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EDITORIAL

E com grande satisfacdo que nés da Comissdo Editorial, Reitoria, Pré-reitoria de
Pesquisa e Extensdo e Pré-reitoria de Ensino e Assuntos Académicos do Centro Universitario
Presidente Tancredo de Almeida Neves (UNIPTAN) apresentamos a nova edicdo da Revista
Saberes Interdisciplinares, um espaco dedicado a divulgacdo de estudos que integram
diferentes areas do conhecimento e que buscam contribuir para o avanco cientifico e
tecnoldgico. Nesta edicdo, trazemos uma coletdnea diversificada de artigos e um ensaio que
abordam temas relevantes e atuais, proporcionando uma leitura enriquecedora e reflexiva.

Na secdo de artigos, destacamos o estudo intitulado "Relacdo entre a
Frenotomia/Frenectomia e a Amamentacdo: Uma Revisdo Sistematizada da Literatura", que
explora a relagcdo entre procedimentos cirurgicos e a melhora da amamentacdo. Este trabalho
evidencia a necessidade de mais pesquisas para afirmar a eficdcia dessas intervencgodes,
ressaltando a qualidade metodoldgica insuficiente na literatura existente.

O artigo "Tratamento de Peri-Implantite Utilizando Emdogain e Prefgel Associados a
Enxerto Osseo Particulado: Relato de Caso" apresenta uma abordagem inovadora no manejo
da peri-implantite, demonstrando que a combinagao de Emdogain, Prefgel e enxerto ésseo
particulado pode melhorar significativamente a regeneragao dssea e a saude peri-implantar.

Em "Pontos-Gatilho nos Musculos Mastigatérios: Uma Revisdo Sistematizada da
Literatura", os autores investigam a efetividade da identificagdo e intervengdao em pontos-
gatilho na limitacdo e controle da dor miofascial. O estudo revela resultados promissores de
diversas estratégias terapéuticas, como palpagao, agulhamento seco, iUmido e lasers.

O papel da imprensa na disseminac¢do dos tratamentos para a tuberculose no inicio do
século XX é abordado no artigo "O Papel da Imprensa na Disseminac¢do dos Tratamentos para
a Tuberculose no Rio de Janeiro no Ano de 1900". Este trabalho destaca a importancia da
midia escrita na divulgacdo de informacdes sobre a doenga para a populagao carioca.

A reabilitacdo de pacientes com doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) é tema
do artigo "Utilizacdo de Técnicas de Fortalecimento Respiratério no Auxilio do Desmame de
Pacientes com Doencga Pulmonar Obstrutiva Cronica". O estudo discute a eficdcia das técnicas
de fortalecimento respiratério na reducdo da dependéncia de ventilagdo mecanica e na

melhoria da qualidade de vida dos pacientes.



No artigo "Fatores Prevalentes no Pré-Natal que Interferem na Qualidade da
Assisténcia a Gestante até o Nascimento", os autores identificam fatores que afetam a
qualidade do pré-natal e propdem estratégias para melhorar a assisténcia prestada as
gestantes.

A percepcao e uso de cigarros eletronicos entre académicos de Medicina e
Odontologia é investigada no estudo "Conhecimento e Uso do Cigarro Eletrénico entre
Académicos de Medicina e Odontologia de Faculdades de Ipatinga-MG". A pesquisa revela a
necessidade de uma abordagem educativa mais eficaz sobre os efeitos dos cigarros
eletrénicos durante a graduacao.

A utilizacdo de jogos educacionais no ensino superior é discutida no artigo "O Uso dos
Jogos Educacionais no Ensino Superior: Teoria e Pratica no Processo de Ensino-
Aprendizagem". O estudo relata experiéncias exitosas que demonstram o engajamento e
interesse dos alunos frente a metodologias ativas.

A escravizacdo e suas implicacbes econOmicas e sociais na Provincia do Rio de Janeiro
durante o século XIX sdo analisadas no artigo "Escravizacdo, Economia de Mercado e Comércio
na Provincia do Rio de Janeiro durante o Século XIX". Este trabalho destaca a valorizacdo
econdmica dos escravos e o impacto duradouro da escravidao na sociedade brasileira.

O estudo "Interagdes da 'Mesorregiao do Sul de Minas' com Belo Horizonte e Sao
Paulo: Um Estudo de Analise Espacial de Redes" investiga a polarizagao dessa regidao entre as
capitais paulista e mineira, revelando a influéncia predominante de Sdo Paulo.

Na secdo de ensaios, apresentamos "O Que Podem o Jogo e o Teatro Outorgar a
Neuropsicopedagogia?"”, que discute a utilizacdo do jogo e do teatro como ferramentas
neuropsicopedagdgicas para melhorar o aprendizado e identificar dificuldades educacionais

de forma ludica e eficiente.

Agradecemos a todos os autores, avaliadores, revisores e conselho editorial que
contribuiram para esta edicdo e esperamos que os artigos aqui publicados inspirem novos

estudos e reflexoes. Boa leitura!

Atenciosamente,

Profa. Dra. Larissa Mirelle de Oliveira Pereira
Profa. Dra. ElianeMoreto Silva Oliveira
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RELACAO ENTRE A FRENOTOMIA/FRENECTOMIA E A AMAMENTAGAO:
UMA REVISAO SISTEMATIZADA DA LITERATURA

RELATIONSHIP BETWEEN FRENOTOMY/FRENECTOMY AND BREASTFEEDING: A
SYSTEMATIZED REVIEW OF THE LITERATURE

Isabela Ribeiro Madalena®
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Karla Magnan Miyahira’

Resumo

Ha uma extensa lacuna em relagao aos métodos de diagndsticos da anquiloglossia, indicagdo do procedimento
cirurgico para prevencao do desmame precoce e melhoria da amamentagdo. Este estudo teve como objetivo
realizar uma revisdo sistematizada para explorar a relacdo entre a cirurgia de frenotomia/frenuloplastia e a
melhora da amamentagdo. Os estudos incluidos nesta revisdo de literatura sistematizada seguiram os
parametros PICOS. A busca foi realizada na base de dados PubMed utilizando os seguintes descritores: freio
lingual, anquiloglossia, aleitamento materno e desmame. Os dados dos estudos incluidos foram compilados e
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Madalena et al. 14

organizados de acordo com as caracteristicas do estudo. A busca recuperou 42 titulos e resumos, mas apenas 16
artigos foram considerados elegiveis para avaliagdo completa. Os artigos sugerem uma relagdo entre a
frenectomia/frenuloplastia e o sucesso da amamentagdo. Contudo, destaca-se a qualidade metodoldgica
insuficiente perante a literatura especifica e correlata. Portanto, ndo é possivel afirmar que procedimentos
cirdrgicos devem ser realizados como estratégia terapéutica para dificuldades de amamentagdo, sendo
necessarios mais estudos.

Palavras-chave: Freio lingual. Anquiloglossia. Aleitamento Materno. Desmame

Abstract

There is an extensive gap regarding the diagnostic methods for ankyloglossia, the indication for surgical
procedures to prevent early weaning, and the improvement of breastfeeding. This study aims to conduct a
systematic review to explore the relationship between frenotomy/frenuloplasty surgery and breastfeeding
improvement. The studies included in this systematic literature review followed the PICOS parameters. The search
was conducted in the PubMed database using the following descriptors: lingual frenulum, ankyloglossia,
breastfeeding, and weaning. The data from the included studies were compiled and organized according to the
study characteristics. The search retrieved 42 titles and abstracts, but only 16 articles were eligible for full-text
evaluation. The articles suggest a relationship between frenectomy/frenuloplasty and breastfeeding success.
However, insufficient methodological quality is highlighted in the specific and related literature. Therefore, it is
not possible to affirm that surgical procedures should be performed as a therapeutic strategy for breastfeeding
difficulties, and further studies are necessary.

Keywords: Lingual Frenum. Ankyloglossia. Breast Feeding. Weaning.

1 INTRODUCAO

A amamentagdo é uma pratica que vai além do vinculo psicoemocional do binémio
mae-filho; sdo descritos beneficios como nutricdo; desenvolvimento da face e cavidade bucal,
respiragao e fala, tanto para saude da mae quanto saude do bebé em curto e longo prazo
(Feenstra et al., 2018; Sandhi et al., 2020; Wongwattana, 2022). Embora a garantia de efeitos
benéficos para saude de ambos seja bem estabelecida na literatura especifica e correlata,
evidéncias cientificas ainda trazem uma diminuicdo das taxas de amamentac¢dao durante os
ultimos anos na maioria das regides (Feenstra et al., 2018; Sandhi et al., 2020; Wongwattana,
2022). Varios fatores podem ser apontados como determinantes para a interrup¢ao da pratica
de amamentacdo incluindo contexto psicossocial e caracteristicas anatémicas individuais
(Feenstra et al., 2018; Sandhi et al., 2020; Wongwattana, 2022).

Em relagdo as caracteristicas individuais, a interrup¢do da pratica de amamentacgao
vem sendo tipicamente associada a anguiloglossia (Araujo et al., 2020; Wen et al., 2022), uma
malformacado congénita que limita o movimento da lingua e pode prejudicar a amamentacao.

A anquiloglossia é anatomicamente descrita pelo freio lingual curto, espesso ou inserido na

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 13-27, janeiro-junho 2023
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mucosa que pode ocasionar multiplas disfungdes, incluindo dificuldades na amamentacdo e
pega do seio materno, degluticdo e articulacdo da fala (Araujo et al., 2020; Wen et al., 2022).

A anquiloglossia tem uma prevaléncia de 5% na populacdo global e destaca-se a
preferéncia por bebés do sexo masculino (Cruz et al., 2022). O diagnéstico é sugerido por meio
da avaliacdo clinica junto a protocolos pré-estabelecidos (Hazelbaker, 2005; Hazelbaker, 2017;
Ingram et al., 2019) dependendo da severidade, o procedimento cirdrgico de frenotomia,
frenulotomia, frenuloplastia podem ser indicados (Emond et al., 2014; Araujo et al., 2020;
Diercks et al., 2020; Barbera-Perez et al., 2021; Dell’Olio et al., 2022).

Ha uma extensa lacuna em relacdo aos métodos de diagndsticos da anquiloglossia,
indicacdo do procedimento cirurgico para prevencao do desmame precoce e melhoria da
amamentacdo (Emond et al., 2014; Araujo et al., 2020; Diercks et al., 2020; Barbera-Perez et
al., 2021; Dell’Olio et al., 2022). Tais lacunas implicaram em um sobrediagndstico e
sobretratamento na Odontopediatria contemporanea. E valido ressaltar que evidéncias
inconclusivas estimam que em casos graves de anquiloglossia, a frenotomia possa oferecer
beneficios em relacdo a amamentacdo (Emond et al., 2014; Araujo et al., 2020; Diercks et al.,
2020; Barbera-Perez et al., 2021; Dell’'Olio et al., 2022). Assim, o objetivo do presente estudo
foi realizar uma revisdo sistematizada para explorar a relagdo entre a cirurgia de

frenotomia/frenuloplastia e melhora da amamentacao.

2 MATERIAIS E METODOS

Os estudos incluidos nesta revisdo de literatura sistematizada seguiram as
recomendacdes da declaracdo PRISMA (Page et al., 2021) e os parametros PICOS, conforme

segue:

P - Populagdo: bebés com dificuldade de amamentacao;
| — Intervengdo: frenotomia/ frenuloplastia;
C - Comparagao: receberam intervencao cirdrgica ou nao;

O - Resultado: melhora durante a amamentacao.

Foram selecionados apenas estudos observacionais analiticos e experimentais. Foram

excluidos artigos com resumo indisponivel, com texto indisponivel e que n3ao estavam de
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acordo com o tema. A questdo foco foi: Frenotomia/frenuloplastia estdo associados a melhora
da amamentagao?

A pesquisa foi realizada entre o més de fevereiro e outubro de 2023, nas seguintes
bases de dados: MEDLINE (PubMed). Além disso, para garantir uma pesquisa abrangente,
também foi realizada uma pesquisa manual para identificar estudos que poderiam ter sido
perdidos na pesquisa eletronica primaria.

Foram incluidos termos MeSH (Medical Subject Headings)
(https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed), termos Descritores em Ciéncias da Saude
(http://decs.bvs.br) e termos livres. Os operadores booleanos “AND” e “OR” foram aplicados
para combinar as palavras-chave e termos livres: (((((((((((lingual frenum[MeSH Terms]) OR
(Ankyloglossia[MeSH Terms])) OR ("lingual frenum")) OR (Ankyloglossia)) OR ("Lingual
frenulum")) OR ("oral frenulum")) OR (Frenotomy)) OR (frenulotomy)) OR (Frenuloplasty)) OR
(Frenectomy)) OR (frenulectomy)) AND ((((((((breast feeding[MeSH Terms]) OR
(Weaning[MeSH Terms])) OR ("breast feeding")) OR (Weaning)) OR ("breastfeeding
outcomes")) OR (breastfeeding)) OR ("breast milk feeding")) OR ("feeding difficulties")).

Um formuldrio de mapeamento de dados foi desenvolvido em conjunto para
determinar quais varidveis extrair. O revisor mapeou os dados, discutiu os resultados e
atualizou continuamente o formuldrio de mapeamento de dados em um processo interativo.
Todos esses processos foram posteriormente revisados por um examinador experiente. Os
dados dos estudos incluidos foram compilados e organizados de acordo com as caracteristicas

do estudo.

3 RESULTADOS

A estratégia de busca inicial recuperou um total de 331 trabalhos. Segundo critérios de
inclusdo e exclusdo, 16 artigos foram avaliados. O fluxograma de artigos recuperados,
incluidos e excluido esta resumido na Figura 1. A Tabela 1 apresenta as principais informacgdes
dos artigos incluidos. Nota-se que a maioria dos artigos utilizou uma amostra de bebés com
30 dias; varios protocolos de avaliacdo de freios linguais sdo propostos e utilizados;

ferramenta de avaliacdo da lingua Bristol, a ferramenta de avaliagdo da amamentacao infantil
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(IBFAT) e Ferramenta de avaliacdo da funcdo do freio lingual (ATLFF) foram os métodos mais
utilizados para indicarem a necessidade de frenotomia. Em relagdo ao procedimento, a
frenotomia foi a mais indicada. Melhoras significativas na amamentacdo foram propostas

principalmente pelo ganho de peso, diminui¢ao de dor, melhora da sucgdo.

Figura 1 - Fluxograma proposto para a presente revisdo sistematizada

Registros identificados:
Pubmed: 331 artigos

287 artigos removidos antes da triagem:
Razdo: Artigos observacionais descritivos, revisdes sistematicas com/sem

metandlise, cartas ao editor. livios e artigos de conferéncia clinica

2 artigos foram remavidos antes da triagem:

Registros identificados:
Pubmed: 42 artigos

= 26 artigos foram removidos no processo de triagem artigos excluidos por .
: Razao: (23) ndo estarem de acordo com o tema (J;:
= (3) nao disponibilizarem o texto é
£ >
o
Registros incluidos no estudo: U
Pubmed: 16 artigos 5
Tabela 1. Caracteristicas, dos artigos incluidos. (Continua)
Tamanho da
Autor/ano Objetivo do Populagdo Meto.domde amostra/ Resultados/Conclusio
estudo avaliacao Tratamento/
Intervengao
Medir a
efetividade do
procedimento Recém- -Ferramenta de Melhora da amamentacao
Ballard et de nascido em Avaliacdo da 123 bebés— identificada pela melhora
al. (2002)  frenuloplastia termo — até Funcdo do Freio  frenuloplastia de succdo e dor
no 30 dias Lingual (ATLFF)
aleitamento
materno

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 13-27, janeiro-junho 2023



Madalena et al.

18

Tabela 1. Caracteristicas, dos artigos incluidos. (Continua)

Tamanho da
Objetivo do Método de amostra/
Autor/ano Populagdo . Resultados/Conclusao
/ estudo pulag avaliagao Tratamento/ /
Intervengao
Anquiloglossia foi
definida como a
incapacidade do
Avaliar se a Recém- bebé de projetar NP
Dollberg . . P ,J Melhora significativa da
frenotomia nascido em a ponta da lingua N ~ .
etal. L . . 25 bebés — amamentagao avaliado
(2006) alivia termo — ate sobre a linha frenotomia ela diminuigdo de dor
dificuldades de 21 dias inferior da P g
= . , mamilar.
amamentagdo gengiva e a lingua
adquiria formato
de coragao
quando levantada
Determinar se .
. 58 bebés
a frenotomia
R 30- .
para bebés , . O grupo frenotomia
Recém- - Ferramenta de Frenotomia
com . . melhorou a dor
. . nascido em avaliagdo da 28 — NP
Buryk et anquiloglossia . ~ . significativamente quando
termo —até 2 amamentagdo  Procedimento
al. (2011) melhorou a . . ) comparado ao
. semanas infantil (IBFAT) simulado . .
dor mamilar . procedimento simulado
Procedimento
materna e a .
. realizado antes
capacidade de
de 2 semanas
amamentar.
Investigar .
& R O grupo frenotomia
melhora 57 bebés
. . - Escala LATCH melhorou
imediata X 27 - o
Bebés com - Ferramenta de . significativamente quando
Berry et relatada pela . . Frenotomia
~ média de 32 avaliagdo da comparado ao
al. (2012) made na . N 30- . }
~ dias amamentagao . procedimento simulado
amamentagdo . . Procedimento . . .
infantil (IBFAT) ) imediato ao procedimento
sem a simulado
frenotomia
- LATCH -5 dias — sem
- Ferramenta de diferencas estatisticas;
avaliacdo da contudo 9 maes solicitaram
Funcdo do Freio a frenotomia por dor;
Determinar se Lingual (ATLFF) - HATLFF - 5 dias — o grupo
. , - Escala LATCH 107 bebés interven¢do melhorou
a frenotomia Recém- S
. . . . - Ferramenta de 55 - significativamente a
imediata foi nascido em . . ~
Emond et melhor que o termo — até 2 avaliacdo da Frenotomia amamentacdo
al. (2014) q amamentacao 52 —Suporte - Ndo houve diferengas
suporte semanas . . =
~ infantil (IBFAT) padrdo entre os grupos nas
padrdo para a ~ . ~
~ - Pontuagdo de medidas de amamentacao
amamentagao.

autoeficacia na
amamentagao -
formato resumido
(BSES-SF)

ou no peso do bebé apds 8
semana; contudo, 44 maes
solicitaram a frenotomia
por dor e dificuldade de
amamentacgao
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Tabela 1. Caracteristicas, dos artigos incluidos. (Continua)

Tamanho da
Objetivo do Método de amostra/
Autor/ano Populagdo . Resultados/Conclusao
/ estudo pulag avaliagao Tratamento/ /
Intervengao
- Recém-
. nascido em
Avaliar o .
diagndstico e termo —ate
48 horas - Ferramenta de P
. tratamento da N s N - Melhora significativa na
Dixon et liberacio de -Bebés entre avaliagdo da 157 bebés — taxa de amamentacio
al. (2018) . ¢ 48 horase 8 lingua Bristol frenotomia . ¢
freios em exclusiva
, semanas (BTAT)
recém- .
. - Bebés com
nascidos .
mais de 8
semanas
determinar
como a
liberacdo
. ¢ Demonstrar melhoras em
Incompleta do relagdo a dor mamilar, as
Ghaheriet freio dalingua 54 bebés - ¢ . !
A x . . medidas dos sintomas de
al. (2018) presa pode Bebés e mades Frenotomia -1 ) .
R refluxo infantil e a
resultar em més .
o autoconfianga materna na
dificuldades ~
) amamentacdo
persistentes
para
amamentar
- Protocolo de
Avaliagdo do
Freio Lingual ara - Melhora da
gualp amamentacado identificada
. Lactentes
Caracterizar o pelo ganho de peso
. ) - Ferramenta de . .
freio lingual de Recém- L 14 bebés — - Houve associagdo
. h . avaliagdo da . -
Araujo et recém- nascido em , . frenotomia — estatisticamente
. , lingua Bristol L
al. (2020) nascidos e a termo — até (BTAT) 12 semana significativa entre o
relagdo com a 30 dias protocolo do Teste da
~ - Protocolo de ,
amamentagdo o . Lingua Neonatal; protocolo
Avaliacdo e .
~ BTAT e a qualidade da
Observacdo da ~
~ amamentacdo
Amamentacdo da
UNICEF
Identificar - Ferramenta de
fatores avaliacdo da N
. R , ¢ . 46 bebés — ~
associados a R lingua Bristol . - Pontuagdes de
. . Bebés com frenotomia — e e,
Diercks et  frenotomia de 1 (BTAT) - autoavaliagdo diminuiram
L , média de 47 . média de 50 . )
al. (2020) labio ou lingua dias - Avaliacdo da dias para bebés submetidos a
para tratar Funcdo do Freio frenotomia
dificuldades na Lingual (ATLFF)
amamentagao
Avaliar a R
. . Bebé e .
anquiloglossia . . - A frenotomia deve ser
Ataetal. criangas com . 382 criangas— . . . .
e momento . . . indicada imediato ao
(2021) . idade de 1 dia frenotomia . L
ideal para diagndstico
. . a9 anos
cirurgia
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Tabela 1. Caracteristicas, dos artigos incluidos. (Continua)

Tamanho da
Objetivo do Método de amostra/
Autor/ano Populagdo . Resultados/Conclusao
/ estudo pulag avaliagao Tratamento/ /
Intervengao
Analisar as
caracteristicas
da e .
. . - Classificagdo da 33 bebés -
anquiloglossia , . . . =
. . Recém- anquiloglossia frenotomia— Melhora da amamentac¢do
Barbera- e sintomas . 4 . .
, nascido em - Ferramenta de média de 1 identificada pelo ganho de
Pérezet  relatados pelas , . .
= termo — até Avaliagdo da dias peso
al. (2021) maes e . - .
30 dias Fungdo do Freio
resultados da .
. Lingual (ATLFF)
frenotomia em
curto e longo
prazo.
-Breastfeeding
Self-Efficacy Short .
A frenotomia é um
. Form (BSES-SF), )
Avaliar a procedimento seguro, sem
L -Escore de dor L .
Eficacia da . . complicagGes pds-
. mamilar (Visual L.
Frenotomia na 175 lactantes-  operatdrias resultante
Slagter et Analogue Scale, . R
Melhora do frenectomia-  melhora significativa da
al. (2021) . VAS) e Infant S .
Aleitamento de 1 a 6 meses autoeficacia da
Gastroesophageal ~
Materno e do amamentacao, dor
Reflux .
Refluxo . . mamilar e problemas de
Questionnaire refluxo gastroesofagico
Revised (I-GERQ- & gico-
R)
Descrever o
protocolo
i tori [ A
periopera or!o - Classificagdo da 56 bebés —
de frenotomia . . .
- . anquiloglossia frenotomia a - Melhora da
Dell'Olio a laser lingual A , . ~ o
b Bebés até 3 - Ferramentade laser de diodo amamentacgdo identificada
etal. para recém- . -
. meses Avaliacdo da —média de pelo ganho de peso
(2022) nascidos com ~ . .
anauiloglossia Funcdo do Freio 47,2 dias
quilog Lingual (ATLFF)
com ou sem
dificuldades de
amamentagao
Investigar a
liberagdo da .
anquiloglossia Foi observado melhoras
Ghaheri et :?ra mgelhor Recém- 29 lactantes- com os resultados
al. (2022) P o nascidos- 3 a Hokx frenectomia-  relatados pelo paciente
guantificar os . .
16 semanas 10 dias guando a frenotomia é

impactos pos-
operatoérios da
frenotomia

realizada.
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Tabela 1. Caracteristicas, dos artigos incluidos. (Conclusao)

Tamanho da
Autor/ano Ob;(:tt:l\;oodo Populagdo “:::;::5? Tr:;::::t/o / Resultados/Conclusdo
Intervengao
Avaliar se o
uso de dleo
essencial de
baunilha N3ao foi observado que LEO
Maya- inalatério Recém- ou VEO sdo mais eficazes
. . . 142 neonatos-
Enero et (VEQ) é mais nascidos até *kx frenectomia no tratamento da dor nos
al. (2022) efetivo na 46h neonatos submetidos a
redugao da dor frenotomia
durante a
frenotomia do
que o LEO
Analisar os
efeitos da
frenotomia
lingual sobre o - A atividade elétrica do
aleitamento - Protocolo de 20 bebés— musculo masseter diminui
materno de Bebés com Avaliagdo e frenotomia — apds 7 dias
Santos et ~ s
al. (2023) lactentes, com menos de 6 ObservagacN) da med@ de 51 - Aumento de
base na meses Amamentacdo da dias comportamentos
atividade UNICEF favoraveis sete dias ap6s a
elétrica dos frenotomia lingual
musculos

masseteres e
supra hioideos

Legenda: *** informacdes nao obtidas.
Fonte: de acordo com as bases de dados.

4 DISCUSSAO

A pratica do aleitamento materno vem sendo muito incentivada nas ultimas décadas
gracas as evidéncias cientificas que indicam beneficios significativos para saude materno-
infantil. A Organiza¢cdo Mundial de Saude (2023) recomenda que o aleitamento materno seja
ofertado durante os primeiros seis meses de idade e em carater exclusivo e por livre demanda
e que seja continuado junto a oferta de novos alimentos até dois anos de idade. Contudo,
esclarece-se que o sucesso da oferta de leite materno pela amamentacao é diretamente
dependente do contexto psicossocial e caracteristicas individuais (Feenstra et al., 2018;
Gianne et al., 2019; Sandhi et al., 2020; Wongwattana, 2022).

Houve uma diminuicdo significativa de taxas de aleitamento materno/amamentagao

durante os ultimos anos (Feenstra et al., 2018; Gianne et al., 2019; Sandhi et al., 2020;
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Wongwattana, 2022) principalmente pelo fator individual associado a anquiloglossia (Sharma,
Jayaraj, 2015; Araujo et al., 2020; Wen et al., 2022). Assim, nos ultimos anos também foi
possivel observar o aumento do numero de intervengdes cirurgicas de frenotomia/
frenulotomia/frenuloplastia (Emond et al., 2014; Dixon et al., 2018; Ata et al., 2021).
Respondendo ao objetivo do presente estudo de apresentar uma revisao sistematizada para
explorar a relagdo entre a cirurgia de frenotomia/frenulotomia/frenuloplastia e melhora da
amamentacdo, encontrou-se como resultados, em os artigos incluidos nessa revisdo, a
sugestdo que os protocolos de cirurgia de frenotomia/frenuloplastia sdo responsaveis pelo
sucesso da amamentacdo, muito embora demais evidéncias cientificas sejam necessarias.

Os principais métodos de avaliacdo e diagndstico de anquiloglossia encontrados na
presente revisdo de literatura sistematizada foram a ferramenta de avaliacdo da lingua Bristol
(Bristol Tongue Assessment Tool - BTAT); ferramenta de avaliacdo da funcdo do freio lingual —
(Assessment Tool for Lingual Frenulum Function — ATLFF) e a ferramenta de avaliacdo da
amamentacdo infantil (Infant Breastfeeding Assessment Tool - IBFAT). A avaliacdo da lingua
pelo protocolo de Bristol € uma ferramenta simples que mostra os escores e o grau de reducdo
da funcdo da lingua por meio de figuras. Quatro aspectos sdo observados, sendo eles: ponta
da lingua; fixacdo do freio ao alvéolo inferior; elevacdo da lingua durante o choro e protrusao
da lingua sobre a gengiva (Ingram et al., 2019). O protocolo de avaliagao da fungao do freio
lingual (ATLFF) compreende cinco critérios de aparéncia e sete critérios de fungao. Alguns
autores consideraram a ferramenta ATLFF muito abrangente, mas dificil de usar e inadequada
como ferramenta de triagem em um ambiente hospitalar movimentado (Hazelbaker, 2005;
Hazelbaker, 2017). Ja a ferramenta de avaliacdo do aleitamento materno pela pratica da
amamentacao (IBFAT) é realizada a partir de observagdes durante a pratica de amamentacao;
parametros como prontiddo para alimentacdo; avaliagdo de pega inicial, duracdo da
amamentacao e o padrao de succao.

De acordo com esta revisdo, apenas alguns estudos (Emond et al., 2014; Araujo et al.,
2020; Diercks et al., 2020; Barbera-Perez et al., 2021; Dell’Olio et al., 2022) utilizaram ambos
os protocolos de avaliagdo de freios e de dificuldade de amamentagdo, ndao é impossivel
afirmar que ha uma relacdo direta da frenulotomia/frenuloplastia e melhora na
amamentacdo. Todavia, a quantidade amostral apresentada nos textos é pequena, de modo

gue os estudos ainda apresentam limitagcdes em relacdo a metodologia de inclusdo de scores
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de freios. Demais estudos que avaliaram apenas as caracteristicas do freio (Ballard et al., 2002;
Dollberg et al., 2006; Dixon et al., 2018; Barbera-Perez et al., 2021; Dell’Olio et al., 2022) ou
somente a pratica da amamentacdo (Buryk et al., 2011; Berry et al., 2012; Santos et al., 2023;
WHO, 2023) também possuem limita¢cdes em relacdo a variabilidade de fatores que podem
interferir no sucesso do aleitamento materno. A amamentacdo é uma diade de
relacionamento complexa e a frenulotomia/frenuloplastia pode ser apenas um dos métodos
propostos para melhora do quadro; existem relatos de problemas relacionados a
amamentacdo mesmo apods a cirurgia de frenotomia (Ballard et al., 2002).

Paralelamente. destaca-se que a melhora na pratica de amamentacdo nos artigos que
avaliaram apenas caracteristicas do freio foi julgada pelo autorrelato de dificuldade de
amamentacdo, perda de peso, hipoatividade muscular e dor mamilar (Ballard et al., 2002;
Dollberg et al., 2006; Sharma et al., 2015; Dixon et al., 2018; Diercks et al., 2020; Barbera-
Perez et al., 2021; Dell’Olio et al., 2022). Os parametros sdo importantes na avaliacdo do
contexto. Contudo, ainda ha necessidade de padronizacdo metodoldgica para compor uma
evidéncia cientifica. Realgca-se um interessante método e resultado no estudo de Santos et al.
(2023) em relacdo a diminuicdo da atividade masseter apds o procedimento cirdrgico durante
a pratica de amamentacgdo; é sugerido que a replicacdo do estudo exista uma vez que parte
da amostra aderiu a pratica da mamadeira durante o periodo observacional, podendo ter
influenciado nos resultados satisfatorios.

Por meio dos resultados contidos nesta revisdao, também é importante destacar um
avanco desde o estudo de Ballard et al. (2002) que prop0s a técnica de frenuloplastia —cirurgia
de excisdo do freio lingual com divulsdao de tecidos em bebés de até 30 dias. Um estudo de
disseccdo anatomica determinou que o freio lingual em neonatos ndo é formado por um
discreto cordao ou faixa submucosa na linha média como se pensava anteriormente; em vez
disso, € uma dobra na linha média criada em uma camada de fascias que abrange o assoalho
da boca; essa fascia recorre da superficie interna da lingua (Mills et al., 2019). Sugere-se que
a aderéncia que necessite de divulsdo de tecidos seja indicada geralmente quando a
musculatura apresenta maturidade. Evidéncias estimam que o acompanhamento
especializado da diade mae-filho com manobras de exercicio para com a musculatura possam
suprir a necessidade de divulsdo (Gonzalez et al., 2022).

Por fim, destaca-se que nao existe um método universalmente aceito para identificar

pacientes que possam se beneficiar do procedimento cirdrgico de frenotomia. Faz-se
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necessaria a realizacdo de estudos com amostras maiores, utilizando os diversos métodos de
avaliacdo associados a avaliacdo qualitativa da amamentacdo para esclarecer a importancia

da indicacdo correta da frenotomia, além de auxiliar com evidéncias cientificas.

4 CONCLUSAO

N3o é possivel afirmar que procedimentos cirdrgicos sejam realizados como estratégia

terapéutica para dificuldade de amamentacdo. Demais estudos sdo necessarios.
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Resumo

O estudo aborda o tratamento da peri-implantite utilizando Emdogain e Prefgel associados a enxerto dsseo
particulado. A peri-implantite € uma condi¢do inflamatdria que afeta os tecidos ao redor dos implantes dentarios,
levando a perda dssea progressiva e, eventualmente, a falha do implante. Este trabalho revisa a eficacia de
Emdogain, uma matriz derivada do esmalte, e Prefgel, um gel de condicionamento acido, em conjunto com
enxerto 6sseo particulado, na regeneragao dssea e estabilizagdo dos implantes. A pesquisa incluiu a avaliagdo de
parametros clinicos como profundidade de sondagem, nivel de inser¢do clinica, e condi¢des radiograficas pré e
pos-tratamento. Os resultados indicaram que a combinagdo dos materiais estudados pode melhorar
significativamente a regeneracdo dssea e a saude peri-implantar, sugerindo uma abordagem promissora para o
manejo da peri-implantite.

Palavras-chave: Peri-implantite. Emdogain. Prefgel. Enxerto dsseo particulado. Regeneracdo dssea.

Abstract

The study addresses the treatment of peri-implantitis using Emdogain and Prefgel associated with particulate
bone graft. Peri-implantitis is an inflammatory condition affecting the tissues around dental implants, leading to
progressive bone loss and eventually implant failure. This work reviews the efficacy of Emdogain, an enamel
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matrix derivative, and Prefgel, an acidic conditioning gel, combined with particulate bone graft in bone
regeneration and implant stabilization. The research included the evaluation of clinical parameters such as
probing depth, clinical attachment level, and radiographic conditions pre and post-treatment. The results
indicated that the combination of the studied materials can significantly improve bone regeneration and peri-
implant health, suggesting a promising approach for managing peri-implantitis..

Keywords: Peri-implantitis. Emdogain. Prefgel. Particulate bone graft. Bone regeneration

1 INTRODUGAO

A perda de um dente ndo apenas afeta a funcdo mastigatdria, mas também pode ter
um impacto psicoldgico significativo devido a preocupacdo com a estética comprometida.
Felizmente, avangos na implantodontia oferecem aos pacientes uma nova opg¢do para
restaurar sua funcdo oral e recuperar sua confianca perdida. (Lopes et al., 2010). Implantes
osseointegrados sdo considerados atualmente uma alternativa bastante vantajosa aos
pacientes, pois com a descoberta da osseointegracdo, a Odontologia ganhou uma nova
perspectiva (Faverani et al., 2011).

Durante a década de 1950, o tratamento de implantes dentarios ganhou destaque
guando Branemark apresentou evidéncias de que camaras de titanio poderiam integrar-se ao
osso, formando uma unido sdélida entre o osso e a superficie do implante de titanio. Isso
significava que os implantes sé poderiam ser removidos fraturando o osso circundante
(Branemark et al., 2001). Contudo, embora a técnica cirlurgica venha sendo aprimorada
juntamente com os materiais utilizados e, mesmo havendo uma taxa de sucesso alta, os
implantes podem apresentar infec¢des peri-implantares (Oliveira et al., 2015).

As doencgas peri-implantares sdao causadas quando ha um desequilibrio na acdo do
biofilme bacteriano e nas defesas do hospedeiro, resultando assim em um processo
inflamatério. A peri-implantite é identificada como uma condi¢cdo patoldgica infecciosa,
estando associada as mudangas no nivel da crista dssea, presenca de sangramento a
sondagem e ou supurac¢ao, podendo apresentar ou nao bolsas peri-implantares profundas ao
redor de implantes osseointegrados (Cimdes et al., 2017).

Este estudo trata-se de um relato de caso cujo objetivo foi analisar um tratamento na
condicdo de peri-implantite incluindo o uso de enxerto ésseo particulado, Emdogain e a

desinfeccdo das espiras do implante com Prefgel, juntamente com a administracao de
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antibidticos. O propdsito foi a eliminacdo das bactérias e a promoc¢do da regeneracdo dos
tecidos perdidos ao redor do implante.

A autorizacdo para a realizacdo do estudo foi obtida pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP — UNIFOA), em 09 de abril de 2021, sob nimero CAAE 45160021.6.00005237.
Posteriormente, iniciou-se a coleta dos dados, em conformidade com as normas da Resolucao

466/12, assegurando o sigilo e 0 anonimato ao participante da pesquisa.
2 RELATO DE CASO

A paciente do sexo feminino, 52 anos, procurou o Centro de Especialidades
Odontolégicas de Porto Real, Rio de Janeiro, devido a um quadro de sangramento significativo
na regidao do implante. Durante o exame clinico foi identificada uma bolsa periodontal de
7mm. Na anamnese, observou-se que a paciente apresentava uma higiene oral inadequada,
porém sua histéria médica pregressa nao indicava problemas de saude relevantes e nao
estava fazendo uso de medicamentos ou envolvida em habitos prejudiciais. No exame oral
foram constatados sangramento a sondagem, presenga de supuragao, bolsa periodontal na

area do implante bem como auséncia de lesdes cariosas como pode ser visto na Figura 1.

Figura 1 — Inicio do caso.

Fonte: acervo dos autores.

Ap0ds analise do caso, foi decidido realizar uma cirurgia para tratamento da peri-
implantite presente. Uma prescricdo de antibidticos foi fornecida, e a paciente iniciou a

antibioticoterapia um dia antes do procedimento, conforme orientagao: Amoxicilina 500mg,
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1 comprimido a cada 8 horas por 7 dias; Metronidazol 250mg, 1 comprimido a cada 8 horas
por 7 dias; Ibuprofeno 600mg, 1 comprimido a cada 8 horas por 3 dias; e Dipirona 500mg,
conforme necessidade da dor.

O tratamento proposto foi iniciado com antissepsia intra e extraoral, seguido de
anestesia infiltrativa troncular no lado esquerdo e papilar local, utilizando Mepivacaina 2%

com epinefrina 1:100000, como mostrado na Figura 2.

Figura 2 — Mesa Cirdrgica.

A =

Fonte: acervo dos autores.

AFoi realizada uma incisao relaxante na face distal do dente 34 e uma incisdo
intrasulcular na face vestibular do dente 35 (onde esta localizado o implante), a fim de expor
a perda dssea e as espiras do implante.

A Figura 3 mostra parte do processo cirurgico no qual procedeu-se o descolamento
com descolador de Molt até o final da recessdo Ossea, permitindo assim a visualizacao

completa da lesdo e o inicio do tratamento.
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Fonte: acervo dos autores.

Apds a incisdo, realizou-se limpeza mecéanica e quimica das espiras do implante
utilizando curetas e Prefgel (Figuras 4 e 5). O Prefgel foi deixado agir por aproximadamente 2
minutos, seguido de lavagem com soro fisiolégico (bula do material), em preparagdo para a

aplicagdo do Emdogain, como se vé na Figura 6.

Figura 4 - Prefgel e Emdogain. Figura 5 - Aplicacao do Prefgel.

Fonte: acervo dos autores. Fonte: acervo dos autores.
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Fonte: acervo dos autores.

Aplicado o Emdogain, preparou-se o osso liofilizado bovino em uma cuba, conforme
mostrado na Figura 7. Em seguida, o material foi levado até o implante, onde preencheu-se
completamente a cavidade dssea com o enxerto e o Emdogain combinados (Figura 8). Durante
esse processo, o uso do sugador ficou interrompido para evitar o risco de aspirar todo o
material aplicado. Entdo, foi realizada sutura utilizando fio de sutura de nylon 5-0, visando

evitar a retencdo de alimentos na drea tratada como se vé na Figura 9.

Figura 7 — Preparacdo do 0sso Figura 8 — Aplicacdo do Enxerto na cavidade.
liofilizado.

Fonte: acervo dos autores. Fonte: acervo dos autores.
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Fonte: acervo dos autores.

Apds um periodo de duas semanas, procedeu-se a remoc¢ao das suturas e a avaliacdo
pds-cirurgica. Trés meses apods o procedimento inicial, a paciente retornou ao Centro de
Especialidades Odontoldgicas (CEO) de Porto Real para uma reavaliagao. Durante a consulta,
foi realizada sondagem na area do implante, revelando uma profundidade de sondagem de
4mm, como mostrado na Figura 10. Além disso, uma radiografia periapical, mostrada na
Figura 11, foi obtida, evidenciando um significativo ganho de estrutura éssea na regiao
tratada.

Esses resultados sugerem uma resposta favoravel ao tratamento proposto, indicando
uma melhoria na condigao periodontal e um processo de regeneragdao dssea bem-sucedido
apos a aplicacao da terapia combinada de enxerto ésseo, Emdogain e desinfec¢do das espiras
do implante com Prefgel. Esses achados sdao encorajadores e destacam a eficacia dessas
abordagens no manejo da peri-implantite e na promogao da saude periodontal em pacientes

reabilitados com implantes dentarios.

Figura 10 — Sondagem na reavaliagao Figura 11 — Radiografia na reavaliacdo.

Fonte: acervo dos autores. Fonte: acervo dos autores.
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3 DISCUSSAO

A auséncia de um dente pode acarretar desafios tanto estéticos quanto funcionais para
o paciente e o advento dos implantes dentdrios representa um avanco significativo na
Odontologia (Lopes et al., 2010). No entanto, a busca por um material biocompativel levou a
extensivas pesquisas ao longo de 15 anos, até que o professor Per Ingvar Branemark
identificou que o titanio poderia ser integrado ao osso sem causar danos (Faverani et al.,
2011). Essa integracdo, denominada osseointegracao, tornou-se o requisito primordial para o
sucesso dos implantes (Martins et al., 2011).

Apesar dos avancos na técnica cirdrgica, os implantes continuam suscetiveis a
infecgcOes peri-implantares, que representam a principal causa de insucesso (Oliveira et al.,
2015). Essas infecgGes surgem devido ao desequilibrio entre a acdo bacteriana formadora de
biofiime e a resposta defensiva do organismo hospedeiro, resultando em uma reacdo
inflamatéria (Cimdes et al., 2017). As infec¢des peri-implantares sdo categorizadas em
mucosite e peri-implantite (Conceig¢do; Silva., 2018). Ambas compartilham o sangramento a
sondagem como um sinal primordial de infec¢do, entretanto, a mucosite ocorre na auséncia
de perda dssea, enquanto a peri-implantite esta associada a perda dssea progressiva (Lindhe;
Lang., 2018).

A etiologia da peri-implantite permanece complexa e multifatorial (Rosa, 2017), onde
a formacgao do biofilme ao redor do implante é reconhecida como o principal desencadeador
da doencga, compartilhando semelhangas com a periodontite que tem o biofilme composto
por diversas espécies bacterianas, incluindo Aggregartobacter actinomycetemcomitans,
Porphyromonas gingivalis, Prevotella intermédia, entre outras (Cerbasi, 2010). Além disso, a
sobrecarga oclusal emerge-se como uma preocupacao significativa, pois, diferentemente do
periodonto natural, o implante ndo possui ligamentos periodontais para absorver e distribuir
adequadamente as forcas de mastigacdo, aumentando o risco de complicagbes (Cerbasi,
2010).

Diversos fatores de risco influenciam o sucesso dos implantes, com destaque para a
instalacdo em leitos periodontais comprometidos, visto que ha uma correlacdo entre as
bactérias da periodontite e a peri-implantite. Portanto, é ideal que o periodonto dos dentes

remanescentes esteja sauddvel para o éxito do implante (Eto et al., 2003). Também o
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tabagismo, a ma higiene bucal, o consumo de dlcool e falhas durante a instalacdo dos
implantes como a falta de irrigacdo, podem levar ao superaquecimento e subsequente
necrose 6ssea, representando fatores de risco significativos para o sucesso do tratamento
(Vieira, 2018; Martins et al., 2011).

O diagndstico da doenca peri-implantar baseia-se na analise dos sinais e sintomas,
juntamente com a avaliacdo clinica. Dor, mobilidade, sangramento, vermelhiddo e inchago sdao
os principais indicadores que sugerem a presenca da condicdo peri-implantar (Kahn et al.,
2019). Para confirmar o diagndstico, é essencial realizar sondagem periodontal e radiografias
a fim de investigar a presenca de perda dssea (Oppermann; Rosing, 2013); (Berglundh et al.,
2024).

A partir de 1990, uma série de estudos foi conduzida com o objetivo de encontrar
tratamentos eficazes para a peri-implantite (Ross-Jansaker, 2003). Todos esses estudos
compartilham o mesmo objetivo: eliminar completamente a infeccdo e os processos
inflamatdrios associados. No caso da mucosite, quando ndo ha perda éssea, a terapia
mecanica basica, que envolve a remoc¢do completa do biofilme, geralmente é suficiente
(Carranza, 2016). Entretanto, quando ocorre perda 6ssea, o tratamento pode envolver
abordagens quimicas, mecanicas, cirdrgicas e medicamentosas (Baltazar, 2000).

No estudo em questdo, o tratamento foi conduzido usando Amelogenina, uma
proteina que estimula a produgdo de tecido periodontal (Cardoso, 2002). Comercialmente
essa proteina é conhecida como Emdogain e tem como fung¢do principal induzir a migragao de
células periodontais e promover a formacdo dos tecidos de suporte (Sousa, 2014; Rosa, 2014).
Antes da aplicacdo do Emdogain, é essencial realizar a remocgao da placa bacteriana, do calculo
dental e da smear-layer, além de expor os tubulos dentinarios. Esse procedimento
preparatdrio é realizado utilizando o Prefgel, que cria as condi¢Oes ideais para a adesdo do
Emdogain (Straumann, 2020).

Para restaurar a perda éssea, é necessario realizar enxertos que promovam a biologia
dssea, estimulando a osteogénese, osteoinducdo e osteoconducgao (Ferraz, 2013). O enxerto
6sseo autdgeno é considerado o padrdo ouro devido a todas essas qualidades. No entanto,

em certos casos, pode ser invidvel pela alta morbidade pds-operatéria, logo, a matriz organica
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de osso bovino se torna uma opcdo extremamente viavel (Albuquerque et al., 2014; Epply et

al., 2005).

4 CONCLUSAO

Com base nos estudos analisados, é evidente que a peri-implantite € uma condicdo
complexa, influenciada por diversos fatores, e ndo existe um tratamento padrado. A escolha do
tratamento deve ser personalizada, considerando uma avaliacdo detalhada do paciente para
identificar a causa do insucesso do implante e planejar o tratamento adequado. A avaliacdo
cuidadosa dos exames intraorais e complementares desempenha um papel fundamental na
obtencdo de um diagndstico preciso, facilitando a sele¢do do tratamento e melhorando o
prognostico.

No caso clinico apresentado, o tratamento proposto envolveu uma abordagem
combinada, incluindo terapia medicamentosa, limpeza quimica e mecanica das espiras do
implante, aplicacdo de Emdogain para estimular a produc¢do do tecido periodontal e enxerto
dsseo para restaurar a estrutura dssea perdida. O sucesso do tratamento conforme planejado,
aliado aos resultados favoraveis no exame fisico e radiografico da paciente durante a
reavaliagdo, demonstrou que a combinacdo de técnicas foi eficaz no controle da peri-
implantite e na recuperagao dssea da regido. Isso resultou em uma melhoria significativa na

qualidade de vida da paciente, restaurando tanto a fun¢do quanto a estética.
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Resumo

Pontos-gatilhos sdo nédulos discretos e hiper irritaveis em uma faixa tensa do musculo esquelético, palpavel e
sensivel durante o exame fisico. O objetivo do presente trabalho foi realizar uma revisdao de literatura
sistematizada sobre a efetividade da identificagdo e atuagao em pontos-gatilho dos musculos mastigatdrios nas
dores miofasciais. Os estudos foram incluidos nesta revisao de literatura sistematizada seguindo os parametros
PICOS. A busca foi realizada na base de dados PubMed utilizando os seguintes descritores: Pontos-Gatilho,
Sindromes da Dor Miofascial, Musculos da Mastigacdo, Musculo Masseter, Musculos Pterigdides, Musculo
Temporal. Os dados dos estudos incluidos foram compilados e organizados de acordo com as caracteristicas do
estudo. A busca recuperou 9 trabalhos. Os resultados demonstram que a identificagdo e atuagdo em pontos-
gatilho auxiliam significativamente na limitagdo e controle da dor miofascial; diversas estratégias terapéuticas
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abordadas como palpagdo, agulhamento seco, Umido e lasers demonstram resultados promissores. Em
conclusdo, os pontos-gatilho podem ser facilmente identificaveis durante o exame clinico; intervengGes a partir
de sua identificagdo demonstram resultados promissores em relagdo a dor miofascial.

Palavras-chave: Pontos-Gatilho, Sindromes da Dor Miofascial, Musculos da Mastigacao.

Abstract

Trigger points are discrete, hyperirritable nodules in a tense band of skeletal muscle, palpable and tender during
physical examination. The aim of the present study was to carry out a systematic literature review on the
effectiveness of identifying and acting on trigger points in the masticatory muscles in myofascial pain. The studies
were included in this systematic literature review following the PICOS parameters. The search was carried out in
the PubMed database using the following descriptors: Trigger Points, Myofascial Pain Syndromes, Chewing
Muscles, Masseter Muscle, Pterygoid Muscles, and Temporal Muscle. Data from the included studies were
compiled and organized according to study characteristics. The search retrieved nine studies. The results
demonstrate that identifying and acting on trigger points significantly helps in limiting and controlling myofascial
pain. Various therapeutic strategies, such as palpation, dry and wet needling, and lasers, demonstrate promising
results. In conclusion, trigger points can be easily identified during clinical examination, and interventions based
on their identification demonstrate promising results in relation to myofascial pain.

Keywords: Trigger points; Myofascial Pain Syndromes; Masticatory Muscles..

1 INTRODUCAO

A sindrome da dor miofascial surge de dores musculoesqueléticas agudas e cronicas e
muitas vezes apresentam um componente neuropatico referido (Weller, Comeau, Otis, 2018;
Tang et al., 2023). A sindrome da dor miofascial pode ser categorizada ainda como primaria -
nao relacionadas a outras condi¢cdes médicas - ou secundaria - associada as comorbidades
sistémicas e sao amplamente caracterizadas pelo desenvolvimento e presenga dos pontos-
gatilho (Weller, Comeau, Otis, 2018; Tang et al., 2023). Pontos-gatilho, por sua vez, sao
ndédulos discretos e hiper irritdveis em uma faixa tensa do musculo esquelético, palpavel e
sensivel durante o exame fisico (Shah et al., 2015). Os pontos-gatilho ainda podem apresentar-
se ativos ou latentes (Shah et al., 2015; Weller, Comeau, Otis, 2018). O ponto-gatilho ativo
esta clinicamente associado a dor espontanea no tecido circundante imediato e/ou em locais
distantes em padrdes especificos de dor referida (Shah et al., 2015; Weller, Comeau, Otis,
2018). Ponto-gatilho latente fica fisicamente presente, mas ndo estd associado a queixa de
dor espontanea, apenas a dor provocada (Shah et al., 2015; Weller, Comeau, Otis, 2018).

Tanto pontos-gatilho ativos quanto latentes podem estar associados a disfuncdo muscular,
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fragueza muscular e amplitude de movimento limitada (Shah et al., 2015; Weller, Comeau,
Otis, 2018; Tang et al., 2023).

A sindrome da dor miofascial vem sendo cada vez mais notdria em musculos da
mastigacdo (Golanska et al., 2021; Kalladka et al., 2021; Kanhachon, 2022; Macri et al., 2023).
Destaca-se na atualidade, fatores psicossociais, como eventos estressantes da vida, disturbios
emocionais, sofrimento psicolégico e transtornos psiquidtricos que contribuem para a
excitagao do sistema nervoso central e resultam em atividade muscular mastigatdria excessiva
(Lobbezoo et al., 2018; Bulanda et al., 2021; Manfredini et al., 2022).

A atividade muscular excessiva pode aparecer durante o sono (bruxismo do sono) e
durante a vigilia (bruxismo de vigilia) (Hilgenberg-Sydney et al., 2022). O Consenso
Internacional de 2018 definiu o bruxismo do sono como uma “atividade muscular ritmica ou
ndo ritmica dos musculos da mastigacdo”; o bruxismo de vigilia foi definido como um “contato
dentdrio repetido ou sustentado e apoio ou impulso da mandibula” (Lobbezoo et al., 2018;
Hilgenberg-Sydney et al., 2022). Jovens adultos, criangas e adolescentes sdo popula¢ées mais
acometidas pelo bruxismo do sono e/ou vigilia (Pontes et al., 2019; Soares et al., 2021;
Branddo et al., 2022; Hilgenberg-Sydney et al., 2022). Evidéncias cientificas demonstram que
a prevaléncia de bruxismo pode variar entre 8,1% e 48% de acometimentos (Pontes et al.,
2019; Soares et al., 2021; Brandao et al., 2022; Hilgenberg-Sydney et al., 2022).

A atividade muscular excessiva — bruxismo do sono/vigilia pode levar a vdrias
consequéncias além da dor aguda e cronica e desenvolvimento da sindrome da dor miofascial
como: superficies dentdrias achatadas/lascadas, microfraturas do esmalte dentario, recessao
gengival, perda de dentes, hipersensibilidade dos dentes ao quente/frio/doce, impactacdo da
lingua, zumbido nos ouvidos, altera¢cGes patolégicas na articulacdo temporomandibular,
dificuldade de mastigacao, altera¢des na aparéncia facial dentre outras (Lobbezoo et al., 2018;
Bulanda et al., 2021; Manfredini, Ahlberg, Lobbezoo, 2022). Assim, é importante que o
cirurgido-dentista esteja amplamente preparado para avaliagdo e correto diagndstico de
ambas as patologias. Diante do exposto, o objetivo do presente trabalho foi realizar uma
revisdo de literatura sistematizada sobre a efetividade da identificagdo e atuacao em pontos-

gatilho dos musculos mastigatérios nas dores miofasciais.
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2 MATERIAIS E METODOS

2.1 Protocolo, critérios de elegibilidade e pergunta focada

Os critérios de inclusdo seguiram as recomendacdes da declaracdo PRISMA (Page et

al., 2021), seguindo os parametros PICOS, conforme segue:

P - Populacdo: pacientes com atividade muscular excessiva e dor;

| — Intervencdo: identificacdo e manipulacdo de pontos-gatilho;

C - Comparacao: terapias nao associadas aos pontos-gatilho;

O - Resultado: superioridade da terapia para dor miofascial dos musculos mastigatérios

com a identificacdo e manipulacdo de pontos-gatilho.

Foram incluidos estudos experimentais em humanos, em lingua inglesa e que tinham
resumo disponivel. Foram excluidos estudos de série de casos e que ndo se enquadravam no
tema.

A questdo foco foi: A identificacdo e atuacdo em pontos-gatilho em musculos

mastigatdrios auxiliam no sucesso de estratégias terapéuticas em dores miofasciais?

2.2 Fontes de informacao

Foi realizada uma ampla pesquisa até 29 de outubro de 2023, nas seguintes bases de

dados: MEDLINE (PubMed).

2.3 Estratégia de busca

Foram incluidos termos MeSH (Medical Subject Headings)
(https://www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed) e termos livres na seguinte disposicdo:
(CCCCCCCC((Masticatory Muscles[MeSH Terms]) OR (masseter muscle[MeSH Terms])) OR
(Pterygoid Muscles[MeSH Terms])) OR (temporal muscle[MeSH Terms])) OR ("Masticatory

Muscles")) OR ("masseter muscle")) OR ("Pterygoid Muscles")) OR ("temporal muscle")) OR
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("Muscle, Pterygoid")) OR ("Muscle, Temporal")) OR ("masseter Muscles")) AND ((((((((trigger
points[MeSH Terms]) OR (Myofascial Pain Syndromes[MeSH Terms])) OR ("Trigger Points"))
OR ("Myofascial Pain Syndromes")) OR ("Point, Trigger")) OR ("Myofascial Trigger Point Pain"))
OR ("Trigger Point Pain"))

2.4 Fontes de evidéncias, processo de mapeamento de dados, itens de dados

Antes de iniciar a triagem para esta revisdao, um formulario de mapeamento de dados
foi desenvolvido em conjunto para determinar quais varidveis extrair. O revisor mapeou os
dados, discutiu os resultados e atualizou continuamente o formuldrio de mapeamento de
dados em um processo interativo. Todos esses processos foram posteriormente revisados por
um examinador experiente.

Os dados dos estudos incluidos foram compilados e organizados de acordo com as

caracteristicas do estudo.

3 RESULTADOS

A estratégia de busca inicial recuperou um total de 35 trabalhos. Segundo critérios de
inclusao, nove artigos foram avaliados. O processo de sele¢cdo dos textos pode ser vista na
Figura 1. A identificagdo dos pontos-gatilho mostra-se como aliada a limitagdo e controle da
dor miofascial; diversas abordagens como palpacdo, agulhamento seco, umido e lasers
demonstram resultados promissores. O Quadro 1 demonstra as caracteristicas dos artigos

incluidos.
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Figura 1 - Fluxograma proposto para a presente revisdo sistematizada da literatura.
Registros identificados:
Pubmed: 35 artigos
§ 2 artigos removidos antex da triagem.
g Razdo: Artigoy sobre série de casos
=
=
Registros identificados:
Pubmed: 33 artigos
a:): | 24 artigos joram removidos por ndo estarem de acordo com o objetivo do
:_"J‘ presente trabalho
i
2| Registros incluidos:
2| Pubmed: 9 artigos
s
>
<
Fonte: os autores.
Quadro 1 - Caracteristicas principais dos estudos. (Continua)
Autor/ Objetivo Tamanho/ Estratégia Parametros Resultados
Ano Tipoda Terapéutica
amostra
Uemoto Avaliar diferentes 21 Grupo experimental | - Dor - escalavisual  Reducdo significativa
et al. abordagens para a pacientes; - terapia com laser; analdgica; da dor nos grupos
(2013) dessensibilizagdo de Sexo Grupo experimental - Palpacao digital experimentais
pontos-gatilho feminino; Il - tratamento com dos pontos quando comparado
miofasciais. 20a52 agulha e injecdo de gatilhos; ao controle.
anos; 2 ml de lidocaina a
2% com
vasoconstritor;
Grupo controle —
injecdo de placebo.

Sabatke Examinar o efeito 70 Grupo experimental | - Dor - escalavisual  Reducdo significativa
et al. terapéutico do pacientes; - solucdo de salina; analdgica; da dor orofacial nos
(2015) bloqueio de pontos- Sexo Grupo experimental - Palpacdo de 3 grupos experimentais
gatilho na musculatura  feminino; Il - infiltracdo feixes (anterior, guando comparado

temporal em pacientes 23a70 anestésica; médio, posterior) ao controle.
com sindrome de dor anos; Grupo controle- sem do musculo
miofascial injecao. temporal direito e
mastigatoria, esquerdo

fibromialgia e cefaleia.
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Autor/
Ano

Objetivo

Tamanho/

Tipo da
amostra

Estratégia
Terapéutica

Parametros

Resultados

Lietz-
Kijak et
al. (2018)

Avaliar o efeito do
método kinesiotaping
e da inativagao de
pontos-gatilho na
eliminagdo ndo
farmacoldgica da dor
em pacientes com
disfuncao
temporomandibular
com componente
muscular dominante.

60
pacientes;
Ambos os

Sexos;
18a35
anos;

Grupo experimental -
kinesiotaping ativo;
Grupo controle -
fisioterapia.

- Dor - escala visual
analdgica

Redugdo significativa
de dor em ambos os
métodos;

O grupo
experimental foi
significativamente
mais eficaz.

Lopez-
Martos
et al.
(2018)

Avaliar se as técnicas
de eletrdlise
percutanea por agulha
e agulhamento seco
profundo utilizadas nos
pontos-gatilho do
musculo pterigoideo
lateral podem reduzir a
dor e melhorar a
funcdo em pacientes
com sindrome
dolorosa miofascial.

60
pacientes;
Ambos os

Sexos;
18 a 65
anos;

Grupo experimental |
- eletrolise por
pungado transcutanea;
Grupo experimental
Il - pungdo profunda
sem introducdo de
qualquer substancia.
Grupo controle -
pressao aplicada na
pele sem penetragdo.

- Dor - escala visual
analdgica
- Abertura
interincisal maxima
| —régua do
Sistema Therabite®

Redugao significativa
de dor em repouso,
durante a mastigacao
e para abertura
interincisal maxima
nos grupos
experimentais;
Grupos
experimentais
mostraram melhora
significativamente
mais precoce.

Nitecka-
Buchta et
al. (2018)

Avaliar a eficiéncia de
injecdes
intramusculares de
colageno e lidocaina na
diminuicdo da dor
miofascial.

43
pacientes;
Ambos os

SEeXos;
Média de
39,97
anos;

Grupo experimental |
- injecGes com 2 ml
de colageno;
Grupo experimental
II- recebeu 2 ml de
lidocaina a 2% sem
vasoconstritor;
Grupo controle - 2 ml
de solugdo salina.

- Dor - escala visual
analdgica
- Tonus muscular -
eletromiografia

Reducao significativa
da atividade
muscular ao longo do
tempo — o grupo
experimental | se
destacou dentre os
demais grupos
Reducao significativa
da dor ao longo do
tempo.

Dib-
Zakkour
et al.
(2022)

Avaliar a eficacia da
técnica de
agulhamento seco
profundo em
disfungdes
temporomandibulares
com componente
muscular dominante.

36
pacientes;
Ambos os

Sexos;
18 a 40
anos;

Grupo experimental -
técnica de
agulhamento seco
profundo;
Grupo controle - ndo
foi realizado
agulhamento seco
profundo.

- Dor - escala visual
analdgica;
- Dor — palpacéo -
algdmetro digital;
- Ténus muscular -
eletromiografia;
- Amplitude bucal —
paquimetro digital;
- Sons articulares -
auscultacao;
- Oclusdo dentaria
digital; — T-scans.

Reducdo significativa
do tempo de
desoclusdo posterior
e tempo para
maxima
intercuspidagdo
habitual;
Simetria na abertura
e fechamento bucal;
Aumento da
amplitude bucal.
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Quadro 1- Caracteristicas principais dos estudos. (Conclusao)
Autor/ Objetivo Tamanho/ Estratégia Parametros Resultados
Ano Tipo da Terapéutica
amostra
Gonzalez Avaliar se o 48 Grupo experimental - - Dor - escala visual Redugao de dor no
-Perez et agulhamento seco pacientes; técnica de analdgica; repouso/mastigacdo
al. (2022)  profundo de pontos- Ambos os agulhamento; - Amplitude de foi estatisticamente
gatilho no musculo Sexos; Grupo Controle - movimentos melhor no grupo
pterigoideo lateral 18 a 65 medicamentos. mandibulares experimental;
reduz a dor e melhora anos; associados a Abertura bucal,
a fungao, em abertura da boca, protrusdo e
comparagdo com a movimentos lateralidade também
medicagao laterais e foram
metocarbamol/ protrusao. estatisticamente
paracetamol. melhores no grupo
experimental.
Refahee Avaliar a eficacia 180 Grupo experimental - Dor - escala visual Dor foi
et al. clinica das injecdes de  pacientes;  —agulhamento com analdgica; significativamente
(2022) sulfato de magnésio Ambos os  sulfato de magnésio; - Abertura maxima maior no grupo
em pontos-gatilho do Sexos; Grupo controle — da cavidade bucal;  submetido a solugao
musculo masseter 17 a 59 agulhamento com - Qualidade de vida de salina;
guando comparadas as anos; solugdo salina. - Questiondrio Oral Ap0ds 6 meses, ndo
injecOes de solugdo Health Impact houve diferenca
salina. Profile (OHIP-14). estatisticamente
significativa;
A qualidade de vida
foi significativamente
maior no grupo
submetido ao sulfato
de magnésio.
Macedo Investigar a oxigenacao 32 Agulhamento seco - indices de indices de saturacdo
et al. muscular e ador apds  pacientes; em pontos-gatilhodo  saturagdo tecidual foram
(2023) agulhamento seco em Ambos os masseter. de oxigénio do significativamente
pontos-gatilho em SEeXos; musculo masseter - maiores em
musculos 18 e 37 espectroscopia; individuos do sexo
mastigatorios em anos; - Dor - escala visual  feminino submetidos

pacientes com
disfuncao
temporomandibular
com componente
muscular dominante.

analdgica.

ao agulhamento seco
em pontos-gatilho.

Fonte: de acordo com as bases de dados.

4 DISCUSSAO

A sindrome da dor miofascial € comum em musculos da mastigacao na atualidade

(Golanska et al., 2021; Kalladka et al., 2021; Kanhachon, 2022; Macri et al., 2023). Como

principal fator etiolégico associado, afirma-se que o estilo de vida agitado estabeleca uma

ampla relacdo com esse tipo de dor (Lobbezoo et al., 2018; Bulanda et al., 2021; Manfredini

et al., 2022). Diante do exposto, é vdlido destacar que protocolos minimamente invasivos sao
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extensamente propostos (De La Torre Canales et al., 2021; Urbanski et al., 2021; De La Torre
Canales et al., 2022; Dib-Zakkour et al., 2022; Refahee et al., 2022). Desse modo, a
identificacdo e atuacdo em pontos-gatilho tem sido sugerida com resultados promissores
(Nitecka-Buchta et al., 2018; Dib-Zakkour et al., 2022; Gonzalez-Perez et al., 2022; Refahee et
al., 2022; Macedo et al., 2023). Esta revisao traz resultados demonstrando que a identificacdo
e atuacdo em pontos-gatilho podem reduzir significativamente a dor miofascial (Uemoto et
al., 2013; Sabatke et al., 2015; Lietz-Kijak et al., 2018; Lopez-Kijak et al., 2018; Lopez-Martos
etal., 2018; Nitecka-Buchta et al., 2018; Dib-Zakkour et al., 2022; Gonzalez-Perez et al., 2022;
Refahee et al., 2022; Macedo et al., 2023).

A sindrome da dor miofascial é um disturbio de dor regional que afeta todas as faixas
etarias e é caracterizada pela presenca de pontos-gatilho nos musculos ou na fascia (Shah et
al., 2015; Weller, Comeau, Otis, 2018; Tang et al., 2023). A sindrome da dor miofascial é
normalmente diagnosticada por meio de exame fisico e a concordancia geral para os critérios
diagnosticos inclui a presenca de pontos-gatilho, dor a palpacdo, um padrdo de dor referida e
uma resposta de contracao local (Shah et al., 2015; Weller, Comeau, Otis, 2018; Tang et al.,
2023). Esclarece-se ademais, que alguns artigos incluidos na nesta revisao, ndo utilizaram da
presente nomenclatura — sindrome da dor miofascial — para referir a disfuncdo muscular
(Uemoto et al., 2013; Sabatke et al., 2015; Lietz-Kijak et al., 2018; Nitecka-Buchta et al., 2018,;
Dib-Zakkour et al., 2022; Gonzalez-Perez et al., 2022; Refahee et al., 2022; Macedo et al.,
2023); contudo, destaca-se o componente cronico e presenca de pontos-gatilho em todos os
trabalhos incluidos. Sugere-se que o esse desencontro seja uma falha da literatura especifica
e correlata em padronizar a nomenclatura.

Nos textos selecionados, embora todos os musculos mastigatérios tenham sido
incluidos nas avaliagdes, os pontos-gatilho foram mais facilmente no musculo masseter
(Lopez-Martos et al., 2018; Dib-Zakkour et al., 2022; Gonzalez-Perez et al., 2022; Refahee et
al., 2022; Macedo et al., 2023). Destaca-se também resultado estatisticamente significativo
em relacdo a melhora de sintomatologia no musculo masseter (Lopez-Martos et al., 2018; Dib-
Zakkour et al., 2022; Gonzalez-Perez et al., 2022; Refahee et al., 2022; Macedo et al., 2023).
O masseter € um musculo espesso e forte responsavel por elevar a mandibula com maior

poténcia. Por sua parte superficial a mandibula sobe, ja a parte profunda age principalmente
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na manutencdo da oclusdo forcada por longos periodos (Ispir, Toraman, 2022). Pode-se
justificar tais resultados uma vez que os principais sintomas e dores miofasciais sao refletidos
na assimetria da abertura e fechamento da cavidade bucal e tensdo pela mdaxima
intercuspidacdo habitual (Shah et al., 2015; Weller, Comeau, Otis, 2018; Tang et al., 2023).

Em relacdo aos diversos tipos de tratamentos propostos, inicialmente fez-se
necessario delimitar a diferenca da técnica de agulhamento e acupuntura. A técnica de
agulhamento é uma terapia minimamente invasiva amplamente utilizada para dor miofascial
mastigatdria e pode ser classificada como uma técnica de injecdo, muitas vezes referida como
“agulhamento umido” e “agulhamento seco” (De La Torre Canales et al., 2021). A técnica de
agulhamento Umido complementa-se pela administracdo de agentes farmacoldgicos, por
exemplo, anestésicos, toxinas botulinicas ou outros agentes, por meio de agulhas; a técnica
de agulhamento seco por sua vez, consiste na insercdo de finas agulhas monofilamentares,
como as utilizadas na pratica da acupuntura, sem qualquer injetavel (Dib-Zakkour et al., 2022).
Ja a acupuntura é um método terapéutico da medicina tradicional chinesa que se diferencia
das técnicas convencionais do agulhamento uma vez que as agulhas sdo inseridas também em
regioes sem sintomatologia (De La Torre Canales et al., 2021). Os artigos relacionados a
acupuntura foram excluidos no processo de triagem.

Existem dois tipos de técnica de agulhamento seco com base na profundidade em que
a agulha é inserida: agulhamento superficial, ou Técnica de Baldry, em que a agulha é inserida
até o tecido subcutaneo sobrejacente ao ponto-gatilho miofascial; e agulhamento profundo,
em que a agulha é inserida no musculo com a intengao de atingir o ponto-gatilho miofascial
(Mayoral, 2010). O processo por tras desta técnica é a geracao de microespasmos controlados
na drea muscular afetada, que se alternam com periodos de relaxamento muscular. Todas as
terapias utilizadas nos estudos incluidos na presente pesquisa foram capazes de diminuir
significativamente a dor durante o repouso e movimentos bucais. E interessante também
destacar que dentre os amplos protocolos terapéuticos citados, a pungao por si sé foi capaz
de reduzir significativamente a dor e atividade muscular; tal fato sugere que o efeito redutor
da dor poderia ser consequéncia da agulha penetrando na pele e “descomprimindo” o nédulo
(Al-Moraissi et al., 2020). Estudos que utilizaram placebo e ndo apresentaram diferenca
estatistica em relacdo a outras substancias, podem ilustrar a informacdo supracitada (Uemoto

et al., 2013; Sabatke et al., 2015; Lopez-Martos et al., 2018; Nitecka-Buchta et al., 2018;
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Refahee et al., 2022). A utilizacdo da laserterapia e eletrdlise por puncdo também ndo
demonstrou—se superior a técnica de agulhamento (Uemoto et al., 2013; Lopez-Martos et al.,
2018).

A pratica do kinesiotaping, considerada uma intervencdo que pode ser usada para
liberar pontos-gatilho miofasciais latentes, € um método que envolve a utilizagao de fitas
especificas aplicadas na pele do paciente para aproveitar os processos naturais de autocura
do corpo. A prética de kinesiotaping apresentou-se significativamente melhor que a
fisioterapia (LietzKijak et al., 2018). A pratica fisioterapica foi realizada pela pressao isquémica
(LietzKijak et al., 2018). Sugere-se que o estudo seja replicado utilizando como método de
comparacdo, o agulhamento uma vez levado em conta o mecanismo de acdo de
descompressdo nodular (Al-Moraissi et al., 2020). Ademais, nesta ocasido também é
interessante ressaltar que injecGes de colageno demonstraram resultado superiores em
relacdo ao tempo de acdo. Isso porque o colageno participa da regeneracdo muscular, desse
modo, podendo ser responsabilizado pelo rapido mecanismo de acdo nos pontos-gatilho
(Wohlgemuth, Brashear, Smith, 2023).

A prevaléncia da sindrome da dor miofascial é estimada em cerca de 12% da populagao
adulta e 50% da populacdo idosa (Galasso et al., 2020; Urits et al., 2020) é mais frequente em
mulheres entre 20 e 40 anos (Galasso et al., 2020; Urits et al., 2020). Tais dados concordam
com os achados do presente estudo uma vez que, embora ambos os sexos tenham sido citados
e incluidos, as amostras foram constituidas em sua maioria por mulheres. Existem vdrias
razdes possiveis para a maior incidéncia de transtornos miofasciais em mulheres, incluindo
menor tolerancia a dor, niveis mais elevados de estresse e disturbios psicoldgicos mais
frequentes (Uemoto et al., 2013; Sabatke et al., 2015; Macedo et al., 2023). No estudo de
Macedo et al. (2023), o experimento no grupo masculino precisou ser interrompido pela
recusa da metodologia proposta. E descrito na literatura maior interac3o de pacientes do sexo
feminino quando comparado ao sexo masculino em relacdo ao cuidado com a saude
(Thompson et al., 2016). Tendo em vista a idade de acometimento dos transtornos
miofasciais, os resultados desta revisdo demonstram amplas variagées — 17 a 70 anos (Sabatke

et al., 2015; Refahee et al., 2022). No entanto, destaca-se que geralmente os artigos citam
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apenas a média de idade, podendo sugerir idades semelhantes a variacdo estabelecida nesta
revisao.

E importante ressaltar que encontrou-se neste trabalho, muitas evidéncias em rela¢do
a manipulacdo de areas préximas aos pontos-gatilhos com resultados promissores em
protocolos minimamente invasivos (De La Torre Canales et al., 2021; Urbanski et al., 2021).
No entanto, os dados ndao foram incluidas por ndo descreverem diretamente a area de

palpacdo nas quais as estratégias terapéuticas foram aplicadas.

5 CONCLUSAO

Os pontos-gatilho podem ser facilmente identificaveis durante o exame clinico;
intervencoes a partir de sua identificacdo demonstram resultados promissores em relacdo a

dor miofascial.
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Resumo

A tuberculose é uma doenga causada pelo Mycobacterium tuberculosis, descoberta em 1882 por Robert Koch e
teve seus primeiros casos descritos em humanos 5.000 anos antes de Cristo (a.C.), no Egito. Com a Revolugdo
Industrial, ocorreu um aumento da disseminagdo do bacilo nas populagdes urbanas, estreitamente relacionada
as condi¢Oes insalubres de moradia e trabalho da classe operaria. No Brasil, a doenga foi trazida pelos
colonizadores portugueses e afetou muito as populagdes indigena e africana, que nao possuiam contato prévio
com o bacilo. A partir de 1900, a imprensa representou papel importante na disseminagao a respeito do
tratamento da doenca, para a populagdo carioca. O presente trabalho investigou esta contribuicdo da midia
escrita, representada pelas matérias veiculadas pela Revista Brazil-Médico.

Palavras-chave: Tuberculose. Histéria da medicina. Propaganda.

Abstract

Tuberculosis is a disease caused by Mycobacterium tuberculosis, discovered in 1882 by Robert Koch, with its first
cases described in humans 5,000 years before Christ (B.C.) in Egypt. With the Industrial Revolution, there was an
increase in the spread of the bacillus in urban populations, closely related to the unsanitary living and working
conditions of the working class. In Brazil, the disease was brought by Portuguese colonizers and significantly
affected indigenous and African populations, who had no prior contact with the bacillus. From 1900 onwards, the
press played an important role in disseminating information about the treatment of the disease to the population
of Rio de Janeiro. This study investigated the contribution of the written media, represented by articles published
in the Brazil-Médico magazine.

Keywords: Tuberculosis. History of Medicine. Propaganda.
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1 INTRODUGCAO

Os primeiros casos descritos de tuberculose em humanos datam de 5.000 anos antes
de Cristo (a.C.), no Egito. Entretanto, a descoberta do agente causador da tuberculose
(Mycobacterium tuberculosis) ocorreu somente em 1882, por Robert Koch (Maciel, 2012;
Porto, 2008).

No Brasil, de acordo com Barreira (1992), a tuberculose foi introduzida durante o
periodo da colonizacdo, quando missiondrios jesuitas e portugueses, contaminados pelo
bacilo, transmitiram a doenca aos nativos. Os indigenas, assim como os africanos, nunca
tinham tido contato prévio com o bacilo, e como eram submetidos a um trabalho exaustivo
com alimentacdo e moradia precarias, a doenca se disseminou entre eles, contribuindo para
uma elevada mortalidade.

A epidemia de tuberculose no Brasil teve cardter predominantemente urbano,
estreitamente relacionada as condi¢Ges insalubres de moradia da classe operaria, os
denominados corticos, caracterizados por um pequeno espaco interior e adensamento de
pessoas, somando-se a falta de higiene, a alimentacdo deficiente e a precéria condicdo do
ambiente de trabalho. Esses fatores contribuiram para a saude fragilizada ou deteriorada de
grande parte de sua populagdao, muitos subnutridos, o que propiciava o aparecimento de
surtos de doencgas infectocontagiosas como a malaria, a febre amarela e a tuberculose (Freyre,
2009; Sheppard, 2001).

As reformas urbanas tiveram um papel importante na abordagem deste problema.
Com o objetivo de melhoria do ambiente, pantanos e cole¢des de dgua foram drenados, as
moradias no centro da cidade foram substituidas por novas construgdes e por jardins publicos.
Assim, a populacdo pobre e desamparada acabou por se realocar em habita¢gdes sem
saneamento basico, na periferia da cidade, onde coabitavam vdrias outras familias (os
corticos). Essas novas moradias, juntamente com um ambiente de trabalho insalubre,
acabaram por gerar maior taxa de 6bitos (Rosemberg, 1999). Durante o ano de 1835 ela
representou 14,4% das causas de dbito na cidade do Rio de Janeiro (Ribeiro, 1993).

Nesse contexto, para Maciel et al. (2012), o Governo imperial tratava com negligéncia

o enfrentamento da tuberculose, a principal causa de morte no pais, o que incentivou a classe
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médica a unir esforcos para o combate a doenca, criando a Liga Brasileira Contra a Tuberculose
no Rio de Janeiro e a Liga Paulista Contra a Tuberculose, ambas, no final do século XIX, em
1899. As ligas atuaram em campanhas de educacdo sanitdria, atendimento aos pobres e
estimulo a criacdo de sanatdrios. Somente no inicio do século XX, quando Oswaldo Cruz, entdo
diretor Geral de Saude Publica, reconheceu a auséncia governamental em relacdo a doenca,
é que foi instituido o Plano de A¢do Contra a Tuberculose.

A Liga Brasileira contra a Tuberculose trouxe em uma publicacdo, a divulgacdo da
prevaléncia da tuberculose e de seu tratamento, o que foi amplamente divulgado pela
imprensa escrita. A tuberculose até entdo, no Brasil, era considerada uma doenca de
tratamento cirdrgico; entretanto, com a divulgacdo ampla desses estudos, pode-se, com
certeza, afirmar que se tratava de uma doenca grave e infecciosa, que podia ser prevenida
com medidas higiénicas (O Brazil-Médico, 1900, p. 15-18).

O inicio do século XX impulsionou-se as inovacdes na area de propaganda de
medicamentos com textos mais dinamicos e modernos, bem como as ilustracées ganharam
um papel importante na divulgacdo deste produto nos veiculos de comunicacdo (ANVISA,
2008). Atualmente, a midia exerce papel fundamental nas mudangas de comportamento da
populacdo, ndo sé no que tange as politicas publicas, mas até mesmo com relagdo as questdes
de saude. Conforme Amaral e Silva (2018), a imprensa exerce influéncia nas mudangas de
opinido da populagdo, por causa da divulgacao e diferentes visGes de mundo.

Muito se discute ho meio académico sobre o tratamento, a clinica, os sintomas e o
diagndstico da tuberculose nos dias de hoje; entretanto, pouco se conhece sobre a histéria da
doenca, e a trajetodria pela busca do tratamento inicial. O estigma da tuberculose leva pessoas
infectadas a marginaliza¢do social devido aos tabus disseminados acerca da doencga. Diante
disso, colocou-se a questdo que motivou esta pesquisa: qual foi o papel da imprensa brasileira
no tratamento da tuberculose em 19007 Neste ano, a tuberculose foi a doenga infecciosa que
mais acometeu e matou a populagao brasileira (O Brazil-Médico, 1900, p. 15-18)

Ao se considerar que os discursos midiaticos e as narrativas jornalisticas podem ser
encarados como documentos historiograficos, torna-se possivel reconhecer na imprensa um
papel, ndo apenas de portadora da memdria, mas também como produtora de memdria.
Nosso foco de investigacdo foi a percepcdo da imprensa sobre a salde publica brasileira,

relacionada ao tratamento da tuberculose.
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2 METODOLOGIA

Este trabalho de pesquisa histérica estd amparado na Lei n2 9.610 de 19 de fevereiro
de 1998, que salienta no Capitulo Ill; artigo 44, que, obras com mais 70 anos de publicacdo
sdo vedadas de protecdo aos direitos patrimoniais e dispensadas de submissdo a Comités de
Etica em Pesquisa. Como este estudo compreende o levantamento de dados durante o ano
de 1900, excluiu-se a necessidade de submissdo do trabalho ao Comité de Etica em Pesquisa
(BRASIL, 1998).

A pesquisa foi realizada por meio de consulta ao acervo da Hemeroteca Digital da
Biblioteca Nacional Brasileira, utilizando como parametros de busca: o periodo de 1900 a 1909
e o local, a cidade do Rio de Janeiro, sendo encontrados 271 periédicos. Posteriormente,
digitou-se a palavra-chave “tuberculose”.

A revista “O Brazil-Médico” foi selecionada dentre os periddicos consultado, por
possuir grande relevancia médica para a época, exercendo cunho cientifico e profissional, e
estava afastada de questdes politicas (Cunha, 2019).

As noticias foram didaticamente distribuidas em trés eixos, a saber: medidas para
tratamento higiénico; substancias para o tratamento medicamentoso e medidas para

tratamento nutricional.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para facilitar a compreensdo e dar melhor visibilidade as propagandas, foram
elaborados Quadros apresentando as informagdes relativas as noticias mais divulgadas pela
imprensa. Dentre as informacgdes, estdao presentes o nimero de repeticdes, o titulo da matéria
e uma sintese do registro noticioso para cada tratamento contemplando os trés eixos de
tratamento ja mencionados neste texto.

O Quadro 1 apresenta os resultados encontrados na imprensa, relacionados a
publicacdo de medidas higiénicas implementadas para diminuir a possibilidade de contdgio
pela doenca. Era consenso que as medidas de higiene, além de minimizarem a dispersao do

bacilo, também impediriam que o paciente tuberculoso viesse a evoluir para as formas graves.

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 55-67, janeiro-junho 2023



Ferreira et al. 59

Para os médicos, a poeira era o principal elemento propagador, sendo necessario abolir a
pratica de varrer as ruas e as casas, para que os germes patogénicos ndo ficassem suspensos
no ar. Na Quadro 1, linha 1, pode-se verificar que a imprensa foi de grande importancia para

gue os pacientes tuberculosos fossem internados em sanatérios como alternativa de

tratamento para a doenga.

Quadro 1 - Tratamento Higiénico.

Numero de

Repeticoes UL

Sintese

27 paginas Kresolina Werneck.

Kresolina Werneck como desinfetante em lavagens,
pulverizagbes ou irrigacbes de casas, hospitais,
navios, cachoeiras, currais, esgotos, mictérios,
objetos e roupas servidas, além de antisséptico e
desodorante. Sendo suficiente para matar todos os
germes da Tuberculose, no periodo de 10 a 15
minutos.

Salies de Béarn (Clima Sedativo
e Tonico)

e Biarritz thermes salins (Clima
Marinho e Tonico).

22 paginas

Recomendavam a utilizagdo de “dguas-maes” e sais
de banho constituidos de dguas cloretadas, sddicas e
bromo-ioduretadas, para a Tuberculose.

Associagdes Scientificas
Prophylaxia da Tuberculose.

1 pagina

No 4° Congresso Brasileiro de Medicina e Cirurgia
foram divulgadas medidas preventivas para a

Tuberculose como: o isolamento dos doentes em
salas especiais nos hospitais; criacdao de sanatodrios; o
cumprimento das leis relativas as condi¢Ges de arejo,
luz e higiene das habitagdes, fiscalizacdo dos géneros
alimenticios; e a suspensdo da pratica de varrer ruas
e casas.

Trata-se de uma agua especial para banho, informa
que é 10 vezes mais salgada que a agua salgada e por
isso informa a quantidade para cada banho. Utilizada
para moléstias de criangas e adultos, dentre elas a
tuberculose, além das moléstias das senhoras, como
salpingites, miomas, hemorragias.

Aguas  Chloruretadas-sodicas,
bromo-ioduretradas.

4 paginas

Fonte: O Brazil-Médico (1900).

A primeira edicdo da revista Brazil-Médico, do ano de 1900, traz na sec¢do de
Congressos médicos, uma série de matérias acerca do Congresso para Luta contra
Tuberculose, realizado em Berlim, na Alemanha, entre 24 e 27 de maio de 1899. De acordo
com o exposto no congresso, o tratamento higiénico e dietético dos tuberculosos nos
sanatérios era considerado o meio terapéutico mais eficaz; portanto, ndo era mais razodvel
adiar a sua implementac¢do. Desse modo, a instalacdo dos sanatdrios deveria ser auxiliada com

o apoio financeiro das instituicGes do estado e agremiagdes sociais (O Brazil-Médico, 1900).
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Na edicdo 0025-0028 de julho de 1900, existe o registro de compostos especificos para

o banho, podendo-se citar: as Aguas Chloruretadas-sodicas, bromo-ioduretadas e a Kresolina-

Werneck, retratada na Figura 1. Na Figura 2 se vé uma propaganda de um tratamento

preventivo. Segundo as determinacdes da época, toda habitacdo deveria ser desinfetada pelo

menos uma vez por semana nas épocas normais e 2 vezes por semana, has épocas de

epidemia.

Figura 1 — Noticia sobre o preparo de Vicente Werneck para a Tuberculose.

KRESOLINA-WERRNECK

DESINFECTANTE  ANTISEPTICO DESUDORANTE

Preparado por VICENTE WERMECK

LEMBRO TITULAR DA ACADEMIA NACIONAL DR MEDIQINA

Fonte: O Brazil-Médico (1900, p.40).

Figura 2 — Propaganda sobre a utilizagao do Salies de Béarn como tratamento preventivo.
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Fonte: O Brazil-Médico (1900, p.20).

As Figuras 1 e 2 mostram como as noticias eram estampadas nos veiculos de imprensa,

pois possuiam o aval da Academia Nacional de Medicina. Cabe salientar que as propagandas
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na promocao da educacdo sanitaria foram eficazes para difundir preceitos de higiene e de
saude para a populagdo (Abreu, 2010).

Os anuncios compunham parte importante da revista e eram muitos a cada edicao,
variando de 22 a 27 propagadas no ano de 1900. Entre os mais frequentemente publicados,
destacam-se: o Salies de Béarn (Clima Sedativo e Ténico) e Biarritz (Clima marinho e Ténico).
Ambos se classificavam-se como sais para banhos para casa, mostrados na Figura 2.

No que tange a estrutura fisica dos sanatdrios, uma série de exigéncias foram
estabelecidas: dever-se-ia escolher um lugar protegido contra os ventos do Norte e Leste,
exposto ao Sol e situado na vizinhanca de uma floresta, de preferéncia de eucaliptos. O ar ndo
deveria conter poeiras, nem fumaca e o solo deveria ser seco sem matérias organicas. A
construcdo, em nenhum caso, deveria ter mais de dois andares e os quartos destinados aos
doentes deveriam ser expostos ao Sol, com distancia minima de um metro entre as camas e
pelo menos 30 metros cubicos de ar por leito. As paredes, assoalhos e forros deveriam ser
impermeaveis e facilmente lavados, a fim de se manter as medidas higiénicas. Além disso, a
viagem para o sanatério deveria ser facil, através das estradas de ferro (O Brazil-Médico,
1900).

O Quadro 2 apresenta alguns medicamentos indicados para o tratamento da doenca,
cujas propagandas foram publicadas ndo sé pela Revista Brazil-Médico, como também pelos
jornais de facil acesso a populagdo, como a Gazeta de Noticias do Rio de Janeiro e o

Fluminense.

Quadro 2 — Tratamento Medicamentoso.

Numero de Titulo Sintese
Repeticoes
4 paginas Créme de Cacau e Kola | Propaganda do Creme de Cacau e Kola com hypophosphitos
com hypo-phosphitos | alcalinos, empregado no tratamento da tuberculose.
alcalinos.
12 paginas Capsulas Cognet. Tratamento medicamentoso para moléstias das vias
respiratorias, incluindo tuberculose.
2 paginas Tanino na tuberculose | Traz na coluna “medicina pratica” a discussdo sobre o valor
pulmonar. terapéutico do tanino na tuberculose pulmonar
1 pagina Xarope de | Um preparo em forma de Xarope com uma ligeira reacdo
Hypophosphitos alcalina.
composto de Fellows Agradavel ao paladar, aceitavel ao estbmago, e ndo possui
efeitos prejudiciais por seu uso prolongado.
Tendo como propriedades terapéuticas sua forma
estimulante, tonica e nutritiva, sendo assim, considerado um
reparador de suas func¢Ges organicas.

Fonte: O Brazil-Médico (1900).
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Nesse sentido, visto a grande quantidade de conteldo cientifico e propagandas
medicamentosas sobre a tuberculose nesses veiculos, péde-se observar a importancia da
imprensa na divulgagao do tratamento da doenga. Nao existia, entretanto, uma instituigdo
que fiscalizasse o teor das propagandas (Nascimento, 2009).

O estilo persuasivo dos anuncios foi criticado por Freyre (2009), que julgava exagerada
a forma de retratar as propriedades dos remédios e a associacdo feita dos mesmos a valores
hedonicos, ludicos e estéticos. Como exemplo, podemos citar as Capsulas Cognet (Figura 3),
anunciadas como “antisséptico incomparavel e perfeitamente tolerado” (O Brazil-Médico,

1900).

Figura 3 — Propaganda das Capsulas de Cognet como antisséptico.

Malestias das Vias Respil‘atorias em geral
TUBERCULOSE

‘ s\l\.l

Antiseptico IncomparmL  Pertitment: tleres,

DOSE: 4 a 8 por dia.
A. COGNET, 43, Rua de Saiutouge PARIZ

Detalbe oas boas Pharmacias do Braszil,

Fonte: O Brazil-Médico (1900, p.44).

Todavia, apesar das criticas, Freyre (2009, p. 210) descreve que “mesmo assim, seria
injusto desprezar-se a contribuicdo que a maioria dos anuncios de artigos médicos, sanitarios
e higiénicos vém trazendo para o esclarecimento do grosso publico em assuntos de higiene e
satde. E uma contribuicdo valiosa”.

Dentro da revista existia uma secdao denominada “Formulario Practico”, destinada a
compartilhar as férmulas farmacéuticas desenvolvidas pelos principais clinicos brasileiros e
seus resultados praticos. O objetivo era o de prestar servico a classe médica, em especial aos

profissionais que atuavam no interior do Brasil e aos médicos que se iniciavam na profissao.
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Nesses formuldrios, o Dr. Francisco de Castro indicou o uso de Capsulas de centeio
espigado recentemente pulverizadas e Pés de Dower por cinco dias para o tratamento dos
escarros com sangue na Tuberculose. Ja o Dr. Azevedo Sodré recomenda o uso de supositorios
compostos por Creosoto de Faia, Extracto Thebaico e Glycerina Solidificada para o tratamento
da tuberculose pulmonar crénica. Por sua vez, o Dr. Torres Homem prescreveu o xarope de
helix associado ao arseniato de sédio, alcoolatura de eucalyptus e chlorhydrato de morphina
para tratar a tuberculose pulmonar. Outra publicacdo na revista se referia ao uso dos vapores
de Igazol - o médico Cervello defendia inalages diarias, com duracdo de 4 horas. Entretanto,
nem todos os médicos o avaliaram de forma positiva. O Dr. Guedes Mello traz em seu relato
gue o medicamento ndo apresentou melhoria da qualidade de vida do paciente tuberculoso
(O Brazil- Médico, 1900). O Pulmonal era outra medicacao discutida na revista, idealizada pelo
Dr. Mendes Tavares, teve sua aprovacado pela Diretoria Geral de Saude Publica em 1900 para
o tratamento da tuberculose pulmonar (O Brazil- Médico, 1900).

No Quadro 3 sdo apresentas as medidas propostas para o tratamento nutricional na
época. Devido a baixa importancia dada a tuberculose pelo governo, as elites médicas
comecaram a fazer propaganda de tratamento nas revistas, com a ajuda de escritores da
época. Sendo assim, os compostos aprovados pela classe médica para promover a melhora do
estado clinico e nutricional do tuberculoso eram divulgados em revistas e jornais, a fim de
estimular outras pessoas a aderirem a esse tratamento e minimizar a propagacao e a

letalidade da tisica (Nascimento, 2010).

Quadro 3 — Tratamento Nutricional.

Numero de | Titulo Sintese

Repeticoes

4 paginas Carne liquida do dr. Valdéz Garcia Conhecido como um fortificante poderoso,
rapido e econdmico entre todos os tdnicos
existentes.

10 paginas Vinho lodo-phospatado Anuncio do Vinho lodo-phospatado de Werneck
para o tratamento da tuberculose.

21 péginas Especialidades pharmaceu-ticas: Recomendavam-se para o tratamento da

Vinho recostituinte Tuberculose pulmonar o Vinho Reconstituinte

de quinino, carne, lacto-phosphato de cal e
Pepsina glycerinada.

6 paginas Morrhuol Creosatado de | Andncio de Morrhuol Creosatado de
Chapoteaut. Chapoteaut feito a partir do dleo de figado de
bacalhau usado para o tratamento da
tuberculose pulmonar em dose de 4 a 6 capsulas
por dia, tomadas antes de comer.

Fonte: O Brazil-Médico (1900).
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Dentro das publicacdes da revista, conforme Borralho (2014), varios compostos eram
anunciados, apesar de ndo possuir nenhuma evidéncia cientifica de ser uma ferramenta
terapéutica especifica naquele periodo. Esses compostos nutritivos foram criados a fim de
combater os problemas hepdticos e intestinais da tuberculose, de forma a fortificar o
organismo do tuberculoso, para que ele se recuperasse da infeccao.

De acordo com a edi¢do 00017-00020, do ano de 1900 (Figura 4), Dr. Valdés Garcia,
aconselha a Carne Liquida como um poderoso, rapido e econémico tonico, utilizado nao

somente para a tuberculose, mas para muitas outras moléstias (O Brazil-Médico, 1900).

Figura 4 — Carne liquida do Dr. Valdés Garcia, o fortificante mais poderoso para Tuberculose.
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Fonte: O Brazil-Médico (1900, p.42).

Na Figura 5, da edicdo 00001-00004, do ano de 1900, encontra-se um recorte da
propaganda de um vinho associado ao iodo-tannino. Ele era utilizado como medida de

tratamento da tuberculose e com grande aceitacao pela classe médica.

Figura 5 — Propaganda do Vinho iodo-phosphatado Werneck.
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Fonte: O Brazil-Médico (1900, p.88).
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4 CONCLUSAO

Apesar desses fatos terem ocorrido no inicio do século XX, o papel da imprensa de
manter a populacdo bem-informada sobre a evolugdo e as medidas de contencdo nas doencas
infecciosas ainda persiste.

Apesar de a doenca ter cura medicamentosa, sua prevaléncia no Brasil ainda é elevada:
segundo o Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (Sinan, 2020) sdo 70 mil novos casos
de tuberculose por ano. Infelizmente, o pais ainda ocupa a vigésima posicao, com relacdo a
carga da doenca e a décima nona, para os casos de coinfeccdo HIV e tuberculose. Durante o
final do século XIX e inicio do século XX, as revistas e jornais de grande circulagcdo possuiam
um papel fundamental na disseminacdo dos tratamentos existentes; porém, a maioria sem
comprovacao cientifica. Mesmo assim, eram a Unica forma de educar a populacdo do pais e
de expor os perigos de uma doenca prevalente e disseminada. Hoje, seu papel de protagonista
foi suplantado pelas midias imagéticas. Mas, como este trabalho comprovou, chamava a
atencdo a repeticdao da propaganda educativa nos numeros sucessivos da revista Brazil

Médico, do ano de 1900.
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UTILIZAGAO DE TECNICAS DE FORTALECIMENTO RESPIRATORIO NO AUXILIO DO DESMAME
DE PACIENTES COM DOENGA PULMONAR OBSTRUTIVA CRONICA

USE OF RESPIRATORY STRENGTHENING TECHNIQUES IN WEANING PATIENTS WITH CHRONIC
OBSTRUCTIVE PULMONARY DISEASE (COPD)

Cleize Silveira Cunhat
Fabiana Rezende?
Jandira Basilio de Melo?®

Resumo

O artigo discute a doenga pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) em pacientes internados por longo periodo em
uma unidade de terapia intensiva (UTI) e os diversos prejuizos aos sistemas musculoesquelético, cardiovascular,
respiratorio e neuroldgico que decorrem do quadro. O texto discute os desdobramentos que culminam na
reabilitagdo pulmonar através de técnicas fisioterapéuticas de fortalecimento respiratério para restaurar a
funcionalidade anterior ao episddio que determinou a necessidade da ventilagdo mecanica. Este processo pode
reduzir a dependéncia e evitar novas internagdes, melhorando a qualidade de vida do paciente. O objetivo do
estudo foi buscar compreender a efetividade das técnicas de fortalecimento respiratdrio no auxilio do desmame
em pacientes com DPOC apds uma exacerbagao.

Palavras-chave: Desmame. Ventilagdo mecanica. Fortalecimento da musculatura.

Abstract

The article discusses chronic obstructive pulmonary disease (COPD) in patients hospitalized for long periods in an
intensive care unit (ICU) and the various impairments to the musculoskeletal, cardiovascular, respiratory, and
neurological systems that result from the condition. The text discusses the developments that culminate in
pulmonary rehabilitation through respiratory strengthening physiotherapy techniques to restore functionality
prior to the episode that necessitated mechanical ventilation. This process can reduce dependency and prevent
new hospitalizations, improving the patient's quality of life. The aim of the study was to understand the
effectiveness of respiratory strengthening techniques in aiding weaning in COPD patients after an exacerbation.

Keywords: Weaning. Mechanical ventilation. Muscle strengthening.
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1 INTRODUGCAO

Com os avancos das Unidades de Terapia Intensiva (UTI), juntamente com os cuidados
intensivos associados a Ventilacdo Mecanica (VM) tem havido maior sobrevida de pacientes
com Doenca Pulmonar Obstrutiva crénica (DPOC) (Correa et al., 2010). O processo prolongado
em pacientes contidos na VM pode estar sujeito a atrofia e fragueza dos musculos
respiratérios, pois a inatividade acaba desencadeando limitacdes e disfuncbes dos drgdos e
sistemas (Topp et al., 2002). Os principais prejuizos vivenciados pelos pacientes com DPOC
envolvem os sistemas respiratério e muscular primariamente e, devido a imobilidade
prolongada, o quadro limita o paciente para realizacdo de exercicios, principalmente, o
aerdbico (Nava et al., 2002).

Quando o sistema esquelético se encontra em repouso prolongado, ocorre perda de
elementos minerais importantes, tais como fldor e célcio, importantes para a constituicdo dos
tecidos duros. Esse fato aumenta os riscos de fraturas decorrentes de pequenos impactos
devido a arrefecimento da densidade dssea, entre outros fatores (Chiang et al., 2006). No que
se refere ao sistema respiratério, a imobilidade pode acarretar atelectasias, retencdo de
secregdes e em alguns casos, pneumonia e morte, por reduzir a capacidade residual funcional
e a complacéncia pulmonar (Santos et al., 2015).

Diante de determinadas situacdes, o paciente com DPOC é assistido com suporte
ventilatorio pela manutencdo de oxigénio e/ou VM objetivando diminuir a atividade da
musculatura respiratoria e do gasto de oxigénio (Schettino et al., 2007, s/p). Contudo, apesar
dos beneficios da VM, ainda se observa alto indice de morbidade e mortalidade devido a VM
estar associada a pneumonia, pois o paciente acaba acumulando mais secrec¢do respiratoéria
pela impoténcia da tosse, o que se agrava pelo ndo fechamento da glote (Rosa et al., 2007).
De acordo com Rosa et al. (2007), outras complica¢cdes observadas com o uso da VM sdo a
lesdo traqueal, o barotrauma e/ou volutrauma e a toxidade, normalmente causada pelo uso
prolongado do oxigénio.

Para que possa ocorrer a descontinuidade do suporte ventilatério, torna-se necessario
o procedimento de desmame, que se da através de um protocolo de treinamento de
endurance dos musculos respiratdrios para a retirada do paciente da ventilagao artificial para

a espontanea. Este processo ocorre de forma rdpida ou gradual, sendo indicado para o
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paciente em que o quadro clinico se apresentar estdvel, ou seja, que ndao venha mais
necessitar do apoio ventilatério total (Cunha et al., 2008).

Dentre as modalidades fundamentais na reabilitacdo do paciente com DPOC na UTI,
estdo as técnicas fisioterapéuticas, consideradas efetivas no processo de desmame por
contemplarem a mobilizacdo de membros e treinamento da musculatura esquelética (Bezerra
Filho et al., 2016). Sendo assim, este estudo teve por objetivo determinar a efetividade das
técnicas de fortalecimento respiratdrio no auxilio do desmame em pacientes com DPOC, por
meio de pesquisa bibliografica do tipo revisdao narrativa da literatura, evidenciando a
importancia da participacdo da fisioterapia no processo de desmame do suporte ventilatério

mecanico.

2 METODOLOGIA

Realizou-se uma revisao narrativa da literatura, considerando as seguintes etapas: (1)
identificacdo do problema e formulag¢do da pergunta norteadora: quais sdo as evidéncias
cientificas sobre as técnicas de reabilitacdo pulmonar em pacientes com DPOC? (2) localizacdo
e selecdo dos estudos em bases de dados confidveis; (3) coleta de dados; (4) analise e
interpretacdo dos dados e, finalmente, (5) avaliagdo critica dos estudos e sele¢ao dos textos
que compdem esta revisao.

A busca por artigos limitou-se aos idiomas portugués e inglés. Foram utilizadas como
base de dados as bibliotecas virtuais da PubMed, Cochrane, PEDro e SciELO por meio dos
descritores “reabilitacdo pulmonar no cuidado intensivo” e “reabilitacdo pulmonar na unidade
de terapia intensiva”.

O estudo analisou os artigos em busca da pratica da fisioterapia como adjunto no
desmame da VM, cujas informagdes focaram na atua¢dao, métodos e recursos utilizados pela
fisioterapia que contribuiram para o sucesso no desmame dos pacientes que utilizaram VM
na UTI. Para andlise dos dados encontrados, utilizou-se apenas a descricao dos achados que
foram correlacionados segundo as suas conformidades e/ou discordancias, ndo sendo

necessario o uso da avaliacdo estatistica.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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Estudos apontaram que uma das principais causas que levam o paciente a permanecer
por maior tempo na UTI, além do seu problema de saude de base, é a fadiga muscular grave
desenvolvida na proépria UTI (Goldwasser et al., 2007). Esta fadiga estd associada ao uso
prolongado da VM, cujo desuso muscular oriundo do longo periodo de permanéncia do
paciente em repouso, proporciona maiores riscos para novas complicagdes, acentuando o
indice de mortalidade e aumentando os gastos hospitalares (Silva et al., 2013).

Outro estudo evidenciou que a utilizacdo da VM prolongada como elemento
independente de risco para que se desenvolva a fraqueza muscular, agrava também o
desempenho funcional do individuo. Verificou-se que em apenas uma semana, 25% dos
individuos em estado critico que utilizavam o suporte ventilatdrio apresentaram fraqueza
muscular severa (Pinheiro et al., 2012).

Outro estudo comprovou que a intervencao fisioterapéutica precoce em pacientes
com total imobilidade tem proporcionado grandes beneficios, pois existe rapida perda de
massa muscular nesses pacientes, podendo ser reduzida pela metade em menos de duas
semanas. Dependendo do quadro clinico do paciente, o posicionamento adequado e a
mobilizacdo articular precoce, podem ser os Unicos contatos possiveis de interacdo entre o
paciente e o ambiente em que vive, além de ser um método utilizado na prevengao do
imobilismo (Silva et al., 2010).

Para Jerre (2007), ficou evidente que a fisioterapia motora realizada em pacientes
acamados é uma técnica bem tolerada, além de se apresentar como uma intervengdo segura
e viavel. Entretanto, em pacientes com instabilidade respiratéria e hemodinamica, o processo
de mobilizagdes mais intensas deve ser evitado, levando em consideragao a viabilidade de
manipular um paciente mais critico, além do risco/beneficio para cada paciente.

A utilizacdo de técnicas fisioterapéuticas em pacientes com DPOC na UTI foi
considerada por Jerre (2007) como sendo uma intervencdao abrangente no processo de
mobilizagado articular precoce para promover o aumento da forca muscular, mudancas de
decubito para evitar escaras, posicionamento no leito, sedestac¢do, transferéncia do paciente
da cama para a poltrona, execu¢do de exercicios ativos e/ou ativo-assistidos, utilizagdo de

eletroestimulacdo, exercicios com o cicloergdbmetro e marcha estacionaria e deambulacao,
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gue, segundo o autor, contribuem para melhora das atividades didrias, reducdo do tempo de
VM e de internacdo na UTI e hospitalar.

A utilizacdo dos exercicios passivos é recomendada por alguns estudos como forma
preventiva das deformidades articulares e encurtamento muscular (Esteban et al., 2011).
Sendo assim, ndo havendo contraindicacdo, pacientes capazes de executar os exercicios ativos
devem fazé-los para atenuar a sensacdo de dispneia, aumentar a tolerancia ao exercicio,
minimizar as dores musculares e a rigidez articular, bem como para conservar a amplitude de
movimento das articulagdes.

Embora faltem ensaios clinicos para avaliar a acdo do ortostatismo sobre o prognéstico
dos pacientes, este procedimento vem sendo muito recomendado. De acordo com Esteban et
al., 2012), seus beneficios incluem melhora no controle autonémico do sistema
cardiovascular, facilitacdo da ventilacdo e troca gasosa, facilitacio do estado de alerta,
estimulacdo vestibular e facilitacdo da resposta postural antigravitacional.

A reabilitacdo pulmonar abordada em um outro estudo, avaliou 16 pacientes
cronicamente ventilados de forma invasiva, sendo 10 com doenca pulmonar obstrutiva
cronica (DPOC) (grupo 1) e seis com alteracdao respiratéria restritiva devido a doenca
neuromuscular (grupo 2) (Guyton e Hall, 2006). O programa de reabilitacdo pulmonar
contemplou a estabilizagao, a avaliagao, o planejamento da reabilitagdo com motivagao para
mobilizacdo, o treinamento fisico, incluindo exercicios de forgca e resisténcia dos membros
inferiores, técnicas de conservacdao de energia, deambulagdo, treino e encorajamento de
atividades de vida didria e planejamento da alta com envolvimento de familiares.

No contexto mencionado, como fator chave do programa, considerou-se o uso de
ventiladores méveis e periodos de desmame superiores a duas horas, que permitiam
independéncia e mobilidade. O resultado observado foi uma grande variacdo na
independéncia para atividades de vida didria, onde quatro pacientes com DPOC e dois com
doenca neuromuscular eram minimamente independentes ou totalmente dependentes,
enquanto 12 pacientes permaneciam de 2 a 24 h/dia fora do ventilador e eram moderadas ou
totalmente independentes. Observou-se que o programa de reabilitacdo para pacientes
cronicamente dependentes da VM pode melhorar a funcionalidade e qualidade de vida dos

pacientes (Guyton e Hall, 2006).
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Jalayondeja et al. (2014), sugeriram que a fisioterapia respiratéria como forma
preventiva da pneumonia associada a ventilagdo mecanica, evita o agravamento do quadro
clinico, reduz a alta taxa de morbidade e mortalidade e contribui para a reducdo dos custos e
da estadia do paciente na UTI. Ainda nesta perspectiva, ela também se torna eficaz no
tratamento da atelectasia pulmonar, na prevencdo da hipoxemia em pacientes que
apresentam acumulo de secrecdo nas vias aéreas e/ou que tenham dificuldade de mobilidade
e elimina as secregdes em pacientes com déficit ou auséncia do reflexo da tosse.

Na maioria das vezes, algumas técnicas da fisioterapia respiratdria sdo utilizadas na
UTI visando melhorar a permeabilidade das vias aéreas e evitar o acumulo de secrec¢bes
bronquicas (Rodrigues et al., 2013). Dentre essas técnicas estdo as compressdes toracicas
manuais, a hiperinsuflagdo manual, a drenagem postural e a aspiracdo traqueal. Jessé (2013),
mostrou que a técnica de hiperinsuflagdo manual associada a aspiragdo traqueal, remove a
guantidade de secrecdo de forma significativa, bem como aumenta a complacéncia dinamica
em 30%. O autor apresentou a técnica hiperinsuflacio como sendo efetiva no tratamento das
atelectasias e na remocdo das secrecdes respiratorias, agindo exatamente na melhora da
oxigenacdo, sem alterar os parametros cardiacos e respiratérios.

Kwok et al. (2013) relataram que a atuacdo da fisioterapia no processo do desmame
ventilatério deve ser iniciada através da realizagdao de uma triagem didria nos pacientes sob
uso da Ventilagdo Mecanica Invasiva (VMI) que estejam submetidos por periodo superior a 24
horas. Com este procedimento, o fisioterapeuta podera selecionar os candidatos aptos para a
realizacdo do teste de respiracdo espontanea e, posteriormente, o desmame.

Entretanto, ao se pensar no desmame alguns fatores devem ser levados em
consideragao, pois eles podem determinar o sucesso ou o fracasso desse procedimento. Para
tal, é preciso identificar os pacientes elegiveis que deverdo ter a sedacdo interrompida
diariamente, utilizando protocolos de treinamento dos musculos esqueléticos, conforme
mostrado no Quadro 1, para depois haver a interrupcao da ventilacao (Silva e Silva, 2015).

Nesse contexto, Freitas et al, (2013) complementaram que o protocolo deve
contemplar a solugdo das causas primarias que levaram o paciente a necessitar da ventilagao
mecanica, por exemplo, observar se houve melhora ou ja foi solucionada a causa que levou a
faléncia respiratdria; se foi suspenso ou teve diminui¢cdo do uso dos sedativos e bloqueadores

musculares; qual é o estado de consciéncia do paciente; verificar se ha auséncia de sepse e de
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hipertermia; se o individuo estd hemodinamicamente estdvel, se existem desordens
metabdlicas/eletroliticas e se foram corrigidas; se ha alguma possibilidade para cirurgia de

porte e se a gasometria encontra-se em bom estado geral, para depois promover o desmame.

Quadro 1 - Sugestdo de protocolo de treinamento de endurance dos musculos respiratorios

Método de treino

Tolerancia respiratdria espontanea Carga Repouso
< que 15 min PSV de 5 cmH,0 Repouso PSV*
> que 15 min Tubo T Repouso PSV*
Periodo de treino alternando carga (C) e repouso (R)
Dia 1-15min de C/ 60 min de R Repete manha Repouso
Dia 2 —-30 min de C/ 60 min de R Repete manha Repouso
Dia 3 -60 min de C/ 60 min de R Repete manha Repouso
Dia 4 — 90 min de C/ 60 min de R Repete manha Repouso
Dia6—120 minde C/ 60 minde R Repete manha Repouso
Dia 7—180 minde C/ 60 minde R Repete manha Repouso
. . . o 6 horasde C
Dia 8 — 180 min de C/ 60 min de R Repete manha 6 horas de R

Permitir respiragdo espontanea maxima, até iniciar com musculos acessérios ou desconforto (zona de fadiga)
/ Avaliar o tempo limite, por exemplo, mais 10 minutos / Ajustar PVS para melhorar sincronia e conforto /
Considerar a liberagdo do ventilador quando preencher os critérios de desmame.

Fonte: Adaptado de Silva e Silva (2015, p.235).

Na pesquisa de Borges (2009), utilizou-se como estratégia para identificar os pacientes
habilitados para o desmame e facilitar o trabalho da equipe multidisciplinar, o seguinte:
avaliacdo da estabilidade hemodinamica; o grau de sedagdo; as trocas gasosas; se houve
reversibilidade/controle da doenca; autonomia das vias aéreas; equilibrio hidroeletrolitico e
acido-basico; e o escore de Glasgow. Em seguida, elaborou-se uma avaliagao para saber se o
paciente esta qualificado para o desmame, caso ndo esteja, define-se uma nova avaliacao,
periodicamente.

Algumas consideragdes devem ser levadas em conta pelos profissionais da fisioterapia
no inicio do desmame. Borges (2009) aponta estudos nos quais alguns parametros eram
avaliados habitualmente, sendo eles: a frequéncia respiratdria, o volume-corrente e a
saturacado periférica de oxigénio. Em outro estudo, a gasometria arterial e a capacidade vital
foram evidenciadas como parametros importantes e que os profissionais devem se atentar
(Barbas et al., 2014). Apesar de ser um processo comum, os autores sinalizam que a

necessidade desse procedimento para analisar a manutenc¢do ou descontinuidade do uso da
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VM. Vale destacar que em apenas 2,4% de todos os processos de desmame da VM nao houve
a participacado do fisioterapeuta.

Gastaldi et al. (2007) destacaram a fisioterapia com um papel importante no
atendimento multidisciplinar para os pacientes com DPOC na UTI. A atuacdo do fisioterapeuta
é extensa e esta inserida em varios segmentos do tratamento intensivo, por exemplo, o
atendimento a pacientes criticos que ndo necessitam de suporte ventilatério, assisténcia
durante a recuperacdo pos-cirirgica para evitar complicacGes respiratdrias e motoras e
assisténcia a pacientes graves que necessitam de suporte ventilatério.

Com base em estudos clinicos de Ntoumenopoulos et al. (2009) e na experiéncia de
especialistas na area de terapia intensiva, a atuacdo do fisioterapeuta no processo do
desmame da VM requer técnicas especificas configuradas como recomendacdes de acordo

com o grau, tais como, Grau A; Grau B; Grau C; Grau D, como mostrado no Quadro 2.

Quadro 2 - Fisioterapia no desmame da VM. (Continua)

GRAU DE RECOMENDAGAO “A”

Fisioterapeuta na assisténcia do desmame da Ventilagdao Mecanica (VM)

Realizar triagem sistematica diariamente nos pacientes aptos para a realizacdo do
teste de respiragao espontanea, seguindo protocolo multidisciplinar da UTI. o

Recomendacgao - o N R .
fisioterapeuta realizard o teste de respiracdo espontanea nos pacientes aptos,
identificando os legiveis para o desmame do VM.
O papel do fisioterapeuta na condugdo de protocolos de triagem de pacientes com
DPOC para interrup¢do do VM é de suma importancia. A avaliagdo didria da
.. capacidade respiratéria dos pacientes em VM pelo fisioterapeuta, contribui para a
Comentario

reducdo do tempo da VM. Um estudo randomizado e controlado, mostrou que o
desmame protocolado e guiado por fisioterapeutas reduziu a duracdo da VM e
aumentou a taxa de sucesso no desmame.

Prevencao de hipoxemia

Visando minimizar a hipoxemia induzida pela aspiracdo traqueal, o fisioterapeuta
Recomendagdo deve utilizar previamente ao procedimento de aspiracdo endotraqueal, a
hiperoxigenacdo (FIO2 = 1).

As técnicas mais estudadas para prevenir a hipoxemia durante a aspiragdo, foram
Comentario apontadas como sendo a hiperoxigenacdo com FiO2 de 100% associada a
hiperinsuflagdo com VT 50% maior que o basal durante 3 a 6 ciclos respiratérios.

GRAU DE RECOMENDAGAO “B”

Treino especifico dos musculos respiratorios

A reducdo da sensibilidade de disparo dos ventiladores nao é fisiolégica e parece
Recomendacdo ndo conceber vantagem na liberacdo do paciente do ventilador, ndo sendo,
portanto, recomendada para o treinamento dos musculos respiratorios.

A reducdo da sensibilidade de disparo para treino dos musculos inspiratérios em
pacientes sob VM com intuito de abreviar o desmame da ventilagdo e reduzir a taxa
de reintubacdo ndo impacta na reducdo no tempo de desmame da VM e nem no
indice de reintubacao.

Comentario

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 68-81, janeiro-junho 2023



76
Cunhaetal.

Quadro 2 - Fisioterapia no desmame da VM. (Continua)

Posicionamento do paciente

Recomendagao

Ndo havendo contraindicagdo, o paciente em VM deve ser mantido em decubito
elevado entre 30 e 45° para prevengdo de pneumonia associada a ventilagdo (PAV),
mesmo durante a fisioterapia motora.

Comentario

O decubito elevado (45°) reduz o risco de Pneumonia Associada a Ventilagdo (PAV)
em relagdo ao posicionamento em supino. A ocorréncia de PAV foi menor em grupo
posicionado em decubito elevado quando comparado ao grupo em supino.

Fisi

oterapia respiratoria no tratamento da atelectasia pulmonar

Recomendagao

,

A fisioterapia respiratéria é recomendada por ser eficaz no tratamento das
atelectasias pulmonares em pacientes em VM.

Comentario

Pacientes com diagndstico radioldgico de atelectasia submetidos a broncoscopia e
fisioterapia respiratoria de forma isolada, apresentaram melhoras significativas na
questdo da resolugdo das atelectasias, confirmando a eficacia da fisioterapia
respiratdria no processo.

GRAU DE RECOMENDAGCAO “C”

Exercicios ativos

Recomendagao

A realizagdo de exercicios ativos é recomendada para pacientes sob VM capazes de
executd-los, ou seja, sem contraindicacdes. O objetivo do processo é diminuir a
sensac¢do de dispnéia; aumentar a tolerancia ao exercicio; reduzir a rigidez e dores
musculares e preservar a amplitude articular.

Comentdrio

S3o varios os beneficios dos exercicios ativos executados em membros de pacientes
em desmame e recém-liberados da VM. A reduc¢do da morbidade e do tempo de
internagdo foi comprovada em estudos através de uma abordagem
multiprofissional, onde se estimulou a mobilizacdo precoce de pacientes em pos-
operatério de cirurgias de aorta abdominal.

Os efeitos do treino de membros superiores e fisioterapia global comparada com
fisioterapia global isolada precoce em pacientes desmamados de VM entre 48 e 96
h. A intervencdo versava em treinamento é praticavel em pacientes recentemente
desmamados e pode realgar os efeitos da fisioterapia global, sendo a fung¢do dos
musculos inspiratorios relacionada com a melhora da capacidade de exercicios.

A avalicdo dos efeitos do treino de membros superiores com e sem o suporte
ventilatério em pacientes portadores de DPOC com dificuldade para o desmame
verificou aumento da tolerancia do exercicio quando os pacientes o realizaram
durante o suporte ventilatdrio.

Compressao brusca do térax

Recomendagdo

Pacientes com dificuldade de mobilizar secre¢do, principalmente, aqueles com
disfungdo neuromuscular, auséncia ou diminuicdo do reflexo de tosse devem
receber a compressao brusca do térax.

Comentario

Os dados da literatura, até o momento, ndo permitem conclusdes sobre o uso
rotineiro da compressdo toracica para melhorar a remocdo de secrecbes em
pacientes sob ventilagdo mecanica. Destaca-se o uso desta técnica com maior
frequéncia no tratamento de pacientes com lesdo medular ou que apresentem
algum tipo de fraqueza muscular. A comparacgdo da aspiragdo endotraqueal com e
sem a associacdo da compressdo brusca do tdrax por 5 minutos, mostrou que no
grupo da compressao brusca do térax, a quantidade de secre¢do aspirada foi maior
do que no grupo que recebeu apenas aspiracdo endotraqueal, porém sem atingir
valor estatisticamente significativo.
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Quadro 2 - Fisioterapia no desmame da VM. (Conclusao)

GRAU DE RECOMENDAGAO “D”

Aspirac¢do traqueal Frequéncia

Esta técnica sé deve ser utilizada quando for necessaria, ou seja, quando houver
sinais indicativos da presenca de secre¢do nas vias aéreas, por exemplo, secre¢do
visivel no tubo; som sugestivo na ausculta pulmonar; padrdo denteado na curva
fluxo-volume observado na tela do ventilador etc.

Recomendagao

O fisioterapeuta deve avaliar sistematicamente com intervalos fixos e, também, na
presenca de desconforto respiratério. O processo da aspiragdo traqueal ndo é muito
confortdvel para o paciente, apesar de ser um procedimento invasivo, pode
proporcionar complicagdes, tais como, tosse, broncoespasmo; hipoxemia; arritmias;
e danos a mucosa. Apesar de fazer parte da pratica clinica, seus beneficios nunca
foram estudados e nem avaliados os efeitos colaterais associados a ela. Em outros
estudos® foram observados danos @ mucosa e ao sistema mucociliar devido a técnica
do operador e a quantidade de pressao usada, que ndo deve exceder 150 mmHg em
adultos. Aspiragdo intermitente, em vez de continua, pode ser menos traumatica
para a mucosa, mas existe pouca evidéncia sobre isso.

Comentdrio

Treino de for¢a dos musculos respiratorios por meio do uso de dispositivos de incremento de carga para
facilitar o desmame

Ndo foram encontradas evidéncias comprobatérias de que o treinamento muscular
através do uso de dispositivos, proporcionam um aumento de carga (threshold) e/ou
que facilite o desmame de pacientes em ventilagdo mecanica. Sendo assim, essa
técnica ndo é recomendada para pacientes com dificuldade para o desmame.

Recomendagdo

N3o ha estudos prospectivos, controlados e randomizados que mostrem utilidade
Comentdrio de dispositivos de aumento de carga para a facilitacgdo do desmame dos pacientes
em VM, sendo a evidéncia restrita a pequenas séries de casos.

Treino de endurance dos musculos respiratérios

A técnica do treinamento de endurance dos musculos respiratérios deve ser

Recomendacgao . . .
§ realizada de forma progressiva e protocolada para pacientes em VM.

Este treinamento objetiva aumentar, de forma, progressiva a carga aos musculos
respiratorios. Quando o paciente respira espontaneamente, em tubo T ou com
baixos valores de pressdo de suporte, passa a trabalhar mais os musculos
respiratorios, que com o passar do tempo, superando a carga imposta pela retirada
do suporte ventilatdrio. Entretanto, essa carga imposta aos musculos respiratérios
pode estar gerando um trabalho muscular acima do limite de fadiga e/ou levando
ao seu desenvolvimento se nao for instituido um método para aliviar a carga. Outros
estudos demonstram que quando o paciente comeca a apresentar sinais clinicos de
intolerancia a respira¢do espontanea, como o uso de musculos acessdrios, ele esta
entrando na zona de fadiga.

Comentario

Exercicios passivos

Apesar da auséncia de dados que comprove a eficacia da utilizagdo do exercicio
Recomendagdo passivo para evitar prejuizos articulares e encurtamento muscular em pacientes sob
VM, sua aplicacdo é recomendada para pacientes em VMI.

As Ulceras de decubito; perda de forca muscular; tromboembolismo; osteoporose;
e pneumonia sdo complicacdes surgidas devido o imobilismo. Pacientes criticos, em
Comentario especial os idosos, tém maior chance de desenvolver tais complicacdes. Os
exercicios passivos para prevenir as alteracdes musculoesqueléticas foram pouco
estudados quanto sua eficacia.

Fonte: Adaptado de Ntoumenopoulos et al. (2009, p.853)
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Segundo Pascotini et al. (2014), a utilizacdo de protocolos elaborados e aplicados por
fisioterapeutas é preconizada por diversos autores por contemplar a avaliacdo dos pacientes
nos indicadores fisioldgicos e nos principios clinicos. As informacdes neles contidas facilitam
a tomada de decisdes para o inicio de desmame, abrangendo a etapa da descontinuidade do
suporte ventilatério, monitorizacdo do paciente durante o tempo de autonomia ventilatéria
e na extubacdo, quando se retira a protese ventilatéria, desde que o paciente permaneca
estavel durante o periodo superior a duas horas e utilizando apenas o oxigénio suplementar.
Apds 30 minutos de extubacdo, uma nova gasometria deverd ser feita para reavaliar a
condicdo do paciente.

Sendo assim, estudos corroboraram o sucesso do desmame dependendo do paciente
conseguir manter-se em respiracdo espontanea por um periodo de 48 horas apds a
descontinuidade do suporte ventilatério mecanico (Cunha et al., 2008). Entretanto, pode-se
considerar fracasso, quando o paciente ainda necessitar de VM durante este periodo. Nesses
casos, deve-se submeter o paciente a um novo teste de respiragdo espontanea apds 24 horas,
caso o paciente ainda se encontre elegivel e a falta de tolerdncia para a respira¢do espontanea
tenha sido revisada. Os fatores comprometedores para o insucesso do desmame sdo:
diminui¢do da concentragdo de oxigénio no sangue; fadiga dos musculos respiratdrios; atrofia
muscular; endocrinopatias; altera¢des na gasometria; hiperinsuflagdo pulmonar; disfungdes

neurais e, altera¢cdes emocionais.

4 CONCLUSAO

Verificou-se que a ventilagdo mecanica prolongada proporciona varios prejuizos ao
paciente, por exemplo, a atrofia e enfraquecimento dos musculos respiratérios devido ao seu
desuso, sendo responsavel pelo retardamento do processo de desmame e pelo
desenvolvimento de outras complicagdes. Com isso, o restabelecimento da funcdo dos
musculos respiratdrios através de técnicas fisioterapicas voltadas para o fortalecimento

desses musculos, melhora sua forca e resisténcia.
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Diante disso, a fisioterapia em busca do fortalecimento da musculatura respiratoéria,
torna-se fundamental junto a equipe multidisciplinar no processo de desmame,
principalmente quando os pacientes sao considerados dificeis, tragando um plano de
reabilitacdo.

Desse modo, o estabelecimento de um protocolo de desmame se torna importante,
pois ird contribuir para o controle e solucdo de diversas complicagdes oriundas do desmame,
por exemplo, reducdo do tempo em VM, menor permanéncia do paciente no processo, menor
indice de mortalidade, entre outras.

Verificou-se também a necessidade de um maior embasamento das evidéncias sobre
frequéncia, tempo de sessGes e duracdo da intervencdo fisioterapéutica nos casos de
pacientes criticos, sendo necessarias metodologias que sejam mais criteriosas e apresentem

um maior nimero de amostral para o processo do desmame.
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FATORES PREVALENTES NO PRE-NATAL QUE INTERFEREM NA QUALIDADE DA ASSISTENCIA
A GESTANTE ATE O NASCIMENTO

PREVALENT FACTORS IN PRENATAL CARE THAT AFFECT THE QUALITY OF ASSISTANCE TO
PREGNANT WOMEN UNTIL BIRTH
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Resumo

A gestacdo é acompanhada dos servicos de saide por uma pratica biomédica desintegrada e interventiva,
colocando a mulher em uma posi¢do passiva em todo o processo. Este estudo tem como objetivo descrever os
fatores prevalentes no pré-natal cuja interferéncia reflete na qualidade da assisténcia a gestante, podendo gerar
repercussoes no nascimento. O método utilizado foi a revisao integrativa de literatura estruturada em seis
etapas: elaboragdo da questdo norteadora, definicdo das bases de dados, assim como critérios de inclusao e
exclusao, identificacdo das informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados, avaliagdao sistematica dos
artigos escolhidos, interpretacdao e apresentagdo da sintese do conhecimento. A busca eletrénica foi realizada
de agosto a novembro de 2022 em bases de dados cientificos e guiada pela pergunta norteadora “Quais os
fatores prevalentes no pré-natal interferem na qualidade da assisténcia a gestante até o nascimento?”. Foram
utilizados Descritores em Ciéncias da Saude nos idiomas portugués e inglés. Os resultados mostram que ha
fatores que interferem na qualidade da assisténcia a gestante do pré-natal ao nascimento, sendo eles a
dificuldade de acesso da gestante aos servigos de saude, fragilidade da rede de servigo, fatores socioecondmicos
nos quais a gestante estd inserida e a falta de informagao. Conclui-se que o sucesso do pré-natal depende de
estratégias que visem a qualidade da assisténcia prestada. Essas ferramentas devem andar de maos dadas com
as politicas publicas ofertadas nos servigos de saude, com o intuito de criar um ambiente acessivel e acolhedor
que reduza as possibilidades de evasao.
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Abstract

Pregnancy is accompanied by healthcare services through a disintegrated and interventionist biomedical practice,
placing the woman in a passive position throughout the process. This study aims to describe the prevalent factors
in prenatal care whose interference reflects on the quality of assistance to pregnant women, potentially causing
repercussions at birth. The method used was an integrative literature review structured in six stages: formulation
of the guiding question, definition of databases and inclusion and exclusion criteria, identification of information
to be extracted from the selected studies, systematic evaluation of the chosen articles, interpretation, and
presentation of the knowledge synthesis. The electronic search was conducted from August to November 2022 in
scientific databases, guided by the question “What prevalent factors in prenatal care interfere with the quality of
assistance to pregnant women until birth?”. Health Sciences Descriptors in Portuguese and English were used.
The results show that several factors interfere with the quality of prenatal care, including the difficulty pregnant
women face in accessing healthcare services, the fragility of the service network, the socioeconomic factors in
which the pregnant woman is inserted, and the lack of information. It is concluded that the success of prenatal
care depends on strategies aimed at the quality of the assistance provided. These tools must go hand in hand
with public policies offered in healthcare services to create an accessible and welcoming environment that
reduces the possibilities of dropout.

Keywords: Prenatal. Prenatal Care. Pregnancy.

1 INTRODUCAO

A Politica de Atencdo Integral a Saude da Mulher (PAISM) foi criada em 1984 pelo
Ministério da Saude, em resposta ao movimento reivindicatério feminino que buscava fazer
valer seus direitos a saude geral e reprodutiva. No contexto ampliado de saude, o programa
prevé acOes de prevencdo, protecdo, recuperagao, detecgdo precoce de doengas e agravos
préprios da anatomia feminina, incluindo intervengdes voltadas a assisténcia no periodo
gravidico (BRASIL, 2004).

A gestacdo compde um periodo impar na vida e na saude de uma mulher em que
ocorrem alteragdes fisicas, hormonais e até psiquicas inerentes ao processo de gestar. Tais
mudancas demandam acompanhamento e assisténcia para que gravidez transcorra
normalmente sem fornecer nenhum risco a mae e a seu concepto, necessitando de um
cuidado de qualidade a saude dos mesmos (Pereira et al., 2017).

A assisténcia a gestante ainda tem reflexos de uma pratica biomédica desintegrada e
interventiva, colocando a mulher em uma posi¢ao passiva em todo o processo. Isto se retrata
nas altas taxas de cesdrea que trazem vantagens aos hospitais e médicos, visando o volume
de procedimentos e a previsibilidade do parto. O Brasil segue como o pais com maior

percentual de cesarianas, que em 2010 representava a 52% do total, a rede privada chega a
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87% e a publica 37%, isto se dd também pela baixa qualidade da assisténcia no pré-natal
(Pontes et al., 2022).

De acordo com o Ministério da Saude, o pré-natal é o periodo em que se antecede o
nascimento da crianca, no qual um conjunto de acdes sdo aplicadas a saude das mulheres
gravidas de modo a promover uma gestacdo saudavel e orientd-las em todo o processo
(Duarte, Almeida, 2014). Sendo assim, os profissionais participantes desse processo sdo
responsdveis por promover um pré-natal de qualidade, provendo informac¢bes como as
opcOes de escolha destas mulheres quanto ao parto, bem como esclarecer sobre todos os
seus direitos na assisténcia no pré-natal, parto e puerpério.

A literatura aborda vdérios fatores que podem interferir na qualidade do pré-natal,
contudo percebeu-se que dentre todos os artigos lidos sobre o tema ha ainda uma lacuna de
conhecimento sobre a questdo da pandemia da COVID-19 e a deficiéncia de assisténcia para
a prevencdo e promocdao de saude, incluindo a assisténcia ao pré-natal.

Diante desta perspectiva, este estudo foi guiado pela pergunta norteadora: quais os
fatores prevalentes no pré-natal interferem na qualidade da assisténcia a gestante até o
nascimento? Dado questionamento, este estudo teve como objetivo descrever quais os
fatores que sdo citados nos artigos encontrados e refletir sobre suas repercussdes no
nascimento. Espera-se que esta investigacao possa trazer discussdes sobre a importancia do

pré-natal de qualidade a fim de minimizar e prevenir complicagdes na saude materno-infantil.

2 METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de uma revisao integrativa de literatura e que foi delineada em
seis etapas, sendo elas: elaboracdo da questdo norteadora; definicdo das bases de dados,
assim como critérios de inclusao e exclusao; identificacdao das informagdes a serem extraidas
dos estudos selecionados; avaliagdo sistematica dos artigos elegidos; interpretacdo e
apresentacdo da sintese do conhecimento (Hopia, 2016; Aromataris, Munn, 2017; Lacerda,
2016).

A busca eletronica foi realizada de agosto a novembro de 2022 nas seguintes bases de

dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Sistema
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Online de Busca e Andlise de Literatura Médica (MEDLINE). Foram utilizados Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS), no idioma inglés, sendo: Prenatal Care/ Parturition/ Maternal And
Child Health/ Health Services Accessibility/ Health Evaluation/ Quality Of Health Care. As
estratégias de busca foram realizadas com os operadores booleanos AND e OR a seguir: i)
(Prenatal Care) AND (Parturition) AND (Health Services Accessibility) AND (Health Evaluation);
ii) (Prenatal Care) AND (Maternal And Child Health) AND (Health Services Accessibility) AND
(Health Evaluation); iii) (Prenatal Care) OR (Maternal And Child Health) AND (Health Services
Accessibility) AND (Health Evaluation); iv) (Prenatal Care) AND (Parturition) AND (Maternal
And Child Health) AND (Health Evaluation) AND (Quality of Health Care).

Os artigos resultantes das buscas eletronicas foram inicialmente analisados pelo titulo
e resumo. Foram incluidos aqueles que responderam a questdo norteadora e,
posteriormente, foi realizada uma leitura na integra por trés autoras isoladamente. Os
critérios de inclusdo considerados foram artigos originais publicados na integra, nacionais e
internacionais, que abordassem sobre os fatores que interferem na qualidade da assisténcia
a gestante durante o pré-natal ao nascimento dos ultimos 5 anos (2017 a 2022). Foram
excluidas publicagGes duplicadas em bases de dados, sendo utilizado para sua identificacdo e
remocgao o software Rayyan, e estudos do tipo dissertac¢des, teses e relatos de experiéncia.

Para a analise dos resultados avaliou-se de forma independente o titulo, objetivo e
resumo dos artigos para que fossem selecionados aqueles que atendessem aos critérios de
inclusdo e, posteriormente incluidos em planilha no Excel construida pelos autores. O
processo foi realizado de forma individual por trés autoras, ficando duas responsaveis para
garantir a elegibilidade dos artigos incluidos e outra para avaliar situacées de discordancia
entre as duas autoras.

Os artigos selecionados deveriam apresentar aspectos que contribuissem para a
gualidade das consultas do pré-natal e como esses refletem-se no nascimento. Isto porque, a
assisténcia ao pré-natal é o primeiro passo para uma gestagao, parto e nascimento prevenindo
possiveis intercorréncias e buscando garantir a promog¢ao e manuten¢ao do bem-estar fisico
e emocional da mae e do bebé.

Realizada a selecdo e concordancia dos artigos pelas autoras, procedeu-se com a

leitura na integra, excluindo os artigos que ndo abordavam sobre os fatores que interferem
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na qualidade da assisténcia a gestante do pré-natal ao nascimento. Na Figura 1 é apresentado

o modelo esquematico do método utilizado.

Figura 1 — Modelo esquemético da coleta de dados.
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Fonte: acervo dos autores, 2022.

Por fim, foi realizada a analise dos artigos eleitos e, posteriormente foi realizada a

etapa de extracdo dos dados da amostra final. As varidveis analisadas foram: i) titulo; ii) fatores

prevalentes no pré-natal que interferem na qualidade da assisténcia a gestante até o

nascimento e, iii) repercussées no nascimento.
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Os estudos encontrados foram avaliados pela énfase obtida no processo metodoldgico
da revisdo diante o nivel de evidéncia que sao classificados conforme o Centro Colaborador
do Instituto Joanna Briggs (Hopia, 2016; Peters, 2017). Seguindo essas classificacOes, a
amostra final foi avaliada: nivel | — evidéncia por revisdo sistematica de ensaios clinicos
controlados randomizados; nivel |l — evidéncia com base em ensaio clinico controlado
randomizado; nivel Ill.1 — evidéncia obtida por meio de ensaios clinicos controlados, sem
randomizagao; nivel I11.2 — evidéncia adquirida de estudos de coorte bem-delineados ou caso-
controle; nivel [ll.3 —evidéncia com base em séries temporais multiplas, com ou sem
intervencdo e resultados dramdaticos em experimentos nao controlados e, por ultimo, nivel IV
— pareceres de autoridades baseados em critérios clinicos, estudos descritivos ou relatoérios

de comités de especialistas.

3 RESULTADOS

Foram selecionados quatorze artigos na amostra final que abordaram fatores que
interferem na qualidade da assisténcia a gestante do pré-natal ao nascimento. Os anos de
publicacdo foram referentes aos anos de 2017 a 2022, sendo eles, estudos do tipo descritivo,
exploratdrio, qualitativo, transversal e retrospectivo. Logo, caracterizados como niveis de
evidéncia la IV.

As referéncias analisadas estdo apresentadas no Quadro 1 tomando por base os
fatores relacionados a algum tipo de agente causador que interfere na qualidade da

assisténcia a gestante durante o pré-natal até o nascimento.

Quadro 1- Descricdao dos fatores que interferem na qualidade da assisténcia a gestante
durante o pré-natal ao nascimento. (Continua)

Fatores prevalentes no pré-natal que Repercussdes no nascimento
Titulo interferem na qualidade da assisténcia
a gestante até o nascimento

Nascer em Belo Horizonte: a | Fragilidades da rede de servicos de | Complicagbes durante a gravidez e
trajetdria das parturientes e | Saude, dificuldades em garantir o acesso | o parto, risco de saude para o RN,

seus desfechos reprodutivos | oportuno e qualificado e a necessidade | partos ndo planejados.
(Amorim etal., 2019). de revisar a rede de assisténcia perinatal
pactuada e a organizagdo dos servigos,
para suprir as demandas vigentes.
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Quadro 1- Descricdo dos fatores que interferem na qualidade da assisténcia a gestante durante
o pré-natal ao nascimento. (Continua)

Titulo

Fatores prevalentes no pré-natal que
interferem na qualidade da assisténcia
a gestante até o nascimento

Repercussdes no nascimento

Barreiras a procura formal de
cuidados de saude durante a
gravidez, parto e periodo pds-
natal: um estudo qualitativo no
condado de Siaya, na zona rural
do Quénia (Ochieng e
Odhiambo, 2019).

Falta de acesso as informagdes, baixa
adesdo ao pré-natal, e dificuldade de
acesso ao servigo de salde.

Riscos de morte materna/neonatal
com ndo detecgdo de sindromes
congénitas no RN, além da auséncia
de controle dos quadros maternos
preexistentes ou até mesmo
aqueles causados pelo periodo
gravidico.

Implementagao da Rede
Cegonha em uma Regional de
Saude do estado de Goids: o que

os indicadores de saude
mostram sobre atengao
materno-infantil  (Assis et
al.,2019).

Poucas mulheres concluem a assisténcia
pré-natal por ndo realizarem a consulta
de puerpério.

Aumento das taxas de cesarea e
reducdo dos partos naturais, além
de uma elevada taxa de
mortalidade materna.

Casas de espera de maternidade
como parte de uma abordagem
integral de atengao materno-
infantil: uma pesquisa
transversa (Lori et al.,219).

Baixa adesdo ao pré-natal.

A baixa adesdo ao pré-natal
aumenta os riscos de parto
prematuro, morte materna e

neonatal, além de a mulher nao
obter informagBes que a auxilie a
identificar situacGes de violéncia
obstétrica.

Visitas domiciliares de agentes
comunitarios de saude para
gestantes e recém-nascidos:
patamar de cobertura no
Malawi (Guenther et al.,2019).

M3 qualidade nos servicos de saude,
barreiras  estruturais, culturais e
financeiras.

A falta de vinculo e conhecimento
sobre as situagdes quotidianas das
familias  assistidas tem como
consequéncia a nao adesdo e
procura pelos servicos de saude,
levando ao aumento dos riscos a
saude das maes e dos bebés pelo
nao acompanhamento adequado.

Impacto do programa médico
de familia rural nos indicadores
de saude materno-infantil no
Ird: uma analise de séries
temporais interrompidas
(Beyrami et al., 2019).

Dificuldade de acesso as terapias durante
o pré-natal. Dificuldade de acesso aos
servigos de saude.

Elevada taxa de mortalidade
materna e

Neonatal. Baixa sobrevivéncia dos
bebes com baixo peso corporal.
Criancas com doencas vindas da
mae.

Experiéncias de maes solteiras
com gravidez e criagao de filhos
na Coréia: discrepancia entre

Estigma por parte dos profissionais de
saude para com maes solteiras, causando
descontinuidade da assisténcia pré-natal;

Possivel atraso no
desenvolvimento, possiveis
doengas evitdveis; falta de

servicos/politicas  sociais e | auséncia de politicas publicas que | estabilidade e condi¢Bes favoraveis
necessidades de m3es solteiras | favorecem o modelo de familia | ao nascimento/ crescimento.

(Kim et al.,2018). monoparental.

Ouvidoria ativa em saulde: | Auséncia de referéncia de uma | Baixa seguranga no parto, alto
avaliaggo da qualidade da | maternidade, e unidades basicas de | indice de peregrinacdo das gravidas

atengdo ao parto e nascimento
(Almeida et al., 2018).

salde com atendimentos pouco efetivos;
baixo fortalecimento da participacdo
social/ criagdo de vinculo, por meio de
ouvidorias.

em busca de maternidade;
parturientes com pouco
conhecimento sobre seu estado de
saude e do bebé, falhas na
assisténcia ao RN.

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 82-96, janeiro-junho 2023




Ornelas et al.

89

Quadro 1- Descricdo dos fatores que interferem na qualidade da assisténcia a gestante durante
o pré-natal ao nascimento. (Conclusdo)

Titulo

Fatores prevalentes no pré-natal que
interferem na qualidade da assisténcia
a gestante até o nascimento

Repercussdes no nascimento

Voces de la frontera/ Vozes da

Questdes sociais: Isolamento e falta de

Falta de capacitagdo da mae para o

fronteira: usando estudos de | apoio familiar; questdes econbmicas: | autocuidado e o parto seguro; alta
caso de gravidez, parto e | falta de seguro/ plano de salde; ndo | taxa de morbimortalidade materna;
paternidade ao longo da | criagdo de vinculo/ confianga; n&o | auséncia de boas condicdes para o
fronteira EUA-México para | realizagdo de visitas domiciliares para | crescimento e desenvolvimento da
identificar medidas | orientagdes. crianga.

compartilhadas de  sucesso

(Selchau et al., 2017).

Financiamento a beira da | Altos custos para deslocamento aos | Podem resultar em atrasos ou
demanda para a saulde | centros de salde causando barreira no | evitar a procura de cuidados que
materno-neonatal: 0  que | acesso a assisténcia. aumentam os riscos de saude para
sabemos sobre fatores que maes e recém-nascidos e

afetam a implementagdo de
transferéncias de dinheiro e
programas de vouchers?
(Hunter e Murray, 2017).

aumentam ainda mais 0s custos.
Parto inseguro; alta taxa de
morbimortalidade.

O papel dos Agentes de
Extensdo de Saude na prestacdo
de servicos de salde materno
infantil é um atributo
significativo? O caso do distrito
de Dale, sul da Etidpia (Negussie
e Girma., 2017).

Moradores de zona rural; falta de acesso
as informagdes dos servicos que sdo
prestados nos postos de saude referente
a saude materno infantil.

Condigdes inadequadas ao parto
causando complica¢des
relacionadas e taxas elevadas de
mortalidade infantil por doencas
infecciosas evitdveis.

Aumento da utilizagdo de
servicos de saude materna
baseados em instalacOes
qualificadas na Zambia rural: o
papel dos grupos de acdo de
maternidade segura (Sialubanje

etal., 2017).

Falta de capacidade de tomada de
decisdo das mulheres, baixo status
socioecondmico e dependéncia de seus
maridos para apoio financeiro, longas
distancias até as unidades de saude, altos
custos de transporte, desafios logisticos e
baixa qualidade de atendimento.

Atraso para chegar a unidade de
salde em situa¢des de emergéncia/
urgéncia podendo vir a causar
complicagBes no parto com taxas
elevadas de mortalidade materna e
neonatal.

Os sentidos possiveis do
cuidado: autocuidado e cuidado
do outro (Solon-tajra et al.,
2017).

Dificuldades de acesso aos servicos de
saude e as praticas de cuidado.

Parto ndo planejado levando a altas
taxas de cesariana e falhas na
assisténcia ao RN.

Qualidade do parto e impacto
nos indicadores da saude da
crianca (De Araujo et al., 2019).

Falta na oferta de politicas publicas e de
servicos publicos especificos; auséncia
das visitas domiciliares as gestantes.

Problemas de morbidade e
mortalidade do bindmio mae-filho.
Falhas na assisténcia ao RN e no
puerpério. Falta de capacitacdo da
mdae para o autocuidado e o parto
seguro.

Fonte: acervo dos autores e de acordo com a bases de dados. Divinépolis, MG, Brasil, 2022.

Ao analisar o Quadro 1, onde constam as variaveis dos resultados, percebeu-se que os

fatores relatados em cada artigo eram multifatoriais, um mesmo artigo apresentava multiplos

fatores que interferiam na qualidade da assisténcia a gestante apresentando repercussoes

diretas no nascimento.
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Foi encontrada uma amostra de dez dos quatorze artigos (71,43%) que apresentava
como fator de risco a dificuldade de acesso da gestante aos servicos de saude para realizacdo
do pré-natal. E ainda, sete (50%) falavam da fragilidade da rede de servico. Seis (42,86%)
demonstraram que os fatores socioecondmicos, os quais a gestante estd inserida, acarretam
baixa adesdo aos servicos de saude. E por ultimo, uma amostra de quatro textos (28,57%)
apresentou como fator de risco a falta de informacdo como um dos causadores da baixa
gualidade da assisténcia levando a uma baixa adesao.

Portanto, a partir dos resultados encontrados, notou-se algumas repercussdes no
nascimento que se relacionam aos fatores associados com a qualidade da assisténcia a
gestante. A maioria dos artigos, nove (64,29%) apresentou como repercussao no nascimento,
altas taxas de morbimortalidade materna e/ou neonatal, enquanto que metade (50%) tinha
como alvo as falhas na assisténcia materno perinatal. As complica¢des durante a gravidez e o
parto foram destacadas em dez textos (71,43%) que mostraram doencas infecciosas evitaveis.
E ainda, trés da totalidade (21,43%), falavam dos riscos a saude do bebé e outros dois (14,29%)

sobre o aumento das taxas de cesarea e reducdo dos partos naturais.

4 DISCUSSAO

De acordo com o Ministério da saude, o pré-natal é o primeiro passo para um trabalho
de parto e parto sauddvel, ou seja, manter e promover o bem-estar fisico e emocional durante
todo o processo de gravidez, trabalho de parto e parto, fornecendo informacgdes e orientacdes
sobre o andamento da gravidez e parto para a mae. Assim, com um acompanhamento correto
e ininterrupto, a gestante terd mais chances de uma gravidez mais saudavel e tranquila. Além
disso, um dos principais objetivos do controle pré-natal é acolher a mulher desde o inicio da
gravidez, além de acompanha-la em todas as suas necessidades. Ressalta-se que cada
gestante tem formas diferentes de abordar esse periodo vivido (Brito et al., 2021).

No periodo gestacional o bindmio mae-filho tem direito a acompanhamento em toda
arede de servicos do Sistema Unico de Satde (SUS), previsto na Lei n. 9.263, de 1996, que visa
ofertar assisténcia integral em todos os seus ciclos vitais, incluindo servicos basicos de

assisténcia ao pré-natal, parto e puerpério. A gestacao é considerada um periodo impar na
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vida de uma mulher, onde o ideal é que esse momento ocorra de forma sauddvel, havendo as
alteragdes fisiolodgicas normalmente sem fornecer nenhum risco a mae e a seu concepto,
necessitando assim de um cuidado de qualidade a satide dos mesmos (Pereira et al., 2017).

Da mesma forma, dentre os artigos analisados, a maioria apresentava como fator de
risco a dificuldade de acesso da gestante aos servicos de saude para realizacdo do pré-natal.
O acesso as Unidades Basicas de Saude mostrou-se inadequado, sem a oferta de horario
alternativo de atendimento para a gestante trabalhadora, a ndo ampliacdo do hordrio de
funcionamento das unidades dificulta o acesso das gestantes ao servico, assim como ameaca
ao seu direito a assisténcia integral a saude.

As longas distancias entre as localidades e caréncias nos sistemas de transporte, o que
também pode gerar dificuldades para o desenvolvimento da regido e gera como
consequéncia, transtornos para o acesso aos servicos de saude (Dantas, 2021). Além da
distancia, existem outros fatores que dificultam o acesso aos servicos de saude, pois estes ndo
depende apenas da sua existéncia, mas também da facilidade com que os usuarios podem
acessa-los. Assim a fragilidade das redes de servico mostraram ser um fator desencadeante
do abandono e ou ndo adesdo ao pré-natal, o que podem aumentar a incidéncia de
complicagdes na saude materno infantil.

Para uma assisténcia de qualidade é necessario que alguns fatores estejam presentes
dentro da unidade de saude, dentre eles o acolhimento para com a gestante e sua familia por
parte dos profissionais se faz primordial, visto que se a paciente ndo se sente compreendida
e respeitada na sua subjetividade ela tende a abandonar o acompanhamento. Os lagos de
confianga, vinculo e afinidade sdo imprescindiveis para a adesao e a melhoria da assisténcia a
saude.

Em sintese todos mencionam o profissional pré-natalista como sendo parte
fundamental no acompanhamento da gestante, colocando o enfermeiro como o elo existente
entre a gestante e a equipe multidisciplinar de salde que presta a assisténcia, tornando a
unidade de saude um ambiente acolhedor (Duarte, Almeida, 2014).

Outro determinador presente nos resultados foram os fatores socioeconémicos das
familias dentro dos sistemas de saude, se tornando um grande desafio para a assisténcia pré-
natal qualificada, a dimensdo territorial quase continental do Brasil vem em forma de

contribuicdo para a disparidade do atendimento, principalmente as minorias. Na maioria das

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 82-96, janeiro-junho 2023



Ornelas et al.
92

vezes, a ndo adesdo ao pré-natal estd relacionada as vdrias facetas da desigualdade,
demonstrando que muitas das vezes os usudrios em situagdes de vulnerabilidade social
recebem uma assisténcia deficitaria (Duarte, Almeida, 2014).

O Sistema Unico de Saude (SUS) tem como um de seus principios doutrinarios a
Equidade que tem por definicdo, o atendimento aos individuos de acordo com sua
necessidade, ofertando mais a quem necessita de mais, e menos a quem necessita de menos.
Tal principio busca ofertar e atender as necessidades da populacdo de acordo com a demanda
social e econ6mica de cada grupo (Queiroz et al., 2019).

Logo, o uso de ferramentas de gestdo direcionadas a essa populacdo se faz de suma
importancia, visto a necessidade de captacao precoce dessas gestantes, bem como aumentar
o numero de mulheres em acompanhamento pré-natal. Ambas estratégias visando gestacdes,
partos e puerpérios com desfechos favoraveis.

E por ultimo, a falta de informacdo por parte dos usudrios se fez presente em
boa parte dos estudos (28,57%) analisados, sendo causa frequente da baixa adesdo ao pré-
natal impactando diretamente a saude do bindmio mae-bebé.

Em contrapartida a informacdo em saude é um direito individual de todos os usuarios
e é um dever dos profissionais envolvidos na assisténcia tornar o conhecimento do paciente
acessivel, de forma clara e objetiva. Todas as informagdes pertinentes ao cuidado prestados
acerca dos servigos oferecidos pela rede, como exames e consultas até dados mais especificos
de cada paciente, como descri¢cdo de processos fisiolégicos do ciclo vital e ou do processo
saude —doenca devem ser esclarecidos (Leite et al., 2014). Sem a informacao, que lhe é devida
por direito, o usuario ndo é capaz de reivindicar e/ou lutar pelos seus direitos.

Sendo assim, o pré-natal surge como ferramenta dentro da aten¢ao primaria visando
aumentar a captagdo precoce e a continuidade dos atendimentos, multiplicando assim, as
chances de uma gestacgao, parto e pds-parto mais seguros. A Estratégia de Saude da Familia é,
de forma geral, a porta de entrada para a gestante e, dentro do exercicio de sua cidadania,
busca oferecer uma assisténcia de qualidade, visando a detec¢do de agravos e a garantia de
um maternar com mais seguranca e bem estar.

Neste trabalho, por tratar-se de uma revisao, sugere-se que investigacdes de campo

sejam realizadas como uma forma de avaliar a efetividade das estratégias educativas
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mencionadas. Desse modo, entende-se que possam ser replicadas nas unidades de saldde que
realizam o pré-natal.

Este estudo apresenta limitagOes por se tratar de uma revisao da literatura que reporta
sobre evidéncias e conclusdes de outros estudos sem fazer uma analise inferencial ou de
associacdo. As potencialidades deste estudo sugerem que sejam realizadas pesquisas de
campo a fim de comprovar de forma sistematica os fenbmenos descritos, bem como testar a

aplicabilidade do pré-natal como ferramenta de assisténcia a saide materno-infantil.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Um pré-natal bem sucedido depende de um conjunto de estratégias e ferramentas
alinhadas as politicas publicas, de maneira a criar um ambiente acessivel e acolhedor
minimizando as evasodes. Diante disso, o vinculo e a participa¢do ativa de todos os envolvidos
no cuidado é capaz de construir lacos que se perpetuam ndo apenas no periodo gravidico,
parto e puerpério, mas sim por todo ciclo vital do bindbmio mae-filho, proporcionando

cuidados extensivos ao recém-nascido para a sua seguranga, bem estar e desenvolvimento.
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KNOWLEDGE AND USE OF ELECTRONIC CIGARETTES AMONG MEDICAL AND DENTISTRY
STUDENTS AT COLLEGES IN IPATINGA — MG

Sarah Karollyne Ferreira Taxa'
Alice Vilas Boas Marinho!
Laura Silva Muniz Correa’

Mirela Gomes Alves?
Analina Furtado Valad3o?

Resumo

Os cigarros eletronicos (CEs) foram concebidos como alternativa menos prejudicial aos cigarros convencionais.
Contudo, evidéncias indicam seu potencial danoso. O objetivo deste estudo foi analisar o perfil do uso de CE e o
conhecimento de suas consequéncias entre académicos de Medicina e de Odontologia em Ipatinga-MG. Trata-
se de um estudo transversal descritivo, realizado com alunos de Medicina e Odontologia em Ipatinga-MG. Os
estudantes foram selecionados por amostragem ndo probabilistica por conveniéncia e receberam o link
contendo o TCLE e o questiondrio para a coleta da pesquisa. O estudo envolveu 328 estudantes. A prevaléncia
do uso de CE foi de 15,2% e o uso de CE foi mais comum entre os homens. A midia informal foi a principal fonte
de informagdes sobre o CE. A maioria dos participantes discorda que o CE é mais danoso se comparado com os
cigarros convencionais, mas ha concordancia sobre o menor potencial de dependéncia do CE. Além disso, 28,6%
da amostra concordou que o Brasil regulamenta a venda e o uso do CE. A maioria discordou que o CE é mais
aceito socialmente que o cigarro comum. Ademais, 41,5% dos estudantes negam que tiveram aula sobre os
efeitos do CE durante a graduagdo. Conclui-se que os participantes percebem os CEs como menos nocivos e com
menor potencial de dependéncia comparados aos cigarros comuns. A falta da abordagem do tema na graduagao
é preocupante, necessitando a incorporacado desse conteldo na grade curricular.

Palavras-chave: Tabagismo. Cigarro eletrénico. Estudantes.

Abstract

Electronic cigarettes (EC) were conceived as a less harmful alternative to conventional cigarettes. However,
evidence indicates their potential harm. The objective of this study was to analyze the profile of EC use and the
knowledge of its consequences among Medical and Dentistry students in Ipatinga-MG. This is a descriptive cross-
sectional study conducted with Medical and Dentistry students in Ipatinga-MG. The students were selected by

1Académicas do curso de Medicina da Afya Faculdade de Ciéncias Médicas de Ipatinga.
2 Doutora em Bioquimica pela UFMG e Professora Adjunta do curso de Medicina da Afya Faculdade de Ciéncias
Médicas de lpatinga. E-mail: analina.valadao@afya.com.br.
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non-probabilistic convenience sampling and received a link containing the informed consent form and the
questionnaire for data collection. The study involved 328 students. The prevalence of EC use was 15.2%, and EC
use was more common among men. Informal media was the main source of information about EC. The majority
disagreed that ECs are more harmful compared to conventional cigarettes, but there was agreement on the lower
addiction potential of ECs. Additionally, 28.6% of the sample agreed that Brazil regulates the sale and use of ECs.
The majority disagreed that ECs are more socially accepted than conventional cigarettes. Furthermore, 41.5% of
the students denied having had classes on the effects of ECs during their undergraduate studies. It is concluded
that the participants perceive ECs as less harmful and with a lower potential for addiction compared to
conventional cigarettes. The lack of discussion of this topic in undergraduate studies is concerning, necessitating
the incorporation of this content into the curriculum.

Keywords: Smoking. Electronic cigarette. Students.

1 INTRODUGAO

O tabagismo se refere ao ato de consumir produtos que contenham o tabaco, tendo a
nicotina como principal responsavel pela dependéncia quimica (Costa et al., 2021; Cardoso et
al., 2021). A exposicao midiatica realizada no século XX impulsionou o tabagismo, uma vez
qgue fumar era visto como simbolo de beleza (Silva; Pachu, 2021).

Inicialmente acreditava-se que, por ndo possuir substancias quimicas, originadas pela
combustdo, o cigarro eletrénico (CE) seria menos prejudicial do que os cigarros tradicionais.
No entanto, os aerossdis dos CEs, embora em menor quantidade, contém produtos nocivos.
Além disso, os aerossodis com nicotina podem afetar os mecanismos de defesa pulmonar,
comprometendo a fun¢dao mucociliar e desregulacdo das respostas imunes, bem como
desencadear hiperatividade bronquica (Martin et al., 2022).

Em 2019, nos Estados Unidos, houve um surto de lesdo pulmonar associada ao uso de
CEs, denominada EVALI, causando sintomas respiratérios, como dispneia e tosse, além de
sintomas gastrointestinais e constitucionais (Cao et al., 2020). No entanto, mesmo com a
proibicao dos CEs pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Anvisa), em 2009, nos ultimos
anos, devido ao marketing agressivo, houve uma explosdao no uso desses dispositivos por
adolescentes (Martin et al., 2022).

Desse modo, frente a elevada popularidade dos CEs entre os jovens, essa pesquisa teve
como objetivo investigar o uso desses dispositivos, bem como o conhecimento dos seus
maleficios por parte dos académicos dos cursos de Medicina e Odontologia de trés faculdades

da drea da saude da cidade de Ipatinga- MG.
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2 METODOS

Trata-se de um estudo transversal e descritivo, com a participacdo de alunos de
graduacdo maiores de 18 anos, dos cursos de Medicina e Odontologia de trés faculdades de
Ipatinga. Utilizou-se um questionario eletronico, baseado em um questiondrio validado por
Guckert et al. (2021), o qual foi enviado aos participantes da pesquisa por meio do aplicativo
Whatsapp com a ajuda dos Coordenadores de cada curso e disponibilizado aos alunos apds
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A autorizacdo para a
realizacdo da pesquisa foi obtida pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP — Unileste), em 23
marco de 2023, sob numero CAAE 64090422.6.0000.5095. Posteriormente, iniciou-se a coleta
dos dados, em conformidade com as normas da Resolu¢do 466/12, assegurando o sigilo e o
anonimato aos participantes da pesquisa.

Quanto a analise dos resultados, as varidveis qualitativas foram apresentadas por
frequéncias e as quantitativas por meio das medidas de tendéncia central e primeiro (Q1) e
terceiro (Q3) quartis. As variaveis quantitativas foram submetidas ao teste de normalidade de
Shapiro-Wilk. A associacdo entre variaveis qualitativas foi avaliada por meio dos testes qui-
guadrado e exato de Fisher. A comparacdo de varidaveis quantitativas entre dois grupos foi
feita por meio do teste de Wilcoxon Mann-Whitney. As analises foram realizadas no programa
RStudio versdo 2023.09.0 e foi considerado como significativo p<0,05.

Para a discussdao dos resultados foram selecionados artigos cientificos originais,
revisdes sistemadticas e revisdes de literatura, com preferéncia para aqueles publicados entre

2018 e 2023, com avaliagcao previa dos periddicos por meio do fator de impacto.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 328 estudantes, sendo 68,3% do sexo feminino e a idade
média 23,9 anos (desvio-padrdo 4,7 anos). Quase metade, 42,4%, estava matriculada entre o
12 e 0 52 periodos, como se vé na Tabela 1.

Muito semelhante ao estudo de Malta et al. (2022), em que 16,8% dos escolares
afirmaram ja haver experimentado ou usado CE, a prevaléncia de uso de cigarro eletrbnico
(CE) nessa pesquisa foi de 15,2% (Tabela 1). Entre estes, 30,0% afirmaram usar para controle
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de ansiedade e/ou estresse (Tabela 1), fato que difere do que foi observado por Dinardo e
Rome (2019), que citam que os jovens pontuam como razdes para o uso a curiosidade, a

influéncia de pares, o sabor e o prazer causado pelos CEs.

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra e distribuicdo das respostas relacionadas ao cigarro

eletrénico para toda a amostra. (Continua)

Variavel N vélido Estatisticas

Género 328

Feminino 224 (68,3%)

Masculino 103 (31,4%)

Prefere ndo declarar 1(0,3%)
Idade (anos) 326

Min / Max 18,0/ 44,0

Mediana [Q1; Q3] 23,0 [21,0;25,0]

Média (desvio-padrao) 23,9 (4,7)
Periodo em curso 328

12 ao 59 139 (42,4%)

62 ao 8¢ 120 (36,6%)

92 ao 122 69 (21,0%)
Conhece ou faz uso de cigarro eletronico 328
Conhece e usa 50 (15,2%)
Para usudrios, o que motivou o uso? 50

Substituir cigarro convencional 11 (22,0%)

Inser¢do em meio social 7 (14,0%)

Controle de ansiedade e/ou estresse 15 (30,0%)

Outro 17 (34,0%)
Conhece e n3o usa 268 (81,7%)
NZo conhece e n3o usa 10 (3,0%)
Conhecimento sobre cigarro eletrénico baseia-se em 318

Midia informal 142 (44,7%)

Literatura cientifica 32 (10,1%)

Vivéncia pessoal 98 (30,8%)

Opinido de profissionais 46 (14,5%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro eletronico é mais danoso 318

Discordo totalmente 144 (45,3%)

Discordo parcialmente 103 (32,4%)

Indiferente (ou neutro) 36 (11,3%)

Concordo parcialmente 29 (9,1%)

Concordo totalmente 6 (1,9%)
O vapor do cigarro eletronico traz danos a saude do fumante passivo 318

Discordo totalmente

Discordo parcialmente
Indiferente (ou neutro)
Concordo parcialmente

151 (47,5%)
79 (24,8%)
53 (16,7%)
17 (5,3%)
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Tabela 1. Caracterizacdo da amostra e distribuicdo das respostas relacionadas ao cigarro

eletronico para toda a amostra. (Continua)

Variavel N valido  Estatisticas
Concordo totalmente 18 (5,7%)
O cigarro eletrénico possui menor potencial de dependéncia que o 318
cigarro convencional
Discordo totalmente 20 (6,3%)
Discordo parcialmente 28 (8,8%)
Indiferente (ou neutro) 30 (9,4%)
Concordo parcialmente 74 (23,3%)
Concordo totalmente 166 (52,2%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro eletrénico apresenta 318
menor concentragao de nicotina
Discordo totalmente 31 (9,7%)
Discordo parcialmente 54 (17,0%)
Indiferente (ou neutro) 48 (15,1%)
Concordo parcialmente 82 (25,8%)
Concordo totalmente 103 (32,4%)
As substancias aromaticas utilizadas no cigarro eletronico sao danosas a 318
saude
Discordo totalmente 181 (56,9%)
Discordo parcialmente 73 (23,0%)
Indiferente (ou neutro) 44 (13,8%)
Concordo parcialmente 13 (4,1%)
Concordo totalmente 7 (2,2%)
O cigarro eletrénico pode ser recomendado como alternativa para a 318
cessacao do tabagismo
Discordo totalmente 20 (6,3%)
Discordo parcialmente 39 (12,3%)
Indiferente (ou neutro) 28 (8,8%)
Concordo parcialmente 41 (12,9%)
Concordo totalmente 190 (59,7%)
Q cigarro eletrér.ﬂco.pode ser uma "porta de entrada" para o uso de 318
cigarros convencionais
Discordo totalmente 182 (57,2%)
Discordo parcialmente 74 (23,3%)
Indiferente (ou neutro) 21 (6,6%)
Concordo parcialmente 19 (6,0%)
Concordo totalmente 22 (6,9%)
O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de cancer 318
Discordo totalmente 231 (72,6%)
Discordo parcialmente 59 (18,6%)
Indiferente (ou neutro) 23 (7,2%)
Concordo parcialmente 3(0,9%)
Concordo totalmente 2 (0,6%)
O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de doenca cardiovascular 318

Discordo totalmente

Discordo parcialmente
Indiferente (ou neutro)
Concordo parcialmente

227 (71,4%)
72 (22,6%)
16 (5,0%)

2 (0,6%)
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Tabela 1. Caracterizacdo da amostra e distribuicdo das respostas relacionadas ao cigarro

eletronico para toda a amostra. (Conclusdo)

Variavel N valido  Estatisticas

Concordo totalmente 1(0,3%)

O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de doenga neuroldgica 318
Discordo totalmente 186 (58,5%)
Discordo parcialmente 74 (23,3%)
Indiferente (ou neutro) 48 (15,1%)
Concordo parcialmente 3(0,9%)
Concordo totalmente 7 (2,2%)

O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de doenga pulmonar 318
Discordo totalmente 276 (86,8%)
Discordo parcialmente 38 (11,9%)
Indiferente (ou neutro) 3 (0,9%)
Concordo parcialmente 0(-)
Concordo totalmente 1(0,3%)

O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de repercussao negativa no 318

desenvolvimento fetal
Discordo totalmente 213 (67,0%)
Discordo parcialmente 54 (17,0%)
Indiferente (ou neutro) 44 (13,8%)
Concordo parcialmente 4 (1,3%)
Concordo totalmente 3 (0,9%)

No Brasil, ha alguma legislacao que regulamenta a venda e uso do cigarro 318

eletrénico
Discordo totalmente 103 (32,4%)
Discordo parcialmente 50 (15,7%)
Indiferente (ou neutro) 74 (23,3%)
Concordo parcialmente 28 (8,8%)
Concordo totalmente 63 (19,8%)

No Brasil, a venda de cigarro eletronico é permitida para maiores de 18 318

anos
Discordo totalmente 92 (28,9%)
Discordo parcialmente 36 (11,3%)
Indiferente (ou neutro) 42 (13,2%)
Concordo parcialmente 28 (8,8%)
Concordo totalmente 120 (37,7%)

Comparado ao cigarro convencional, o cigarro eletrénico é mais aceito 318

socialmente
Discordo totalmente 150 (47,2%)
Discordo parcialmente 124 (39,0%)
Indiferente (ou neutro) 21 (6,6%)
Concordo parcialmente 11 (3,5%)
Concordo totalmente 12 (3,8%)

Durante o curso, foram abordados efeitos do cigarro eletronico sobre a 318

salde em alguma aula
Discordo totalmente 61 (19,2%)
Discordo parcialmente 71 (22,3%)
Indiferente (ou neutro) 37 (11,6%)
Concordo parcialmente 40 (12,6%)
Concordo totalmente 109 (34,3%)

Fonte. Dados da pesquisa.
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A maior parte dos estudantes discordou que o CE é mais danoso que o cigarro
convencional (77,7%) (Tabela 1), fato esse que é corroborado no estudo de Silva e Moreira
(2021), quando esses afirmam que os CEs sdo menos toxicos e prejudiciais a curto prazo
guando comparados aos cigarros convencionais. Contudo, é importante ressaltar que as
pesquisas com tal comparacao ainda sdo muito recentes para que se possa afirmar de forma
definitiva que os dispositivos eletronicos para fumar (DEFs) sdo benéficos, em demais
aspectos, em relagdo ao cigarro convencional (Scholz et al., 2019).

A maioria dos estudantes discordou que o vapor do CE traz danos a saude do fumante
passivo (72,3%), que as substancias aromaticas do CE sdo danosas a saude (79,9%) e que o CE
pode ser uma porta para o uso dos cigarros convencionais (80,5%) (Tabela 1). Ainda ndo ha
estudos de relevancia que apontem os efeitos do CE a longo prazo em fumantes passivos,
porém, entende-se que pela sua composicdo com a presenca de inumeras substancias, a
inalacdo constante dessas particulas pode propiciar o comprometimento respiratdrio e
cardiovascular nesses individuos (Cardoso et al., 2022). Ademais, de acordo com Barreto
(2018), o uso de DEFs é uma forma de indugdo ao inicio do habito de consumo de outros tipos
de cigarros, uma vez que estes sao empregados como uma forma de lazer e pertencimento
social.

Por outro lado, nesta pesquisa, a maioria concordou que, comparado ao cigarro
convencional, o CE possui menor potencial de dependéncia (75,5%) e menor concentragao de
nicotina (58,2%), e que pode ser recomendado como alternativa para cessag¢ao do tabagismo
(72,6%) (Tabela 1). Tais resultados contradizem Knorst et al. (2014), que pontuaram que a
facilidade de adulteracdo dos CEs devido a falta de controle e fiscalizacdo os tornam mais
susceptiveis a possuirem componentes de alto teor viciante, porém de origem desconhecida.
Além disso, segundo Jackler e Ramamurthi (2019), a companhia JUUL® dos Estados Unidos
declarou que cada reservatoério de e-liquido de 0,7 mL, o que oferece aproximadamente 200
inalagdes, correspondendo a quantidade de nicotina encontrada em um pacote de 20 cigarros
convencionais.

Em relagdao ao uso do CE aumentar o risco de doengas, 1,5% concordaram que aumenta
o risco de cancer, 0,9% que aumenta o risco de doenca cardiovascular, 3,1% que aumenta o
risco de doenga neuroldgica e apenas 0,3% concordaram que aumenta o risco de doenga

pulmonar. Além disso, 2,2% concordaram que o uso do CE aumenta o risco de repercussao
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negativa no desenvolvimento fetal (Tabela 1). Em um estudo realizado por Carneiro e Morais
(2023), 20% dos adultos jovens especificaram que o uso dos DEFs pode acarretar
consequéncias como o cancer. Outra pesquisa entre estudantes de medicina, realizada no
Paquistdo, notou-se que a maioria dos usuarios do CE e dos ndo usudrios compreende que o
uso desse aparelho pode resultar em doencas respiratérias, como a asma, e que o uso desse
artefato pode ser prejudicial para as mulheres gravidas (Igbal et al., 2018).

Apenas 28,6% participantes dessa pesquisa concordam que existe no Brasil uma lei que
regulamenta a venda e o uso do CE, e 46,5% concordaram que a venda de CE no Brasil sé é
permitida para maiores de 18 anos (Tabela 1). Isso mostra o quanto ha desconhecimento
acerca da legislacdo brasileira que envolve o CE dentro do presente estudo, uma vez que,
desde 2009, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) tornou ilegal a
comercializacdo, a importacao e a propaganda do CE no Brasil (Cavalcante et al., 2017).

Mais de 85,0% dos estudantes da pesquisa discordaram que o CE é mais aceito
socialmente que o cigarro convencional (Tabela 1). Este resultado difere de achados em outros
estudos, como o realizado por Gongalves et al. (2022), no qual constatou-se que mais da
metade dos estudantes de medicina entrevistados acreditam que os usuarios dos CEs sentem
maior conforto ao utilizd-los em encontros sociais em comparacdo aos cigarros tradicionais.

Dos estudantes entrevistados nessa pesquisa, 41,5% discordaram que tiveram alguma
aula sobre efeitos do CE durante a graduacgao (Tabela 1). Os estudantes que estdo mais ao
final do curso, do 92 ao 129 periodo, apresentaram maior grau de concordancia sobre o vapor
do CE trazer danos a saude do fumante passivo (p=0,028), de existir no Brasil uma lei que
regulamenta a venda e o uso do CE (p=0,007) e de ter tido alguma aula durante o curso sobre
os efeitos do CE (p=0,048), como mostrado na Tabela 2.

De acordo com Frank (2017 apud Gongalves et al., 2022), ha uma escassez significativa
de informacgdes relativas ao uso de CEs entre estudantes de disciplinas relacionadas a area da
saude. No estudo desenvolvido por Gongalves et al. (2022), por exemplo, apenas 22% dos

estudantes de medicina entrevistados sabiam o que é a EVALI.
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Tabela 2. Respostas sobre uso de cigarro eletronico, segundo periodo cursado na faculdade.

(Continua)
12 ao 5¢ 62 ao 8¢ 92 a0 12°¢ P-valor
Variavel
n=136 n=116 n =66 -
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro 00912
eletronico é mais danoso ’
Indiferente/discorda 122 (89,7%) 107 (92,2%) 54 (81,8%)
Concorda 14 (10,3%) 9(7,8%) 12 (18,2%)
O vapor do cigarro eletrénico traz danos a saude 0.0282
do fumante passivo !
Indiferente/discorda 122 (89,7%) 108 (93,1%) 53 (80,3%)
Concorda 14 (10,3%) 8 (6,9%) 13 (19,7%)
O cigarro eletrénico possui menor potencial de 04662
dependéncia que o cigarro convencional !
Indiferente/discorda 38 (27,9%) 25 (21,6%) 15 (22,7%)
Concorda 98 (72,1%) 91 (78,4%) 51 (77,3%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro
eletronico apresenta menor concentragdao de 0,1119
nicotina
Indiferente/discorda 66 (48,5%) 43 (37,1%) 24 (36,4%)
Concorda 70 (51,5%) 73(62,9%) 42 (63,6%)
As substancias aromaticas utilizadas no cigarro 02352
eletronico sdo danosas a saude ’
Indiferente/discorda 128 (94,1%) 111 (95,7%) 59 (89,4%)
Concorda 8 (5,9%) 5(4,3%) 7 (10,6%)
O cigarro eletrénico pode ser recomendado como 00702
alternativa para a cessagao do tabagismo ’
Indiferente/discorda 44 (32,4%) 23 (19,8%) 20 (30,3%)
Concorda 92 (67,6%) 93 (80,2%) 46 (69,7%)
O cigarro eletronico pode ser uma "porta de 0,310°

entrada" para o uso de cigarros convencionais

Indiferente/discorda

Concorda
O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de
cancer

Indiferente/discorda

Concorda
O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de
doencga cardiovascular

Indiferente/discorda

Concorda
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
doenca neuroldgica

Indiferente/discorda

Concorda
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
doenca pulmonar

Indiferente/discorda

Concorda

119 (87,5%)
17 (12,5%)

134 (98,5%)
2 (1,5%)

136 (100,0%)
0 (0%)

135 (99,3%)
1(0,7%)

136 (100,0%)
0 (0%)

102 (87,9%)
14 (12,1%)

115 (99,1%)
1(0,9%)

114 (98,3%)
2 (1,7%)

113 (97,4%)
3(2,6%)

115 (99,1%)
1(0,9%)

56 (84,8%)
10 (15,2%)

64 (97,0%)
2 (3,0%)

65 (98,5%)
1(1,5%)

60 (90,9%)
6 (9,1%)

66 (100,0%)
0 (0%)
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Tabela 2. Respostas sobre uso de cigarro eletronico, segundo periodo cursado na faculdade.
(Conclusao)

L. 12 ao 5¢ 62 ao 8¢ 92 a0 12°¢ P-valor
Variavel
n=136 n=116 n =66 -
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
repercussdo negativa no desenvolvimento fetal i

Indiferente/discorda 133 (97,8%) 112 (96,6%) 66 (100,0%)

Concorda 3(2,2%) 4 (3,4%) 0 (0%)

No Brasil, ha alguma legislagdo que regulamenta a 0,0072
venda e uso do cigarro eletronico

Indiferente/discorda 100 (73,5%) 83 (71,6%) 44 (66,7%)

Concorda 36 (26,5%) 33 (28,4%) 22 (33,3%)

No Brasil, a venda de cigarro eletrénico é permitida 0,084
para maiores de 18 anos ’

Indiferente/discorda 76 (55,9%) 57 (49,1%) 37 (56,1%)

Concorda 60 (44,1%) 59 (50,9%) 29 (43,9%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro 02162
eletrénico é mais aceito socialmente ’

Indiferente/discorda 130 (95,6%) 106 (91,4%) 59 (89,4%)

Concorda 6 (4,4%) 10 (8,6%) 7 (10,6%)

Durante o curso, foram abordados efeitos do 0.0482
cigarro eletronico sobre a saide em alguma aula !

Indiferente/discorda 79 (58,1%) 65 (56,0%) 25 (37,9%)

Concorda 57 (41,9%) 51 (44,0%) 41 (62,1%)

Q teste qui-quadrado.
Fonte. Dados da pesquisa.

Nessa amostra o CE foi mais utilizado por estudantes do sexo masculino (p=0,021). Os
usudrios de CE em geral apresentaram maior grau de concordancia que os nao usuarios, sobre
o CE ser mais danoso que o cigarro convencional (p=0,013), o vapor do CE trazer danos a saude
do fumante passivo (p=0,003), o CE poder ser uma porta de entrada para o uso de cigarros
convencionais (p<0,001) e do uso de CE aumentar o risco de doenca neurolégica (p=0,001).
Por outro lado, os usuarios de CE apresentaram maior grau de discordancia sobre o CE possuir
menor potencial de dependéncia que o cigarro convencional (p<0,001) e o CE poder ser
recomendado como alternativa para cessagao do tabagismo (p<0,001), como se vé na Tabela
3.

Apesar do CE ndo funcionar a base de combustdo e, por isso, ndo expor os usuarios ao
mondxido de carbono, ele ndo é isento de riscos, pois contém diversas outras substancias
tdxicas aos usuarios, incluindo prejuizos a fetos e fumantes passivos. Esses dispositivos podem
conter solventes quimicos, metais pesados, compostos volateis, aromatizantes e agentes

cancerigenos (Batista Filho et al., 2021; Menezes et al., 2021). Batista Filho et al. (2021)
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afirmam que os CEs tém sido utilizados de maneira recreativa por criancas e adolescentes,

proporcionando o primeiro contato com o tabaco e, consequentemente, sua iniciacao.

Tabela 3. Caracteristicas e respostas sobre uso de cigarro eletronico, segundo uso de cigarro
eletrénico.

Conhece e ndo

Conhece e usa CE P-valor
Variavel usa CE
n =268 n=50
Género 0,0212
Feminino 190 (70,9%) 26 (53,1%)
Masculino 78 (29,1%) 23 (46,9%)
Idade (anos) 0,982"
Min / Max 18,0 /44,0 18,0/ 34,0
Mediana [Q1; Q3] 23,0 [21,0;25,0] 23,0 [21,0;25,0]
Média (desvio-padrao) 23,9 (4,9) 23,4 (3,5)
Periodo em curso 0,7552
19 ao 59 117 (43,7%) 19 (38,0%)
62 ao 8¢ 96 (35,8%) 20 (40,0%)
92 30 12¢ 55 (20,5%) 11 (22,0%)
Conhecimento sobre cigarro eletronico baseia-se em 0,6692
Midia informal 118 (44,0%) 24 (48,0%)
Literatura cientifica 27 (10,1%) 5(10,0%)
Opinido de profissionais 37 (13,8%) 9 (18,0%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro 0.0132
eletrénico é mais danoso !
Indiferente/discorda 244 (91,0%) 39 (78,0%)
Concorda 24 (9,0%) 11 (22,0%)
O vapor do ugarro eletronico traz danos a saude do 0,0032
fumante passivo
Indiferente/discorda 245 (91,4%) 38 (76,0%)
Concorda 23 (8,6%) 12 (24,0%)
O cigarro eletronico possui menor potencial de <0.001°
dependéncia que o cigarro convencional !
Indiferente/discorda 56 (20,9%) 22 (44,0%)
Concorda 212 (79,1%) 28 (56,0%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro
eletronico apresenta menor concentracdo de 0,8982
nicotina
Indiferente/discorda 113 (42,2%) 20 (40,0%)
Concorda 155 (57,8%) 30 (60,0%)
As substdncias aromadticas utilizadas no cigarro .
a. ~ . 0,533
eletrénico sdo danosas a saude
Indiferente/discorda 252 (94,0%) 46 (92,0%)
Concorda 16 (6,0%) 4 (8,0%)
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Tabela 3. Caracteristicas e respostas sobre uso de cigarro eletrénico, segundo uso de
cigarro eletronico.

Conhece e ndo
Conhece e usa CE P-valor

Variavel

usa CE

n =268

n =50

O cigarro eletronico pode ser recomendado como
alternativa para a cessagao do tabagismo
Indiferente/discorda
Concorda
O cigarro eletrénico pode ser uma "porta de
entrada" para o uso de cigarros convencionais
Indiferente/discorda
Concorda
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
cancer
Indiferente/discorda
Concorda
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
doenga cardiovascular
Indiferente/discorda
Concorda
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
doenga neuroldgica
Indiferente/discorda
Concorda
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
doenga pulmonar
Indiferente/discorda
Concorda
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de
repercussao negativa no desenvolvimento fetal
Indiferente/discorda
Concorda
No Brasil, ha alguma legislagdo que regulamenta a
venda e uso do cigarro eletronico
Indiferente/discorda
Concorda
No Brasil, a venda de cigarro eletronico é permitida
para maiores de 18 anos
Indiferente/discorda
Concorda
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro
eletrénico é mais aceito socialmente
Indiferente/discorda
Concorda
Durante o curso, foram abordados efeitos do cigarro
eletronico sobre a saide em alguma aula
Indiferente/discorda
Concorda

61 (22,8%)
207 (77,2%)

246 (91,8%)
22 (8,2%)

264 (98,5%)
4(1,5%)

266 (99,3%)
2 (0,7%)

264 (98,5%)
4(1,5%)

268 (100,0%)

0(-)

264 (98,5%)
4 (1,5%)

187 (69,8%)
81 (30,2%)

151 (56,3%)
117 (43,7%)

249 (92,9%)
19 (7,1%)

144 (53,7%)
124 (46,3%)

26 (52,0%)
24 (48,0%)

31 (62,0%)
19 (38,0%)

49 (98,0%)
1(2,0%)

49 (98,0%)
1(2,0%)

44 (88,0%)
6 (12,0%)

49 (98,0%)
1(2,0%)

47 (94,0%)
3 (6,0%)

40 (80,0%)
10 (20,0%)

19 (38,0%)
31 (62,0%)

46 (92,0%)
4 (8,0%)

25 (50,0%)
25 (50,0%)

<0,0012

<0,001°

0,577F

0,403F

0,001F

0,081F

0,288%

0,1832

0,7692

0,3612

Q teste qui-quadrado, F teste exato de Fisher, W teste de Wilcoxon Mann-Whitney.

Fonte. Dados da pesquisa.
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Na Figura 1, pode ser vista uma maior prevaléncia de uso de CE em estudantes de 31,
28,29 e 25 anos. Entretanto, no estudo realizado por Sousa et al. (2023), com 127 estudantes
de Medicina, foi visto que grande parte dos usudrios dos CEs iniciou o uso entre 13 e 20 anos.
De acordo com Oliveira et al. (2018, p. 368), “quanto mais jovem é o estudante, maior é a
chance de conhecer o dispositivo eletronico”. Tal fato evidencia a necessidade da abordagem

desse assunto desde a adolescéncia, visando a diminuicdo da iniciacdo precoce do tabaco.

Figura 1. Distribuicdo de usuarios e ndo usuarios de cigarro eletronico (CE) para cada idade.

1.004

0.751

050

0.251

0.001
20 25 30 35 40 45

ldade

Usuario CE . EL . Sim

Fonte. Dados da pesquisa.

Os estudantes do sexo masculino apresentaram maior proporcao de concordancia
sobre o vapor do CE trazer danos a saude do fumante passivo (p<0,001), as substancias
aromaticas do CE serem danosas a saude (p=0,041), o CE poder ser uma porta de entrada para
o uso de cigarros convencionais (p<0,001), o uso de CE aumentar o risco de cancer (p=0,037),
de doenca neuroldgica (p=0,032) e de repercussdo negativa no desenvolvimento fetal
(p=0,036). Além disso, os estudantes do sexo masculino tiveram maior grau de discordancia
sobre o CE possuir menor potencial de dependéncia que o cigarro tradicional (p=0,016) e o CE
poder ser uma alternativa para cessacao do tabagismo (p=0,001) conforme mostrado na
Tabela 4.

No estudo realizado por Gongalves et al. (2022), apenas 15% dos estudantes do curso

de medicina que usavam CE ndo estavam cientes de seu risco. Tais desfechos levantam o
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guestionamento sobre os motivos por tras da escolha do uso do CE mesmo apds a

conscientizacdo de seus danos.

Tabela 4. Respostas sobre uso de cigarro eletrénico, segundo sexo. (Continua)

Feminino Masculino P-valor
Variavel
n=216 n=101 -
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro eletronico é 02992
mais danoso ’
Indiferente/discorda 196 (90,7%) 87 (86,1%)
Concorda 20 (9,3%) 14 (13,9%)
o vapor do cigarro eletrénico traz danos a sadde do fumante <0,0012
passivo
Indiferente/discorda 204 (94,4%) 79 (78,2%)
Concorda 12 (5,6%) 22 (21,8%)
O cigarro eletronico possui menor potencial de dependéncia 0,0162
gue o cigarro convencional
Indiferente/discorda 44 (20,4%) 34 (33,7%)
Concorda 172 (79,6%) 67 (66,3%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro eletrénico 04832
apresenta menor concentragao de nicotina ’
Indiferente/discorda 94 (43,5%) 39 (38,6%)
Concorda 122 (56,5%) 62 (61,4%)
As substancias aromaticas utilizadas no cigarro eletrénico 0.0412
sdo danosas a salde !
Indiferente/discorda 207 (95,8%) 90 (89,1%)
Concorda 9 (4,2%) 11 (10,9%)
O cigarro eletronico pode ser recomendado como 0.0012
alternativa para a cessagao do tabagismo !
Indiferente/discorda 46 (21,3%) 40 (39,6%)
Concorda 170 (78,7%) 61 (60,4%)
O cigarro eletrénico pode ser uma "porta de entrada" para <0.001°
o uso de cigarros convencionais !
Indiferente/discorda 199 (92,1%) 78 (77,2%)
Concorda 17 (7,9%) 23 (22,8%)
O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de cancer 0,037F
Indiferente/discorda 215 (99,5%) 97 (96,0%)
Concorda 1(0,5%) 4 (4,0%)
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de doenca 0239°
cardiovascular ’
Indiferente/discorda 215 (99,5%) 99 (98,0%)
Concorda 1(0,5%) 2 (2,0%)
O uso de cigarro eletrénico aumenta o risco de doenca 0,032°

neuroldégica
Indiferente/discorda
Concorda

213 (98,6%)
3(1,4%)

95 (94,1%)
6 (5,9%)
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Tabela 4. Respostas sobre uso de cigarro eletronico, segundo sexo. (Conclusao)
., Feminino Masculino P-valor
Variavel
n=216 n =101 -
O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de doenga
pulmonar i
Indiferente/discorda 216 (100,0%) 100 (99,0%)
Concorda 0 (0%) 1(1,0%)
O uso de cigarro eletronico aumenta o risco de repercussdo 0,036
negativa no desenvolvimento fetal
Indiferente/discorda 214 (99,1%) 96 (95,0%)
Concorda 2 (0,9%) 5 (5,0%)
No Brasil, ha alguma legislacdo que regulamenta a venda e 06852
uso do cigarro eletrénico ’
Indiferente/discorda 150 (69,4%) 76 (75,2%)
Concorda 66 (30,6%) 25 (24,8%)
No Brasil, a venda de cigarro eletrénico é permitida para 0432
maiores de 18 anos ’
Indiferente/discorda 116 (53,7%) 53 (52,5%)
Concorda 100 (46,3%) 48 (47,5%)
Comparado ao cigarro convencional, o cigarro eletrbnico é 0 646F
mais aceito socialmente ’
Indiferente/discorda 199 (92,1%) 95 (94,1%)
Concorda 17 (7,9%) 6 (5,9%)
Durante o curso, foram abordados efeitos do cigarro 06232
eletronico sobre a saude em alguma aula ’
Indiferente/discorda 113 (52,3%) 56 (55,4%)
Concorda 103 (47,7%) 45 (44,6%)

Q teste qui-quadrado, F teste exato de Fisher, W teste de Wilcoxon Mann-Whitney.
Fonte. Dados da pesquisa.

4 CONCLUSAO

Este estudo chegou a conclusdo de que hd uma alta incidéncia de uso de CE,
especialmente entre jovens do sexo masculino, como uma estratégia para lidar com a
ansiedade. Os resultados revelaram que a maioria dos participantes percebem os CEs como
menos prejudiciais e menos propensos a causar dependéncia quimica quando comparados
aos cigarros convencionais, apesar do conhecimento acerca de alguns de seus potenciais
danos.

O que preocupa é a falta de abordagem sobre esse tema durante a graduacao,
revelando uma lacuna no curriculo académico que pode afetar o conhecimento dos futuros
profissionais de salde. Portanto, é necessdario que as instituicdes de ensino superior revisem
seus curriculos para incluir informacdes sobre os perigos do uso de CEs, a fim de capacitar os

estudantes a compreenderem, informarem e lidarem com questdes de saude publica
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relacionadas a essa pratica emergente, contribuindo assim para a prevencao e conscientizacao

sobre seus riscos a saude.
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Resumo

A seguir, sdo relatadas experiéncias exitosas referentes a pratica de metodologias ativas aplicadas no Ensino
Superior do curso de Odontologia do Centro Universitario Presidente Tancredo de Almeida Neves (UNIPTAN),
em S3o Jodo del-Rei, Minas Gerais, Brasil. Os jogos educacionais tém despertado grande interesse dos alunos,
provavelmente por tratarmos de uma geragao habituada, desde a infancia, com a tecnologia e ferramentas
interativas. Observa-se um engajamento maior dos alunos frente a metodologias que os tornam ativos nos
processos de ensino-aprendizagem, minimizando o descontentamento e a falta de interesse em determinadas
temadticas. Através das novas estratégias de ensino, o professor busca atender as demandas por aulas onde a
indissociabilidade entre teoria e pratica esteja presente nos processos de formagao profissional. Nesse sentido,
propde-se apresentar algumas atividades educacionais que possam contribuir para a melhora do rendimento e
aumento do interesse do aluno pela disciplina.

Palavras-chave: Jogos educacionais. Metodologias ativas. Ensino superior.
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Abstract

We present below, successful experiences regarding the practice of active methodologies applied in Higher
Education of the dentistry course of University Center Presidente Tancredo de Almeida Neves (UNIPTAN), Sdo
Jodo del Rei, Minas Gerais. Educational games have attracted great interest from students, probably because we
are dealing with a generation that has been accustomed since childhood with interactive technology and tools. It
is observed a greater commitment of students to methodologies that make them active in the teaching-learning
processes, minimizing discontent and lack of interest in certain themes. Through the new teaching strategies, the
teacher seeks to meet the demands for classes where the inseparability between theory and practice is present
in the processes of professional training. In this sense, it is proposed to present some educational activities that
can contribute to the improvement of the income and increase the interest of the student by the discipline.

Keywords: Educational games. Active methodologies. Higher education.

1 INTRODUCAO

As investigacOes quanto as praticas de metodologias ativas tém despertado o interesse
de educadores no ensino superior, haja visto a grande producdo tedrica e académica essas
metodologias em sala de aula. Contudo, é possivel notar que grande parte dos embasamentos
tedricos de tais metodologias ainda estdo pouco alinhados com as praticas de ensino. Nesse
sentido, entende-se que tornar publico um material que tenha como intuito apontar caminhos
para que, de fato, a teoria e a pratica estejam alinhadas como elementos do processo de
ensino-aprendizagem, possa contribuir, ainda que de maneira incipiente, para a expansao
dessas abordagens.

Os saberes mobilizados pelo professor e que devem integrar a formacao profissional
do estudante estdo sendo discutidos na literatura. Nesse aspecto, pode-se apontar tipos de
saberes envolvidos na formacdo profissional que auxiliam os docentes na consolida¢do de um
processo de ensino-aprendizagem que contribuem para a formacgao discente e ampliam a sua
compreensdo sobre a docéncia universitaria. Para Tardiff (2013), os tipos de saberes
supracitados s3ao: os saberes da formacao profissional, os saberes disciplinares, os saberes
curriculares e os saberes experienciais, os quais estdao mais relacionados a instituicao de
formacdo do professor. Por outro lado, o autor aponta para os saberes que resultam da
propria atividade docente, produzidos na vivéncia do cotidiano da pratica de ensino. Comisso,
compreender as transformacgdes e mudancas que ocorrem no processo de formacgao
profissional no Ensino Superior contribui para aplicacdo de diferentes ferramentas didaticas e

pode representar a grande diferenca entre o éxito e a frustragao.
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As concepcdes de aprendizagem foram se transformando ao longo das andlises
epistemoldgicas. No denominado behaviorismo radical, a objetividade do processo de
aprendizagem estava no cerce do processo formativo. Partindo desse viés empirista emergiu
o conceito de aprendizagem, apontando na direcio do conhecimento subsidiado
principalmente da experiéncia (Lodero et al. 2024). Nessa perspectiva, o ensino para os
behavioristas inclinava-se para um aluno secundarizado enquanto parte de seu préprio
processo de aprendizagem, dando espaco para uma compreensao do conhecimento como
algo consolidado na absorcdao de fatos sucessivos, encadeados a partir de copias do real.
Entretanto, a concepgdo behaviorista de aprendizagem se mostra muito mais complexa que a
delicada confusdo epistemoldgica entre a teoria da aprendizagem nessa corrente e o ensino
tecnicista praticado no Brasil.

De acordo com Rodrigues (2006), inUmeras vezes esses mitos e equivocos sobre o
behaviorismo contribuiram para a divulgacdo de uma visao distorcida da abordagem. Dessa
forma, compreendendo o behaviorismo radical como uma filosofia da ciéncia do
comportamento e reconhecendo sua importancia para a compreensdao do processo de
aprendizagem, ndo se desconsiderou seus métodos enquanto parte do processo de
aprendizagem. Contudo, percebe-se que, para o caso das metodologias ativas no Ensino
Superior, a subjetividade possui um fator estruturador no processo de construgdo do
conhecimento.

Neste artigo, os autores se detiveram nas abordagens que consideram a aprendizagem
e sua compreensao a partir da Psicologia Genética, principalmente na abordagem de Piaget
(1976). Em Piaget (1976), “[...] o conhecimento ndo procede nem da experiéncia Unica dos
objetos nem de uma programacdo inata pré-formada no sujeito, mas de construcdes
sucessivas com elaboragdes constantes de estruturas novas” (prefdcio). Nesse sentido,
compreendemos que o conhecimento integra um processo formativo complexo, em que
sujeito(s) e objeto(s) se solidarizam e ndo podem estar desassociados. Da mesma forma, em
gue o estudante, enquanto sujeito do seu processo de aprendizagem, passa a assumir um
papel fundamental na construcao do conhecimento.

O professor construtivista, mais do que o repasse do conhecimento, é capaz de

despertar a curiosidade do aluno, desencadeando um maior interesse e, consequentemente,
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levando a exploracdo de novos saberes (Lira, 2016). As mudancas continuas e dinamicas da
sociedade contempordanea nos conduzem a uma necessidade constante de evolugdo e
aprimoramento das praticas metodoldgicas de ensino (Diesel et al., 2017). Cada vez, mais as
praticas de ensino que fundamentam o aluno como o grande responsavel pela busca do
conhecimento, vem ganhando espaco nas salas de aula. A utilizacdo de recursos didaticos e
interativos, como os jogos educacionais, tem demonstrado um grande potencial educativo e
representado uma inovacdo na estratégia pedagdgica do ensino superior (Quirino et al.,
2017). O uso do recurso ludico e da interatividade contribui para despertar a atencao, e gerar
discussOes e troca de conhecimento entre os participantes (Silva et al., 2017).

A metodologia de ensino tradicionalmente inserida em nossa formacdo pedagdgica,
mais do que nunca demonstra a sua limitacdo, principalmente em seu viés positivista,
centralizada na memorizacdo e absorcdao de fatos. Conforme descrita por Freire (1987), na
concepc¢ao bancdria da educacdo, a narrativa do educador conduz para a memorizagao
mecanica e estatica ao depositar o conteddo no aluno, limitando a sua capacidade de
raciocinio e desenvolvimento de novas ideias.

Na abordagem tedrica para a aplicacdo dos jogos sera discutido o embasamento na
literatura para o uso das metodologias ativas, compreendidas como capazes de despertar a
curiosidade do aluno e trazer novos elementos a aula. Na abordagem pratica serdo
apresentados trés jogos educacionais que foram desenvolvidos no Curso de Odontologia do

Centro Universitario Presidente Tancredo de Almeida Neves (UNIPTAN).

2 METODOLOGIA

A metodologia escolhida para o desenvolvimento do presente trabalho foi

fundamentada na utilizacdo dos jogos educacionais e personalizada para cada atividade

conforme a complexidade da tematica das disciplinas.

2.1 Metodologias ativas: descricao de trés jogos educacionais

2.1.1 Jogo 1 — Batalha AnatOmica
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A atividade foi batizada com este nome fazendo alusdo as disciplinas de Anatomia
Humana Il e Anatomia Dental para as quais ela foi idealizada, porém pode ser renomeada
conforme a temadtica desejada, por exemplo, batalha juridica no caso do curso de direito.
Consiste em uma disputa por pontos entre duas equipes. Sdo realizadas rodadas de perguntas
nas quais um integrante de cada grupo é responsavel pela resposta. Vence a equipe que atingir

o maior numero de pontos ao final da atividade. O Jogo segue a seguinte dinamica:

Quantidade de participantes em cada grupo — até 15 pessoas
Material necessario — 01 Computador e 01 projetor; 01 mesa para apoio das questoes
impressas; 01 cadeira e mesa para cada grupo (cadeira de respostas); 01 quadro de

respostas, 01 caneta e 01 apagador para cada grupo.

2.1.1.2 Regras do jogo

a) Dadisposicdo dos grupos: os grupos deverdo estar separados em cada lado da sala
e duas cadeiras posicionadas lado a lado mais a frente, as quais serdo denominadas
cadeiras de respostas. As cadeiras de respostas deverdo permanecer de tal forma
que o aluno permanec¢a de costas para os grupos. A cada rodada um novo
integrante de cada grupo devera ocupar a cadeira de respostas e essa troca devera
ocorrer sucessivamente para que todos os integrantes do grupo participem,
inclusive mais de uma vez.

b) Das respostas: o aluno ocupante da cadeira de respostas fard uso de um quadro
para preencher a sua resposta. Ela serd revelada para toda a sala e
simultaneamente ao seu adversario e apds o comando do professor. O aluno
devera responder a questdo individualmente. Caso ndo saiba a resposta o aluno
pode solicitar uma consulta ao seu grupo para discussao, porém a resposta correta
receberd uma pontuagcdao menor quando respondida em grupo. Caso solicite a
resposta em grupo, o aluno devera se deslocar até o seu grupo, discutir e definir a

resposta, e retornar para a cadeira de respostas para revelar sua escolha apds o
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comando do professor. O tempo estipulado para a resposta de cada pergunta é de
um minuto e meio.

c¢) Da pontuacdo: resposta correta individual receberd 2 pontos, resposta correta em
grupo receberd 1 ponto e resposta incorreta acarretara a perda de 1 ponto ao
grupo, independentemente de ter sido respondida coletiva ou individualmente.

d) Das perguntas: as perguntas devem ser formuladas de formas variadas para que o
jogo fique mais atrativo. Podem ser elaboradas no formato de multipla escolha,
verdadeiro ou falso e discursiva. Optamos por manter uma mesa de questdes a
frente da sala onde colocamos alguns cartdes de questdes fisicos. OQutra parte das
questoes pode ser projetada a frente utilizando um projetor conectado a um
computador. O jogo foi desenvolvido utilizando o programa Powerpoint, de forma
que o professor tivesse a opcdo de formular perguntas associadas as praticas
clinicas, como andlise de exames de imagem, identificacdo de estruturas
anatémicas, interpretacdo de exames, dentre outras infindaveis possibilidades.
Sugere-se a elaboracdo de uma quantidade de questGes que contemple pelo
menos trés participacdes de cada aluno na cadeira de respostas, por exemplo: total
de 12 alunos em cada grupo, formular 36 perguntas (Estima-se um tempo
necessario de 1 hora e meia para a realizagdo da atividade com essa quantidade de
questdes).

e) Do Objetivo: vence a equipe que chegar ao final da atividade com o maior nimero
de pontos. Como forma de incentivo e maior engajamento dos alunos na atividade,
o professor poderd definir bonificacdes aos alunos da equipe vencedora como

pontuacdo extra na disciplina por exemplo.

2.1.2 Jogo 2 — Odonto Torta

A atividade foi desenvolvida seguindo os mesmos principios do jogo “Torta na Cara”,

porém com a tematica direcionada para o Curso de Odontologia. A sala é dividida em dois

grupos e a cada rodada de perguntas um integrante de cada grupo disputa para responder a

guestdo. Ao final da rodada, um aluno recebera o ponto e o outro a tortada na cara.
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Quantidade de participantes em cada grupo: 15 a 30 pessoas
Material necessario — 01 dispositivo de acionamento instantaneo, 01 mesa para o
dispositivo e cadeiras para os competidores, 01 computador e 01 projetor, pratos

descartdveis e chantili ou claras de ovos batidas (ambos sao comestiveis).

2.1.2.1 Regras do jogo

a)

b)

d)

Da disposicdo dos grupos: os grupos deverdo estar separados em cada lado da sala e
uma mesa posicionada a frente contendo o dispositivo de acionamento instantaneo.
As cadeiras deverdo estar posicionadas frente a frente. A cada rodada um novo
integrante de cada grupo deverd ocupar a cadeira de respostas e essa troca deverd
ocorrer sucessivamente para que todos os integrantes do grupo participem, inclusive
mais de uma vez. Caso a quantidade de alunos exceda o niumero de 15 integrantes em
cada grupo, a atividade pode ser realizada em dupla. A cada rodada dois integrantes
de cada grupo participam da disputa. Quando essa opgao for escolhida, um integrante
da dupla fica responsavel em acionar o botdo e a resposta pode ser discutida entre
eles.

Das respostas: o professor devera ser o responsavel pelo comando. Apés os alunos
estarem cientes da pergunta, o professor autoriza a disputa. O aluno que conseguir
disparar primeiro o dispositivo tera direito a resposta e terd o tempo de um minuto
para realiza-la. No caso da resposta correta, o aluno recebe a pontuacgdo e tem o direito
de dar a tortada. Caso a resposta esteja errada, a pontuagao serd destinada ao outro
grupo e o aluno que respondeu recebe a tortada.

Da pontuacdo: a resposta correta significa um ponto para o grupo e a resposta
incorreta destinada o ponto para o grupo adversario. Caso nenhum dos grupos acione
o dispositivo, a questdo é discutida com a sala e nenhum ponto devera ser distribuido.
Das perguntas: as perguntas podem ser formuladas de formas variadas no formato de
multipla escolha, verdadeiro ou falso, ou discursiva. O uso de ferramentas digitais

como projetor e computador possibilitam a utilizacdo de recursos visuais na atividade
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Do Objetivo: vence a equipe que chegar ao final da atividade com o maior niumero de
pontos. Como forma de incentivo e maior engajamento dos alunos na atividade, o
professor podera definir bonificacGes aos alunos da equipe vencedora como

pontuagdo extra na disciplina por exemplo.

2.1.3 Jogo 3 — Gincana Odontolégica

Com o objetivo de tornar o inicio do semestre letivo mais dinamico e atrativo aos

alunos, desenvolveu-se uma competicdo entre os periodos do curso de Odontologia

fundamentada nas metodologias de gamificacdo e sala de aula invertida. Trata-se de uma

dindmica que, apesar de estimular a competitividade, estimula a cooperacdo e o trabalho em

equipe na construcdo do conhecimento.

Quantidade de participantes — llimitado.

2.1.3.1 Regras do jogo

a)

b)

Principios gerais: a competi¢dao acontece durante uma semana. A cada dia da semana,
cada periodo recebe uma questao Unica e inédita referente as tematicas de diferentes
disciplinas do seu periodo atual. Os alunos recebem a questdo sempre no mesmo
horario estipulado e tem até o final do dia para formularem uma resposta em grupo e
enviarem para a comissdo organizadora do evento. A cada dia, antes da entrega da
nova pergunta, o ranking é atualizado e divulgado para estimular a competicao entre
os alunos de cada periodo.

Das perguntas: as perguntas s3ao formuladas com base em temas que estao
programados para serem aplicados nas disciplinas na semana seguinte a competicao e
formuladas pelos professores de cada disciplina. A Cada dia da semana os alunos
recebem uma questdao de uma disciplina diferente. Essa dinamica estimula o aluno a
buscar a literatura e estudar o tema que sera abordado pelo professor em sala de aula
na semana seguinte, representando um principio da sala de aula invertida, que é o

contato prévio do aluno com conteudo a ser discutido. As questdes devem ser sempre
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discursivas para potencializar a dinamica de discussao e compartilhamento de ideias
entre os estudantes.

Das respostas: os alunos de cada periodo devem formular uma resposta Unica que
deve ser redigida e entregue para a comissdo dentro dos prazos estabelecidos. Sugere-
se a estipulacdo de um limite maximo de vinte linhas para cada resposta. As respostas
devem ser entregues no mesmo dia. Caso algum periodo ndo entregue a resposta até
a meia noite do mesmo dia, a resposta perde a validade e o periodo recebe nota zero
para aquela questdo. As respostas sdo corrigidas e as notas aplicadas pelo professor
responsavel pela formulacao.

Da pontuacdo: cada pergunta é valorada em dez pontos. Durante a semana, cada
periodo recebe cinco perguntas, totalizando uma pontua¢cdo maxima de cinquenta
pontos. Para configurar mais dinamismo ao jogo, foi criada uma tabela de pontuacdo
(Tabela 1), de forma que as respostas formuladas em menos tempo tivessem uma nota
de partida maior e inclusive representando critério de desempate. Se mais de um
periodo atingir a mesma nota, ha vantagem para aquela turma que entregou a

resposta primeiro.

Tabela 1- Tabela de pontuagao conforme o hordario de entrega das respostas.

Hora da entrega Nota de partida
Até as 19hs 10
19 as 20hs
20 as 21hs
21 as 22hs
22 as 23hs
23 as 24hs

Fonte: os autores

Ul O N 0O

Do Objetivo: vence o periodo que chegar ao final da semana com o maior niumero de
pontos. Como forma de incentivo e maior engajamento dos alunos, estipulou-se uma

premiacao para a equipe vencedora.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Uma importante consideracdo que se tornou fundamental para o sucesso da atividade
e potencializou o rendimento dos alunos nas discussdes estd diretamente relacionada ao
papel que o professor e o aluno exerceram dentro do contexto do processo de aprendizagem.
Dessa forma, o professor ndo representou apenas um moderador do jogo, mas um ativador
de discussdes e reflexdes, previamente organizadas e metodologicamente elaboradas.
Conforme apontado por Legey (2012), alguns professores utilizam a ferramenta de jogos
educacionais apenas como descanso pedagdgico, comprometendo sua eficiéncia e resultados,
deixando claro que um fator limitante para o uso desse método é o posicionamento
inadequado do orientador. Nas metodologias ativas, o sentido é o oposto, a atividade pratica
dos jogos torna-se fundamental na construcdo complexa do conhecimento na relacdo entre
sujeito e objeto. E, nesse sentido, o estudante, enquanto sujeito ativo na relacdo da
construcdo do conhecimento, ndo é secundarizado.

Piaget (1976) aponta, através do chamado processo de adaptacdo, que o
desenvolvimento cognitivo se da por meio de um processo dialético construtivo constante,
composto de desequilibrios e equilibragbes, de forma que a ruptura do estado de repouso
provocada entre o individuo e o meio é o que possibilita o desenvolvimento da sua capacidade
de assimilagdo, e a partir dessa experiéncia, um novo estado de equilibrio é alcangado no
processo de acomodag¢do. Quando incorporamos atividades de metodologias ativas no
cotidiano de ensino do aluno, temos a possibilidade de desenvolver didaticas que
proporcionam sua interagdo com o meio, incentivando a troca de ideias e de experiéncias, e
minimizando a passividade de um individuo que simplesmente recebe uma informacao.
Temos, portanto, a possibilidade de desenvolvimento da autonomia do estudante na busca
pelo saber (Davis e Oliveira, 2010).

Com relagdo aos trés jogos que foram apresentados nesse trabalho, a cada rodada
realizada e independente do jogo escolhido, o professor deveria argumentar sobre o motivo
da opcao escolhida pelo aluno e sugerir outras hipdteses confrontando as opinides de cada
grupo. Assim, apesar da caracteristica de jogos objetivos de perguntas e respostas, a ativacao
do professor é capaz de tornar a atividade em um momento de amplas discussdes e

associacOes da tematica proposta as experiéncias individuais e contextos cotidianos inerentes
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a cada area abordada. Dessa forma, temos a possibilidade inclusive de exercitar uma relacao
teoria-pratica de maneira constante, permitindo aos alunos, a constru¢do de conhecimentos
através do envolvimento entre a teoria e a realidade (Berbel, 2011).

Outra observacdo que deve ser apontada e representa um ponto chave nas aplicacdes
das metodologias ativas de ensino, é a importancia do professor em conduzir as discussdes de
forma que o tema seja completamente elucidado e ndo permanecam duvidas entre os alunos
ao final do confronto de ideias e opinides, visto que nem todos os alunos podem ter
acompanhado o raciocinio coletivo, evitando que duvidas permane¢cam sem esclarecimentos.
Conforme descrito por Souza et al. (2016), o facilitador deve ser capaz de identificar as
necessidades de aprendizagem individuais e coletivas e estimular o pensamento critico e
cientifico.

Os jogos pedagdgicos tém ganhado espaco dentro do cotidiano dos cursos de ensino
superior na area da saude, muitas vezes proporcionando um rendimento maior do aluno
guando comparado a outras metodologias ativas de ensino. Middeke et al. (2018)
apresentaram um estudo realizado com estudantes do curso de medicina comparando o
desempenho de grupos distintos de alunos que foram submetidos a atividades com a mesma
tematica. O objetivo foi analisar se haveria diferenca na assimilacdo do conteudo entre os
grupos ao final das atividades. Um grupo foi submetido a um jogo educacional e o outro grupo
a uma proposta de PBL (problem based learning). Em ambos os grupos a tematica da atividade
foi relacionada as emergéncias médicas e o estudo apresentou como resultado uma
capacidade de raciocinio clinico, significativamente, maior para o grupo que realizou o jogo
pedagégico.

A necessidade da renovagao dos métodos de ensino se faz necessario ndo apenas pela
mudanca do perfil do aluno, mas consiste inclusive em uma adaptacdo das proéprias
instituicdes de ensino a nova realidade educacional. As limitacdes do tempo curricular
associadas a sistemas extremamente onerosos para a manutencdo dos cursos conduziram
para a necessidade de adaptacdo. Praticas de dissecacdao em caddaver, por exemplo, foram
substituidas por métodos alternativos como uso de recursos de multimidia, imagens médicas

e realidades virtuais. A melhor forma de ensinar a anatomia moderna se faz através de
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multiplos recursos pedagdgicos e ndo mais apenas pelo tradicional método de dissecacao
(Estai e Bunt, 2016).

Apesar da ideia inicial de diversdo que um jogo inevitavelmente faz alusdo, é
importante que o professor compreenda os conceitos tedricos para a construcao da atividade
a fim de obter resultados mais significativos. O ponto inicial é a defini¢ao clara do objetivo
almejado com a atividade, ou seja, o que o professor espera dos alunos ao final da proposta.
Além disso, do ponto de vista do dinamismo do jogo, as atividades geradas devem apresentar
desafios que sejam capazes de estimular acdo e envolvimento entre os participantes, caso
contrdrio grande parte dos alunos se tornardo expectadores dentro da atividade e ndo mais
protagonistas como esperado. Outra consideracdo importante é o planejamento dos
momentos de intervencdo do professor na atividade, sempre visando o estimulo a
participacdo de todos os alunos e a moderacdo das discussdes. E fundamental que o professor
se faca presente no processo de construcdo do conhecimento do aluno, inclusive para
certificar-se de que todos compreenderam a temdtica abordada e se alguma duvida necessita
de esclarecimentos (Andrade e Stach, 2018).

Entender o perfil do aluno é primordial para a escolha do método adequado, pois o
posicionamento do aluno como figura central na busca pelo conhecimento refletira em
resultados positivos desde que o aluno esteja disposto a tal proposta. Um fator limitante para
aplicacdo de um jogo como o Odonto-Torta por exemplo, estd na recusa do aluno em
submeter-se as regras estipuladas. Para que um jogo educacional atinja seu objetivo e resulte
em sucesso, as regras devem ser claras e devidamente elucidadas previamente a sua
aplicacdo, caso contrdrio poderd repercutir na recusa dos participantes e um possivel
desinteresse, comprometendo a proposta e o resultado almejado.

O carater de competitividade presente nos trés jogos apresentados demonstrou ser
uma ferramenta eficiente para manter a motivac¢ao e a concentra¢ao do aluno durante toda
a atividade, o que representa um grande desafio quando comparamos a uma aula expositiva
tradicional. Talvez esse seja um dos principais motivos de observarmos bons aproveitamentos
dos alunos através desse tipo de metodologia. Vale ressaltar que estes jogos podem ser
adaptados para outros cursos apenas modificando a tematica de cada um. Trata-se de
atividades com o propdsito de fixar o conteido ministrado e discutir duvidas que possam estar

presentes por parte dos alunos, portanto, é fundamental que ja tenha havido algum contato
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do aluno com o tema proposto. Outra opcdo para a aplicacdo das atividades pode ser a
utilizacdo da sala de aula invertida, na qual o professor fornece uma referéncia bibliografica

previamente a atividade, e o tema é discutido em sala por meio do jogo.

4 CONCLUSAO

O professor moderno precisa adaptar-se a evolucdo do perfil do aluno inserido nos
cursos de ensino superior. Fica cada vez mais clara a necessidade de modificarmos os métodos
tradicionais de ensino para atrair a atencdo dos estudantes, motivar a sua capacidade de
reflexdo e possibilitar o desenvolvimento de pessoas criticos e capazes de correlacionar a
teoria com a pratica da profissao.

O dominio de diferentes ferramentas didaticas e as praticas de metodologias ativas de
ensino talvez sejam as chaves para o sucesso da formacdo de alunos mais capacitados para o
enfrentamento dos desafios profissionais, o que torna irrevogavel a necessidade de
discussOes cada vez mais aprofundadas a respeito dos conceitos de cada método. O ato de
replicar o mesmo pelo simples fato de alguma experiéncia positiva, historicamente aponta
para o fracasso. O uso dos jogos educacionais tem demonstrado bons resultados e uma dtima
aceitagdo por parte dos discentes, o que torna cada vez mais evidente a necessidade de
discussGes conceituais acerca de cada metodologia de ensino proposta, a fim de potencializar
a capacidade de construgdao do saber que cada uma delas pode proporcionar. Os jogos
apresentados nesse artigo tiveram uma excelente aceitagdao e foram claramente capazes de
despertar um engajamento maior por parte dos alunos durante as atividades apresentadas

em sala de aula.
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ESCRAVIZAGAO, ECONOMIA DE MERCADO E COMERCIO NA PROVINCIA DO RIO DE
JANEIRO DURANTE O SECULO XIX.

ENSLAVEMENT, MARKET ECONOMY, AND TRADE IN THE PROVINCE OF RIO DE JANEIRO
DURING THE 19TH CENTURY
Jodo Ozdrio Rodrigues?
Alegna Cristiane Medeiros Sobrinho?
Carlos Alberto Bastos de Maria®

Resumo

Este trabalho examina as implicagGes econémicas e sociais da escraviddo na Provincia do Rio de Janeiro durante
o século XIX. Inicia-se discutindo as origens da escraviddo no Brasil, influenciadas pelas praticas coloniais
portuguesas e um sistema patriarcal focado na monocultura para exportagdo, principalmente agulcar e,
posteriormente, café. O desprezo da sociedade pela mdo de obra manual entre a elite portuguesa levou a
dependéncia dos individuos escravizados, que eram considerados propriedade e uma fonte de lucro. Este estudo
analisa a valorizagdo econdmica dos escravos, comparando seus pregos em varios mercados no Novo Mundo e
especificamente no Rio de Janeiro. Sdo utilizados dados de anuncios de jornais, inventarios de propriedades e
registros historicos para avaliar os custos e o impacto econdmico da escraviddo. Também se destacam as
complexidades dos valores monetarios e os desafios em estabelecer equivalentes de pregos consistentes ao
longo do tempo. Neste artigo, ha énfase para o papel significativo da escraviddo na formagdao do cendrio
econdmico do Brasil e suas consequéncias sociais duradouras. Nota-se os elementos capitalistas modernos na
exploragao do trabalho escravo e a natureza globalizada desse sistema, com lucros do agucar e outros bens
apoiando a riqueza europeia. Apesar da eventual abolicdo da escravidao, o legado dessa pratica continua a
influenciar a sociedade brasileira, especialmente em termos de disparidades econémicas e estratificagdo social.

Palavras-chave: Escravidao. Economia de mercado. Comércio. Rio de Janeiro. Século XIX

Abstract

This work examines the economic and social implications of slavery in the Province of Rio de Janeiro during the
19th century. It begins by discussing the origins of slavery in Brazil, influenced by Portuguese colonial practices
and a patriarchal system focused on monoculture for export, primarily sugar and later coffee. The societal disdain
for manual labor among the Portuguese elite led to the reliance on enslaved individuals, who were considered
property and a source of profit. This study analyzes the economic valuation of slaves, comparing their prices in
various markets across the New World and specifically in Rio de Janeiro. Data from newspaper advertisements,
estate inventories, and historical records are used to assess the costs and economic impact of slavery. The
complexities of currency values and the challenges in establishing consistent price equivalents over time are also
highlighted. This article emphasizes the significant role of slavery in shaping the economic landscape of Brazil and
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its long-lasting social consequences. It notes the modern capitalist elements in the exploitation of slave labor and
the globalized nature of this system, with profits from sugar and other goods supporting European wealth.
Despite the eventual abolition of slavery, the legacy of this practice continues to influence Brazilian society,
particularly in terms of economic disparities and social stratification

Keywords: Slavery. Market economy. Trade. Rio de Janeiro. 19th century

1 INTRODUGAO

A origem da escraviddo no Brasil possuiu como causas a experiéncia anterior com a
escravizacdo dos mouros empreendida pelos portugueses, durante os oito séculos de
dominacdo moura da Peninsula Ibérica; o heroismo portugués, que advinha do dominio dos
mares e da navegacao; a busca pelo lucro facil e como consequéncia, o enriquecimento facil;
um sistema patriarcal de monocultura exportador (inicialmente a cana de acucar e depois o
café), através de um sistema feudal de exploracdo da terra. Outro fato relevante segundo
Freyre (2002), era o absoluto desprezo do fidalgo ou “filho d’algo” portugués, pelo trabalho.
Trabalhar e receber pagamento pelo fruto do trabalho, se constituia em profundo desdouro.
O 6cio e a preguica eram cultuados. O trabalho duro deveria ser realizado por um ser inferior-
o escravizado. Sérgio Buarque de Holanda (2014, p. 44) diz a respeito disto: “um fato que nao
se pode deixar de considerar no exame da psicologia desse povo portugués era sua invencivel
repulsa a toda moral fundada no culto do trabalho”.

Assim posto, o escravizado serviria a varios propodsitos: seria o agente efetivo do
trabalho, um absurdo para um fidalgo, e seria fonte de lucro e enriquecimento para seu
proprietario. Do ponto de vista econémico, ele poderia ser classificado como um bem
patrimonial, arrolado em testamento, capaz de ser doado, vendido, comprado e alugado para
outrem (Freyre, 2007). Caldeira (2017) diz que escravizagao foi fruto da estratificacdo social,
gerada pelas diferencas entre os homens, previstas na teoria aristotélica das desigualdades,
teoria esta, corroborada pela Igreja Catdlica: o Rei era o Unico filho de Deus; a partir dele, as
diferentes camadas do estrato social perdiam importancia progressivamente, culminando
com o ser mais inferior da piramide social: o escravizado.

De acordo com Willians (2012), a descoberta do Novo Mundo, em 1492, agucou os
sentidos das outras nacdes europeias, notadamente a Franca e a Inglaterra, na partilha de tao

grandes extensdes territoriais. Dirimidos os problemas de consciéncia -escravizar um outro
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ser humano - obtidos através da emissdao de bulas Papais, que consideravam legitima a
escravizagao para livrar os “infiéis” do pecado e “salvar suas almas”, os caminhos estavam
abertos. Para este autor a escravizagao africana nada teria a haver com raga, e sim com lucro.
Grandes latifundios, com um sistema de exploracdo da terra, que remontava a idade média,
exigiam grandes volumes de mao de obra para se obter grandes lucros.

A escravizacao africana no Novo Mundo seria a inauguracdo do capitalismo moderno
com sua maxima: trabalhar pouco e lucrar muito para se tornar rico. Ndo s seria o embrido
do capitalismo moderno, mas também, seria a primeira manifestacdo identificavel do
“mercado globalizado”: o aglcar, uma especiaria cara, consumida pela aristocracia europeia,
era produzida nas Américas, utilizando mao de obra escravizada proveniente de um terceiro
continente: a Africa.

Esta atividade econ6mica era tdo lucrativa, devido ao preco do acgucar, que financiava
com abundantes lucros, o processo de producdo, a captacdo de mao de obra e a construcao
de paldcios na Europa, como os vistos no Vale do Loire, na Franca, construidos com os lucros
obtidos com o agucar plantado no Haiti. Todos os latifundiarios e sesmeiros sabiam que o
trabalho escravo dava prejuizo: era preciso alimenta-lo, vesti-lo, providenciar uma logistica
para seu transporte e armazenamento e permitir que ele se reproduzisse com a finalidade de
manter o status quo da escravidao (Covey; 2009). De acordo com Bergard, Garcia e Barcias,
(1995), embora existam argumentos tradicionalmente contrdrios, a escravidao africana
parece ter sustentado as economias dos Estados Unidos América (EUA), de Cuba e do Brasil,
durante o século XIX. Apesar do peso social e do tipo de economia serem diferentes, baseados
respectivamente, no algoddo, no agucar e no café, e do alto custo do trabalho, elas
permaneceram lucrativas, até a década de 1870.

Para Fernando Henrique Cardoso (2003), a economia da escravizacao era a “economia
do desperdicio”: além da baixa produtividade na safra, na entressafra havia a necessidade de
manter o escravizado trabalhando, mesmo que ele n3do gerasse riqueza, a titulo de manter
sua disciplina, com a ilusdo do trabalho. O lucro sé seria obtido se envolvesse o cultivo da
terra, por grandes massas de trabalhadores, em que os mais afeitos ao trabalho arduo,

compensariam os prejuizos gerados pelos indolentes. Nesta légica, quanto maior a

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 128-150, janeiro-junho 2023



Rodrigues et al.
131

propriedade e o nUmero de escravos, maior o lucro. O racismo seria, portanto, consequéncia
do trabalho escravo e ndo a sua causa (Grandy, 2011).

Os grandes latifundidrios plantadores de café para exportacdo da cidade de Pirai, no
Vale do Paraiba, no Rio de Janeiro, possuiam grandes plantéis de escravizados em suas
fazendas, para obter financiamento de uma vida de riquezas e de luxo. Descobrir o preco real
de custo do escravizado e o lucro gerado por seu trabalho proveria informacées relevantes
para se entender o panorama econOmico da época, bem como os aspectos do
comportamento social humano. A mao de obra escravizada deveria ser encarada nesta fase
da histdria brasileira como commodities e como tal, uma mercadoria de baixo valor agregado,
mas que possuia um alto valor estratégico para a manutencao dos privilégios da sociedade
patriarcal da monocultura agucareira e cafeeira.

Utilizando-se um pensamento meramente capitalista e pragmatico, a aquisicdo de um
escravo para o trabalho na agroindustria, se assemelharia a comprar uma maquina
atualmente, como um trator, ou uma colheitadeira. Estavam em jogo: sua capacidade de
trabalho decorrente de sua forga fisica e de sua especialidade; seu preco de custo; o custo da
manutencdo de sua vida (roupa, comida e abrigo) e o lucro gerado por sua atividade laboral
(Phillips, 1941). Entre os economistas e historiadores dedicados ao estudo da economia
escravista, sempre foi um motivo de debate se ela teria representado uma forma de real lucro
e crescimento econOmico para as sociedades envolvidas e qual seria o seu real custo social.

Nas guerras entre as diversas na¢des africanas, um cavalo valia entre 10 e 24 escravos.
Era mais lucrativo escravizar e vender, do que tecer, forjar, plantar e colher (Binger, 1891).
Para Caldeira (2017), no Brasil, o melhor resultado econémico durante os 300 anos de
escravizacao, foi o do pequeno produtor, do empreendedor, agente proprietario dos seus
préprios meios de producdo e capaz de auferir um lucro identificavel com seu trabalho. Os
grandes proprietdrios de terra e donos do latifundio monocultor, focavam na economia de
exportacdo, com todos os riscos inerentes ao comércio exterior, as taxas da burocracia
portuguesa, aos problemas com a logistica do produto exportado. Para efeito econémico,
saber o preco real do escravizado seria importante, para compreender a histéria do préprio
pais (Bergard, Garcia e Barcias, 1995). O grande problema nesta facanha é o de encontrar um
valor confidvel, em moeda corrente atual, para as diferentes moedas utilizadas para a compra

e venda desta “mercadoria”, durante o século XIX.
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2 METODOLOGIA

Este texto se prop0s a analisar o preco desta “mercadoria” em um grande polo cafeeiro
e escravista durante o século XIX, comparando-o com relatos do valor do escravizado, em
outros mercados, em colonias escravizadoras do Novo Mundo. Também foram elencados os
precos de escravizados na Africa e no mercado escravista do Rio de Janeiro. Devido a
dificuldade de estabelecer um preco facilmente identificavel, devido ao valor das moedas,
foram consultadas propagandas de jornal, que estampavam os precos dos escravizados da
época, comparando-os com precos de géneros alimenticios, salarios e precos de moradia, na
capital do Império.

Foram avaliadas as planilhas de Inventdrios pds-morte de proprietarios de fazendas
plantadoras de café da regido de Pirai, no sul do Estado do Rio de Janeiro de 1850 a 1880.
Foram também analisados os inventdrios, observando os bens deixados pelo defunto e
arrolados pelos inventariantes. Os dados foram colhidos pelo Grupo de Trabalho do Museu
Historico de Pirai e compilados em parceria com alunos de graduacdao em Histéria da
Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro- UNIRIO e os resultados foram cedidos para
a andlise. Foram também consultados os trabalhos de varios autores estrangeiros, sobre os
pregos praticados nos mercados de escravos dos EUA, do Caribe e do Brasil. A falta de
documentos brasileiros sobre e economia baseada na escravizagdo, remonta ao infeliz
episddio do despacho do Ministério da Fazenda, assinado pelo exmo. Sr. Ministro Ruy
Barbosa, em 14 de dezembro de 1890, mandando queimar todos os documentos sobre a
escravizagao, disponiveis nas reparticdes e autarquias, do referido ministério, para evitar o
ressarcimento, por parte do governo federal, dos prejuizos com a abolicdo da escravidao, aos

latifundidrios, proprietarios das terras (Lacombe, 1988).

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 O preco do escravo nos entrepostos da costa africana
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Até 1807 os ingleses eram os principais agentes transportadores e negociadores de
escravos na costa africana. Os portugueses atuavam na costa de Angola e de Benguela,
enguanto os ingleses negociavam no Zaire; na Senegambia, até o Gab3do. Apds 1807, com a
proibicdo do trafico negreiro pela Inglaterra, os portugueses reinaram no comércio e
transporte de escravos através do Atlantico, embora boa parte do financiamento tivesse
origem no capital inglés (Da Costa et al. 2013). Lovejoy e Richardson (1995) fizeram uma
analise econdmica a procura do preco médio, pago por escravo, por ingleses e portugueses
na costa africana. Eles constataram que apds a proibicao inglesa do trafico negreiro em 1807,
0s precos cairam nos principais mercados fornecedores de escravos. Os ingleses pagavam
mais caro: entre £ 14 e £ 22, com uma média de £ 17-18. Os portugueses pagavam em média
f 11, em 1820; atingindo £ 23, em 1850. Além da proibi¢do do trafico pela Inglaterra em 1807,
outro fator que contribuiu para a queda dos precos, foi o embarque de um ndmero cada vez
mais elevado, de criangas do sexo masculino, a partir de 1807.

De acordo com o conversor oficial de moedas estrangeiras de 1906, cada 15 libras
equivaleriam a 1.000 réis, ou, de acordo com a estimativa de Gomes (2011), a RS 42,85 de
hoje. Desse modo, o preco do escravo, para compra nos portos da costa africana, variava de

RS 40,00 a RS 65,70, por escravo, a precos de hoje.

3.2 O caso do Brasil

Nao existe duvida que a producdo do agucar e depois do café, no Brasil e no Caribe,
alterou o panorama econd6mico dos séculos XVIII e XIX. Pode-se, portanto, afirmar que o
trabalho escravo foi crucial para o desenvolvimento econémico e social do Novo Mundo apds
a colonizagdo. Nagdes industrializadas da Europa na época, apresentaram um desempenho
financeiro pior do que aquele de suas col6nias no Caribe. Por exemplo, o rendimento per
capita na Jamaica, em 1830, era superior ao da Inglaterra e da Franga, no mesmo periodo.
Enquanto as cidades industriais destes paises exportavam de 2 a 2,5 libras/per capita;
Barbados, no Caribe, exportava 7 libras (Eltis, Lewis, Richardson, 2005).

Segundo Robert E. Wright (2017), a escravizacdo de um ser humano ja se constituiria

em uma abominacdo, sob qualquer ponto de vista. A alegacdo de que ela sustentou o
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desenvolvimento econdmico e social do Novo Mundo seria uma falacia. A escravizacao roubou
empregos de homens livres; os escravizadores, representantes da elite dominante (os amigos
do Rei), influiram nas politicas de governo para protecdo do seu “negdcio”, retiraram o
dinheiro para o financiamento do latifindio monocultor de outras atividades econdémicas,
canalizando recursos para sua atividade comercial; ela imp0s e deixou como legado para as
futuras geracGes, um enorme Onus social, que varias sociedades modernas, continuam a
pagar. Resumindo, ela se constituiria em um poluidor do meio econdmico e social, para
algumas sociedades modernas.

Com relacdo ao Brasil, Bethel (1970) recuperou de documentos ingleses, o nimero
aproximado de africanos escravizados, importados para o Brasil durante os anos de 1831 a

1851. A Tabela 1, adaptada de seu trabalho, ilustra o volume das importacdes de escravos.

Tabela 1- Escravos africanos trazidos para o Brasil, 1831-1851.

ANO NUMERO TOTAL
1831 138
1832 116
1833 1.233
1834 749
1835 745
1836 4.966
1837 35.209
1838 40.256
1839 42.182
1840 20.796
1841 13.804
1842 17.435
1843 19.095
1844 22.453
1846 50.324
1847 56.172
1848 60.000
1849 54.061
1850 22.856
1851 200
TOTAL 462.790

Fonte: Adaptado de Bethel (1970).

Saberes Interdisciplinares, n. 29, p. 128-150, janeiro-junho 2023



Rodrigues et al.
135

Observa-se que a contagem por numeros oficiais, nem sempre fidedignos, apontam
gue mais de 460 mil escravizados foram trazidos para o Brasil em apenas 20 anos de trafico.

A contagem oficial, em 300 anos de escravidao, chegou proxima a 12 milhdes,
incluindo os EUA, o Caribe e o Brasil. De acordo com Gomes (2011), estima-se que o trafico
ndo oficial teria sido responsavel por pelo menos, 30% a mais de escravizados importados da
Africa, em nimeros absolutos. A queda expressiva da importacdo a partir de 1850, deveu-se
ao bloqueio inglés dos mares, fazendo valer, pela forca, a proibicdo do trafico negreiro. Com
isso, o0 mercado brasileiro de escravizados, com a compra e venda destes “ativos”, passou a
depender, a partir destes anos, de um mercado “interno”, sustentado por transacdes
comerciais entre grandes senhores de escravos, de acordo com o panorama econémico. A
cultura do agucar do Nordeste, em queda, cedeu ativos para o latifundio cafeicultor do Vale
do Paraiba e de S3o Paulo (Caldeira, 2017).

No caso do Brasil, existiria uma impossibilidade de se transformar o valor real da
moeda oficial da época, o mil réis, para moedas mais modernas, inviabilizando uma estimativa
razoavel do preco atual de um escravizado. Assim, seria preciso utilizar algumas ferramentas
para propor estas transformagdes, como os dados presentes no Anuario Estatistico do Brasil,
de 1937, do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE); e o Decreto 8512, de 11 de
janeiro de 1911, da Camara Legislativa do Brasil, que trataram da uniformiza¢ao da conversao
de moedas estrangeiras e de ouro. Porém, houve impossibilidade no que tange aos varios
mecanismos intervenientes no valor das moedas, como: reservas estratégicas do pais em
ouro; sua estabilidade econdmica; o custo pais; os precos praticados para as commodities;
etc.

Isto posto, e retomando Gomes (2007), mil réis equivaleriam a RS 42,85 Reais atuais.
Em sua descricdo, Gomes (2007, p.248) cita o aluguel de um escravo, pelo viajante alemao
Eltis: “por 700 réis, o que equivaleria a R$30 Reais de hoje”. Ele ndo informa como chegou a
este valor, mas que, por regra de 3 simples, obtém-se o valor de 1.000 réis, em RS 42,85.
Segundo este mesmo autor, um escravizado no Brasil sem habilidades de trabalho valia 35 mil
réis (RS 1.500,00 aproximadamente) e um escravo habilitado para servigos de carpintaria,
fundicdo ou maquinista, poderia valer até 7155000 ou 31 mil Reais aproximadamente. O
trabalho do economista americano, Duncan (1932) utilizou o valor do grama de ouro, como

base de calculo para a conversao do mil réis para ddélares americanos e libras esterlinas.
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Segundo ele, mil réis valiam: 1,05 ddlar, em 1825; 58 centavos de ddlar, em 1850; e 55
centavos de dolar, em 1875; e um conto de réis, ou seja, 1 milhdo de réis, comprariam 1 Kg de
ouro. O trabalho deste autor informa que, por volta de 1860, 1 libra esterlina, valia 5 délares
americanos, e, cerca de 10 réis. Se tomarmos o valor do grama de ouro hoje, quase RS 300,00;
um quilograma de ouro, custaria RS 300 mil Reais de hoje. De acordo com Mary Karasch
(2000), escravo era barato, e mesmo negros forros, poderiam adquiri-los sem muito esforgo
financeiro. Ela encontrou um preco médio de 12.600 réis, em 1814; e 10 anos mais tarde, o
mesmo escravizado masculino, custava 180 mil réis (de RS 539,90 a RS 7.736,00, a precos de
hoje).

Para esta autora, o preco no Brasil, variava de acordo com a aparéncia fisica da
“criatura”: os belos e bem feitos de corpo, chamados Minas, valiam mais; bem como os
dotados de habilidades pessoais: ferreiros, cozinheiros, ceramistas. Os feios; os que exibiam
defeitos de constituicdo fisica e desagradaveis ao olhar, valiam menos, e por isto, eram
vendidos quase sempre, para o interior da Provincia. Podiam valer desde 125600 réis em 1814
(RS 540,00 de hoje), e dez anos depois, em 1824, valiam até 1805000 réis (R$7.722,00 de hoje)
(Mary Karasch, 2000, p. 84). De acordo com Gilberto Freyre (2003, p.117), havia no comércio
de escravos, figuras como a do Comboieiro, um intermediario judeu que os comprava no
porto, pagava 1005000 (RS 4.285,00), em média por cabeca, acrescidos de 205000 (RS 857,00)
de despesas com impostos, e os vendia para mineiros e comerciantes do interior do pais com
cem por cento de lucro.

Na Bahia, Mattoso (1986), empregou uma metodologia de analise de precos diferente,
utilizando o preco da alforria do escravizado (pregco cobrado para sua libertagdo), que
representava o preco de mercado de venda de um escravizado em Salvador. Portanto, este
prego expressava o valor cobrado para um escravizado urbano. Ela encontrou que 60% dos
alforriados eram mulheres; 10% eram criangas, menores de 12 anos; 8%, eram “velhos” de 50
anos ou mais. Em 1820, o preco da alforria era de 151 mil réis (RS 6.470,00); em 1860, no auge
da carestia, era de um conto de réis (RS 42.850,00); declinando para 365 mil réis (RS
15.640,25), em 1888, durante a abolicdo da escravatura.

Nos EUA, as escravas meninas, e jovens, tinham um prego 15% maior que meninos da

mesma idade, devido ao fato de amadurecerem primeiro e serem mais efetivas no trabalho.
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Todos os autores buscaram uma equivaléncia de valores monetdrios, em uma tentativa de
chegar a valores comparativos das diversas economias escravistas. Bergad (1995, p. 148-152)
utilizando dados obtidos de autores ingleses e americanos, publicou nas conclusdes de seu
trabalho, comparacdes dos precos dos escravizados nos EUA, em Cuba e no Brasil. Para esta
autora, 1000 ddélares americanos, equivaleriam a 421 pesos cubanos e a 902 mil réis do Brasil,
na década de 1860. Por este trabalho, os mercados brasileiros de Rio Claro e Vassouras, no
Vale do Paraiba fluminense, cobravam os precos mais elevados, que podiam atingir 2 contos
de réis ou 2 milhGes de réis, suficientes na época, para comprar 2 Kg de ouro. O preco mais
baixo foi encontrado em Cuba, seguido do preco americano. Estes dados obtidos de varios
autores, mostram a heterogeneidade de interpretacdes quanto aos valores financeiros, sem

gue se possa definir um valor real para o escravo, a precos do Brasil de hoje.

3.3 A Regido de Pirai e o Vale do Paraiba Fluminense

O latifundio cafeicultor da regido Vale do Paraiba fluminense possuia inumeros
escravos. Cifras coletadas por Summerhill (2003), ddo conta da presenca de 19 mil escravos
nas fazendas de café de Paraiba do Sul e de 21 mil, nas de Vassouras. A regido registrou um
progresso econdmico crescente até a metade do século XIX, quando entdo, comegou seu
declinio. Este autor calculou que, apesar do grande crescimento na produgao e exportagdo de
sacas de café por esta regido, o crescimento da renda regional per capita, durante este século
foi nulo. O melhor desempenho em volume de graos de café e na logistica de distribuicao,
deveram-se a dois fatos: a inauguracdo da estrada Unido-Industria, entre Juiz de Fora e
Petrépolis, em 1861 e a presenca de ferrovia D. Pedro Il, a cargo de trabalhadores ingleses,
que chegou a Barra do Pirai, em 1864 (Freyre, 2000; Freyre, 2011). Outro fator identificado,
para a melhoria no volume exportado de graos de café, foi a mecaniza¢do da colheita do café,
a partir de 1860. O declinio absoluto do café coincidiu com as sucessivas leis abolicionistas, a
partir da proibi¢do do trafico negreiro, em 1850. O preco médio do escravizado nesta regiao
era de 210 mil réis, em 1835 e atingiu um pico de 1 conto de réis em 1859 e declinou para 410
mil réis, em 1888 (Summerhill, 2003).

Nas fazendas de Pirai, o preco médio pbéde ser recolhido através da analise dos

inventarios de suas fazendas de café durante o século XIX, gentilmente cedidos pelo Museu
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Histérico da cidade. De acordo com a especializagcdo do trabalho executado pelo escravizado,
pode-se verificar um pregco minimo de 12.800 Réis (RS 547,00) pago por uma crianga, a
500.000 Réis (RS 21.485,00), por um homem trabalhador especializado. As principais
caracteristicas das 4.248 propriedades, que foram analisadas, nos 564 inventdrios constantes
nesta relacdo, estdo expressas na Tabela 2. Os numeros de propriedades com mega
proprietarios (32,72%, n= 1.390) prevaleceram em relacdo aos mini proprietarios (7,49%, n=
318), assim como, na maior quantidade de escravizados (49,84%, n= 8.072) a menor (1,77%,

n= 287), respectivamente.

Tabela 2 — Total de Propriedades Rurais em Pirai R.J. por seu tamanho e quantitativo de
escravos

Caracteristicas das propriedades Escravos Numero de
propriedades
n % n %
Mini proprietdrio 287 1,8 318 7,5
Pequeno proprietdrio 1.170 7,2 601 14,1
Médio proprietdrio 3.560 22,0 1.158 27,3
Grande proprietario 3.081 19,0 594 14,0
Mega proprietdrio 8.072 49,8 1.390 32,7
N3o Informado 26 0,2 187 44
Total 16.196 100 4.248 100

Fonte: acervo do autor.

Em um total de 16.196 escravizados, a maior parte era compreendida por homens, que
representavam 61.2% do total (n=9.911); as mulheres eram 38,3% (n= 6.203), sendo que em
0,5% (n= 81) ndo havia informagdo sobre o sexo. As suas respectivas idades variavam, sendo
que: 12,3% tinham até 12 anos de idade; 47,1%, entre 13 e 60 anos de idade; 2,1% tinham
mais de 60 anos idade e em 38,6% dos casos nao havia informagao sobre a idade. O prego

médio do escravizado foi de 424,5 mil réis (RS 18.200,00) como mostrado na Tabela 3).

Tabela 3 - Informacgdes Gerais dos escravizados. (Continua)

Informagoes gerais dos escravos

Idade n %

Até 12 anos de idade 1986 12,3
Fonte: acervo do autor. *Expresso em 1.000 réis.
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Entre 13 e 60 anos 7622 47,1
Maiores de 60 anos 342 2,1
Tabela 3 - InformacgGes Gerais dos escravizados. (Conclusdo)
Informagdes gerais dos escravos

Idade n %
N3o informado 6246 38,6
Total 16.196 100
Sexo n %
Masculino 9.911 61,2
Feminino 6.203 38,3
N&o Informado 81 0,5
Total 16.196 100
Preco* n %
Até 999,000 11.402 70,4
Entre 1.000,000 e 1.999,000 4.592 28,4
Entre 2.000,000 e 7.000,000 201 1,2

Como pode ser observada na Tabela 4, a distribuicdo por categoria, difere de acordo

com do tipo de cultura trabalhada pelos escravos. Dessa forma, a cultura do café era a lavoura

mais expressiva, encontrada 79,5% das propriedades, porém, havia ainda as outras culturas,

em algumas propriedades.

Tabela 4 — Tipos de culturas que empregavam escravizados de Pirai. (Continua)

Caracteristicas dos servigos dos escravos

Ne Tipo de cultura trabalhada n %

1 Café 2646 79,5
2 Banana 63 1,9
3 Mandioca 70 2,1
4 Algodao 1 0,0
5 Inhame 19 0,6
6 Laranja 141 4,2
7 Milho 106 3,2
8 Jabuticaba 19 0,6
9 Arroz 55 1,7
10 Frutas 66 2,0
11 Ameixas 1 0,0
12 Cana 34 1,0
13 Feijao 36 1,1
14 Améndoas 1 0,0
15 Péssegos 1 0,0
16 Pomar 6 0,2
17 Mangueiras 1 0,0
18 Limoes 4 0,1
19 Pinhoes 1 0,0
20 Parreiras 1 0,0
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21 Peras 1 0,0
22 Bambu 1 0,0

Tabela 4 — Tipos de culturas que empregavam escravizados de Pirai. (Conclusdo)

Caracteristicas dos servigos dos escravos

Ne Tipo de cultura trabalhada n %
23 Hortas 1 0,0
24 Figueira 1 0,0
25 Sem cultura especifica 54 1,6

Fonte: acervo do autor.

3.4 O mercado dos Estados Unidos da América (EUA)

A escravizac¢do nos Estados Unidos foi importante para o desenvolvimento econémico
do Sul do pais, e foi importante fator de trabalho e renda, nos Estados da Gedrgia, das
Carolinas do Sul e do Norte, e na Louisiana. Nos EUA o problema de estimar um preco real do
escravo era o mesmo, daquele do Brasil. Assim, alguns economistas tragaram um prego
médio, utilizando como padrdo o preco da onca de ouro (28,3g) - um valor que se manteria
relativamente estavel ao longo dos séculos. Baseando-se neste célculo, o jornal The New York
Times (1863), prop6s um preco médio de US 2.500 ddlares atuais para um escravo em boas
condi¢des de saude (RS 8.500,00 convertido a moeda de hoje). Na verdade, este preco ndo
pode ser tomado como muito fidedigno, e deve estar superestimado, ja que inUmeras
varidveis devem ser consideradas: a expectativa de vida do escravo; suas habilidades de
trabalho; a auséncia de vicios e de doengas cronicas; o tempo para sua adapta¢do ao novo
ambiente; o valor de mercado de sua producdo e o custo para manté-lo vivo e saudavel para
o trabalho.

Neste contexto, ha que se incluir outra varidvel, a estabilidade do preco das diferentes
moedas, sendo necessaria a utilizacdo de um calculo matematico complexo. Assim, autores
como Fogel e Engerman (1974) e Kotlikoff (1979) preferiram a analise das faturas de compra
e venda dos escravos em Nova Orleans, encontrando um pregco médio de US 1.381 ddlares
americanos (RS 4. 695,00) entre 1804 e 1862. Neste mercado, em Nova Orleans, o escravo
masculino era vendido por um prego 9% acima do prego da mulher, com a ressalva relativa a

idade: até 32 anos de idade para os homens e até 22 anos de idade para as mulheres.
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Os compradores davam preferéncia por comprar escravos aparentados e familias, para
facilitar a disciplina e controlar o nascimento de sua prole. Neste mercado, também havia uma
preferéncia por meninas de pele mais clara, que apresentavam maior produtividade que
meninos da mesma idade. A maioria das meninas de 13 anos ou menos, era 6rfa de mae e pai.
Havia preferéncia para a compra de mae e filhos, o que melhorava a saude de todos, ja que a
expectativa de vida, nesta cidade, para escravizados, era muito baixa, cerca de 30 anos.

Mancall, Rosembloom e Weiss (1999), trabalhando com dados obtidos na Gedrgia e
nas Carolinas do Sul e do Norte, empregaram o mesmo método do Fogel (1974) e Kotlikoff
(1979), acompanhando o preco nas notas de compra e venda de escravos. O preco da crianca
era 42% do preco cobrado pelo adulto. Na Geodrgia, ele encontrou um preco médio de US 271,
em 1815; e de US 264, na Carolina do Sul. Apds 1807, houve uma queda acentuada no preco,

com a proibicdo do trafico atlantico pelos ingleses.

3.5 O mercado no Caribe

A invasdo inglesa da Ilha de Cuba, em 1762, deu inicio a uma bem-sucedida empresa
acucareira na ilha, tocada por brago escravo. Nos 60 anos seguintes, até 1840, 780 mil
escravizados foram trazidos da Africa para Cuba, para as lavouras de cana de acUcar e para as
de café, que comecava a ser introduzido. A grande despropor¢do homem/mulher, entre a
populagdo escrava importada, com os homens representando, entre 60 a 70% do efetivo
escravizado, ndao permitiu um crescimento significativo do contingente de escravizados
nascidos em Cuba.

Bergad, Garcia e Barcias (1995), constataram que o pre¢o do escravo no mercado de
Cuba era mais estdvel do que o praticado nos Estados Unidos. Isto se devia a uma importacado
com numeros mais estaveis e elevados durante o ano, especialmente de africanos; sendo que
o contrario ocorria nos EUA, onde havia uma alta taxa de natalidade e o escravo era local. Os
compradores no mercado cubano preferiam homens com idades entre 15 e 40 anos. Com a
proibicdo do trafico negreiro, em 1833, deram preferéncia cada vez maior, para o escravo
jovem de 15 anos, capaz de durar mais e manter o lucro da plantacao. A partir de 1840, o
preco do escravo africano disparou, com a chegada de 6 mil trabalhadores chineses para as

plantacdes de cana e de café da ilha.
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3.6 O preco do escravizado urbano do Rio de Janeiro nos anuncios dos jornais

Uma das melhores fontes de informacdo, para resgatar acontecimentos com mais de
100 anos de idade, e, portanto, pertencentes a um passado remoto, é o levantamento
realizado em jornais de circulagdo geral. Freyre (2000) comentou a respeito da utilizacdo da
noticia de jornal como fonte historiografica. Segundo ele, a historia “subtraia das noticias, suas
gualidades de vida e surpresa, assim, deformando os acontecimentos” (p. 54). Diante disso,
procedeu-se o levantamento das noticias dos jornais de grande circulacdo na capital do
Império a partir de 1800, procurando pelo preco de venda de escravizados através de seus
anuncios impressos, fazendo uso das palavras-chave “escravo”; “vende-se huma*”; “quem
quiser comprar” — inUmeros foram os resultados obtidos.

Nem sempre o preco pedido estava estampado na noticia, mas a pesquisa retornou
outras informacgOes relevantes para a compreensao do mercado de compra e venda de
escravos urbanos e sobre o custo econdmico da vida na cidade do Rio de Janeiro durante o
século XIX. Resolveu-se entdo avaliar os antncios com a finalidade de obter os precos em trés
ocasioes diferentes, durante o século XIX: de 1809 a 1822; entre 1850 e 1870; e de 1880 a
1889. Para isso, foram utilizados na pesquisa, os dados encontrados e digitalizados da
Hemeroteca Digital da Biblioteca Nacional Brasileira, utilizando as palavras-chave ja
mencionadas.

O primeiro periodo avaliado, de 1809 a 1822, corresponde ao inicio do século, onde,
segundo a historiadora Mary C. Karasch (2000), houve um aumento do volume de
escravizados trazidos da Africa para o Brasil a partir de 1815; o segundo periodo, de 1850 a
1870, representa o periodo de alta dos precos, devido a aprovacao da Lei Eusébio de Queiroz,
em 1850, que proibia o trafico negreiro para o Brasil, e ao bloqueio dos mares pela Marinha
Britanica; o terceiro periodo, de 1880 a 1889, apresentou uma queda dos precos, devido a
proximidade da Abolicdo. No primeiro periodo, foram localizados 363 registros na Gazeta do

Rio de Janeiro, de 1809 a 1822. Os anuncios estavam compilados na se¢do “Avisos” do jornal.
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O primeiro anuncio foi localizado em 1811 (v.74, n.1), com o anlncio de “Alvaro Martins dos
Reis tem para vender, no n2 110 da rua do Alecrim, uma escrava cozinheira e um escravo”.

De acordo com Karasch (2000), a maioria dos escravos vendidos era jovem - os mais
feios e com defeitos fisicos valiam menos; aqueles com histérico de fugas também valiam
menos; aqueles com alguma especializacdo de trabalho, valiam mais. De fato, a idade média
encontrada nestes anuncios foi de 18 anos: o mais jovem tinha 9 anos e o mais velho, 24 anos
de idade. A maioria dos anuncios fazia mencdo a suas especializacdes de trabalho: cozinheiro,
ferreiro, arrumadeira, ama de leite, pedreiro, o que acrescentava valor ao preco pedido.
Raramente se encontrou os precos, s6 descritos como “cémodos”; ou frases como “ao
interessado se dird o valor”. Em um anuncio de 1821, v.39, n.1; pode-se ler: “Quem tiver para
vender, alguns escravos, dirija-se a casa Bourdon & Fry, rua Direita n? 18, sabendo algum
oficio, serao preferidos”.

Um anuncio de 1821, enuncia: “No domingo, 29 de abril, apareceu uma negrinha nova,
gue ndo sabe falar, escondida em uma vala da chacara em Mata-porcos (atual bairro do
Estacio). Procurar na rua da Cadeia n2 30”. Havia também ofertas de “amas de leite”
escravizadas para alugar, o que tanto estarrecia os médicos de entdo, devido ao risco de
transmissdao das doencgas infectocontagiosas aos amamentados por elas. Alguns anuncios
exigiam que o comprador levasse para fora do Rio de Janeiro, o escravo comprado (para fora
da terra): “vendo escrava com cria de 3 anos, boa cozinheira, somente para fora da terra”. De
acordo com Neves (2011), tratava-se de uma puni¢do, decorrente de varias fugas, ou pela
utilizacdo sexual da escrava mulher por parte do seu senhor. Levantamos alguns anuncios que
indicavam o preco de venda; estes de 1820: “vende-se por 320 mil réis um escravo macua,
ourives e boleiro de 18 anos”.

Os anuncios de jornal também forneciam pregos de outros artigos a venda, que
poderiam servir para efeito de comparacgao de precos: “ha para vender na rua do Ouvidor,
vestidos de senhoras, desde 16 mil até 100 mil réis”. E outro indicava que: “um deputado
provincial recebeu 6 mil réis por sessao na camara”. Alguns iméveis também foram listados
para alugar ou vender, informando sobre o custo econémico da vida no Rio de Janeiro
imperial: “alugo sitio com mata virgem em Iraja, 32 mil por ano”; aluga-se uma casa térrea ou
um sobrado, 16 mil mensais”. No caso de compra e venda de casas para moradia familiar

acham-se alguns andncios que estampam o preco: “vendo a casa 41 do Morro do Castelo, 8
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contos”. Para fins comparativos, levantamos o preco médio da carne seca ou charque,
importado do Rio Grande do Sul. Como se tratava de um alimento presente universalmente
na mesa do pobre, durante o século XIX, ele poderia servir de comparacdo com o custo de
vida, nesta época. Em média, durante este periodo, que vai de 1809 a 1822, o preco médio foi
de 2.300 réis por arroba (cerca de 15 Kg). Outro valor que pode facilitar, como efeito
comparativo, a andlise do custo de vida, nestes diferentes periodos, durante o século XIX, foi
o valor do salario (ordenado) do Escrivao Geral de Financas. Trata-se de um funcionario da
burocracia imperial, cujo valor que recebia como remuneracdo, estava disponivel nos
relatorios de despesas do governo imperial. Entre 1809 e 1822, seu salario médio foi de 400
mil réis por ano (33 mil por més em 1816) (Gazeta do Rio De Janeiro, 1809-1822).

O periodo que vai de 1850 a 1870, foi marcado pela elevacdo acentuada do preco do
escravizado devido a proibicdo do trafico. Os dados foram coletados dos anuncios do Jornal
do Commercio, um dos mais antigos do Brasil, fundado em 1827 (Freyre, 2000). Na secdo
“Annuncios”, nas paginas 4 e 5. No periodo proposto foram encontrados 8.424 registros para
a palavra-chave, “escravo”. A idade do escravizado era também muito jovem, verificando-se
em alguns anuncios, a utilizacdo de diminutivos: “vendo uma negrinha”; “aluga-se um
molecote”; “da-se um pardinho”. Porém, havia mais anuncios de escravos de mais idade e
com mais qualidade de especializagdo, e, portanto, mais caros; muito raros, no periodo
anterior. Enquanto um pregco médio de 300 mil réis foi encontrado no periodo anterior, os
valores de venda pedidos, dispararam: vende-se uma negrinha de 15 anos 440 mil”; “vende-

”, u
”;

se na rua Principe dos Cajueiros, um pardinho de 18 anos, 650 mil”; “vendo um preto que sabe
cozinhar 550 mil, rua da Alfandega”.

A partir de 1852, os precgos disparam ainda mais: “vende-se pardinha de 15 anos 650
mil, pretinha de 16, 670 mil”; “vende-se uma preta linda que cozinha, 800 mil”; “600 mil por
uma crioulinha bonita para uma senhora acabar de criar”. A partir de 1855, os prec¢os, em
todos os anuncios excediam 1 milhdo de réis (1 conto de réis): “vende-se uma preta muito
sadia 1,25 milhdo”; vendo rapaz de 25 anos 1,2; um cozinheiro de 30 anos, 1,6; uma preta de
46 anos, 850 mil”. Foi possivel também, através da analise dos anuncios, levantar o preco de

aluguel do escravizado. No comeco da década era de 12 a 14 mil réis por més. Em 1855; os

precos sobem mais de 50%: “aluga-se uma preta que sabe lavar 20 mil, r. dos Arcos n. 5”;
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aluga-se preta que sabe lavar, 25 mil, r. da Assembleia 66”. Apesar de haver inUmeros
anuncios oferecendo o aluguel de amas de leite, sd encontramos o preco, em um Unico deles:
“aluga-se uma preta parida para ama de leite, carinhosa, 28 mil”. Também se enunciavam os
precos de imdveis, para efeito de comparacdo, com o preco do escravo: “vende-se uma casa
boa, com varios quartos, rua Direita, n. 20, 5 contos de réis”; “vendo sobrado de 3 janelas com
grade de ferro, muitos comodos, construida de pedra e cal, 4 milhdes de réis, rua Lavradio
22”; vendo terrenos no Catumby, Cosme Velho e rua das Laranjeiras, de 100 a 500 mil réis”.

Os aluguéis de imdveis também variavam: “alugo sobrado 100 mil por més, rua do
Rezende 18”; “aluga-se casa estucada com 5 quartos na rua de S3o Januario, 55 mil por més”.
Um anuncio curioso, que estampava os precos da assisténcia médica privada, era o da Casa
de Saude Dr. A J Peixoto, situada na rua da Gamboa, 159: “casa, comida e remédios, exceto
bixas e operacbes - quarto separado, 4 mil por dia; enfermaria, 3 mil; escravo, 2 mil”. A
avaliacdo do saldrio do Escrivao Geral, encontrou um valor de 800 mil réis por ano, para este
periodo, em média, em 1855 (66 mil réis, por més) (Jornal do Commercio, 1850-1870).

O periodo de 1880 a 1889 foi investigado utilizando também o Jornal do Commercio,
em sua secdo intitulada “Annuncios”, nas paginas 4 e 5 deste periddico, valor do escravizado.
Foram encontrados 8.613 resultados para a palavra-chave “escravo”. Esta época foi
caracterizada pelo fim da escravizagao, com a Abolicdo em 13 de maio de 1888. Verifica-se
facilmente, ao se analisar os anuncios, é a pequena frequéncia de anuncios de venda de
escravizados. Outro fato inconteste é a mudancga de texto nos anuncios que procuram por
trabalhadores especializados: o periodo anterior foi caracterizado pela busca de escravos para
vender e alugar; agora, durante este periodo, vé-se que foi caracterizado pela busca de
trabalhadores caucasianos livres: “aluga-se uma senhora branca como governanta, 35 mil”.
Excepcionalmente encontrou-se a cita¢ao: aluga-se um cozinheiro, 40 mil; aluga-se um outro
escravo cozinheiro, 45 mil”. Embora as idades de venda estivessem mais altas que nos
periodos anteriores, ainda existia a venda de criangas; o nimero maior de pardos escravos,
entre 1880 e 1883: “vende-se: 1 parda de 27 anos, 1,75 milhdo; uma pardinha de 13 anos,
1,25 milhdo; uma parda de 17, 1,55 milhdo; 1 de 16, 1,40 milhdo; e uma pardinha de 10 anos,
850 mil. Rua da Alfandega, 117”. Pode-se constatar que os precos finais de venda estavam
mais baixos, que no periodo anterior, de 1850 a 1870, no qual a maioria se situava acima de 1

milh3do de réis.
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Para efeito de comparacdo, foram analisados os precos dos imdveis a venda e para
aluguel, disponiveis nos anuncios, do Jornal do Commercio. A maioria dos iméveis residenciais
maiores a venda, encontravam-se afastados do centro: em Laranjeiras e em Botafogo, na zona
sul; em S3do Cristévao e no Catumby e em Vila Isabel, na zona norte. Os precos anunciados
eram muito maiores, que aqueles praticados durante o periodo anterior: “vendo chalet na rua
Sao Francisco Xavier, 8,50 milhdes, tratar rua das Cancellas n. 3”; vende-se casa pequena na
rua Paula Matos, 5 contos de réis”. O saldrio do Escrivdo Geral anotado para o ano de 1887,
foi de 2 contos e 400 mil réis por ano (200 mil réis por més). As Tabelas 5 e 6 apresentam um
resumo do custo econémico e do preco do escravizado urbano, na cidade do Rio de Janeiro,

durante o século XIX.

Tabela 5 - Aspectos econdmicos do custo de vida para um funcionario da burocracia Imperial, durante o século
XIX (pregos em mil réis*).

Preco médio de

Periodo Salario do Preco médio Preco do aluguel uma moradia Preco médio de
escrivao. do escravo. do escravo. familiar aluguel de moradia
1809-1822 400 300 13 5 mil 16
1850-1870 800 1 mil e 200 20 10 mil 50
1880-1889 | 2 mil e 400 650 40 30 mil 80

Fonte: acervo do autor. * Deve-se ter em mente que 10 mil mil réis eram iguais a 10 milh&es de réis, ou no dizer
corrente da época, 10 contos de réis.

Na Tabela 5, estdo indicados os pregos médios obtidos nos anuncios de jornal, do
salario do Escrivao Geral; do preco médio de venda do escravizado com especializagdo (o mais
caro); o preco médio cobrado pelo aluguel de um escravo especializado (o mais caro); o prego
de uma casa para moradia familiar em uma localizacdo (a area central da cidade até 1850,
depois o bairro de Botafogo, a partir de 1880); e o preco do aluguel de um imdvel com a
finalidade residencial nas mesmas localizagdes.

A Tabela 6 mostra-se o preco da arroba (15 Kg) de carne seca; o saldrio médio do
escrivao; e trés colunas sucessivas que comparam o custo percentual deste salario com a
aquisicdo da arroba de carne seca; com o valor de um aluguel de imével para moradia e a
guantidade de dias trabalhados por este funcionario, para adquirir no mercado urbano de
escravizados, um escravo especializado; durante os 3 periodos de tempo avaliados (Jornal do

Commercio, 180-1889).
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Tabela 6 - Correlagdo do salario médio do Escrivao Geral com alguns artigos que poderiam ser
adquiridos no mercado do Rio de Janeiro (precos em mil réis*).

Salario Prego médio da | Percentagem do Percentagem do Dias
Periodo mensal do arroba de carne | salario relativo a salario mensal trabalhados
Escrivao seca. compra dacarne | parao aluguel de para se
Geral. seca uma boa moradia comprar um
escravo
1809-1822 33 2,3 0,7% 48% 182
1850-1870 66 4,3 0,6% 75% 363
1880-1889 200 5,1 0,2% 40% 65

Fonte: acervo do autor. *Deve-se ter em mente que 10 mil mil réis eram iguais a 10 milhdes de réis, ou no dizer
corrente da época, 10 contos de réis.

Como a carne seca era um alimento para o pobre e o valor da arroba (15 Kg) pode ser
obtido no préprio jornal, na secdo do movimento da alfandega, j3 que o charque era
importado do Rio Grande do Sul, verifica-se uma relativa estabilidade do preco até 1870,
guando se compara com a aumento de salario do Escrivdo Geral. A elevagdo salarial do
funcionario da burocracia imperial é real a partir de 1880, embora parece ter havido um
aumento concomitante dos aluguéis e do preco de uma moradia familiar em um local
considerado adequado para uma familia de classe média.

Para Lobo (1993), isto se deveu a consolidagdo da burocracia imperial como atividade
laboral, a partir de 1875. A ultima coluna da Tabela 6 é capaz de expressar e confirmar as
observagdes dos autores ingleses que se dedicaram a estudar a escravizagao no Brasil: os
precos atingiram sua elevacdao maxima apds a proibicdo do trafico negreiro, para depois
declinarem, com a aproximac¢ao da Abolicdo. O niumero de dias trabalhados foi considerado a
partir da premissa de “dias efetivamente trabalhados”, retirados os sabados e domingos e

feriados, o que da uma média mensal de 20 dias efetivos.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo revelou a complexidade e as implicagcdes multifacetadas da escravidao na
Provincia do Rio de Janeiro durante o século XIX, destacando a interconexdo entre a
escravidao e a economia de mercado emergente. A escravidao, além de ser um mecanismo

de exploracdo humana, funcionou como um motor essencial da economia colonial,
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contribuindo significativamente para o desenvolvimento econdmico do Brasil e,
paradoxalmente, para a formacdo de desigualdades sociais que perduram até os dias atuais.

Os dados analisados a partir de anuncios de jornais, inventarios de propriedades e
registros historicos, fornecem uma visdo detalhada dos precos dos escravizados, permitindo
compreender a valorizagao econOmica atribuida a esses individuos e como esta se manifestou
em diferentes mercados. A pesquisa também sublinha os desafios metodolégicos de
estabelecer equivaléncias consistentes de precos ao longo do tempo devido as variacGes
monetarias e a falta de documentos precisos apds a destruicdo deliberada de arquivos pelo
Ministério da Fazenda em 1890.

Além disso, este trabalho enfatiza a dimensdo capitalista da escraviddao, onde os
escravizados eram tratados como commodities, integrados a um sistema global de producdo
e comércio. A andlise das transacdes comerciais entre grandes senhores de escravos e as
transferéncias de escravizados das areas de producdo agucareira para as fazendas cafeeiras,
revela a dindmica interna do mercado escravista brasileiro e suas adaptacOes as pressées
externas, como o bloqueio naval inglés.

Conclui-se que a escravidao foi ndo apenas uma instituicdo econdémica lucrativa, mas
também um fator crucial na formacado de estruturas sociais e econdmicas desiguais. O estudo
reafirma a necessidade de uma reflexao continua sobre o legado da escravidao, especialmente
no contexto de disparidades econOmicas e estratificagdo social que ainda afetam a sociedade
brasileira contemporanea. Essas reflexdes sdao essenciais para promover uma compreensao
histérica mais completa e para orientar politicas publicas que visem a equidade e a justica

social.
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Resumo

Historicamente, a por¢do meridional do territério de Minas Gerais, (conhecida como “mesorregido do Sul de
Minas”) é influenciada pelo estado vizinho de Sdo Paulo, sobretudo sua capital. Esta influéncia pode ser
constatada a partir da andlise de aspectos linguisticos, culturais, econémicos e sociais. No entanto, avangos nos
meios de transporte e comunicagao possibilitaram que, nas ultimas décadas, a capital mineira, Belo Horizonte,
aumentasse sua influéncia em ambito regional, principalmente em dire¢dao ao sul do estado. Desse modo, o
presente trabalho teve por objetivo analisar como S3o Paulo e Belo Horizonte polarizam a “mesorregido do Sul
de Minas”. Para tanto, verificamos os indices de interagao espacial entre os principais municipios do Sul de Minas
com as metropoles paulista e mineira. Embora uma parcela do territdrio sul-mineiro seja influenciada econémica
e culturalmente pela capital de seu estado, constatou-se que os indices de intera¢do espacial do Sul de Minas,
de maneira geral, ainda sdo maiores com S3o Paulo do que em relagdo a Belo Horizonte.

Palavras-chave: Sul de Minas. Sdo Paulo. Belo Horizonte. Polarizagdo. Interagao espacial.

Abstract

Historically, the southern portion of the territory of Minas Gerais (known as the “Mesoregion of the South of
Minas”) is influenced by the neighboring state of Sdo Paulo, especially its capital. This influence can be seen from
the analysis of linguistic, cultural, economic and social aspects. However, advances in the means of transport and
communication have enabled that, in recent decades, the capital of Minas Gerais, Belo Horizonte, to increase its
influence at the regional level, especially towards the south of the state. Thus, the present work to analyze how
Sdo Paulo and Belo Horizonte polarize the “Mesoregion of the South of Minas”. Thereunto, we verified the spatial
interaction indices between the main cities in southern Minas Gerais with the metropolises of SGo Paulo and
Minas Gerais. Although a portion of the southern Minas Gerais is economically and culturally influenced by the
capital of its state, it was found that the spatial indices of Sul de Minas are still higher with Sdo Paulo than in
relation to Belo Horizonte.
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1 INTRODUGAO

As trés primeiras décadas de colonizacdo lusitana no territério brasileiro se limitaram,
basicamente, a ocupacdo de areas proximas ao litoral, onde era realizada a extracdo do
vegetal, popularmente, conhecido como pau-brasil, com a utilizagdo de mao de obra indigena,
obtida a partir da pratica conhecida como escambo (trabalho feito em troca de materiais como
tecido, espelhos, facas e canivetes).

Conforme uma classica afirmacdo de Frei Vicente do Salvador, presente no livro Raizes
do Brasil, de Sérgio Buarque de Holanda (1995, p. 131), “os colonos portugueses que vinham
ao Brasil viviam junto ao litoral, arranhando a costa como caranguejos”.

Por volta de 1530, foi instituida a primeira atividade econOmica realizada em
grande escala no Brasil Colonia: o cultivo de cana-de-agucar, também ligado as areas costeiras,
principalmente na porcdo nordeste do territério, onde se encontrava o solo de massapé
(caracterizado pela elevada fertilidade).

J4 o processo de “interiorizacao” — isto é, o adentramento e desbravamento
das regides centrais da col6nia portuguesa na América — comecgou, efetivamente, somente
apods o século XVII, com as expedigdes denominadas “entradas e bandeiras”, especialmente
as que partiram de S3o Paulo elevavam, consequentemente, a influéncia paulista para outras
regides, como a por¢cao meridional de Minas Gerais, que iniciou o povoamento no inicio do
século XVIII por bandeirantes paulistas como Fernao Dias (Roiz, 2018).

Atualmente, tal influéncia ainda pode ser observada na configuracdao da rede urbana
sul-mineira e também em aspectos linguisticos (sotaque com “R retroflexo”), comunicacionais
(EPTV Sul de Minas) e econémicos (a implantacdo da rede ferroviaria regional, por exemplo,
se deu almejando a integracdo entre o Sul de Minas Gerais com o mercado de Sdo Paulo). No
ambito esportivo, “em cidades como Guaxupé e Pogos de Caldas, é facil ver a influéncia
paulista no grande nimero de camisas de equipes como Sao Paulo, Corinthians e Palmeiras

ue circu u uis Junior, .
e circulam pelas ruas” (Luis Junior, s/d
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A partir de dados coletados nos estudos intitulados “Regides de Influéncia das
Cidades” (REGIC) — realizados pelo IBGE, entre os 1966 e 2007 — Andrade (2015) chegou a
algumas conclusdes em relacdo as influéncias exercidas por Belo Horizonte e Sdo Paulo sobre
o Sul de Minas Gerais que sdo importantes para este trabalho.

No primeiro ano do REGIC, em 1966, Sao Paulo exercia influéncia primaz em todo o
centro e o oeste do Sul de Minas, que englobava as cidades de Itajub3d, Varginha, Pouso Alegre,
Passos, Alfenas e Pocos de Caldas. Nesta mesma época, a influéncia de Belo Horizonte era
mais relevante somente em Lavras e em pequenas cidades do entorno. Segundo Andrade
(2015), o Sul de Minas era polarizado majoritariamente por S3o Paulo e Rio de Janeiro,
heranca histdrica dos sistemas econ0micos e de transportes de até entdo, ja que menos de
uma década antes desta classificacdo, a ligacdo entre as cidades sul- mineiras e a capital
estadual ainda ndo contava com a rodovia Ferndo Dias e outras estradas.

Ja nas classificacGes posteriores (1978, 1993 e 2007), Belo Horizonte expandiu sua area
de influéncia sobre o Sul de Minas, em especial nas cidades de Varginha, Passos, Sdo Lourengo
e em localidades vizinhas. Por outro lado, a polarizacdo de S3o Paulo continuava
predominante nas cidades de Pocos de Caldas, Pouso Alegre e Itajubd, além das cidades
menores do entorno destas.

Desse modo, conforme as palavras de Andrade (2015), é plausivel levantar a hipétese
gue, com a inaugurag¢ao da rodovia Ferndao Dias e de outras estradas, registrou-se uma
tendéncia a ampliagcdao da area de influéncia da capital Belo Horizonte sobre a por¢do austral
de seu estado.

Nesse sentido, buscando verificar esta hipdétese, o presente trabalho fez uma analise sobre as
influéncias de S3o Paulo e Belo Horizonte na “mesorregido do Sul de Minas”. Além de aspectos
culturais, verificamos os indices de interacdao espacial dos principais municipios sul-mineiros

com Belo Horizonte e Sao Paulo. Para tanto, realizou-se um procedimento de andlise espacial
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de redes a partir do software livre QGIS 3.16, utilizando dados empiricos sobre fluxos de

passageiros de nibus interurbanos®.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Area De Andlise

Para mensurar as interacdes espaciais da “mesorregido do Sul de Minas” com Belo
Horizonte (BH) e Sdo Paulo, foram selecionados sete municipios — Alfenas, Pocos de Caldas,
Pouso Alegre, Varginha, Passos, Lavras e Itajubd — cujos dados populacionais, econdmicos e

distancias em relacdo as capitais paulista e mineira sdo apresentados na Tabela 1, a seguir:

Tabela 1 — Principais municipios do Sul de Minas e algumas de suas caracteristicas
populacionais, econémicas e geograficas

Populagao Renda per capita Distancia em Distancia em
Municipio (2020) (RS) relagdo a Sao relagdo a BH (Km)
(2020) Paulo (Km)
Alfenas 80.494 1.894,70 315 350
Itajuba 97.334 2.511,96 262 448
Lavras 104.783 2.147,78 371 244
Passos 115.337 1.911,82 385 382
Pogos de Caldas 168.641 2.315,13 258 454
Pouso Alegre 152.549 2.124,50 205 395
Varginha 136.602 2.193,83 317 319

Fonte: (2021). IBGE

4Conforme Cérrea (2016, p. 127), “As interacdes espaciais cumprem o papel de articulacdo entre as formas
espaciais. Sdo também complexas e se distinguem segundo a natureza, velocidade, intensidade, frequéncia e
direcdo”. Para Coelho (2011) as “interacGes espaciais” sdo conexdes entre lugares, por meio da transferéncia e
deslocamento de coisas, pessoas e informacdo. Ja o conceito de “redes”, apresentado neste trabalho, se refere
ao “conjunto de localizagcdes geograficas interconectadas entre si por um certo niumero de ligagdes (Correa,
1999).
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A excecdo de Itajubd, Pocos de Caldas e Pouso Alegre, podemos afirmar que todos os
outros municipios mencionados sdo equidistantes em relacdo a Belo Horizonte e Sdo Paulo.
Nesse sentido, se levdssemos em consideracdo apenas o fator distancia, chegariamos a
equivocada conclusdo que Alfenas, Lavras, Passos e Varginha sofrem a mesma influéncia tanto
da capital mineira, quanto da capital paulista.

No Quadro 1, ndo se nota grandes discrepancias em relacao a variavel renda per capita,
gue gira em torno de 2000 reais. Por outro lado, o municipio com maior populacdo (Pogos de
Caldas) possui praticamente o dobro de habitantes de Alfenas (municipio menos populoso).

No decorrer de sua histéria, o Sul de Minas caracterizou-se por apresentar
consideravel diversidade quanto as praticas econOmicas. Durante o periodo colonial, sua
localizacdo privilegiada, no trajeto entre o Rio de Janeiro e a area mineradora do centro de
Minas Gerais, permitiu a regido se tornar entreposto comercial e importante produtora de
géneros alimenticios.

Atualmente, os municipios de Varginha, Pocos de Caldas e Pouso Alegre sdao,
respectivamente, os de maior producdo econémica no Sul de Minas e, juntamente com
Itajubd, sdo os que apresentam maior desenvolvimento e diversificacdo no setor industrial.
No setor agropecudrio, Varginha e Alfenas se destacam na produgao de café. Apesar de a
produgao agricola de café no Brasil concentrar-se em Minas Gerais, sua industrializa¢cdo esta
espalhada por todo o pais, com destaque para o Estado de Sdo Paulo. Deve-se ainda
considerar que, a maioria das firmas que operam a exportacao deste produto estdo em
territério paulista - o que, para os propdsitos do presente trabalho, consiste em mais um
exemplo relacionado a ligagdo econ6mica do Sul de Minas com o vizinho estado Sdo Paulo.
(Moricochi et al., 2003; Abic, 2016; Conceicao; Ellery Junior; Concei¢cdo, 2019). Também ha
gue se considerar que as ditas cidades sediam servicos de estocagem, transportes,
comercializacdo e assisténcia técnica, que atendem as suas areas de influéncia (Andrade,
2015).

No setor turistico, Pogos de Caldas se destaca por conta de suas fontes de aguas
minerais (usadas em diversas tipos de terapias) e das atividades comerciais ligadas a cristais,
malhas e derivados de leite. Em 1996, Varginha se tornou nacionalmente conhecida apds uma
reportagem do programa Fantdstico, da Rede Globo de Televisao, noticiar uma suposta visita

de alienigenas a cidade.
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No campo educacional, Passos, Pouso Alegre e Lavras abrigam importantes instituicdes
como Instituto Federal de Educagdo, Ciéncia e Tecnologia do Sul de Minas (IFSULDEMINAS),
Universidade do Estado de Minas Gerais (UEMG) e Universidade Federal de Lavras (UFLA).

Sobre as fungdes destes municipios na rede urbana regional, Andrade (2015, p. 72-73)

aponta que

existe considerdvel diversidade nas regides de influéncia das cidades do Sul
de Minas, e que reflete as condi¢bes geograficas, historicas, demograficas,
econOmicas e locacionais dos municipios. Assim, enquanto Varginha polariza
uma area composta por 37 municipios, e Pouso Alegre 28, Pogos de Caldas,
mesmo sendo mais populosa e também apresentando um significativo
dinamismo econdmico, tem influéncia direta em apenas 8. Localizada na
divisa com o estado de Sao Paulo, Pogos de Caldas sofre a concorréncia de
cidades paulistas, como Campinas e S3o Jodo da Boa Vista, o que reduz a sua
centralidade a uma posi¢cdo secunddria quanto a influéncia sobre as cidades
vizinhas pertencentes a este estado; por outro lado, a expressiva distancia
de Pouso Alegre e Varginha com os limites estaduais, permite que estas
polarizem um espagco de maior extensdo, e com maior nimero de
municipios.

Portanto, as escolhas de Alfenas, Pocos de Caldas, Pouso Alegre, Varginha, Passos, Lavras e
Itajuba para este trabalho se justificam pelo fato se tratarem dos “centros urbanos de maior
centralidade na rede urbana regional” (Andrade, 2015, p. 69) relativa ao Sul de Minas como

se vé nas Figuras 1 e 2, juntamente com as demais regides e municipios mineiros.

Figura 1 — Divis3o do estado de Minas Figura 2 — Divisdo do estado de Minas Gerais
Gerais por municipios

NOROESTE JEQUITINHONHA

TRIANGULO /
ALTO PARANAIBA

Fonte: Agroambiental (2017). Fonte: IBGE (2021).
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2.2 “Fute-Polarizacdo” e Rede Urbana no Sul de Minas

Conforme apontado na introducdo deste trabalho, analisar as preferéncias
futebolisticas consiste em importante fator para mensurarmos as influéncias paulista e belo-
horizontina sobre o Sul de Minas. Nesse sentido, Costa e Campos (2016) apontam que o
futebol, como componente marcante da cultura popular brasileira, pode influenciar as
relacdes de um individuo (no caso, o torcedor) com sua localidade e regido, bem como a
hierarquizacdo e polarizacdo de determinados centros urbanos, mediante a expressao
cultural, econémica, politica e social transmitida por este esporte. “Desse modo, o fato de
torcer para este ou aquele clube, de uma ou outra cidade, torna essa escolha imbuida de
significados também culturais. [...]. Torcer envolve disputas por poder, capital e territérios
gue, em conjunto, conformam demarcagdes simbdlicas” (Costa; Campos, 2016, p. 19-20).

Souza et al. (2011) asseveram que o futebol no Brasil, em comparacdo com outros
paises, tem uma propor¢cao de importancia muito maior, pois gera na populacdo uma
sensacdo inigualavel de pertencimento. Este fato pode ser evidenciado através dos grandes
eventos esportivos, principalmente na Copa do Mundo, realizada a cada quatro anos. Logo “o
futebol ultrapassa a visdo utilitarista de esporte das multiddes, representando um estilo de
vida do povo brasileiro, com todas as suas caracteristicas peculiares” (Souza et al., 2011, p. 1).

Por sua vez, Ladeira (2020, p. 119), acrescenta que

para entender o porqué de o futebol ser tdo exaltado em nosso pais devemos
recorrer a algumas categorias de andlise inerentes as ciéncias humanas.
Segundo os estudos antropoldgicos, o Estado Nacional moderno, para a sua
propria afirmacdo e coesdo social, recorreu ao auspicioso recurso de forjar
determinados “mitos fundacionais”. [...] O “destino manifesto” foi a
inspiracdo para a formacdo do povo estadunidense, uma suposta pureza
racial foi crucial para a consolida¢do do tardio Estado alemao e as guerras de
independéncia contra o colonizador espanhol, foram importantes fatores
identitarios para nossos vizinhos sul-americanos. Por outro lado, o Brasil
(pais onde o processo de independéncia foi mais um acordo do que
propriamente uma guerra contra o colonizador lusitano) careceu de um fator
gue criasse uma identidade nacional. Sendo assim, na auséncia de um “mito
fundacional”, o futebol — esporte que inicialmente esteve associado a elite,
mas com o tempo penetrou em todas as camadas sociais — tornou-se o
principal elemento da unidade nacional. Em outros termos, o futebol
preencheu a lacuna que faltava para consolidar a identidade brasileira.
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Em 2017, uma parceria entre o site GloboEsporte.com e o Facebook apontou quais os
clubes de futebol que tiveram o maior nimero de “curtidas” por usuarios brasileiros na
referida rede social. Os resultados apurados nessa pesquisa sdo apresentados no mapa a
seguir, na Figura 3, sobre a “Fute-polarizacdo” do territdrio brasileiro (globoesporte.com,

2017):

Figura 3 — Mapa da “Fute-polarizacdo”: clubes brasileiros com maior niumero de “curtidas” no
Facebook

FLAMENGO
VASCO

CORINTHIANS
ELAMENGO)

Fonte: globoesporte.com (2017).

Quando um internauta aciona a opc¢do “curtir” no Facebook, significa que ele
gostou/aprovou um determinado conteudo. Consequentemente, quando alguém “curte”
uma pagina virtual de um clube de futebol (Atlético Mineiro, Palmeiras, Vasco da Gama,

Botafogo, Figueirense etc.), presume-se que seja torcedor ou simpatizante dessa equipe.
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Para Costa e Campos (2016), as regides ocupadas pela torcida de um clube de futebol
gue tem sede em uma determinada cidade podem ser utilizadas como meio de representacao
das regides de influéncia urbana, pois o futebol é uma projecdo simbdlica da influéncia da
cidade-sede de um clube.

Nessa légica, quando maior o numero de “curtidas” de uma equipe fora de seu estado
de origem, maior a influéncia de sua cidade-sede além das fronteiras estaduais. O grande
numero de “curtidas” recebidas pelo Clube de Regatas do Flamengo e Sport Clube Corinthians
Paulista reflete as posi¢cdes ocupadas, respectivamente, por Rio de Janeiro e Sdo Paulo no topo
da hierarquia urbana brasileira.

No caso do Sul de Minas, recorte espacial de nossa pesquisa, constata-se que, nas
regioes limitrofes ao estado de Sdo Paulo, predominam dois clubes paulistas: Corinthians e
Sociedade Esportiva Palmeiras. No entanto, também é possivel perceber a consideravel
presenca de torcedores de clubes da capital mineira: Cruzeiro Esporte Clube e Clube Atlético
Mineiro. Tal realidade ndo era observada em estudos similares, realizados entre as décadas
de 1960 e 1990, pela Revista Placar, Jornal O Globo e Instituto Datafolha (sportv.com, 2016;
Azevedo, 2018; globoesporte.com, 2019).

Recorrendo novamente a Costa e Campos (2016), podemos dizer que as
territorialidades das torcidas de futebol nos apresentam um retrato do campo de forgas
estabelecido entre Belo Horizonte e Sao Paulo na polarizagdo da “mesorregido do Sul de
Minas”. Desse modo, quando o mapa da “Fute-polarizagdao” indica areas com predominio de
torcedores mineiros ou “paulistas” nas adjacéncias das fronteiras entre os estados de Minas
Gerais e S3ao Paulo, temos um panorama fidedigno da realidade das hierarquias urbanas que
atuam em Minas Gerais, ou seja, no que tange as sobreposi¢bes dos territérios sob o dominio
de Belo Horizonte ou Sao Paulo.

Assim como o mapa da “Fute-polariza¢do”, a anteriormente citada REGIC (IBGE, 2018)
— que define a hierarquia dos centros urbanos brasileiros e delimita as regides de influéncia a
eles associados — também mostra a “mesorregidao do Sul de Minas” polarizada por S3ao Paulo

e Belo Horizonte como se vé nas Figura 4 e Figura 5.
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Figura 4 — Arranjo Populacional de Sdo Paulo/SP — Grande Metrépole Nacional.

e

.

Fonte: IBGE (2018).

Figura 5 — Arranjo Populacional de Belo Horizonte/MG — Metrépole
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Fonte: IBGE (2018).

Ao direcionarmos os dados da parceria entre o site GloboEsporte.com e o Facebook

sobre “Fute-polarizacdo” somente para os municipios analisados neste trabalho temos a

Tabela 2:
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Tabela 2 — Equipes mais “curtidas” no Facebook nos principais municipios do Sul de Minas

Municipio Equipe mais 22 equipe mais 32 equipe mais 42 equipe mais

“curtida” “curtida” “curtida” “curtida”

Alfenas Corinthians - SP Cruzeiro - MG Sao Paulo - SP Flamengo -RJ

Itajubd Flamengo Corinthians Sao Paulo Cruzeiro

Lavras Cruzeiro Atlético - MG Corinthians Flamengo

Passos Corinthians Flamengo Sao Paulo Cruzeiro

Pogos de Caldas Corinthians Sao Paulo Flamengo Palmeiras - SP

Pouso Alegre Corinthians Sao Paulo Flamengo Cruzeiro

Varginha Corinthians Cruzeiro Flamengo Sao Paulo

Fonte: globoesporte.com (2017).

Percebe-se que apenas Pocos de Caldas ndo apresenta um clube mineiro entre os
guatro mais “curtidos” no Facebook. Entretanto, o predominio paulista nas preferéncias dos
torcedores sul-mineiros é bastante nitido.

Lavras, por sua vez, apresenta duas equipes mineiras como as que obtiveram o maior
numero de “curtidas”. Estes dados vao de encontro a citacdo anterior de Andrade (2015), que
ja observara uma tendéncia ao aumento da influéncia belo-horizontina sobre Lavras.

Sobre esta questdo, cita-se um exemplo cotidiano que presenciado:

“Certa vez, um professor de Geografia mineiro, que lecionava no Instituto Federal
do Espirito Santo (IFES) — Campus Vitdria, foi convidado por um colega capixaba para
ir ao estadio “Salvador Venancio da Costa” assistir a partida de futebol, vélida pela
Série D do Campeonato Brasil, entre Vitdria (clube local) e Caldense, de Pogos de
Caldas. O docente de Geografia agradeceu ao convite, mas disse que ndo poderia
aceitar, pois assim “ficaria na torcida contrdria a um time de seu Estado”. Em
sequéncia, o professor responsavel pelo convite respondeu: “mas a Caldense é de
Pocos de Caldas, mais ligada a Sdo Paulo”.

2.3 Aspectos Linguisticos e Comunicacionais do Sul de Minas

No tocante a outro fator que selecionou-se para mensurar as influéncias exercidas
sobre o Sul de Minas, o sotaque —isto &, a pronuncia caracteristica de um pais, de uma regiao,
de um individuo etc. — utilizou-se como referéncia a obra de Ribeiro et al. (1977).

De acordo com estes autores, ha trés sotaques no territdrio de Minas Gerais: “baiano”
(porcdo norte, nordeste e noroeste), “mineiro” (regides centrais e sudeste) e “paulista” (oeste,

sudoeste e sul do estado), conforme ilustrado no préximo mapa.
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Figura 5 — Mapa dos sotaques presentes no estado de Minas Gerais, segundo Ribeiro et al.

(1977).
MAPA DOS SOTAQUES
DE MINAS

®Baiano | =

Paulista
Fonte: Site Pseudo Linguista (s/d).

Embora esta classificacdo seja passivel a criticas (o que ndo é objetivo deste trabalho),
para a nossa area de estudo (Sul de Minas) percebe-se que ha o predominio do sotaque
paulista, também conhecido como “dialeto caipira”. Tal realidade é facilmente constatavel ao
conversarmos com os moradores dessa regido.

Segundo Castro (2006), o “dialeto caipira” tem sua origem na antiga provincia de Sao
Paulo. Este tipo de sotaque também é encontrado no Sul de Minas Gerais e no Norte do
Paranad, duas areas que possuem “relagGes histdricas que envolvem os paulistas no processo
de povoamento desses dois Estados vizinhos” (Castro, 2006, p. 9).

Em relacdo ao nivel fonético, pode-se caracterizar o “dialeto caipira” a partir de cinco
caracteristicas: 1) o “R caipira” ou retroflexo, em final de silaba e em posicao intervocadlica; 2)
o rotacismo da lateral em final de silaba e em encontro consonantal; 3) o apagamento do /r/
em final de palavra; 4) a iotizacdo da lateral palatal; e 5) a redugdo da proparoxitona (Castro,
2006).

Além de fatores histdricos, linguisticos, futebolisticos e urbanos, também na area das
telecomunicagdes pode-se encontrar exemplos sobre a ligacdo entre o Sul de Minas Gerais e

o vizinho estado de S3o Paulo.
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A regido sul-mineira tem como afiliada local da Rede Globo a “EPTV Sul de Minas”,
controlada pelo Grupo EP (sigla para Empresas Pioneiras), conglomerado midiatico sediado
em Campinas, Sao Paulo.

Inaugurada em 8 de agosto de 1988, tendo Varginha como sede, a EPTV Sul de Minas,
a principio, estava presente em 75 municipios. “Com a expansdo de sua cobertura, pelos ideais
de seu fundador e empresario, José Bonifacio Coutinho Nogueira, a EPTV Sul de Minas alcanca,
atualmente, 160 municipios” (EPTV SUL DE MINAS, s/d) — entre eles, além da sede Varginha,

estdo Alfenas, Pocos de Caldas, Pouso Alegre, Passos, Lavras e Itajuba.

3 METODOLOGIA DE PREPARAGAO DE DADOS PARA MAPA DE INTERAGAO ESPACIAL

A partir desse topico, nos concentrar-se-a no processo de producdo do mapa das
interacOes espaciais entre a “mesorregido do Sul de Minas” e as cidades de S3do Paulo e Belo
Horizonte. Para tanto, recorreu-se ao software livre QGIS 3.16. Utilizou-se como dados
empiricos, as médias mensais dos fluxos de passageiros em 6nibus intermunicipais relativas
ao ano de 2019.

A primeira etapa desse processo se constituiu na construgao dos arquivos nodes (nés)
e edges (ligagoes).

Com o aplicativo Microsoft Excel construimos duas planilhas. A primeira, relacionada a
informacgdes descritivas dos nds (nesse caso, os municipios selecionados para este trabalho).
Para as localizagbes dos municipios utilizamos suas coordenadas geograficas (latitude e
longitude). Na segunda planilha, baseado no modelo gravitacional proposto por Taylor (1997),
foram identificados “origem” e “destino” dos fluxos de passageiros e as distancias (temporal
e fisica) dos municipios sul-mineiros selecionados para este trabalho em relagdo a Sdo Paulo
e Belo Horizonte. Assim, foi possivel reconhecer os “indices de interagcdao espacial”. Os dados

foram obtidos através da Equacao 1:

1

ij =

0;.D;
kd—gD’,em quekz% (1)
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Na Equacao 1, foram considerados:

I —indice de interacado;

i —municipio de origem;

J — municipios de destino;

k —inverso dos tempos de deslocamentos entre municipios de origem e destino;
Oi — numero de viagens originadas em i, com destino a j;

Dj — nimero de viagens originadas em j, com destino a i;

ti,j — é o tempo de viagem entre i e j.

Assim, foi possivel elaborar as interagdes entre os “nés” do mapa — correspondentes
as interacdes espaciais dos principais municipios sul-mineiros com Sdo Paulo e Belo Horizonte.

As médias mensais dos fluxos de passageiros de 6nibus interurbanos que partem com
destino a Sdo Paulo e Belo Horizonte, tendo como origem os municipios de Alfenas, Pogos de
Caldas, Pouso Alegre, Varginha, Passos, Lavras e Itajubd foram obtidos através do “Portal de
Dados Abertos da ANTT” (Agéncia Nacional de Transportes Terrestres), referentes aos bilhetes
de passagem coletados pelo “Sistema de Monitoramento do Transporte Rodovidrio
Interestadual e Internacional Coletivo de Passageiros” (ANTT, 2021).

J4 os dados sobre as duragdes das viagens em questao foram obtidos junto ao site
ClickBus (2021).

Posteriormente, importou-se as duas planilhas construidas para o QGIS 3.16 e

produziu-se o mapa mostrado na Figura 6, no tépico de resultados.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir dos procedimentos metodoldgicos descritos no topico anterior foi elaborada
a Figura 6. As intensidades das ligagdes entre os municipios em questao estao representadas
nos finais das setas, ou seja, quanto mais espessa é uma seta, maior sera o indice de interacao

espacial. Por outro lado, quanto menos espessa é uma seta, menor serd o indice de interagcao
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espacial. Sobre o processo de elaboracdo de mapas de fluxos, Dent, Torguson e Hodler (2009)
e Jenny et al. (2018) recomendam o uso de setas para indicar direcao; equilibrar visualmente
a distribuicdo de fluxos; utilizar a variavel largura para demonstrar quantidade; dimensionar
as setas proporcionalmente a largura da linha e, caso haja sobreposicdo de fluxos, os menores
devem ficar sobre os maiores (implicando que cruzamentos e sobreposicdes devem ser

evitados).

Figura 6 — indices de interacdo espacial entre os principais municipios do Sul de Minas em
relagdao a Sdo Paulo e Belo Horizonte (2019)

Bl Pt oo

-
< e
2.
|
Legenda
l | =8 [rterscio espocsl
1; [ Limine Federativo N 50 100 km
I Munopeos evveahidos 08 Interacha St b L aaaa——
| Municipios ‘ A > . A g o0 Conrthon s Gongrafras
. . Datrins SIRGAS 2000
Ocrano Aanticn Pt BGE {0004

Fonte: acervo do autor - elaborado a partir do software QGIS 3.16 (2021) - a utilizagdo do
software livre QGIS 3.16 nesta pesquisa sobre os indices de interacdo espacial entre Alfenas,
Pocos de Caldas, Pouso Alegre, Varginha, Passos, Lavras e Itajuba com os municipios de S3o
Paulo e Belo Horizonte corrobora a tese de Canto (2010) sobre o surgimento de programas
de mapeamento online ter proporcionado também a ndo-cartografos — ou seja, individuos
gue ndo necessariamente dominem determinadas técnicas e regras cientificas — a
possibilidade de produzir, individualmente ou colaborativamente, suas proprias
representacdes espaciais.

Percebe-se que, exceto Lavras, todos os outros municipios sul-mineiros pesquisados
tém maior indice de interacdo espacial com S3o Paulo do que com Belo Horizonte, conforme

descrito na Tabela 3.
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Tabela 3 — Dados utilizados para elaboracdo do mapa sobre indices de interacdo espacial dos

principais municios sul-mineiros com Sao Paulo e Belo Horizonte

Média mensal de

Média mensal de

indice de interagdo

indice de interagdo

Municipio passageiros de passageiros de espacial com Sao espacial com BH
Onibus para Sdo onibus para Belo Paulo (modelo (modelo
Paulo Horizonte gravitacional) gravitacional)
Alfenas 456 114 0.66636432 0.01515569
Itajubd 1227 204 4.47228308 0.02568889
Lavras 2480 1753 6.38348001 7.16339454
Passos 2414 1609 7.18214876 2.95688281
Pogos de Caldas 1278 319 4.90740941 0.05485638
Pouso Alegre 1462 783 14.663486 1.42738389
Varginha 1810 1206 6.52031566 0.9006987

Fonte: acervo do autor - elaborado a partir do software QGIS 3.16 (2021).

Constata-se que Alfenas, menor populagdo entre os municipios pesquisados, também

apresenta os menores indices absolutos de interacdo com S3do Paulo e Belo Horizonte.

Por outro lado, um dos fatores que podem auxiliar a entender o porqué de a média

mensal de passageiros para S3o Paulo ser maior do que para Belo Horizonte, esta relacionado

ao numero didrio de Onibus que partem das rodovidrias dos municipios analisados por este

trabalho com destino a capital mineira e a capital paulista, como se vé na Tabela 4.

Tabela 4 — Onibus que partem dos principais municipios do Sul de Minas em direg3o a S3o

Paulo e Belo Horizonte

Numero diario de

Numero diario de

Empresa(s) que

Empresa que

Municipio onibus para Sao onibus para BH fazem o trajeto para fazem o trajeto

Paulo Sao Paulo para BH
Alfenas 5 1 Santa Cruz Gardenia
Itajuba 5 1 Santa Cruz, Passaro Gardenia

Marrom
Lavras 4 3 Util Gardenia
Passos 4 3 Unido Gardenia
Pocos de Caldas 9 2 Cometa, Santa Cruz Gardenia
Pouso Alegre 12 3 Braganca, Adantina, Gardenia
Santa Cruz

Varginha 3 3 Braganca Gardenia

Fonte: Site ClickBus (2021).
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A exce¢do de Varginha, todos os outros municipios pesquisados possuem maior
disponibilidade de horarios de 6nibus com destino a capital paulista em relacdo a capital
mineira. No entanto, apesar de a rodovidria varginhense apresentar trés hordrios de 6nibus
diarios tanto para Sao Paulo, quanto para Belo Horizonte, a média mensal de passageiros que
embarcam para a metrépole paulistana é 33% maior (ANTT, 2021).

O numero didrio de Onibus que partem de Pocos de Caldas para Sao Paulo é quatro
vezes maior do que o direcionado para Belo Horizonte. Este percentual também é percebido
em relacdo aos fluxos de passageiros de Pocos de Caldas para as capitais paulista e mineira,
conforme demonstrado na Figura 6. Também Pouso Alegre apresenta quatro vezes mais
horarios de 6nibus para a metrdpole paulistana. Todavia, a disparidade entre os fluxos para
Belo Horizonte e Sdo Paulo é menor do que o registrado por Pocos de Caldas.

Alfenas e Itajuba possuem, proporcionalmente, as maiores diferencas entre horarios
de 6nibus com destino a Belo Horizonte e Sdo Paulo (cinco vezes maior em favor do ultimo).
Tais disparidades também s3do percebidas no tocante aos fluxos para ambas as metrépoles.
Passos, mesmo sendo equidistante em relacdo a Sdo Paulo e Belo Horizonte, possui mais
horarios de 6nibus para a capital paulista.

A pequena diferenga no niumero de horarios de 6nibus que partem da rodoviaria de
Lavras para S3ao Paulo e Belo Horizonte ndo se reflete no tocante aos fluxos de passageiros
para estas duas cidades (consideravelmente favoravel a capital paulista em comparagao a
capital mineira).

Por fim, chama a atenc¢do o fato de apenas uma empresa fazer o trajeto rodoviario
entre Belo Horizonte e as principais cidades do Sul de Minas. Na década de 1990, este
monopdlio no setor de transporte interurbano de passageiros também acontecia para o
municipio de S3o Paulo e abrangia, além do Sul de Minas, outra mesorregido do Estado
(Campos das Vertentes). Autores como Wright (1996) e Rainer (2018) alertam que este tipo
de monopdlio, que pode acarretar em problemas para os usudrios do transporte interurbano,
tal qual frota em condi¢des inadequadas, precos abusivos de passagens ou ndao cumprimento

de determinados horarios.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

E importante frisar que o presente trabalho n3o teve por objetivo apresentar uma
visdo definitiva sobre os fluxos culturais e espaciais entre os principais municipios da
“mesorregido do Sul de Minas” com S3do Paulo e Belo Horizonte.

Também reconhece-se a incompletude de determinados dados. No tocante ao mapa
de “Fute-polarizacdo”, por exemplo, o nimero de “curtidas” para um determinado clube no
Facebook ndo condiz, necessariamente, a quantidade de torcedores que um time de futebol
possui em um Estado ou cidade. Ja os fluxos de passageiros de Onibus entre os principais
municipios do Sul de Minas para S3o Paulo e Belo Horizonte, utilizados como um dos fatores
para mensurar os indices de interagGes espaciais, levam em consideracdo a média mensal do
ano de 2019, o que significa que estes dados podem variar de acordo com a época (muito
provavelmente, em 2020 e 2021, devido a ocorréncia da pandemia de COVID-19, a média de
passageiros tenha sido menor do que nos anos anteriores).

Contudo, os resultados obtidos permitem tecer algumas consideragdes finais. O
municipio de Lavras, apesar de manter como sotaque o chamado “dialeto caipira”, ja se
encontra dividido entre a polarizagdo paulistana e belo-horizontina, o que se pdde verificar
em preferéncias futebolisticas, na configuracdo da rede urbana e nos indices de interagdo
espacial.

Por outro lado, os outros seis municipios sul-mineiros pesquisados — Alfenas, Pogos de
Caldas, Pouso Alegre, Varginha, Passos e Itajubd — a despeito do aumento da polarizagao de
Belo Horizonte sobre o estado de Minas Gerais sobre a por¢ao austral de seu estado, ainda
permanecem fortemente influenciados por Sao Paulo. Tal fator implica que, na pratica, a
“mesorregido do Sul de Minas”, majoritariamente, pelo menos em relagcdo aos aspectos
culturais aqui apontados e as interagdes espaciais, tenha mais carateristicas “paulistas” do

gue propriamente “mineiras”.
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O QUE PODEM O JOGO E O TEATRO OUTORGAR
A NEUROPSICOPEDAGOGIA?

WHAT CAN GAMES AND THEATER CONTRIBUTE TO NEUROPSYCHOPEDAGOGY?

Rodrigo Peixoto Barbara®

Resumo

O Jogo e o Teatro sdo agdes que vem sendo desenvolvidas pelo homem desde o seu surgimento. Jogar e
teatralizar compGem o repertério das expressdes humanas que sdo carregadas de sentido. Ndo possuem apenas
carater de divertimento, mas também de aprendizado, de troca de saberes, de interag¢des e, por isso, podem ser
empregados para diversas finalidades. Por intermédio do jogo, do teatro, do jogo teatral, em uma abordagem
neuropsicopedagdgica, que é o que se objetiva com essa proposta investigativa, o educando/paciente pode
experimentar de forma criativa e divertida as diversas formas de aprendizado. Pode, também, evidenciar ao
neuropsicopedagogo suas dificuldades, dando a este profissional, a possibilidade de influir de forma mais
eficiente no caso. Com isso, o estudo vem apresentar o que podem o jogo e o teatro outorgar a
neuropsicopedagogia.

Palavras-chave: Neuropsicopedagogia. Jogo. Teatro.

Abstract

Games and Theater are activities that have been developed by humans since their inception. Playing and
performing theater are part of the repertoire of human expressions that are full of meaning. They are not only
for entertainment but also for learning, knowledge exchange, and interactions, which is why they can be
employed for various purposes. Through games, theater, and theatrical games, in a neuropsychopedagogical
approach, which is the aim of this investigative proposal, the student/patient can creatively and enjoyably
experience various forms of learning. They can also reveal their difficulties to the neuropsychopedagogue, giving
this professional the possibility to intervene more effectively. Thus, this study presents what games and theater
can contribute to neuropsychopedagogy.

Keywords: Neuropsychopedagogy. Games. Theater

ICientista social, doutor e mestre em Performances Culturais pela Universidade Federal de Goids. E-mail:
teatrodrigo.arte@gmail.com.
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1 INTRODUGCAO

As citacOes a seguir nos apresentam duas especificidades dentro do campo da
Neuropsicopedagogia: a primeira discorre sobre o pilar de fundamentacdo da presente area
do saber, que expde o seu carater transdisciplinar perpassado pela psicologia e pedagogia,
levando em consideracdo a investigacdo do cérebro para a aprendizagem humana, intentando
dispor de acGes que auxiliem o desenvolvimento educacional do individuo que dispde de
alguma dificuldade especial. A segunda, essencialmente, evidencia as competéncias do
neuropsicopedagogo, reforcando a necessidade do compromisso e seriedade em relacdo ao

educando/paciente a ele confiado.

A neuropsicopedagogia é uma ciéncia transdisciplinar, fundamentada nos
conhecimentos da neurociéncia aplicada a educa¢do, com interfaces da
Psicologia e Pedagogia que tem como objeto formal de estudo a relagdo
entre cérebro e a aprendizagem humana numa perspectiva de reintegracado
pessoal, social e escolar. (ART 102 da Resolugdo 03/2014 da SBNPp-
Sociedade Brasileira de Neuropsicopedagogia).

O Neuropsicopedagogo deve ter como principio bdsico a promoc¢do do
desenvolvimento das pessoas que o recorrem sob seu atendimento
profissional devendo utilizar todos os recursos técnicos disponiveis
(principalmente a transdisciplinaridade) e de acordo com cada
especificidade, proporcionando o melhor servico possivel (ART 162 da
Resolugdo 03/2014 da SBNPp - Sociedade Brasileira de
Neuropsicopedagogia).

Com isso, o profissional neuropsicopedagogo precisa, diante da situacdo apresentada
pelo contexto individual do sujeito aprendiz, dispor de praticas transdisciplinares, assim como
elucidado no Cédigo de Etica Técnico Profissional da Neuropsicopedagogia.

N3do podemos e ndo devemos ocultar o quao dificil é a lida do professor em sala de
aula da mesma forma que ndao podemos deixar de pontuar que uma dessas dificuldades, quica,
a maior delas, advém das particularidades apresentadas por cada aluno nesse mesmo
ambiente. Aqui estamos falando de pessoas, singulares, diferentes, que vém de contextos
distintos e que, também, aprendem de formas diversas. Nesse mesmo cenario, evidenciamos
aqueles educandos, aprendizes, que possuem dificuldades especiais e que, por isso,

necessitam de praticas que atendam suas necessidades particulares. E nesse jogo, o professor,
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atento, precisa ir se inteirando do fato e descobrindo as especificidades. Algumas delas sao
mais evidentes, outras necessitam de um maior tempo para serem percebidas.

E nesse e por esse ambito das dificuldades acerca da aprendizagem que surge e age a
neuropsicopedagogia. O neuropsciopedagogo é um importante parceiro da educacdo, um
amigo do professor, um cumplice da familia e do educando e um profissional essencial nesse
processo do desenvolvimento educacional. Ele observa, analisa, interage e influi nesse
movimento apresentado. Como disposto, as dificuldades em sala de aula sdo multiplas, da
mesma forma que as dificuldades de aprendizado também sdo. E é por isso que uma
intervencdo neuropsicopedagdgica se faz importante: para diagnosticar a dificuldade,
encaminhar aos profissionais competentes, caso haja algum comprometimento cerebral e até
mesmo conseguir, por intermédio de sua pratica transdisciplinar, trabalhar com esse sujeito
aprendiz no progresso e/ou superagles das barreiras existentes.

Para Beauclair a neuropsicopedagogia é

um novo campo de intervengdo e especializagdo, onde o conhecimento
ultrapassa fronteiras e cria, com isso, novas possibilidades de aprender sobre
o aprender, ampliando olhares e oportunizando novas formas de
interrelacionar informacgdes, conhecimentos e saberes (Beauclair, 2014, p.
28).

A citagdao de Beauclair (2014) corrobora a abordagem desse estudo, pois, assim como
preconiza a Cédigo de Etica Técnico Profissional da Neuropsicopedagogia e demais estudos
gue permeiam esse campo do saber, o neuropsicopedagogo precisa se dispor de inimeros
instrumentos para efetivar a sua ag¢do diante dos fatos apresentados pelo sujeito aprendiz.
Precisa estar se renovando, buscando alternativas, métodos, técnicas, caminhos que
proporcionem o sucesso pretendido. Por lidar diretamente com assuntos/problemas
relacionados a educacao, a neuropsicopedagogia precisa, tal como as a¢des em sala de aula,
pelo professor, ser atraente, motivadora e ludica, para que a interagao e o processo de
aprendizado sejam prazerosos.

Entre os inumeros planos existentes, esse trabalho apresenta uma proposta
essencialmente ludica e eficaz a pratica neuropsicopedagdgica: o jogo e o teatro. Tanto o jogo
guanto o teatro sdo acdes que vem sendo desenvolvida pelo homem desde o surgimento da

humanidade. Jogar e teatralizar compdem o repertdrio das expressdes humanas que sao
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carregadas de sentido. Ambas as acGes ndo possuem apenas carater de divertimento, mas
também de interacdo produtiva, troca de saberes e aprendizado. Assim, evidenciamos que,
aqui, aborda-se o jogo e o teatro ladeados por ‘intencionalidades pedagdgicas’.

Para Silveira e Barone (1998, p. 02) “os jogos podem ser empregados em uma
variedade de propdsitos dentro do contexto de aprendizado” e que “até mesmo o mais
simpldrio dos jogos pode ser empregado para proporcionar informacgdes factuais e praticar
habilidades, conferindo destreza e competéncias”. Ter o jogo e o teatro como aliados pode
ser um caminho frutifero para o campo da neuropsicopedagogia, tanto para o
neuropsicopedagogo que aumentard o seu repertério de agdes, se utilizando de formas nao
enrijecidas, mais dindamica, divertida e alegre, quanto para o educando/paciente, que ficara
mais a vontade quando, mediado pelo profissional, iniciar e transcorrer o seu processo clinico.
De modo ludico, no jogo e no teatro, o processo clinico pode também pode adquirir uma

caracteristica mais leve e ndo tdo hospitalar.

2JOGO E TEATRO: APRENDIZADO E TRANSFORMAGAO

A insercdo de praticas diferenciadas nos varios setores que intentam auxiliar o
processo de ensino-aprendizagem, tais como as escolas e as clinicas que possuem
profissionais neuropsicopedagdgicos, é de extrema importancia. Essa diversidade de ag¢des
pode proporcionar significativas mudang¢as e caminhos novos para o aprendizado,
principalmente para quem tem alguma dificuldade especial. Uma dessas a¢des seria a inser¢ao
de jogos, do teatro, tanto em sala de aula como nas sessdes clinicas, pois, tais praticas,
possuindo carater essencialmente ludico, possibilitam uma maior interagdo entre os sujeitos
envolvidos, além de facultar o aprendizado e o desenvolvimento, brincando.

Por intermédio dos jogos e do teatro podemos ter uma nova dimensao do mundo e
nossa. Na sociedade (cidaddos) como no palco (atores) devemos ser porta-vozes de um
pensamento critico acerca do ambiente em que vivemos e de nds mesmos em uma relagao
individual e coletiva.

Como atores/cidaddos, ativos em nossa tarefa de transformagao, trazemos conosco

uma formacdo pessoal e intelectual que, ao encontro com o publico/membros da sociedade,
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estabelecerd um didlogo propulsor onde um interfere no conhecimento do outro e assim faz-
se um circuito de pensamentos diversos que em difusdo transformam-se em algo novo,
diferente. "S6 poderemos descrever o mundo atual para o homem atual na medida em que o
descrevemos como um mundo passivel de modificagao" (Brecht,2005, p.20).

Os seres humanos sdo dotados de instintos e de uma capacidade de adaptacdo e
acumulo de conhecimentos por toda a sua vida, interagindo com o meio e com os outros de
sua espécie. Neste processo de troca ocorre uma constante lapidacdo interna. Essa lapidacao
é capaz de nos propor, ou melhor, nos colocar em situacdes de risco, testando-nos e
analisando nossa capacidade de usar recursos para superar qualquer acontecimento,
problemas e dificuldades. Devemos estar sempre atentos a todas as incitacées ao nosso redor.
Aprende-se com tudo e com todos. Inclusive com os obstéaculos.

Uma das formas desse aprendizado mutuo e talvez o principal seja o jogo, que é uma
forma natural de interacdo. O bebé joga com sua mae para pedir comida; os animais jogam
entre si por diversdo; criancas e adultos jogam todo o tempo na vida, tendo consciéncia disso
ou ndo, pois 0 jogo é inerente a todo ser humano.

Podemos observar que na pré-histéria, mesmo antes de existir a fala, os seres
humanos ja passavam uns aos outros o que aprendiam na forma de jogo, ou seja, trocavam
conhecimentos e informagbes Uteis a sua sobrevivéncia. De acordo com Johan Huizinga
(1971), um historiador e linguista holandés do século XX: “Encontramos o jogo na cultura,
como um elemento dado existente antes da prdpria cultura, acompanhando-a e marcando-a
desde as mais distantes origens até a fase de civilizacdo em que agora nos encontramos”
(Huizinga, 1971, p. 6).

O conhecimento ultrapassa as fronteiras que limitam o didlogo com outros povos,
outras correntes filoséficas, poéticas e linguisticas. Enfim, barreiras que limitam o didlogo com
linguagens e culturas diferentes. Aprendemos uns com os outros, através do jogo inerente a
todo ser humano desde a infancia, ja que os jogos além de serem interacdo, funcionam como
um treinamento para prépria vida, ou seja, transformamos nossa realidade e a nés mesmos
uns com os outros. O bem coletivo supera o individual. Uma realidade recebe um toque
especial de transformacgao quando tem-se a oportunidade de conviver com outras realidades.

Para muitos parece utdpico o assunto mudancga/transformacao, ja que vivemos em

uma sociedade que tem receio de pensamentos inovadores e de quebrar paradigmas. Uma
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sociedade onde oprimidos (pessoas) recebem e difundem o que impostamente aprenderam
com seu opressor (o proprio sistema capitalista). Tendo claro, pois, que o sistema é
representado por pessoas, que em sua minoria detém o poder e exploram uma massa que
vive e sobrevive de forma indigna.

O medo é um dos maiores vildes da pratica educativa, pois ele interfere negativamente
na agdo de qualquer ser humano disposto a dilacerar o conceito fechado das praticas
educacionais enrijecidas. O medo de tentar e ndo conseguir, o medo de n3do ser aceito, de ser
cobrado, de ndo atingir este ou aquele resultado, o medo de ser repreendido, enfim, o medo
de arriscar. Sendo assim levar os alunos/pacientes (oprimidos) a jogarem, é uma forma de
fazé-los refletir e buscar solu¢des para os mais variados problemas, pois o jogo em si é um ato
de coragem. Nele existe uma tensdo que precisa ser resolvida, por isso, incentivar
alunos/pacientes a jogar é estimular o espirito de decisdo, de posicionamento perante
situacdes-conflito.

Segundo Boal (1991), hd também o medo de entrar em cena na vida e nos palcos e
fazer as mudancas que sdo necessarias. Refletir ativamente sobre o que vemos, segundo
Berthold Brecht, pode ser resultado de nossa incompletude (Rodrigues, 2009). Como seres
incompletos sempre pensamos que alguém sabe mais do que nds ou que sabemos bem menos
do que os outros e esse fato pode trazer como consequéncia, um bloqueio perante novas
propostas. Mas ao contrdrio, nossa incompletude pode servir como propulsora de caminhos

Nnovos:

Acho que uma das melhores maneiras para a gente trabalhar como seres
humanos é ndo so saber que somos seres incompletos, mas também assumir
essa incompletude. Existe pouca diferenca entre saber intelectualmente que
estamos incompletos e assumir a natureza de ser incompletos. Nao somos
completos. Temos que nos inserir em um processo permanente de busca.
Sem isso, morreriamos em vida. O que significa que manter a curiosidade, é
absolutamente, indispensavel para que continuemos a ser ou a vir a ser
(Freire e Myles, p. 43, 2003).

Freire e Myles (2003) salientam a importancia de nos reconhecermos como seres
incompletos e, perante isso, superarmos as dificuldades nas respostas que diariamente temos

para nossas perguntas frequentes.
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Nesse sentido, o jogo, visto como um processo de busca do ser humano pode ser um
instrumento de superacdo pessoal, pois permite ao mesmo, dentre inUmeros caminhos, a
possibilidade de se transformar em outros temporariamente e também de perceber a opinido
alheia; propiciar superacao de barreiras; a interacao divertida entre os pares e a exploracao
de capacidades diversas. De acordo com Huizinga (1971), o ato de usar uma mascara e se
permitir ser outro (por exemplo um pai que se fantasia de Papai Noel, algo tipico da cultura
ocidental) gera um momento de faz de conta que estimula a imaginacdo tanto de quem usa
determinada mascara, quanto de quem participa do momento de prazer. Tanto adultos
guanto criancas (estas com extrema facilidade) podem usufruir deste momento de jogo,
interacdo, aprendizado e transformacao.

Os jogos teatrais, dentre as inumeras outras formas de jogo, oferecem suporte para
reflexdo do ser humano que, incompleto e insaciavel, vive em sociedade. No jogo teatral um
espaco de trocas de experiéncias é vivenciado, e deste, uma serie de assuntos podem ser
levantados e representados. Segundo o diretor de teatro, dramaturgo e ensaista brasileiro
Augusto Boal, o "teatro é uma arma e é o povo quem deve maneja-la" (Boal, 1991, p. 139).

Os educadores, psicoterapeutas, psicopedagogos e neuropsicopedagogos, em parceria
com a linguagem do jogo teatral podem, juntamente com os educandos/pacientes, refletir,
discutir e modificar as a¢les sociais e educativas de forma ludica. Sendo assim, o teatro,
essencialmente se desenvolve no ser humano e as mudangas, também, essencialmente, se
desenvolvem nas acdes humanas. Assim, teatro é acdo. E o ser humano em agdo. E o ser
humano sendo sujeito ativo da sua superacdo diaria e constante, do seu aprendizado e do seu
desenvolvimento.

O educador e o neuropsicopedagogo, em sala de aula e/ou no consultério, sdo esses
seres humanos em agao. Eles sao os primeiros. Os que planejam, desenvolvem e avaliam todo
o repertdrio. Sdo atores/mediadores das praticas educacionais transformadoras que, tendo o
jogo como aliado, podem promover uma abertura para o didlogo, para o diagndstico e,
consequentemente, para as superacOes/exploracées das diversas capacidades do

educando/paciente usando uma metodologia pratica e divertida:

alunos com queixa de dificuldade de aprendizagem, quando tém a
oportunidade de interagir com um meio proficuo e solicitador, que os auxilie
na construcdo de suas estruturas da inteligéncia, apresentam significativa
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melhora em seu desempenho escolar. Esse meio, que é proficuo e
solicitador, caracteriza-se pela elaboracao de atividades, pela utilizacdo de
jogos e pela criacdo de situacbes de trocas e cooperagcao que provocavam a
acdo e a construcdo do conhecimento por parte dos sujeitos (Saravali;
Guimaraes, 2007, p.130).

Em um jogo teatral, a acdo, ou melhor, o qué, segundo as denominacdes da autora e
diretora norte-americana de teatro, Viola Spolin (2001), é referéncia principal para o quem,
personagem, e para o onde, local ou cenario onde ocorre a cena. Esses trés eixos da cena
improvisacional de Viola Spolin (2001) podem nortear didatica, terapéutica e dinamicamente
assuntos/temas/dificuldades sociais e educacionais, ja que o jogo é um ato de intensidade e
exerce um poder de fascinacdo e envolvimento sobre os jogadores (educandos/pacientes) e
sobre quem assiste (educadores e demais profissionais da area educativa).

Muitos autores e pesquisadores do teatro realizaram e alguns ainda realizam um
trabalho voltado para a realidade do povo em sociedade. Um teatro que trabalhe os diversos
contextos culturais e que leve a cena a experiéncia da diversidade, e melhor, que coloque o
teatro e todos os seus aparatos a disposicao do povo, para que os mesmos, se apropriando de
tal linguagem atuem, mesmo ndo sendo atores profissionais, como atores/construtores de
uma vida e/ou de uma sociedade diferente. A reflexdo e o processo de criagdo que o jogo
teatral instigam podem ser praticas de vida, uma maneira de estarmos sempre atentos ao
mundo a nossa volta e apurando uma consciéncia de nés mesmos enquanto sujeitos limitados
e em transformacao.

O jogo, unindo tudo o que foi pontuado, pode, voltando ao termo socialmente
conceituado por Boal (1991), ser considerado como arma, um construtor de conceitos,
superagao e conhecimentos, que propde uma poética da liberagdo e atua como subsidio de

solucdes. Estar em acdo para Augusto Boal (1991), é ensaiar a revolucao:

a poética do oprimido é essencialmente uma Poética da Liberacdo: o
espectador ja ndo delega poderes aos personagens nem para que pensem
nem para que atuem em seu lugar. O espectador se libera: pensa e age por
si mesmo! Teatro é ag¢do)!

Pode ser que o teatro ndo seja revolucionario em si mesmo, mas nao tenho
duvidas: é um ensaio da revolucdo! (Boal, 1991, p. 181, grifos do autor).
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Boal (1991), em seu teatro do oprimido, passa a resolucdo dos problemas para os
atuantes do jogo. Permite que todos experimentem as diversas personalidades que estdo em
guestdo, ora na figura de opressor, ora na figura de oprimido, fazendo constantes trocas de
papeis e vivenciando distintas personagens. Um teatro onde acdo e reflexdo ndo sdo
dissociadas e trabalham com o que Huizinga (1971) denominou como funcao social: "O objeto
de nosso estudo é o jogo como forma especifica de atividade, como "forma significante",
como funcdo social" (Huizinga, 2000).

Tendo todos esses principios ativos do jogo e do teatro nas maos dos que a eles se
juntam, dentro do contexto educacional amplo, formas e ndo férmulas de trabalhar com
questdes peculiares da vida do educando/aprendiz podem ser dispostas. O jogo teatral e todas
as outras formas de jogo podem fornecer subsidios para discussGes saudaveis e propulsoras
de transformacodes, de qualidade de vida, tanto em sala de aula, quanto em consultdrios e
demais ambientes; nesta ou naquela cultura; neste ou naquele individuo que carrega consigo
importantes e especificas particularidades, fazendo do aprendizado uma grande

confraternizacdo de saberes, inovacdes e exploracdo das inumeras capacidades humanas.

3 CONCLUSAO

Na pratica educacional (nas salas de aula, nos consultdrios, entre outros) o jogo pode
ser um instrumento para criar e trocar conhecimentos e informagdes de forma mais
interessante, viva, humana. Pode ser um instrumento para investigar possibilidades e
potencialidades de aprendizado, pois estimula e gera a vivéncia do nosso instinto mais
primitivo: a necessidade de jogar.

A esséncia deste texto foi a de salientar aos profissionais da educac¢do que o jogo e o
teatro, em suas formas amplas, permitem trabalhar as especificidades do educando/paciente
de forma ludica e prazerosa. Por exemplo: o profissional pode se utilizar de determinado jogo
para diagnosticar determinadas particularidades que impedem o aprendizado; pode se
apropriar do jogo para iniciar uma interacdo com o individuo/aprendiz além de propor
inumeros jogos para desenvolver habilidades que nem mesmo o educando sabia que possuia.
“Ao jogar, uma crianca da muitas informacbes e comunica através da acdo, sua forma de

pensar” (Macedo at al., 2005, p. 7).
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O jogo desperta o corpo. Vai mostrando em seu processo caracteristicas dos
envolvidos que podem facilitar e ou até mesmo apontar rumos para superacdes de barreiras
e, com isso, conceber o aprendizado por vias ndo costumeiras. “E brincar, e talvez apenas no
brincar, que a crianca ou adulto fluem sua liberdade de criacdo” (Friedmann, 2006, p. 17).

O jogo, por ser intrinseco a todo ser humano e por ser uma atividade pratica, se fixa
com mais facilidade na pessoa que joga. Coloca o sujeito aberto as interferéncias. Ele aprende,
é visto, analisado, diagnosticado, levado a desvendar e/ou superar barreiras... ele joga e,
jogando, se transforma de forma t3o leve que a sessdo, a aula, passa a ser uma brincadeira,
um lugar que instigue a permanecer e/ou a voltar. Tira desses locais e métodos o peso que

geralmente eles carregam.
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