cujos primeiros
registros datam da década de 80.

A curva da série temporal dos casos mostra que a
doenca distribui-se em todos 0os meses do ano de
forma regular, sendo que o ndmero médio de ca-
sos foi 2,40, configurando uma area de transmissao
moderada de calazar para o municipio de Sao José
de Ribamar (Figura 1). Similarmente aos resultados
encontrados no Estado de Sao Paulo®, Piaui®® e
Mato Grosso?’, a doenga ocorre em todos 0s meses
do ano, independente das alteracbes metereoldgi-
cas. Este fato pode comprometer a execucao de in-
tervencdes de controle do vetor®.

2009
#2010
2011

Niamero de casos notificados

0+ =

Jan pey T —
Mar T
ADC Mai g W opg s ——
et
Out  Nov
Dez

Meses

Figura 1. Flutuagdo mensal no nimero de casos notificados de LV no municipio
de Sao José de Ribamar (MA), 2012.

A idade mediana dos casos foi 05 anos (Q1=2 anos
e Q3=18 anos), variando de 04 meses a 42 anos.
A variavel idade apresentou distribuicdo assimétrica
(coeficiente de assimetria=1,35), concentrando o
maior ndmero de notificacdes na faixa-etaria infan-
til, com 74,71% dos casos em menos de 10 anos.
Uma parcela consideravel dos casos concentrou-se
na faixa acima dos 30 anos (18,39%). O calazar é
uma doenca que acomete principalmente individuos
com sistema imunolégico imaturo, como € o caso
das criangas?® 24, Este fato pdde ser corroborado
com os resultados deste estudo € indicar epidemio-
logicamente a proximidade precoce do ser humano
com o cao, reservatério da infeccdo e com o vetor
Lutzomyia longipalpis.

O sexo masculino foi 0 mais acometido (56,32%)

em todo periodo, exceto em 2011, no qual 52,17%
das notificacdes eram do sexo feminino. O mesmo
padrao de ocorréncia de calazar tem sido descrito
por outros autores'™°, A possivel associagdo dessa
susceptibilidade masculina a fatores genéticos ja foi
comentada em um estudo realizado no Piaui, em-
bora as causas ainda n&o tenham sido devidamente
esclarecidas?.

A doenca ocorreu com maior freqliéncia nos pardos
(59,77%) € em escolares com ensino fundamental
incompleto (29,88%). Fato justificado pela alta pre-
valéncia da doenga em menores de 10 anos.

Na distribuicdo por zona de residéncia, foram noti-
ficados 95,4% dos casos na zona rural, mostrando
um padrao diferente daquele apresentado em out-
ros estudos™ 242526 Vale ressaltar que segundo o
censo demografico 2010, no municipio de Sao José
de Ribamar, a populacédo residente na zona urbana
(87.709, 23,13%) € muito inferior aquela encontrada
na zona rural (125.336, 76,87%). Nas Ultimas quatro
décadas, a transmissao urbana para os seres huma-
nos, avaliada através de relatos clinicos ou inquéri-
tos soroldgicos, vem aumentando; na maioria das
regides onde a transmissdo da LVA é encontrada,
ocorrem surtos epidémicos a cada 5 a 10 anos?.

A taxa de co-infecgdo com o virus HIV foi 1,15%,
correspondente a um caso do sexo masculino de 18
anos de idade do ano de 2011. Este achado € simi-
lar a outros estudos'® 2!, Essa taxa pode ser consid-
erada baixa, podendo estar subestimada, uma vez
que o numero de diagndsticos ignorados foi relativa-
mente alto (31,03%). A ocorréncia desta co-infec¢éo
tem grande expressdo em paises da Europa, onde
mais de 70% dos casos de LV em adultos estéo rela-
cionados com a infeccao pelo HIV e 9% das pessoas
com AIDS sofrem de LV recém-adquirida ou tiveram
reativagdo de uma infecgéo antiga®.

2009 2010 2011 Total
n %* n %t n %t N *w°

Fundamantal incomplete 07 24.14 13 37,14 08 26,09 E 29,88°
Médio incompleto 06 22.22 03 08,57 0a 1304 12 14,12
Médio Gomploto 01 03,70 o 02,86 01 04,35 03 03,53
Supsrior completo [ 00.00 o1 02,86 0a 00,00 ol 01,18

Nao se apiica 15 s1.72 17 a8 57 12 8217 a4 50,57

! 7301
168 30 anos 02 06.60 02 08,71 02 08,70 05 .
3ads 10 3248 02 05,71 04 1739 i 18,39
Zona de Procedéncia
Urbana [ 0345 00 00,00 02 08,70 03 03,45
Rural 28 96.55 35 100,0 20 86,96 83 95,40°
Periurbana 00 00.00 00 00,00 o1 04,35 ol o115

Tabela 1. Caracteristicas sociodemogréficas dos 87 casos notificados de LV no

municipio de S&o José de Ribamar (MA) em fungéo dos anos de estudo, 2012.
Fonte: SINAN/MS.a Frequéncia relativa calculada em fung&o do total de casos em cada ano.b Freqtén-
cia relativa calculada em funcao do total de casos no periodo de estudo.* Diferenca significativa pelo
teste do x? de aderéncia com p<0,05.




Os sinais e sintomas mais frequentes foram febre,
emagrecimento, palidez, fraqueza e protusao ab-
dominal (Figura 2). A apresentacao clinica da doenca
esteve dentro dos parametros esperados, onde febre
e hepatoesplenomegalia sdo os mais frequentes. A
alta frequéncia destes sintomas, associada a valores
elevados de casos com palidez, emagrecimento,
edema, denota o tempo transcorrido entre as primei-
ras manifestagdes clinicas e o diagndstico. Nossos
resultados mostraram um tempo mediano entre o
aparecimento dos primeiros sintomas e o diagnésti-
co de calazar foi 12 dias (com variacdo de 1 diaa 5
meses), valor inferior ao encontrado para a llha de
Sé&o Luis'™ e no Mato Grosso?. Esses achados con-
firmam hipétese de que um diagndstico precoce di-
minui a probabilidade da ocorréncia de ébitos. Dura-
cao prolongada dos sintomas e conseqguentemente,
a demora no diagndstico e tratamento dos pacientes
com LV tem sido identificada como fator de risco
para morte®.
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F-igura 2. Sinais e sintomas dos 87 casos notificados de LV no municipio de Séo-
José de Ribamar (MA) em funcéo dos anos de estudo, 2012.

Nao houve correlagdo entre 0 nimero de casos noti-
ficados e as variaveis climaticas precipitagéo (r=0,23,
R?=0,054), umidade relativa do ar (r=0,15, R?>=0,024)
e temperatura (r=0,15, R°=0,023). Este resultado
difere do estudo de Cabral®*' que avaliou a interferén-
cia de fatores ambientais na ocorréncia de LV no Rio
Grande do Norte entre 1990 e 2004. Os resultados
mostraram que quanto maior a incidéncia de chuva,
maior a incidéncia de LV. Por outro lado, Nascimento
et al*? afirmam que no Maranhao, a média pluviomé-
trica ndo influencia diretamente no risco de LV, mas
nos periodos apds as chuvas ha um aumento no
numero de casos. A distribuicao regular dos casos
ao longo dos anos e os baixos indices pluviométricos

registrados no periodo de estudo podem explicar a
auséncia de correlacao entre as notificacoes e a plu-

viosidade.
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Figura 3. Correlagdes lineares entre o nimero de casos notificados e as
varidveis climaticas no municipio de Sao José de Ribamar, 2012.

4 - CONCLUSAO

Apesar da diminuicdo nos coeficientes de
incidéncia durante o periodo de estudo, a LVH ocor-
reu em todos 0s meses estudados, com ndmero mé-
dio de casos em trés anos indicativo de transmissao
moderada. Os casos da doenca apresentaram o
mesmo perfil descrito em outros estudos nacionais
e locais, no qual ha predominio de homens, meno-
res de 15 anos, pardos e com baixa escolaridade.
Observou-se um predominio de casos provenientes
de zona rural, 0 que poderia indicar a transmissao
da doenca em ciclo silvestre. Entretanto, os dados
demograficos do municipio mostraram que Sao José
de Ribamar é um municipio com predominio de areas
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localizadas em zona rural e sendo assim, concentra
a maioria dos casos de LVH. O estado endémico da
doenga no municipio persiste desde a década de 80,
merecendo atencao especial do poder publico, es-
pecialmente do setor da saude, no sentido de imple-
mentar e/ou executar politicas publicas para o con-
trole do calazar.
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ESTIGMA SOCIAL ASSOCIADO AOS DESAFIOS PARA UM DOENTE

PSORIASICO
SOCIAL STIGMA ASSOCIATED WITH THE CHALLENGES
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RESUMO

A psoriase € uma doencga inflamatdria
cronica, nao contagiosa e recorrente, que atinge
cerca de 2% da populacdo mundial e 1% da
populagdo brasileira. Sua patogenia envolve
alteragdes no sistema imunoldgico inato e adquirido.
Possui etiologia complexa e ainda desconhecida,
sendo incuravel. Apesar de nao letal, ainda nao ha
cura para a psoriase, apenas tratamento. Entretanto,
a doenca exerce impacto negativo na qualidade
de vida dos pacientes, pois estes se sentem
estigmatizados por conta da mudanca na aparéncia
decorrente da doenga, sendo inversamente
proporcional a associacdo entre a extensdo da
lesédo e estigma social. O objetivo deste trabalho foi
analisar na literatura cientifica os estigmas sociais
associados a psoriase e compreender os impactos
na qualidade de vida dos portadores desta doenca.
Foi utilizado o método de reviséo bibliogréfica,sendo
realizada uma pesquisa eletrbnica nas bases de
dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncia da Saude (LILACSutilizando-se as bases
de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncia da Saude (LILACS), Biblioteca Virtual
em Saude (BIREME) e ScientificElectronic Library
Online (SCIELQO), através dos seguintes descritores:
“psoriase”, “qualidade de vida” e “dermatose”
sendo incluidas apenas publicagbes no periodo de
2004 a 2012. Ao final do estudo constatou-se que
a psoriase tem um forte impacto na qualidade de
vida dos doentes, ndo apenas em termos fisicos,
mas também na repercusséo em nivel familiar, social,
profissional, emocional e psicoldgico. A psoriase nao
€ um processo contagioso, porém muitos acreditam,
erroneamente, que a doenca é contagiosa ou € sinal
de falta de higiene pessoal. Com isso as vitimas,
além de enfrentarem o desconforto fisico, s&o

prejudicadas com o estresse psicolégico provocado

Aida Silva Baima - Instituto Florence de Ensino Superior -IFES
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pela falta de informagao e preconceito da populagéo.
Diante desta pesquisa observou-se que 0 estigma
social associado a psoriase ainda ¢ um dos maiores
desafios para um doente psoridsico. E de extrema
importancia que o paciente psoriasico tenha um
suporte psicoldégico no convivio com a doenga,
pois a saude mental € as condi¢cdes emocionais do
paciente favorecem significamente na adaptagéo ao
cotidiano.

Palavras-chave: Psoriase; Qualidade de vida;

Doencas autoimunes.

ABSTRACT

Psoriasis is a chronic inflammatory, non-
contagious and recurrence disease, which affects
about 2% of the worldwide population and 1% of the
Brazil population. Its pathogenesis involves changes
in the innate immune system and acquired. Has a
complex etiology and still unknown, being incurable.
Although not lethal, there is still no cure for psoriasis,
treatment only. However, the disease causes negative
impact on social stigma of patients because they feel
stigmatized because of the change in appearance
due to illness, being inversely proportional to the
association between the extent of injury and social
stigmma. The aim of this study was to analyze the
scientific literatureassociated to social stigmas with
psoriasis and understand the impact on quality
of life of patients with this disease. The method of
literature review was used, conducted an electronic
search, using the databases of Latin American and
Caribbean Health Sciences (LILACS), Virtual Health
Library (BIREME) and Scientific Electronic Library
Online (SciELO), through the following descriptors:
“psoriasis”, “quality of life” and “dermatosis”.Only
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publications in the period 2004 at 2012was included.
Atthe end of the study it was found that psoriasis has a
strong impact on the quality of life of patients, not only
physically, but also on the rebound at family, social,
professional, emotional and psychological. Psoriasis
is not a contagious disease, but many mistakenly
believe that the disease is contagious or a sign of
poor personal hygiene. With those victims, in addition
to facing physical discomfort, is hampered with the
psychological stress caused by lack of information
and bias of the population. This study found that the
social stigma associated with psoriasis is still one
of the biggest challenges for a psoriatic patient. It
is extremely important that the patient has psoriatic
psychological support in living with the disease,
because the mental and emotional conditions of the
patient significantly in favor adaptation to daily life.

Key words: Psoriasis, Quality of life; autoimmune
diseases.

1 - INTRODUCAO

A psoriase € uma doenca inflamatoria croni-
ca, ndo contagiosa e recorrentel,que atinge cerca
de 2% da populacdo mundial®> e 1% da populacdo
brasileira®. Sua patogenia envolve alteragdes no siste-
ma imunoldgico inato e adquirido4 e possui etiologia
complexa e ainda desconhecida, sendo incuravel.

A patogénese da psoriase permanece incerta. En-
tretanto, apresencadelinfécitos T tipo 1 na fase inicial
sugeremque essas célulasestao relacionadas a pa-
togénese da doenca. Trata-se de um processo pa-
toldégico mediado pelos linfécitos T e se caracteriza
por lesdes eritematoescamosas que podem com-
prometer apenas os joelhos e cotovelos, mas podem
também envolver as faces extensoras dos membros,
tronco e o couro cabeludo, comprometendo tam-
bém as unhas e as articulagdes®.

Apresenta-se de diversas formas e classifica-se de
acordo com o local da lesdo e suas caracteristicas
clinicas. Dentre seus tipos, cita-se a psoriase vul-
gar, a psoriase gutata, a psoriase eritrodérmica e a
psoriase ungueal®.

O tipo mais comum da doenga éa psoriase em placa

ou vulgar, ocorrendo em mais de 80% dos casos. Este
tipo manifesta-se por placas redondas ou ovais, de
tamanhos variados, bem delimitados,avermelhadas,
com escamas secas e aderentes, prateadas ou
acinzentadas’.

As lesdes na psoriase s&o distribuidas na pele, co-
tovelos, joelhos, cabeca, couro cabeludo, dobras do
corpo,maos, pés e unhas®. Em cerca de 90% dos
casos,pode envolver as unhas, correspondendo a
um grande estigma da doenga, visto que o acome-
timento de regides expostas interfere nas relacdes
sociais e atividades de trabalho'.

A psoriase pode apresentar-se em qualquer idade,
no entanto a primeira manifestagéo ocorre principal-
mente entre 15 e 20 anos. Apesar de nao letal, ainda
nao ha cura, apenas tratamento. Entretanto, a doen-
ca exerce impacto negativo na qualidade de vida
dos pacientes, pois estes se sentem estigmatizados
por conta da mudanga na aparéncia decorrente da
doencga, sendo inversamente proporcional a associa-
¢céo entre a extenséo da lesdo e qualidade de vida,
levando em alguns casos a um quadro depressivo’.
Experiéncias de rejeicdo em locais publicos, como
academia de ginastica, cabelereiro e ambiente de tra-
balho sdo comuns para os portadores de psoriase8.
Este fato diminui a qualidade de vida destes pacien-
tes e desencadeia sentimentos de raiva, vergonha,
ansiedade, além do aumento de consumo de alcool
e fumo®'° econdicdes depressivas’. Estes fatores tra-
Zem maior prejuizo aos pacientes jovens, visto que
nesta idade ha uma intensa interagéo social e preo-
cupacao com a aparéncia fisica, estando os pacien-
tes mais propensos a discriminacéo e aos impactos
da doenga'".

O objetivo do presente trabalho foi analisar na lit-
eratura cientifica os estigmas sociais associados a
psoriase ecompreender os impactos na qualidade
de vida dos portadores desta doenca.

2 - MATERIAIS E METODOS

Foi utilizado o método de reviséo bibliogra-
fica, no qual os dados foram coletados, abrangendo
conteudos relacionados aosestigmas sociais asso-
ciados aos pacientes psoriasicos, em um contexto
de adaptagéo psicossocial, bem como os desafios
enfrentados pelos portadores dessa dermatose.




Para tanto, foi realizada uma pesquisa eletronica
utilizando-se as bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncia da Saude (LI-
LACS), Biblioteca Virtual em Saude (BIREME) e
ScientificElectronic Library Online (SCIELO), através
dosseguintes descritores: “psoriase”, “qualidade de
vida” e “doengas autoimunes” sendo incluidas ape-
nas publicacdes no periodo de 2004 a 2012 e que
permitissem acesso ao material na integra. Foram
adotados, como critérios de inclusdo, aqueles arti-
gos que apresentavam especificidade com o tema,
a problematica do estudo, que contivessem os de-
scritores selecionados, e que respeitassem o periodo
supracitado. Foram excluidas as publicacbes que
nao contemplavam os objetivos do estudo. Foram
encontrados 37 artigos, dos quais apenas 14 preen-
chiam os critérios de inclusé&o. As publicagcbes foram
lidas rigorosamente e organizadas para apresenta-
cao dos resultados.

3 - RESULTADOS E DISCUSSAO
Constatou-se que a psoriase tem um forte
impacto na qualidade de vida dos doentes, néao ape-
nas em termos fisicos, mas também na repercussao
em nivel familiar, social, profissional, emocional e psi-
coldgico. A psoriase nao € uma enfermidade conta-
giosa, porém muitos acreditam, erroneamente, que
a doenca € contagiosa ou ¢é sinal de falta de higiene
pessoal. Com isso as vitimas, além de enfrentarem o
desconforto fisico, sao prejudicadas com o estresse
psicoldgico provocado pela falta de informacéo e
preconceito da populagao.
Zachariaeet al.>'® realizaramum estudo que envolveu
aproximadamente 6000 pacientes na Noruega, no
qual observaram que 71% dos membros das asso-
ciagbdes de psoriase € 66% dos pacientes examina-
dos referiram exacerbacdo da psoriase em épocas
de estresse.
Os pacientes do sexo feminino apresentam maior
probabilidade de serem “reagentes ao estresse”, ter
histdria familiar positiva, maiorgravidade da doenca,
e consequentemente, uma reducao maior da quali-
dade de vida. Determinando, assim, a escassez de
profissionais treinados para cuidar de problemas psi-
cossociais em ambulatérios e falta de conhecimentos
especificos sobre dermatologia nos atuais servigos

de saude mental'®.

Uma vez que o paciente € encaminhadoaos ser-
vicos de saude mental, podendo também ter um
caraterestigmatizante,varios tratamentos paliativos
sao realizados, incluindo técnicas de relaxamento e
terapias cognitivas, que se mostraram eficazes em
reduzir a angustia associada a psoriase, contudo sua
eficacia em controlar os sintomas foi limitada'”-'8.
Outro estudo apontouque 0s principais sentimentos
expressados pelos pacientesforam o medo, frustra-
¢cao e inseguranga, decorrentes do acometimento
cuténeo. Essas consequéncias sofridas pelos indi-
viduos com afecgdes cutaneas referem-se ao fato de
ser uma questao evidente, exposta na pele, que nao
pode ser escondida da sociedade®.

No entanto, uma intervencao baseada em meditacao
e mentalizacdo mostrou-se eficaz tanto contra os
sintomas e também a angustia. E uma vez que se re-
alizaram a associagéo da técnica de meditagdo com
fototerapia os resultados obtidos foram mais eficazes
que a fototerapia isolada'®°.

A autoimagem corporal envolve diferentes atitudes
relacionadas ao corpo, incluindo a aparéncia fisica,
estrutura ou fungéo. Esta, por sua vez, ird depender
parcialmente da realidade do préprio corpo, pois se
algo estiver gerando alteracbes fisicas, o individuo
pode ou ndo incorporar essas mudancas para o seu
inconsciente, liberando uma série de sinais e sinto-
mas, com diversas tonalidades de sentimentos’.

Ao correlacionar a definicdo de autoimagem com
a doenca cutanea, foi possivel observar diferentes
aspectos no que concerne a visao do individuo na
sociedade, e frente ao espelho. Contudo, a intera-
¢ao da pessoa com seu contexto social torna-se ab-
alada, ja que os individuos com afeccdes cutaneas
estarao expostos aos olhares alheios, nao isentos de
preconceitos?°,

4 - CONSIDERAQ@ES FINAIS

O estigma social associado a psoriase ainda
€ um dos maiores desafios para um doente psoriasi-
co. Esta dermatite ndo tem cura, contudo ha trata-
mento. Com a medicacao certa a condicao da pele
pode ser rapidamente aliviada e a reincidéncia podera
ser controlada beneficiando na satisfagéo, quanto a
propria imagem corporal, por parte dos portadores.




Este quesito influenciara na adaptagéo psicossocial
do paciente e uma melhor qualidade de vida. E de
extrema importancia que o paciente psoriasico tenha
um suporte psicolégico no convivio com a doenga,
pois a saude mental e as condigdes emocionais do
paciente favorecem significamente na adaptagcéo ao
cotidiano.

Dessa forma, observa-se a importancia de serem
avaliados aspectos clinicos e emocionais, bem como
a percepgao do portador de psoriase quanto a pa-
tologia e qualidade de vida. Entretanto, torna-se ne-
cessarioquesejam agregados saberes de carater
multiprofissional na producao cientifica sobre a doen-
¢a, visto que toda a equipe multidisciplinar deve re-
alizar agdes especificas a sua area de atuacao junto
aos portadores de psoriase.
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INFLUENCIA DO APARELHO POLIMERIZADOR NA COLAGEM DE

BRAQUETES ORTODONTICOS
INFLUENCE OF APPLIANCE POLYMERIZING IN BRACKET BONDING ORTHODONTIC
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RESUMO

comparar, in vitro, o efeito da

fotopolimerizacdo com luz halégena e led na
resisténciaao cisalhamento de braquetes ortoddnticos
colados sobre esmalte bovino. Materiais e métodos:
selecionou-se dentes bovinos para obtencéo de 20
corpos-de-provas a serem divididos em dois grupos
denominados g1 e g2 referentes a luz haldgena e led.
Para a colagem braquetes foi realizada a profilaxia
dos dentes, seguida de condicionamento acido e
sistema adesivo. Posteriormente, aplicou-se a resina
composta na base do braquete, e fotopolimerizada
com o aparelho indicado para cada grupo. As
amostras foram armazenadas em recipientes com
soro fisiolégico por um periodo de 24 horas. Em
seguida, o teste de resisténcia ao cisalhamento foi
realizado em uma maquina de ensaios universal
modelo tiratest 2420, com uma velocidade de 0,5
mm/min. Os valores de resisténcia obtidos foram
submetidos a analise de variancia (anova) com
nivel de significancia de 5%, a fonte de luz por 40
segundos para polimerizacdo da resina. Resultados:
0s resultados obtidos demonstraram que nao houve
diferenca estatisticamente significante (p=0,57) entre
os valores médios de resisténcia ao cisalhamento do
grupo luz halégena- g1 (7,42 mpa) e led- g2 (7,92
mpa). Conclusédo: o tipo de unidade fotoativadora
nao interferiu na resisténcia adesiva dos braquetes
ortodénticos.

Palavras-chave: Resisténcia ao cisalhamento, luz
haldgena, led .

ABSTRACT

To compare , in vitro, the effect of curing with
QTH and LED on shear bond strength of orthodontic
brackets bonded Materials
Methods: We selected bovine teeth to obtain 20
body-of - evidence to be divided in two groups G1

to  enamel. and

and G2 regarding Halogen and LED light. For bonding
brackets to teeth prophylaxis was performed, followed
by acid etching and adhesive system. Subsequently,
the applied composite resin on the bracket base,
and photopolymerized with the device indicated for
each group. The samples were stored in containers
with saline for a period of 24 hours. Then the shear
bond strength test was performed on a universal
testing machine Tiratest 2420 model, with a speed
of 0.5 mm / min. The resistance values obtained
were subjected to analysis of variance (ANOVA)
with a significance level of 5%. Light source for 40
seconds for polymerization of the resin. Results: The
results showed no statistically significant difference
(p = 0.57) between the mean values of shear strength
Halogen Light - G1 (7.42 MPa) and LED - G2 (7.92
Mpa). Conclusion group: The type of photo-curing
unit does not interfere with the bond strength of
orthodontic brackets.

Key words: Shear strength, halogen light, LED.

1- INTRODUCAO

A colagem de braquetes representa um dos
mais significativos avang¢os da Ortodontia na monta-
gem de aparelhos ortoddnticos, diminuindo o tempo
e o trabalho do procedimento’.
Na década de 70 houve uma substituicdo gradual da
bandagem pela colagem dos braquetes, exceto nos
molares, devido a viabilidade da colagem direta pela
associagéo do condicionamento acido com o siste-
ma adesivo, e a disponibilidade das resinas compos-
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tas no mercado?®. A estética dos aparelhos, diminu-
icdo da irritacdo gengival e a facilidade de remocao
da placa bacteriana foram alguns dos beneficios tra-
zidos pela colagem direta dos braquetes®.

Varios materiais tém sido utilizados para colagem
de braquetes ortoddnticos, alguns autores sugerem
esse procedimento utilizando ionémero de vidro,
devido a sua acgéo preventiva causada pela libera-
¢éo constante de fluor, porém, estudos comprovam
que esse material tem baixa forca de adesao. Outro
material sugerido € o compdsito, que possui boa re-
sisténcia, dureza e estabilidade dimensional* embora
deixem a desejar quanto a viscosidade e tempo de
trabalho®. Porém, esse utiliza como mecanismo de
ativacéo a energia luminosa, essa energia pode ser
luz halégena, luz ultravioleta, luz de xénon e fotoati-
vacéo por diodo (LED)®”.

Atualmente, a luz halégena é a fonte luminosa mais
usada pelos profissionais, pois apresenta baixo custo
e facil manutencao. Entretanto, o tempo dispendido
para a ativagéo dos materiais € longo € a vida util dos
aparelhos fotopolimerizadores é relativamente curta®.
Com isso, nos ultimos anos, vem ganhando espaco
no mercado um outro modelo de luz para ser utiliza-
da como um agente para polimerizacao, a fotoativa-
céo através do LED (ligth emitting diode), esse mod-
elo apresenta vantagens como um tempo curto para
atingir a polimerizagdo dos materiais odontoldgicos,
menor producao de calor e uma vida Util longa, quan-
do comparada a luz halégena®.

O presente artigo visou avaliar in vitro a influéncia da
fotopolimerizacdo com luz halégena e LED na re-
sisténcia ao cisalhamento de braquetes ortoddnticos
cimentados sobre esmalte bovino.

2 - MATERIAIS E METODOS

Por apresentares estrutura de esmalte simi-
lar a humana, para o estudo selecionou-se 20 dentes
bovinos que apresentaram as maiores areas planas
na superficie vestibular'®,
Os dentes foram divididos igualmente em 02 (dois)
grupos de estudo, apresentados abaixo:
Grupo1 — G1 - Luz halégena
Grupo2 — G2 — Luz LED
Visando obter uma superficie plana que facilitasse a
aderéncia dos braguetes ao dente, apds a limpeza

dos mesmos, delimitou-se, em cada dente, uma area
de corte (5 mm X 5 mm), com o auxilio de uma lapi-
seira e sonda milimetrada. Em seguida, os dentes
foram aderidos com cera a um dispositivo metalico
e, posteriormente, acoplados a maquina de precisao
de corte (Isomet 1000, Buehler), sendo seccionados
com auxilio de um disco de corte sob contante ir-
rigacéo.

Foram utilizados os seguintes materiais para a cola-
gem dos braquetes listados no Quadro 1.

Material Nome comercial | Fabricante
Ac. fosforico 37% Atactek Dentville
Adesivo Magic Bond Vigodent
Resina Composta Fill Magic Vigodent
Braquetes Ortodonticos | Morelli Edgewise Morelli

Quadro 1 - Material, marca comercial e fabricante dos produtos utilizados.
Apods a fragmentacao foi realizada a delimitagcéo da
area de colagem com o auxilio de fita adesiva. Esta
delimitag&o tem por objetivo padronizar e selecionar
a area de adesao para os testes de resisténcia ao
cisalhamento. Com a delimitacéo foi obtido uma su-
perficie plana com 5mm de didmetro no corpo-de-
prova.

Para a colagem dos braquetes foi realizada a pro-
filaxia dos dentes, seguida de condicionamento aci-
do, com acido fosfdrico a 37% durante 30 segundos
sobre o0 esmalte do dente. Apds o condicionamento,
0s corpos-de-prova foram lavados € a secados para
a aplicacéo de uma fina camada do sistema adesivo,
que foi feita com o auxilio de um microbrush e foto-
polimerizada por 20 segundos.

Posteriormente, foi feita a aplicagdo da resina com-
posta Fill Magic na base do braquete e fotopolim-
erizada com fonte de luz por 40 segundos, com 0
aparelho indicado para cada grupo.

Apo6s a colagem, os corpos-de-prova foram arma-
zenados em recipientes com soro fisiologico por um
periodo de 24 horas, para a realizagdo do teste.

A fita adesiva foi removida com auxilio de uma lamina
de bisturi n°11, antes dar inicio aos ensaios.

O teste de resisténcia ao cisalhamento foi realizado
em uma maquina de ensaios universal modelo TI-
RAtest 2420, com uma velocidade de 0,5 mm/min.
Os valores de resisténcia obtidos foram submetidos
a andlise de variancia (ANOVA) com nivel de sig-
nificancia de 5%.




3 - RESULTADOS

Apos os testes dos dois grupos foi realizada
andlise dos valores obtidos e calculada a média de
forca necessaria para descolar o braquete do dente.
No Grupo 1, referente a Luz Halégena foram realiza-
dos testes em 10 amostras. Os resultados obtidos
estao representados no grafico abaixo:

TESTEDE CISALHAMENTO
(Luz Halogena)

12,00 10 74
10,00
7,02 6,79 7.14 6, 95
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Gréfico 1: Gréfico referente ao Teste de Cisalhamento (Luz Haldégena).

No Grupo 2, referente a LED obtivemos os seguintes
resultados sobre as amostras:

TESTEDE CISALHAMENTO
(LED)
12,00 110,05 11,31
10,00 9,08 9, 10
3.00 6,65
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Gréfico 2: Gréfico referente ao Teste de Cisalhamento (LED).

Podemos observar uma diferenca na variagdo dos
valores de forca nas amostras para descolamento.
No Grupo 1 o valor minimo para a descolagem foi
de 5,59 MPa enguanto a maxima foi de 10,74 MPa.
Ja no Grupo 2, os resultados obtidos foram — valor
minimo de 5,01 MPa e valor maximo de 11,31 MPa,
como vemos no grafico abaixo:

COMPARATIVO DAS FORGAS
(G1eG2)

10,74 L

12 9

B Minima

B Maxima

o N & OO0
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Gréfico 3: Gréfico Comparativo dos Testes de Cisalhamento entre os grupos
G1leG2.

A partir dos valores obtidos através das forgas apli-
cadas sobre as amostras, pode-se calcular a média
entre 0s grupos em questao.

MEDIA DAS FORGAS
(G1eG2)

7,92
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Gréfico 4: Gréfico da Média das forgas obtidas nos Testes de Cisalhamento
entre os grupos G1 e G2.

4 - DISCUSSAO

O presente estudo selecionou dentes bo-
vinos para realizagdo de testes. Estes testes anal-
isaram a forca necessadria para o descolamento de
braquetes anteriormente colados nos corpos-de-
prova. As luzes Halégena e LED foram as escolhi-
das para a realizacdo deste teste. Para concluirmos
este estudo, levamos em consideragao a média das
amostras de cada grupo. Desta forma, o Grupo 2
apresentou maior resisténcia ao teste de cisalha-
mento, com média de forca equivalente a 7,92 MPa,
enguanto o Grupo 1 apresentou média de 7,42 MPa.
Assim como os resultados relatado por diversos au-
tores, pode-se observar nessa pesquisa que nao
houve uma diferenca significativa entre os braquetes
colados com fonte de luz LED e haldgena, esses va-
lores s@o importantes pois, segundo alguns autores,
um material adesivo deve apresentar resisténcia ao
cisalhamento da colagem entre 5,9 MPa e 7,8 MPa
para suprir as necessidades clinicas®'2,
Esses valores devem ser respeitados, pois uma re-
sisténcia adesiva muito alta, acima destes valores,
pode danificar o esmalte dentdrio na descolagem,
assim como uma resisténcia adesiva baixa ndo su-
portaria os esforgos mastigatorios®,
Atualmente, a luz haldgena é a fonte luminosa mais
usada pelos profissionais devido ao custo baixo e a
facil manutencéo, porém, recentemente foi inserida
no mercado um novo agente para polimerizagao,
a fotoativagcao através do LED, que vem ganhando
espaco por ter algumas vantagens em relagéo a luz
halégena como a vida Util maior e menor producao
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de calor , além disso, pode reduzir em até 60% o
tempo clinico gasto com a luz halégena, com a mes-
ma eficiéncia®®1s,

O uso do aparelho LED para polimerizagédo gera va-
lores de forga de ades&o adequados, podendo ser
considerado uma nova opgao de colagem ortoddn-
tica1s. Estudos demonstram que, independente-
mente do tipo de luz e diferentes marcas de cada
modelo, ndo ha interferéncia na resisténcia quando o
teste de cisalhamento é realizado®.

Reynolds e Fraunhofer (1976) relataram que um ma-
terial adesivo deve apresentar resisténcia ao cisalha-
mento da colagem entre 5,9 MPa a 7,8 MPa para
suprir as necessidades clinicas. No presente estudo,
foi constatado que as médias de resisténcia de cisal-
hamento foram muito proximas ao valor considerado
de sucesso clinico por estes autores.

5 - CONCLUSAO

Baseados na metodologia aplicada podem-
0s concluir que n&o houve diferenca estatistica na re-
sisténcia adesiva da descolagem do braquete entre
luz halégena e luz LED.
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RESUMO

A ancilostomose é uma helmintiase causada
tanto pelo Ancylostoma duodenale como por
Necatur americanus. A doenca caudada por estes
vermes é conhecida popularmente como “amarelao”,

(I

“doencga do jeca-tatu”,

L]

mal-da-terra”, "anemia-dos-

mineiros, “opilagdo”, entre outros. Dependendo
da quantidade de vermes, o infectado pode ou
nao desenvolver a doenca. Objetivou-se com esta
pesquisa identificar a prevaléncia de ovos de
ancilostomideos em criancas de 7 a 14 anos, de
escolas publicas e privadasde Sao Luis. Neste
trabalho foram avaliadas amostras de alunos de
50 escolas da rede publica e privada, localizadas
em diversos bairros na cidade de Sao Luis - MA.
Do total de 1.752 alunos encontrados nas 50
escolas, detectou-se 60 casos positivos para
ancilostomideos, sendo 57% em criangas do sexo
masculino e 43% feminino; a prevaléncia ficou na
faixa etaria de 7 a 10 anos (62%) e de 11 a 14 anos
(88%). Constatou-se que o principal mecanismo da
difusdo das helmintiases € a contaminagéo fecal do
solo, por meio do saneamento basico inadequado.
O modo habitual da disseminagéo dos helmintos € a

contaminagao dos alimentos, das méos e da agua.

Palavras-chave: Prevaléncia, Ancilostomiase,

Helmintos.
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ABSTRACT

The ancylostomiasis is a disease caused
by Ancylostoma duodenale or Necatur americanus.
The diseaseis popularly known in Brazil “amarelao”,
“doenca do jeca-tatu”, "mal-da-terra”, “anemia-
dos-mineiros, “opilagdo”and others. Depending on
the amount of worms, the infected may or may not
develop the disease. The objective of this work was to
identify the prevalence of ancylostomiasis in children
7-14 years of public and private school. In this work
we evaluate samples of students of 50 public and
privateschools, located in several neighborhoods in
the city of S&o Luis - MA. We obtained samples of
1,752 students from 50 schools. We detected 60
positive cases for ancylostomiasis; 57 % of these were
male and 43% female, with prevalence in the age
range of 7-10 years (62%) and 11-14 years (38%). It
was found that the main mechanism of dissemination
of helminthiasis is fecal contamination of soil, through
inadequate sanitation. The usual mode of spread of
helminths is the contamination of food, hands and

water.

Keywords: Prevalence, Ancylostomiasis, Helminths.

1 - INTRODUCAO

As parasitoses intestinais sado muito
frequentes na infancia, principalmente em pré-
escolares e escolares. Sao consideradas problemas
de saude publica,

chamados periféricos, onde sdo mais frequentes,

principalmente em paises

com prevaléncias totais, quando considerado o
bloco de paises mais pobres do mundo, estimadas
de 26%, 17% e 15% para ascaridiase, tricuriase e
ancilostomiase, respectivamente’.




Os parasitas mais comumente encontrados nas
criangas escolares, em nosso meio, compreendem,

entre outras, a espécie Ancylostoma duodenalis,
como a mais comum das ancilostomiases?®.

A prevaléncia das enteroparasitoses € muito
variada no pais, ao redor do mundo e mesmo
em comunidades de um mesmo municipio, pois
o principal determinante sdo as condicdes de
higiene e saneamento basico, bem como os niveis
socioeconémicos e de escolaridade da populagao
analisada. As maiores prevaléncias ocorrem
ondeestas condigdes sdo mais precarias, 0 mesmo

ocorre com o poliparasitismo®#.

Estima-se que cerca de 20 a 30% da populacaoda
América Latina esteja infectada porgeo-helmintos.
Entretanto, a distribuicdo das parasitoses varia entre
paises e entre areas dentro deum mesmo pais.
Enquanto a prevaléncia para Ascaris lumbricoides
e Trichiura trichiura entre criangas em idade pré-
escolar e escolar, em area periférica de Buenos
Aires, Argentina, em 2005 foi de 19,2%, no Municipio
de Armenia, Coldbmbia, a prevaléncia para A.
lumbricoides e T. trichiura em pré-escolares, neste
mesmo ano, foi de 2,4% e 2,1%, respectivamente?®.

Doencas parasitarias e infecciosas, entre elas a
ancilostomiase, séo responsaveis pelas principais
causas de morte por enfermidades, € em todo o
mundo a cada ano s&o causadores entre dois e trés
milhGes de dbitos humanos®.

Nesse sentido, considerando que o Brasil € um pais
de dimensbes continentais, que possui um clima
predominantemente tropical e subtropical umido,
tornam-se caracteristicas altamente favoraveis
a ocorréncia de doencgas parasitarias, como a
ancilostomiase, refletindo em taxas de morbidade e
mortalidade elevadas em todas as regides do palis,

com destaque para as regides litoraneas.

Em humanos a infec¢éo causada pelo ancilostomiase
ocorre geralmente por via cutanea, causando a
parasitose chamada de larva migrans cutanea ou mais
comumente conhecido como Bicho-geografico®.

E de extrema importancia para a satide da populagéo
em geralo controle dessas doengas e também dos
seus transmissores, ja que a prevencao guase

sempre é a melhor alternativa. Os estdgios larvais
ou contaminacdo humana com ovos embrionados
de alguns desses parasitas podem acarretar na
migragao erratica de suas larvas através dos tecidos
e, pelo fato do homem nao ser o hospedeiro habitual,
elas ndo conseguem completar o seu ciclo evolutivo.
As larvas podem provocam varias manifestagdes
clinicas, ja que estas larvas podem permanecer vivas
por periodos prolongados’.

Diante do exposto, esta pesquisa procurou identificar
a prevaléncia de ovos e larvas de ancilostomiase
em criancas de 7 a 14 anos, de escolas publicas e
privadas, da cidade de Sao Luis, Maranh&o.

2 - METODOLOGIA

Esta pesquisa é parte do estudo “Inquérito
Nacional de Prevaléncia da Esquistossomose
Mansonica e das Geo-Helmintoses” da Secretaria de
Vigilancia em Saude do Ministério da Saude. Trata-
se de um estudo transversal de base populacional
descritivo do tipo inquérito, baseado na busca de

casos em criangas do municipio deSao Luis - MA.

Para o calculo amostral, foram utilizados os seguintes
parametros: frequéncia esperado do evento de 50%;
3,0% para a pior frequéncia esperada do evento e
intervalo de confianca de 95%. Foi utilizada a corregéo
para populacdes finitas com base na populacdo
estimada pelo IBGE de criancas entre 7 e 14 anos do
municipio deSao Luis — MANno ano de 201222,

O tamanho inicial calculado foi de 1.060. A este
valor foi acrescentado um valor de efeito do desenho
(deff) para eventuais perdas e/ou efeitos de fatores
de confus&o de 1,7, o que resultou em uma amostra
de 1.806 criangas. Durante o processo de coleta de
dados houve 54 perdas (3,0%), referentes a recusas
de participacéo, finalizando um tamanho amostral de
1.752 criangas.

As estimativas do tamanho amostral foram
determinadas através da ferramenta Stat Calcdo
pacote estatistico Epi Info versdo 3.4.3 (Centers for
Disease Control and Prevention, Atlanta, Estados

Unidos).

Para obtencdo das amostras, o0 nimero calculado



foi estratificado em 50 escolas, sendo 80% destas
pertencentes a zona urbana e 20% a zona rural.

O inquérito coproscopico foi realizado no periodo
de outubro a novembro de 2012, com amostras de
fezes de criangas com idade escolar (7 a 14 anos),
de ambos 0s géneros, expostas ou ndo ao risco de
infeccao para parasitoses, residente no municipio de
Sao Luis, Maranhao. As amostras foram preparadas
e analisadas por técnicos treinados e capacitados
por profissionais do Laboratério Central de Saude
Publica do Estado do Maranhao (LACEN-MA).

Na primeira visita dos agentes de salde as escolas
foi para fazer a entrega de coletores e do termo de
consentimento para que o mesmo fosse assinado
pelos seus responsaveis. Nesta oportunidade foi feito
esclarecimento sobre o inquérito e os procedimentos
de coleta e acondicionamento das amostras.

A coleta das amostras de fezes foi feita em coletores
de plastico rigido, com capacidade de até 20 mL,
no formato de pequenos potes fechados por tampa
com diametro ideal para colocacdo da etiqueta
de identificacdo do participante, com rosca de
fechamento hermético, entregues aos participantes
do inquérito, no segundo contato com os agentes de
saude responsaveis pela coleta. O método utilizado
para diagnostico parasitoldgico foi o de Kato-Katz.

O Controle de qualidade das laminas foi realizado
pelos Laboratdrios de referéncia para o agravo,
da Fundacdo Oswaldo Cruz — Fiocruz, mediante
reexame de 10,0% das laminas, positivas e negativas,
examinadas no LACEN-MA.

Realizou-se a andlise exploratéria por meio de
frequéncia de ocorréncia dos parasitas (variavel
dependente) em funcéo da idade e do sexo (varidveis
independentes) e de medidas de tendéncia central
para o caso de variaveis quantitativas.

A prevaléncia da ocorréncia de parasitoses foi
calculada com estimativa para proporgdes € intervalo
de confianca de 95%.

A forga de associagao entre o desfecho e as variaveis
independentes foi feita pela regressao logistica
simples para desfechos binarios. A intensidade da
forca foi medida pelo valor do Odds Ratio (OR) e sua
significancia estimada pela razao de verossimilhanca

com intervalo de confianca de 95% e nivel de
significancia de 0,05. O programa STATA versao 10.0
(Stata Corp.,College Station, Estados Unidos) foi
utilizado nas andlises descritivas e nas associacoes.

O projeto foi aprovado pelo Departamento de
Vigilancia Epidemioldgica -DEVEP/SVS, € monitorado
de Desenvolvimento
CGDEP/SVS e
acompanhado pela drea técnica do Programa de

pela Coordenacao Geral
da Pesquisa em Servicos -

Vigilancia e Controle de Esquistossomose — PCE.
Teve aprovagdo do Comité de Etica do Centro de
Pesquisas René Rachou - Fiocruz/MG. Com o
protocolo CEP — CPgRR n° 08/2010.

3 - RESULTADOS E DISCUSSAO

O universo da pesquisa constou de 50
escolas da rede publica e privada, urbana e rural,
situadas no municipio de S&o Luis - MA.

Apesar dos pais terem sido devidamente orientados
quanto a realizacdo da pesquisa, assim como as
criancas em suas escolas, durante a observacao
dos aspectos sanitarios e distribuicao dos tubos
coletores, foram obtidas amostras de 1.752 criangas.

Deste total estudado, os resultadosevidenciaram
a prevaléncia do sexo masculino com 34 casos
positivos e 762 negativos; no sexo feminino foram
obtidos 26 casos positivos seguidos de 930
negativos, representando assim (3,42%) do universo
da pesquisa.

Em relagéo a idade, destacou-se a faixa etéria de 7
a 11 anos com 37 casos positivos e 984 negativos;
de 10 a 14 anos, com 23 casos positivos e 708
negativos, totalizando assim (3,42%) do coeficiente
geral.

Esses dados séo evidenciados, segundo Andreazzié,
com associagdo positiva entre o enteroparasitos
e as condicdes sanitarias e socioeconémicas em
comunidades menos favorecidas. Neste contexto
pode-se observar a disseminacdo que eleva a
incidéncia das parasitoses, provavelmente pelas
alteragbes ambientais, elevada concentragao
populacional e falta de higiene que s&o condigdes
propicias para multiplicacéo do parasito junto a uma

populacéo suscetivel®.




Em uma pesquisa realizada em 2010, pelo Ministério
da Saude, na faixa etaria de 7 a 14 anos, no municipio
de Sao Luis, houve predominancia de Ancilostomiase
no sexo masculino 8% em relacao ao sexo feminino
5%, e a faixa etaria em que foram mais acometidos
foram as criancas de 7 a 11 anos10. Segundo
Freeses'', Fontbonne' e Radar' é nessa faixa etaria
gue as criangas tem pouca no¢ao de higiene.

As maiores taxas de prevaléncia ocorreram em
individuos na faixa etaria de 7 a 10 anos, estando
proporcional em relacdo ao numero de individuos
nesta faixa etaria (62%).

Outros estudos também mostram que ha prevaléncia
na faixa etéria abaixo dos 12 anos, conforme relata
Nunes', em pesquisa no municipio de Uberlandia,
em que foi verificada maiores taxas de prevaléncia
em estudantes desta faixa etaria.

Segundo Silva'®, em Belo Horizonte, foi contatado
que criancas menores de 12 anos atendidas pela
rede publica de salde apresentaram os maiores
indices de prevaléncias para parasitos intestinais.

De acordo com a pesquisa foi achado um total de
60 casos positivos que esteve presente em 3,42%
da amostra onde a prevaléncia maior foi para o sexo
masculino com 37 casos positivos tanto para os
casos de ancilostomideos quanto para os outros tipos
geo-helmintoses. Os resultados estao expressos na
Tabela 1.

Casos (+)

Variavel N°/% Casos (=) Total
Sexo

Masculino | 34(57%) | 762(45,04%) | 796
Feminino | 26(43%) | 930(54,96%) | 956
Total 60 (100%) | 1692 (100%) | 1752

Faixa etaria
07 -10 37(62%) | 984 (58,16%) | 1021
1 -14 23(38%) | 708 (41,84%) | 731
Total 60(100%) | 1692 (100%) | 1752

Tabela 1-Ocorréncia de casos com a presenca de ovos de ancilostomideos e
outras geo-helmintoses em criangas de 7-14 anos em relacdo ao sexo nas es-
colas de Sao Luis, 2012.

Ao se comparar estes resultados com estudos de
diversos autores, observa-seelevada prevaléncia
para ancilostomiase, segundo Ginar'®, Capuanoe
Rocha'’, Araujo'®, Castro'®, Scaini?®. Os trabalhos
evidenciaram  altas

de  Nunes' prevaléncias

independente da estacdo, onde no veréo e inverno
observou-se resultados positivos em 35,7% e 46,4%
das amostras, respectivamente.

Ataxa de prevaléncia para Ancilostomiase encontrada
neste estudo (3,42% do universo pesquisado) esta
em conformidade com os valores encontrados em
levantamentos coproparasitoldgicos realizados em
vérias localidades do Brasil, onde as taxas variaram
de 1,4% a 4% 1522,

5 - CONCLUSAO

Na presente pesquisafoi detectada a existéncia de
enteroparasitoses em criangas e adolescentes,
com faixa etaria entre 7 a 14 anos, frequentadores
de escolas no municipio de Sao Luis, encontrando
um total de 60 casos de parasitismo intestinalpor
ancilostomiase, sendo que a maior prevaléncia
detectada foi na faixa etéria de 7 a 10 anos. Estes
dados mostram a necessidade de promover
esclarecimentos, como a importancia de se manter
habitos higiénicos, além dos métodos de prevengao e
controle das enteroparasitoses que foram prestadas
através de palestras.

Sugere-se na sequéncia deste levantamento a
realizacdo de novos inquéritos coproparasitoldgicos,
envolvendo ndo somente escolares, mas outras
camadas da populagao de Séo Luis—MA, objetivando
ampliar o perfil epidemiolégico e desenvolver um vasto
trabalho de educacao em saude nesta comunidade.
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A REVISTA FLORENCE aceita a submisséo de artigos em
portugués, sendo necessario também o resumo na versao

em portugués € inglés.

As submissbes devem ser feitas on-line via e-mail (revista@
florence.edu.br). No ato da submissdo de um artigo, a
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para avaliagdo cega dos pares. Tampouco se aceitam
quaisquer outras referéncias que permitam ao avaliador
inferir indiretamente a autoria do trabalho. As informacgoes
autorais serdo registradas a parte, como metadados,
e acessadas apenas pelo Editor. Na redacé&o do artigo,

devem ser observadas as seguintes orientacdes:

Os artigos cientificos, revisdes e notas devem ser editados
em Portugués todas as linhas deverao ser numeradas e

paginados no lado inferior direito.

Os manuscritos devem ser digitados no editor de texto
MS Word verséo 6.0 ou superior, em uma so face, fonte
Arial tamanho 12, em folha de papel branco, formato A4
(210x297mm), mantendo margens laterais de 2,5 cm
e espago duplo em todo o texto. Iniciar cada se¢cao em
uma nova pagina: pagina de Titulos; resumo e palavras
ou expressdes-chave; abstract e keywords; texto;
agradecimentos; referéncias; tabelas individuais e legendas

das figuras ndo digitadas.

O Titulo (portugués e inglés) deve representar o conteudo
e 0 objetivo do trabalho e ter no maximo 15 palavras,

incluindo-se os artigos, as preposicoes e as conjungoes.

O termo Resumo deve ser grafado em letras minusculas,
exceto a letra inicial, na margem esquerda, e separado do
texto por travessado. Os artigos deverdo vir acompanhados
do resumo em portugués e do abstract em inglés.
Devem apresentar os objetivos do estudo, abordagens
metodoldgicas, resultados e as conclusdes e conter no

maximo 200 palavras.

Imediatamente abaixo do resumo, devem ser informadas
as palavras-chave. Sugerem-se trés palavras-chave
no minimo e cinco no maximo, em portugués e inglés,

utilizando Tesauro Medline, ou Descritores da Area da
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publicado.
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limite maximo de seis unidades.

A elaboracéo dos graficos, mapas e ilustracdes devera ser
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copia digitalizada em formato .tif ou .jpg com no minimo
300dpi.

As Tabelas devem complementar e ndo duplicar o texto.
Elas devem ser numeradas em algarismos arabicos. Um
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Se necessario, utilizar notas de rodapé identificadas.

Os autores devem demonstrar que os procedimentos
estatisticos utilizados foram ndao somente apropriados para
testar as hipdteses do estudo, mas também corretamente
interpretados. Os niveis de significancia estatistica (p.ex,

p<0,05; p<0,01; p<0,001) devem ser mencionados.

As notas de rodapé do texto, se imprescindiveis, devem
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do texto.

O numero de referéncias recomendado € de, no minimo,
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Referéncias em sequéncia, apenas a primeira e a Ultima
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CONEX

Coordenacao Pesquisa e Extensao

A CONEX- Coordenagéo de Pesquisa e Extenséao é
o setor do Instituto Florence de Ensino Superior que
superintende, coordena, fomenta e fiscaliza todas
as atividades da area de Pds-Graduacao, Pesquisa
e Extensdo da Faculdade, zelando pelo seu bom
desempenho e qualidade, visando a exceléncia de
forma integrada com a Diretoria Académica.

A pesquisa desenvolvida no Instituto Florence de
Ensino Superior visa a producéo de conhecimento
cientifico e tecnoldgico que reverta em beneficio
da comunidade e, a0 mesmo tempo, propicie a
formacao de novos pesquisadores e a melhoria da
qualidade de ensino de graduacao da instituicéo e
da sociedade.

Sao objetivos da CONEX:

- Emitir pareceres sobre problemas pertinentes ao
funcionamento dos Projetos de pesquisa, extensao e
Cursos de Pds-Graduacéo;

- Colaborar com a politica de capacitacao e
qualificacdo dos docentes e funcionarios da
Faculdade;

- Propor medidas que favorecam a expansédo do
ensino de poés- graduagéo e desenvolvimento da
pesquisa no ambito da Faculdade, da sociedade e
de acordos inter-institucionais;

- Opinar sobre a implantacao, reformulacdo ou
extincdo de Programas e Cursos de Pds-graduacgao,
manifestando-se sobre o credenciamento prévio dos
mesmos;

- Coordenar as atividades dos Cursos de Pds-
Graduagao da Faculdade e apoiar as atividades
de pesquisa e ensino pertinentes aos cursos de
graduacao e pos-graduacao;

- Solicitar a recomendagéo dos Programas, Grupos
de Pesquisa e Cursos de Pés-Graduagao a CAPES
e CNPg;

- Apreciar as propostas de convénios relativos
ao desenvolvimento de projetos de pesquisa
institucionais e de intercAmbio entre cursos de pds-
graduagéao e de graduagao;

- Auxiliar os centros, os nucleos e grupos de
pesquisa nos assuntos relativos a coordenagéo e
financiamento de pesquisa;

- Incentivar a pesquisa multi e interdisciplinar, criando

condigbes para o intercdmbio entre diferentes areas
de conhecimento e entre grupos de pesquisa desta
e de outras instituicdes universitarias, industriais,
comerciais e comunitarias;

- Incentivar pesquisas voltadas para as questoes
relacionadas ao Sistema Unico de Saude;

- Acompanhar e zelar pelo andamento de agdes de
fornento de responsabilidade da Coordenacdo de
Pds-Graduacao, Pesquisa e Extenséo;

- Avaliar a adequacao dos docentes propostos pelos
coordenadores ao perfil delineado pela CONEX,
com exigéncias minimas de producao, orientacao e
atividades de ensino e pesquisa,para 0s cursos de
pos-graduagao;

- Aprovar processos de transferéncia
e selecao de alunos, aproveitamento
e revalidacdo de créditos obtidos em outros cursos
de pods-graduagdo na categoria correspondente,
dispensa de disciplinas, trancamento de matriculas,
readmiss@o e assuntos correlatos, previamente
avaliados pelo respectivo coordenador do curso
em questao;

- Supervisionar e apoiar processos seletivos para
cursos, lato sensu, aperfeicoamento e extensao,
quando cabiveis;

- Analisar, aprovar, supervisionar e avaliar os projetos
de pesquisa, 0s programas, OS Cursos, eventos
e atividades de extensdo encaminhada pelos
Coordenadores de Cursos de graduacao e de poés-
graduagéo;

LINHAS DE CONCENTRAGCAO DE
ESTUDOS E PESQUISAS

¢ Atencéao Farmacéutica e Legislacéo

¢ Biotecnologia e Imunologia

¢ Biologia Paraditaria

¢ Doencas Transmissiveis e Infecciosas

¢ Etiopatogenia das doencas periodentais

* Fundamentos e Praticas do Cuidar em Saude e na
Enfermagem

* Fundamentos e Praticas em Saude Coletiva
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