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RESUMO

BARBOSA, Gabriela Soares, Universidade Federal da Paraiba, Janeiro de 2018. Médico
Veterindrio na atencdo bésica: acompanhamento das gestantes como proposta para
prevencdo de toxoplasmose e zika. Orientadora: Danila Barreiro Campos.

A gestacdo é um evento fisiologico da vida da mulher que ocasiona diversas alteracGes e as
torna susceptiveis a adquirir zoonoses e doencas vetoriais que podem oferecer risco a
gestacdo. Partindo dos principios da Satde Unica, o médico veterinario é de fundamental
importancia para informacgdes quanto aos cuidados relacionados a essas doencas. Objetivou-se
avaliar a percepc¢do das gestantes atendidas pelo SUS quanto a toxoplasmose e a zika. Para
tanto, foram aplicados questionarios especificos para as gestantes atendidas no pré-natal das
unidades de ESF nas cidades de Alagoa Grande, Areia, Pildes e Remigio — PB e, em seguida,
foram realizadas rodas de discussdes abordando temas relacionados as doencas e 0
esclarecimento de duvidas. Observou-se que 84% das gestantes ndo tinham conhecimento
sobre a toxoplasmose e que 69% nédo foram informadas sobre a doenca durante o pré- natal.
Quando indagadas sobre a zika, 56% das gestantes afirmaram ndo ter conhecimento sobre a
doenca. Notou-se que as gestantes desconheciam vérias das medidas de prevencdo dessas
doencas e atividades de orientacdo foram realizadas. A analise dos resultados demonstra a
necessidade de atividades socioeducativas que abordem os temas como toxoplasmose e zika,
bem como outras zoonoses e doencas vetoriais, contribuindo assim para um melhor
conhecimento quanto a prevencéo destas doencas e melhorando a qualidade de vida.

Palavras-chave: Saude Unica, Gestacio, Toxoplasmose, Zika.



ABSTRACT

Barbosa, Gabriela Soares, Universidade Federal da Paraiba, January, 2018. Veterinary
physician in primary care: accompaniment of pregnant women as a proposal for the
prevention of toxoplasmosis and zika. Advisor: Danila Barreiro Campos

Gestation is a physiological event in a woman’s life that causes many changes and makes them
susceptible to acquiring zoonosis and vector diseases that may be a risk to gestation. Based on
the principles that govern the Brazilian Unified Health System (SUS), the veterinarians are of
fundamental importance for information regarding the care related to these diseases. The
objective of this study was to evaluate the perception of pregnant women attended by SUS,
regarding toxoplasmosis and zika. Therefore, specific questionnaires were applied to the
pregnant women attending prenatal care at the Units of Public Health Strategies (ESF) in the
cities of Alagoa Grande, Areia, Pildes and Remigio - PB, and afterwards, discussions were held
on issues related to diseases and also the clarification of doubts. It was observed that 84% of
pregnant women were not aware of toxoplasmosis, and 69% were not informed about the disease
during prenatal care. When asked about zika, 56% of the pregnant women said they did not
know about the disease. It was noted that pregnant women were not aware of several of the
prevention methods of these diseases, therefore, some orientation activities were performed. The
analysis of the results demonstrates the need for socio-educational activities that address the
themes such as toxoplasmosis and zika, as well as other zoonosis and vector diseases, thus
contributing to a better knowledge regarding the prevention of these diseases and improving the
quality of life.

Keywords: One Health, Gestation, Toxoplasmosis, Zika.
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O trabalho de concluséo de curso esta sendo apresentado em forma de artigo segundo as normas
da revista (Anexo 1).

MEDICO VETERINARIO NA ATENCAO BASICA: ACOMPANHAMENTO DAS
GESTANTES COMO PROPOSTA PARA PREVENCAO DE TOXOPLASMOSE E

ZIKA.

VETERINARY PHYSICIAN IN PRIMARY CARE: ACCOMPANIMENT OF PREGNANT

WOMEN AS A PROPOSAL FOR THE PREVENTION OF TOXOPLASMOSIS AND ZIKA
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Y.M.%; LIMA, R.C.%; BATISTA, AS.5; BARROS, J.V.5; CAMPOS, D.B.3

RESUMO

A gestacdo é um evento fisiologico da vida da mulher que ocasiona diversas alteracdes e as
torna susceptiveis a adquirir zoonoses e doencas vetoriais que podem oferecer risco a
gestacdo. Partindo dos principios da Satde Unica, o médico veterinario é de fundamental
importancia para informacgdes quanto aos cuidados relacionados a essas doencas. Objetivou-se
avaliar a percepgdo das gestantes atendidas pelo SUS quanto a toxoplasmose e a zika. Para
tanto, foram aplicados questionarios especificos para as gestantes atendidas no pré-natal das
unidades de ESF nas cidades de Alagoa Grande, Areia, Pildes e Remigio — PB e, em seguida,
foram realizadas rodas de discussdes abordando temas relacionados as doencas e o

esclarecimento de duvidas. Observou-se que 84% das gestantes ndo tinham conhecimento
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sobre a toxoplasmose e que 69% ndo foram informadas sobre a doenca durante o pré- natal.
Quando indagadas sobre a zika, 56% das gestantes afirmaram néo ter conhecimento sobre a
doenca. Notou-se que as gestantes desconheciam varias das medidas de prevencdo dessas
doencas e atividades de orientacdo foram realizadas. A andlise dos resultados demonstra a
necessidade de atividades socioeducativas que abordem os temas como toxoplasmose e zika,
bem como outras zoonoses e doencas vetoriais, contribuindo assim para um melhor

conhecimento quanto a prevencado destas doencas e melhorando a qualidade de vida.

Palavras-chave: Satde Unica, Gestagdo, Toxoplasmose, Zika.



ABSTRACT

Gestation is a physiological event in a woman’s life that causes many changes and makes them
susceptible to acquiring zoonosis and vector diseases that may be a risk to gestation. Based on
the principles that govern the Brazilian Unified Health System (SUS), the veterinarians are of
fundamental importance for information regarding the care related to these diseases. The
objective of this study was to evaluate the perception of pregnant women attended by SUS,
regarding toxoplasmosis and zika. Therefore, specific questionnaires were applied to the
pregnant women attending prenatal care at the Units of Public Health Strategies (ESF) in the
cities of Alagoa Grande, Areia, Pildes and Remigio - PB, and afterwards, discussions were held
on issues related to diseases and also the clarification of doubts. It was observed that 84% of
pregnant women were not aware of toxoplasmosis, and 69% were not informed about the disease
during prenatal care. When asked about zika, 56% of the pregnant women said they did not
know about the disease. It was noted that pregnant women were not aware of several of the
prevention methods of these diseases, therefore, some orientation activities were performed. The
analysis of the results demonstrates the need for socio-educational activities that address the
themes such as toxoplasmosis and zika, as well as other zoonosis and vector diseases, thus
contributing to a better knowledge regarding the prevention of these diseases and improving the

quality of life.

Keywords: One Health, Gestation, Toxoplasmosis, Zika.



INTRODUCAO

Nos ultimos anos houve um avanco tecnoldgico e importantes mudancas culturais
e sociais que refletem na saide humana. Contudo, as zoonoses causadas por parasitas e
doencas vetoriais ndo deixaram de ser um problema de salde publica nos paises em
desenvolvimento e nos paises desenvolvidos, pois, nem sempre, as medidas de controle e
prevencdo sdo eficazes 1.

A gestacdo € um evento fisioldgico na vida reprodutiva da mulher, caracterizado
por intensas transformacBes, que geram mudancas, sejam elas, fisicas, fisiologicas ou
emocionais 2. Durante este periodo ocorre uma diminuicdo da imunidade, tornando a gestante
mais suscetivel a adquirir infeccdes, desprotegendo o feto e colocando em risco a gestacdo 3.
As doencas de transmissdo vertical, durante a gestacdo, trabalho de parto e nascimento séo
responsaveis pelo aumento da morbimortalidade, acarretando um grave problema de salde
publica 4. A toxoplasmose e a zika, adquiridas no periodo gestacional, apresentam especial
relevancia pelos danos causados ao desenvolvimento do feto 5,6.

A toxoplasmose é uma zoonose causada pelo Toxoplasma gondii que tem como seu
hospedeiro definitivo o gato doméstico e outros membros da familia Felidae, animais
homeotérmicos atuam como hospedeiros intermediarios. E transmitida através da ingestdo de
oocistos encontrados em terra, alimentos contaminados, cistos teciduais encontrados em
carnes cruas ou mal passadas, por transfusdo de sangue e pela via transplacentéria, causando a
toxoplasmose congénita, doenca sistémica severa que causa graves problemas no feto, tais
como Obito, malformacg&o ou retardo mental 7.

O virus Zika é um arbovirus do género Flavivirus, seu principal vetor no Brasil é 0
mosquito Aedes aegypti 5. A febre causada pelo virus Zika € pouco conhecida. Nos ultimos
anos, o numero de casos de microcefalia neonatal, relacionados ao Zika virus cresceu

significativamente no pais, emergindo como um problema de satide mundial 8.
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Diante do cenério atual, torna-se imprescindivel uma assisténcia pre-natal de alta
qualidade, com acompanhamento de uma equipe multidisciplinar assegurando, ao final da
gestacdo, o nascimento de uma crianca saudavel e o bem-estar materno 9.

Este estudo teve como objetivo avaliar a percepcdo das gestantes atendidas pelo SUS
qguanto as zoonoses e as doencas vetoriais que apresentam risco para a gestacdo,
especificamente a toxoplasmose e a zika, aléem de orienta-las com relacdo a essas doencas e
conscientiza-las sobre a necessidade da participacdo do profissional de medicina veterinaria
nos servicos de satde da familia, através do modelo de salde Unica que visa principalmente a

harmonia entre a salde humana, animal e ambiental.
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MATERIAL E METODOS

As Unidades de Estratégia de Saude da Familia sdo pertencentes a rede de atencéo
basica. Foram selecionados trés unidades de ESF de cada municipio: Alagoa Grande, Areia,
Pildes e Remigio, de acordo com a disponibilidade das mesmas e orientacdo das secretarias de
salde municipais. Estas cidades estdo localizadas no estado da Paraiba, pertencentes a
microrregido do Brejo Paraibano, exceto Remigio que compde a microrregido do Curimatau
Ocidental. Foram aplicados questionarios semiestruturados (Anexo Il), com perguntas abertas
e fechadas, a 100 (cem) gestantes atendidas pelo acompanhamento Pré-Natal nas unidades de
ESF. Os questionarios continham indagacdes sobre a percepcao das entrevistadas quanto as
causas, medidas de controle e prevencdo da toxoplasmose e da zika. Foram assinados termos
de livre participacdo e consentimento. Apos entrevistas com aplicacdo de questionario, foram
realizadas rodas de discussdes sobre o0s temas propostos, levando em consideracdo a
importancia da prevencao destas doencas durante a gestacdo e o desconhecimento por parte da

populacdo suscetivel quanto as medidas de diagnostico, prevencéo e controle.

19



RESULTADOS

A faixa etaria das entrevistadas variou de 13 a 43 anos, 43% das gestantes atendidas
tinham entre 13 e 23 anos, 51% de 24 a 34 anos e 6% de 35 a 43 anos. Quanto ao nimero de
gestacdes, 54% das entrevistadas estavam vivenciando a sua primeira gestacéo e iniciaram o pré-
natal no segundo més da gestacao.

A percepcdo das gestantes sobre a toxoplasmose, a transmissdo vertical e medidas de

prevencdo da doenca estdo demonstradas na Tabela 1.

Tabela 1 — Percepcéo das gestantes atendidas nas Unidades de Estratégia de Satde da Familia
de Alagoa Grande, Areia, PilGes e Remigio quanto a toxoplasmose, transmissdo vertical da
doenca e medidas de prevencdo. Areia - PB, 2017.

Percepgdo sobre a toxoplasmose Porcentagem
(%)
Conhecimento sobre doenca
Desconhecem 84
“doenca do gato” 7
Outras definicdes 9

Transmissao vertical

Desconhecem essa forma de transmissao 44
E uma forma de transmissao 40
Né&o é uma forma de transmissdo 16

Medidas de Prevencao

Evitar contato com gatos 59
Lavar bem as maos, vegetais e frutas 70
N&o consumir carnes cruas ou mal passadas 58
Evitar contato com areia 59
Controle de insetos 55

Quando questionadas se ja realizaram o exame soroldgico para toxoplasmose, 49%
das gestantes entrevistadas informaram ter realizado o teste, porém, ndo sabiam interpreta-lo.
Ao serem indagadas se saberiam o que fazer caso o resultado fosse positivo para
toxoplasmose, apenas 7% afirmam que “Sim, buscariam 0 acompanhamento médico e o
tratamento para a doenga”, entretanto 93% relataram que ndo foram orientadas ou nao sabiam

0 que deveria ser feito. O conhecimento sobre informacdes referentes a toxoplasmose é um
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ponto importante dentro do questionario, através deste 69% das gestantes informaram néo
terem sido orientadas sobre a toxoplasmose durante 0 acompanhamento pré-natal.
A percepcdo das gestantes sobre a doenca causada pelo Zika Virus, suas formas de

transmisséo e medidas de prevencdo esta demonstrada na tabela 2.

Tabela 2 — Percepcdo das gestantes atendidas nas Unidades de Estratégia de Satde da Familia
de Alagoa Grande, Areia, Pildes e Remigio quanto a Zika, suas formas de transmissao e
medidas de prevencdo. Areia - PB, 2017.

Percepcao sobre a zika Porcentagem
(%)
Conhecimento sobre doenca e risco na gestagao
Desconhecem a doenca e 0 risco na gestacao 56
Descrevem como a “doenca que causa microcefalia no bebé” 34
Conhecem a transmiss&o e o risco na gestagdo 10

Formas de Transmissao

Por meio da picada do mosquito Aedes aegypti 90
Por meio de &guas contaminadas com larva do mosquito Aedes aegypti 52
Transfusdo sanguinea 35

Medidas de prevencédo

Uso de repelentes 94
N&o deixar 4gua parada evitando a postura dos ovos do mosquito 83
Uso de roupas compridas ndo deixando areas do corpo expostas 74

Quanto a percepcdo das gestantes entrevistadas quanto a forma de diagndstico da
microcefalia, doenca que pode afetar o feto devido a infeccdo por zika virus na mulher
durante a gestacdo, 54% informaram que se dava por meio do exame de ultrassom, medindo o
tamanho da cabeca do bebé, no entanto, 27% acreditavam que o diagnostico sé poderia ser
feito apds o nascimento, 14% citaram exame de sangue como meio diagnostico, enquanto que
5% n&o sabiam como ¢é diagnosticada a malformacé&o.

Nos encontros com as gestantes houve a realizagdo de rodas de discussdo sobre a
toxoplasmose e zika. Durante as discussOes foi abordado o conceito destas doengas e foram

realizados esclarecimentos relativos as formas de transmissao, cuidado e prevencgéo das
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doencas. Além disso, foi reforcada a importancia da participacdo do medico veterinario na

salde publica, levando-se em consideracao o conceito de salude Unica
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DISCUSSOES

As zoonoses e as doencas de transmissdo vetorial sdo responsaveis por uma alta
morbidade e mortalidade especialmente nas regides mais pobres do pais. Quando se considera
especificamente a toxoplasmose e a zika, nota-se que a regiao nordeste abriga grande nimero
dos casos registrados. De acordo com Bahia-Oliveira et al. 10 os maiores indices
soropositividade para toxoplasmose foram encontrados na regido Nordeste do Pais; 75% da
populacdo é soropositiva para a doenca. O nordeste do Brasil também registra um grande
numero de casos de infeccdo por zika virus 11. Quando adquiridas durante a gestacdo essas
doencas apresentam especial relevancia devido aos potencias danos causados ao
desenvolvimento fetal. Segundo Schuler-Faccini et al. 12, o Brasil foi o primeiro pais
identificar uma possivel relacdo entre a infeccdo pelo virus Zika na gestacdo e a ocorréncia de
microcefalia em recém-nascidos na regido Nordeste. Esse trabalho avaliou a percepcdo de
gestantes atendidas pelo SUS nos municipios de Areia, Alagoa Grande, Pildes e Remigio com
relacdo a toxoplasmose e a zika. Esses municipios estdo localizados no Nordeste do Brasil
apresentando condicdes socioeconémicas e climéaticas que favorecem a incidéncia de
zoonoses e doencas vetoriais, aumentando as chances da populacdo adquirir infeccdes.
Conforme observado nesse trabalho, as gestantes usuarias do SUS ndo demonstraram
conhecimento global sobre as doencas abordadas, o que reforga a necessidade de agdes que
promovam o0 conhecimento sobre estas enfermidades e as medidas de prevencdo e
tratamento.

Partindo dos principios da salde Unica, o médico veterinario é de fundamental
importancia para informacfes quanto aos cuidados relacionados as zoonoses e doencas
vetoriais. Segundo a Organizacdo Mundial de Saide (OMS) 13, a salde Unica tem como
objetivo um cenario amplo que integre as saudes animal, humana e ambiental, compondo-se

de um conhecimento interdisciplinar da atuagdo multiprofissional, contribuindo para um

23



pensamento completo. Nesse sentido, 0 Médico Veterinario pode e deve atuar como agente de
salde coletiva através ndo apenas da protecao especifica, deteccdo e tratamento das infeccdes
dos animais, mas também pela orientacdo quanto a formas de controle e prevencdo das
zoonoses e doencas vetoriais, de acordo com Burger 14. A acdo desse profissional durante a
fase gestacional da mulher, na qual estd é propensa a adquirir zoonoses e doencas vetoriais,
torna-se de grande importancia e foi confirmada nesse trabalho pela realizacdo de rodas de
discussdo sobre toxoplasmose e zika. Nas reunifes, as gestantes foram informadas sobre as
doencas e puderam esclarecer duvidas relacionadas as formas de transmissao, cuidados e
prevencao.

Neste trabalho, observou-se que a maioria das gestantes desconheciam a transmisséo
vertical da toxoplasmose, o que também foi identificado por Rodrigues 15, evidenciando a
desinformacdo e desconhecimento dos riscos durante a gravidez. A parasitemia durante a
gestacdo pode causar placentite e infectar o feto 16. De acordo com Desmonts et al. 17 o
parasita atinge o concepto por via transplacentaria causando danos de diferentes graus de
gravidade, dependendo da viruléncia da cepa do parasita, da capacidade da resposta imune da
mée e do periodo gestacional em que a mulher se encontra.

A maioria das gestantes entrevistadas citaram que uma das formas de prevenir a
doenca seria evitando o contato com gatos. Segundo Dubey 18 a possibilidade de transmissédo
para seres humanos pelo simples ato de tocar ou acariciar um gato ou até mesmo por
arranhdes e mordidas € minima ou inexistente, devido a forma de eliminacdo do agente e a
higiene desses animais. Por outro lado um estudo realizado na Noruega, demonstrou que
contato diario com gatos pode aumentar em 5 (cinco) vezes o risco de infeccdo 19. Mulheres
gravidas soronegativas para T. gondii ndo devem manipular de fezes de gato com oocistos
esporulados e realizar jardinagem sem uso de luva, ingerir carne mal passada, manipular

carnes cruas ou instrumentos que entraram em contato com estas e ingerir frutas e verduras
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mal lavadas 16, 20. Em contrapartida, um estudo realizado com as gestantes atendidas nas
unidades de saude de Londrina demonstrou que a ingestdo de carnes cruas ou mal passadas e
0 contato direto com solo ndo demonstraram estar associados as altas chances de adquirir a
doencga 21.

Assim como adultos imunocompetentes, mulheres gravidas sdo frequentemente
assintomaticas ou apresentam sintomas leves da toxoplasmose, tornando o diagndstico clinico
dificil, fazendo com que os exames laboratoriais sejam importantes para o diagnostico
definitivo da infeccdo materna 22. O diagndstico da infeccdo materna se da pelo perfil
soroldgico da infeccdo aguda que tanto avalia anticorpos IgM quanto IgG 23 , a presenca de
IgM positivo associado a IgG negativo confirma a fase aguda da doenca e indica a
necessidade de inicio do tratamento 24. Nesse trabalho, a maioria das gestantes afirmaram néo
ter realizado o teste soroldgico da doenca, e mesmo as que haviam realizado o teste
desconheciam o resultado. No caso da toxoplasmose, a triagem sorolégica no pré-natal e a
vigilancia epidemioldgica podem ser essenciais para reduzir o risco da infec¢do congénita 25.
O pré-natal é o momento ideal para que sejam realizadas medidas de prevencdo 22, a
realizacdo do teste soroldgico e o conhecimento das mulheres sobre ele é de fundamental
importancia, pois a deteccdo da infec¢do na gestante leva a prevencdo secundaria, ou seja, a
um tratamento especifico para impedir ou minimizar a infeccdo fetal 15.

As constantes alteracGes climaticas, desmatamentos, éxodo rural e, por consequéncia,
uma desordenada ocupacdo das areas urbanas, bem como as precarias condic¢Ges sanitarias, as
arboviroses vém se tornando um importante problema de saude publica mundial,
principalmente em regides tropicais 26. A Zika é uma arbovirose causada pelo virus da Zika
(ZIKV), que apresenta relacdo genética com outros flavivirus de importancia para a saude
publica, como o virus da dengue 27. A doenca é transmitida pelo mosquito Aedes aegypti,

porém outras formas potenciais de transmissao sdo acidentes de laboratdrio, transfusédo
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sanguinea e transplante e secrecdes como saliva e urina 28. Recentemente, no Brasil, a
infeccdo foi relacionada a casos de malformagdes congeénitas, incluindo a microcefalia. Nesse
trabalho, foi evidenciado que a maioria das gestantes desconheciam a doenca e Sseus riscos
durante a gestacdo, o que confirma a necessidade de acGes informativas, principalmente em
regides de vulnerabilidade como a regido investigada.

Além disso, a auséncia de vacina para a Zika torna de extrema importancia agcdes que
promovam o controle do vetor e evitam sua picada 29, e que orientem a populacéo a realizar
medidas de protecdo individual como o0 uso constante de repelentes e roupas longas e claras,
uso de mosquiteiros, além de manter portas e janelas fechadas ou utilizar telas de protecédo
30,31. As gestantes entrevistadas mostraram em sua maioria conhecer medidas de prevencéo,
mas ndo em sua totalidade. A adocdo de mdltiplas medidas pode ser associada a maior
protecdo no caso da infeccdo pelo ZIKV.

A educacdo em saude contribui para a transformacdo de qualquer acdo exercida,
trazendo mudancas principalmente aos habitos de vida. Para Maria et al. 32, a educacdo em
salde, ou prevencdo primaria, envolve a promoc¢édo do conhecimento sobre 0os meios de evitar
a infeccdo pelo T. gondii. Hall et al. 33 afirmam que a prevencdo primaria caracteriza-se
basicamente por programas educativos com orientacBes higienodietéticas, recomendado as
gestantes susceptiveis evitar contato com materiais ou alimentos contaminados com fezes de
gatos. Essas orientacOes, quando aplicadas no pré-natal, contribuem para reducgdo de 63% da
primo infeccdo por toxoplasmose na gestacdo 34. Braga et al. 35 destacam a importancia de
programas de educacdo em salde para eliminacdo dos criadouros do mosquito, como meio
para diminuir o impacto da Zika na populacdo. As informac6es profilaticas sobre doencas
dentro da comunidade gestante, conforme realizado nesse trabalho para toxoplasmose e zika
contribuem para reduzir a prevaléncia das mesmas, melhorando assim a salde e a qualidade

de vida da populacao.
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CONCLUSAO

Conclui-se que a maioria das gestantes atendidas nas unidades ESF dos municipios de
Alagoa Grande, Areia, Pildes e Remigio ndo tinham acesso a todas as informacdes
relacionadas a toxoplasmose e a zika. Algumas gestantes atendidas praticavam as medidas
preventivas, mesmo ndo tendo sido sensibilizadas quanto as formas de transmissao.

A falta de informacdo e de politicas de educacdo em salde para as zoonoses e doencas
vetoriais pode estar influenciando o aumento dos casos dessas doencas, ocasionando a
elevacdo do gasto publico com as complicacGes provenientes dessas enfermidades. Fica
evidente a necessidade de atividades socioeducativas que abordem temaéticas como
toxoplasmose e outras zoonoses, e zika e outras doencas vetoriais, como politica de educacéo
em salde na atencdo basica. A inclusdo do médico veterinario nas equipes de apoio a saude
da familia pode contribuir na prevencdo e controle da incidéncia de zoonoses e doencas

vetoriais durante a gestacao.
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ANEXO |

Ciéncia e Saude coletiva
Apresentacdo de manuscritos

1. Os originais podem ser escritos em portugués, espanhol, francés e inglés. Os textos em portugués e espanhol
devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua original e em inglés. Os textos em francés e inglés devem ter
titulo, resumo e palavras-chave na lingua original e em portugués. Nao serdo aceitas notas de pé-de- pagina ou no
final dos artigos.

2. Os textos tém de ser digitados em espaco duplo, na fonte Times New Roman, no corpo 12, margens de 2,5
cm, formato Word e encaminhados apenas pelo endereco eletronico (http://mc04.manuscriptcentral.com/csc-
scielo) segundo as orientagdes do site.

3. Os artigos publicados seréo de propriedade da revista C&SC, ficando proibida a reproducéo total ou parcial
em qualquer meio de divulgacéo, impressa ou eletrénica, sem a prévia autorizagdo dos editores-chefes da Revista.
A publica¢do secundaria deve indicar a fonte da publicagdo original.

4., 0Os artigos submetidos & C&SC ndo podem ser propostos simultaneamente para outros periédicos.

5. As questdes éticas referentes as publicagbes de pesquisa com seres humanos séo de inteira responsabilidade
dos autores e devem estar em conformidade com os principios contidos na Declaragdo de Helsinque da
Associa¢do Médica Mundial (1964, reformulada em 1975,1983, 1989, 1989, 1996 e 2000).

6. Os artigos devem ser encaminhados com as autorizacdes para reproduzir material publicado anteriormente,
para usar ilustragbes que possam identificar pessoas e para transferir direitos de autor e outros documentos.

7. Os conceitos e opinides expressos nos artigos, bem como a exatidéo e a procedéncia das citagdes sdo de
exclusiva responsabilidade dos autores.

8. Os textos sdo em geral (mas ndo necessariamente) divididos em se¢Bes com os titulos Introducdo, Métodos,
Resultados e Discussdo, as vezes, sendo necessaria a inclusdo de subtitulos em algumas secdes. Os titulos e
subtitulos das se¢fes ndo devem estar organizados com numeragdo progressiva, mas com recursos graficos (caixa
alta, recuo na margem etc.).

9. 0 titulo deve ter 120 caracteres com espaco e o resumo/abstract, com no méximo

1.400 caracteres com espago (incluindo palavras-chave/key words), deve explicitar o objeto, 0s objetivos, a
metodologia, a abordagem tedrica e os resultados do estudo ou investigagdo. Logo abaixo do resumo os autores
devem indicar até no maximo, cinco

(5) palavras-chave. palavras-chave/key words. Chamamos a aten¢do para a importancia da clareza e objetividade
na redacdo do resumo, que certamente contribuira no interesse do leitor pelo artigo, e das palavras-chave, que
auxiliaréo a
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indexacdo multipla do artigo. As palavras-chaves na lingua original e eminglés devem constar no
DeCS/MeSH (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/e http://decs.bvs.br/).

Autoria

1. As pessoas designadas como autores devem ter participado na elaboracéo dos artigos de modo que possam
assumir publicamente a responsabilidade pelo seu contelido. A qualificagdo como autor deve pressupor: a) a
concepgao e o delineamento ou a analise e interpretagdo dos dados, b) redacdo do artigo ou a sua revisao critica, e
c) aprovacdo da versdo a ser publicada. As contribui¢des individuais de cada autor devem ser indicadas no final
do texto, apenas pelas iniciais (ex. LMF trabalhou na concep¢do e na redacdo final e CMG, na pesquisa e na
metodologia).

2. O limite de autores no inicio do artigo deve ser no méaximo de oito. Os demais autores ser&o incluidos no final
do artigo.

Nomenclaturas

1. Devem ser observadas rigidamente as regras de nomenclatura de satide piblica/satide coletiva, assim como
abreviaturas e convencdes adotadas em disciplinas especializadas. Devem ser evitadas abreviaturas no titulo e no
resumo.

2. A designacdo completa & qual se refere uma abreviatura deve preceder a primeira ocorréncia desta no texto, a
menos que se trate de uma unidade de medida padréo.

llustragdes

1 O material ilustrativo da revista C&SC compreende tabela (elementos demonstrativos como niimeros,
medidas, percentagens, etc.), quadro (elementos demonstrativos com informacdes textuais), graficos
(demonstracdo esquematica de um fato e suas variagdes), figura(demonstracdo esquematica de informagfes por
meio de mapas, diagramas, fluxogramas, como também por meio de desenhos ou fotografias). Vale lembrar que a
revista € impressa em apenas uma cor, o preto, e caso 0 material ilustrativo seja colorido, sera convertido para
tons de cinza.

2. O niimero de material ilustrativo deve ser de, no méximo, cinco por artigo, salvo excecdes referentes a artigos
de sistematizacdo de areas especificas do campo tematico. Nesse caso 0s autores devem negociar com 0s
editores-chefes.

3. Todo o material ilustrativo deve ser numerado consecutivamente em algarismos arabicos, com suas
respectivas legendas e fontes, e a cada um deve ser atribuido um breve titulo. Todas as ilustraces devem ser
citadas no texto.

4. As tabelas e os quadros devem ser confeccionados no mesmo programa utilizado na confecgdo do artigo
(Word).

5. Os graficos devem estar no programa Excel, e os dados numéricos devem ser enviados, em separado no
programa Word ou em outra planilha como texto, para
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facilitar o recurso de copiar e colar. Os graficos gerados em programa de imagem (Corel Draw ou Photoshop)
devem ser enviados em arquivo aberto com uma cdpia em pdf.

6. Os arquivos das figuras (mapa, por ex.) devem ser salvos no (ou exportados para

0) formato llustrator ou Corel Draw com uma c6pia em pdf. Estes formatos conservam a informacéo vetorial, ou
seja, conservam as linhas de desenho dos mapas. Se for impossivel salvar nesses formatos; os arquivos podem ser
enviados nos formatos TIFF ou BMP, que séo formatos de imagem e ndo conservam sua informag&o vetorial, o
que prejudica a qualidade do resultado. Se usar o formato TIFF ou BMP, salvar na maior resolugéo (300 ou mais
DPI) e maior tamanho (lado maior = 18cm). O mesmo se aplica para o material que estiver em fotografia. Caso
ndo seja possivel enviar as ilustragdes no meio digital, o material original deve ser mandado em boas condigdes
para reproducao.

Agradecimentos
1. Quando existirem, devem ser colocados antes das referéncias bibliograficas.

2. Os autores sdo responséaveis pela obtencéo de autorizagdo escrita das pessoas nomeadas nos agradecimentos,
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ANEXO I1

Universidade Federal da Paraiba
Centro de Ciéncias Agrérias
Curso de Graduacdo em Medicina Veterinaria

Plano de Trabalho: Médico Veterinario na atencdo a saude da familia: acompanhamento das
gestantes como proposta para o controle e prevencao de zoonoses e doencgas vetoriais

Termo de Livre consentimento

Cara Gestante, esse guestionario faz parte de uma pesquisa do projeto de extensdo supracitado,
que objetiva avaliar a percepcdo das gestantes atendidas pelo SUS quanto as zoonoses e doencas
vetoriais que apresentem risco para a gestacdo, bem como, avaliar a necessidade de participagdo do
profissional da medicina veterinaria nos servigos de salde da familia, através do modelo de saude
Unica. Esses dados serdo publicados em congressos da area e em nenhum vocé serd identificada.

Assinatura:

Estratificagdo Social e informacdes da gestacéo

1. Idade:

2. Periodo de Gestacéo:

3. Quantas gestacgoes ja teve e quantos partos?

4. Na gestacdo atual, quando iniciou o pré Natal? () Sim () Nao

Toxoplasmose
6. Ja realizou exame sorol6gico para Toxoplasmose? () Sim () Néo

Se sim, qual o resultado:

7. O que vocé conhece quanto a toxoplasmose?

8. Conhece as seguinte forma de transmissao da toxoplasmose?

Transmissao pelas fezes de felinos: () E uma forma de transmissao () N&o é uma
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forma de transmisséo () Nao sabe ou ndo opinou

9. Na sua opinido, quais dessas medidas sdo prevencao para a toxoplasmose?

() Evitar contato com os gatos () N&o tocar em gatos ou fazer carinhos () N&o consumir carne crua
ou mal passada () Caso tenha gato em casa se desfazer do animal () Lavar as méos () Lavar bem os
vegetais e frutas antes do consumo () Evitar contato com areia () Evitar contato com fezes de gatos (

) Controlar insetos

10. Tem conhecimento sobre quais sdo o0s riscos da toxoplasmose durante a gestacao? () Sim ()
Né&o

Durante a gestagéo ja foi informada sobre a toxoplasmose? () Sim () Nao Se sim, quem informou?

Durante o pré natal, a equipe de enfermeiros e médico ja falou sobre a toxoplasmose? () Sim () Néao

11. Nos exames de sorologia para toxoplasmose, sabe 0 que tem que ser feito caso seja positiva? (
) Sim () Nao ()Nao fui orientada

Se sim, 0 que vocé tem que
fazer:

Zika Virus

1. O que vocé conhece sobre Zika? Sabe os riscos que ele pode oferecer na
gravidez?

2. Quais dessas é a forma de transmissao do Zika Virus?
A. () Através da picada do mosquito Aedes Aegypti
B. () Através do contato com pessoas doentes de Zika
C. () Transfusdo Sanguinea

D. () Por aguas contaminadas com a larva do mosquito Aedes Aegypti

3. Qual é 0 nome da doenga causada as criangas com maes que tiveram o Zika Virus na gravidez?

4. Quais destas sdo formas de prevencao do Zika Virus?
A. () Usar repelentes
B. () Usar roupas compridas, ndo deixando areas do corpo expostas
C. () Dormir com mosquiteiro
D. () N&o deixar agua parada para que nao ocorra a postura de ovos do mosquito

E. () Fazer o acompanhamento corretamente do pré-natal

5. Qual a forma de descobrir se seu/sua filho (a) nascerd com a doenca causada pelo Zika Virus?
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ANEXO Il
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