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RESUMO: Este ensaio tedrico tem como objetivo ressaltar a importfmcia aser dada pelo enfermeiro 2 questao
ambiental e, especificamente, a poluicio ambiental, no planejamento e implementagio de acées de satide, no
que se fefefe (:l fepfodugﬁo € a Sﬂflde lnéltefllo-iflfﬂl]tiL SE{O ZPOfltﬂdOS nguﬂs efeitos de Poluelltes Sobfe a
tertilidade, resultados gestacionais e crescimento e desenvolvimento da crianga. E questionado o conhecimen-
to do CIlfefmeifO Sobfe €sses QSPCCtOS S QPfeSeﬂthHS COflSidefZ(}CN)eS Sobfe a Ilecessidﬂde de QPfOﬁlﬂdﬂf a
investigacio para identificar fatores de risco ambientais para a reproducio e saide do binémio miae-filho. A
aquisicio desse conhecimento pode ser uma das estratégias adotadas para que a atencgo ao ambiente, incluindo
as inter-relacées homem-ecossistema, transforme-se em subsidio real para a adocio, pelo entermeiro, de novas
préticas em satde. Finalmente, enfatiza a necessidade de que o enfermetro participe em equipes multidisciplinares,
nas quais sejam abordadas questdes de risco para a saiide decorrentes do ambiente.

ABSTRACT This theoretical work emphasizes the importance attached by nurses, about environmental
questions, speciﬂcally environmental pollution, for planning and implementing health actions in maternal
and child health. Some pollutant effects on fertility, gestational results and growth and child development are
Pointed out. The knowledge of nurses is questioned about these aspects and considerations are made about
the necessity of going thorough]y into the research process to identify the environmental risk factor for
feproduction and health of the mother-child binome. I{nowledge acquisitions could be a strategy in order
that attention to environment as a whole and its inﬂuences, iﬂcluding the hurnan—ecosystem intefffelztionships,
should not be any more part of discourse and should change into an actual support for nurses by adoption
of new health care. Fina]ly, the study ernplmsizes the ﬂecessity for the nurse to pzfticipzte ina multidisciplinafy
health team, in which the questions of health risks due to environmental questions are met.

RESUMEN: Este ensayo tedrico tiene como objetivo resaltar la importancia destacada por el enfermero
a la cuestién ambiental, especificamente, a la contaminacién del ambiente, en el planeamiento e
implementacién de las acciones de salud, particularmente en relacién a la reproduccién y a la salud
materno-mnfantil. Son sefialados algunos dafios de contaminacién sobre la fertilidad, gestacién vy, el
Cfecimieflto y desﬂffo”o del ﬂiﬁo Se Cuestiollﬂ Sobfe el Coﬂociﬂ]ieﬂto del eﬂfefmefo feSPeCto a esos
aspectos donde se muestra la necesidad de profundizar la investigacién para identificar los factores de
fiesgo en el anbiente Pﬁfﬂ lﬂ fepfoduccié!l y lﬂ Sﬂlud del bl(lémio Inﬁdfe-lliﬁOA Lﬂ Obte[lciél] de estos
conocimientos puede ser una de las estrategias adoptadas para que la atencién del ambiente como un todo
y sus i]]fluellciﬂs, iﬂcluyeildo 135 felZCiOfleS ho]nbfe"ecosistema’ se tfﬂﬂsfoflnen €n una Qy[ldﬂ fe?ll PQIQ 12
adopcidn de nuevas practicas de salud de parte del enfermero. Finalmente destaca la necesidad de que el
enfermero participe en equipos multidisciplinarios donde sean abordadas cuestiones de riesgo para la

salud proveniente del ambiente.

Endereco:
Maria Cristina Flores Soares

Aw. Presidente Vargas, 323, Bl 39, apto 101
96202-100 - Rio Grande - RS

Artigo original: Reflexio
Recebido em: 15 de fevereiro de 2004
Aprovagao final: 24 de junho de 2004

E-mail: mcflores(@vetorialnet.com.br

Texto Contexto Enferm 2004 Jul-Set; 13(3):467-72.



- 468 -

Soares MCF, Veleda AA, Cezar-Vaz MR

INTRODUCAO

Uma das maneiras de melhor identificar as ne-
cessidades e atender as demandas de uma populacio
¢ compreendendo as relages que estas estabelecem
com o ecossistema na qual estdo inseridos. As interagoes
homem-ecossistema devem ser avaliadas constante-
mente a fim de que possa ser identificado e quantificado
o impacto de um sobre o outro. Sob o ponto de vista
do eco-socialismo/marxismo, o homem produz e é,
20 mesmo tempo, produto do seu meio'. Portanto, é
de fundamental importancia que os profissionais de
saide conhecam de forma adequada os fatores de
risco ambientais para a reproducdo e para a saude do
bindmio materno-infantil, identificando os individuos
mais vulneraveis.

Os efeitos deletérios das influéncias ambientais
sobre a saide da populag¢do vém atraindo a atencdo
daqueles que se preocupam com a saude publica em
todo o mundo. Se por um lado a industrializa¢ido pro-
porcionou uma melhora da qualidade de vida da po-
pulacdo em geral, de outro, a localizacdo de parques
industriais nas periferias das grandes cidades,
freqiientemente, sdo responsaveis pela liberacdo de
substancias quimicas nocivas a saude que contaminam
0 ar, a agua, e o solo®. Somando-se a esses elementos
poluidores de origem industrial, ndo podemos deixar
de citar a influéncia de outros poluentes como os
agrotoxicos e os residuos eliminados por escapamen-
tos de veiculos automotores. Em nosso pais, na gran-
de maioria das vezes, os efeitos desses poluentes so-
bre a satde das pessoas que habitam essas regides sao
potencializados pelos p roblemas decorrentes de con-
di¢des de moradia insalubres, problemas de desnutri-
cdo e outros fatores de risco, o que faz com que as
pessoas mais pobres sejam, em geral, mais expostas a
polui¢io ambiental®.

A exposi¢ao a poluentes ambientais em diferen-
tes fases da vida colocam em risco a saude da mie, do
pai e da crian¢a em sua fase embrionaria, fetal ou pos-
natal. A exposi¢do ambiental dos pais pode produzir
dano genético ou mutagénese, antes e/ou depois da
concepeao, por acao direta sobre o embrido ou sobre
o complexo fetoplacentario (teratogénese). Os agen-
tes toxicos, depots de poluirem o ar, o solo, a agua
(r1os, lagos e oceanos), também contaminam o ho-
mem por meio das cadeias alimentares, pois estes
poluentes atingem os seres vivos que constituem o
plancton do qual se alimentam os peixes e outros ali-
mentos consumidos pelo homem. Além do risco
ambiental, a exposi¢ao ocupacional também pode afe-

tar as células germinativas paternas e maternas antes
da concepgio ou as células somaticas do embrido apos
a concepgdo, levando ao aparecimento de anomalias
ou mesmo inviabilidade embrionaria e/ou fetal*. Por-
tanto, no que se refere a funcdo reprodutiva e a saude
do bmnomio maie-filho, os agentes toxicos originados
da exposicdo ambiental e/ou ocupacional determi-
nam alteracGes da fertilidade feminina e masculina,
podem ser causas de abortos espontaneos, compro-
metem a saude da mulher, colocam em risco a integri-
dade do sistema nervoso da crianca, bem como de
seu crescimento e desenvolvimento.

Nesse estudo, realizamos uma breve revisio so-
bre as influéncias dos fatores ambientais sobre a saude
materno-infantil, bem como reflexdes acerca do pla-
nejamento de agoes e da pratica de enfermagem nessa
area, com os seguintes objetivos: identificar os princi-
pais efeitos dos poluentes ambientais sobre a fertilida-
de e a saude do bindmio mie-filho; contribuir para o
aprofundamento da discussdo entre os enfermeiros e
demais profissionais de saude sobre os fatores de ris-
co ambientais para a saude humana; refletir sobre a
observacdo da relagdo homem-ecossistema no plane-
jamento de acoes e na pratica de enfermagem em saude
materno-infantil; sugerir estratégias que auxiliem na
tomada de consciéncia por parte do enfermeiro da
importancia que deve ser dada a questdo ambiental no
desenvolvimento da sua pratica.

INFLUENCIA DE FATORES AMBIEN-
TAIS SOBRE A FERTILIDADE E SAUDE
DO BINOMIO MATERNO-INFANTIL

Os estudos que avaliam a influéncia dos
poluentes ambientais sobre a fertilidade sdo
direcionados para os efeitos desses agentes, tanto so-
bre o homem como sobre a mulher. Em células
germinativas  humanas, as anormalidades
cromossomicas numéricas e estruturais sdo relativa-
mente freqlientes. A reducdo na fertilidade e a ocor-
réncia de abortos espontineos podem ser decorren-
tes de modificacdes no DNA, como disturbio da se-
gregacdo meidtica do cromossomo, fragmentacdo do
DNA, mutacdes genéticas individuais e disturbios na
estrutura do DNA por modificacdes na integridade
da cromatina. Essas alteracGes podem ser provocadas
pela exposicio a poluentes ambientais como pesticidas

e metais pesados®®.

Os estudos que se focalizam sobre os aspectos da
fertilidade masculina mostram que os agentes quimicos
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de acdo toxica e seus metabolitos podem modificar a
espermatogenese, alterando a motilidade e a morfologia
dos espermatozoides. Esses agentes provenientes da ex-
posicdo ocupacional e/ou do meio ambiente podem,
também, modificar a quantidade de sémen e a composi-
¢io das secrecdes das glindulas sexuais™.

A reducdo na fertilidade também pode ser de-
corrente de contaminacdo da cadeia alimentar por
agentes poluidores que permanecem estaveis no am-
biente durante anos™.

Ainfluéncia de poluentes industriais sobre a satde
da mulher devido a exposi¢io ocupacional ou por resi-
déncia proxima a fontes poluidoras também tem sido
responsavel por irregularidades do ciclo menstrual, abor-
tos espontaneos, endometriose e cancer do seio'2.

A exposicdo intrauterina a pesticidas e herbicidas,
sobretudo no primeiro trimestre da gestacao, pode
estar associado a um risco aumentado de
malformacdes ao nascimento®. As fontes de exposi-
¢do materna a pesticidas incluem o trabalho e/ou so-
mente a residéncia materna em zonas rurais’, assim
como a exposicio durante a utilizacdo destes produ-
tos em atividades como jardinagem'. Alguns desses
efeitos sobre o desenvolvimento embrioldgico tam-
bém pode ser devido a flutuacdes no perfil hormonal
materno, decorrentes da exposi¢do a determinados
agentes quimicos, ja que nesta fase certos hormonios
desempenham um papel critico na diferenciacdo de
muitos tecidos*.

Outro fator ambiental, as vezes considerado em
certos estudos como habito materno, ¢ o tabagismo.
O tabagismo é duplamente nocivo pois, além de seus
proprios efeitos, potencializa os efeitos deletérios de
outros poluentes. O fumo modifica o perfil hormonal
da mulher, reduzindo as concentracées de prolactina
e estrogenos®®. Também sdo observados aumento na
adrenalina e somatostatina, esse ultitmo um possivel
inibidor da prolactina'®’. Durante a lactagfio, a utiliza-
¢do de fumo pela mie modifica o volume do leite e a
sua constituicdo, reduzindo as concentracdes de vita-
minas C e E'*20. O fumo materno reduz a capacida-
de de succdo da crianca, aumenta as célicas e reduz o
ganho de peso*?. Todos esses fatores parecem estar
envolvidos na redu¢do no periodo de amamentacio.
O fumo passivo, decorrente do tabagismo p aterno e
da exposi¢do materna no ambiente de trabalho, tam-
bém esta associado a reducdo no periodo de
amamentacao.

A satude do bindmio mie-filho também pode
ser atacada através da cadeta alimentar. Poluentes, como

as dioxinas, sao encontrados no leite de maes que se
alimentam de produtos contaminados. A presenca
desses agentes toxicos no leite materno aumenta o ris-
co de morte do recém-nascido, devido a sua pequena
massa corporal®.

Os efeitos de agentes toxicos podem afetar a
crian¢a em diferentes periodos da vida. Em geral, quan-
to mais precocemente a crianca for atingida, mais séri-
0s sd0 os agravos para a sua saude®. Exposicoes no
periodo embriondrio e/ou fetal podem ser responsa-
veis por situagles irreversiveis e os efeitos sdo mais
graves quanto maior o tempo de exposi¢do®. Entre
as alteracBes mais freqiientemente associadas a expo-
sicdo a poluentes ambientats tém-se, inicialmente, a
prematuridade, o baixo peso ao nascer, a presenca de
anormalidades congénitas cardiacas e do trato urinario
e, na vida pos-natal, prevaléncta aumentada de afecgbes
tespiratérias e de cancer®’. Criangas abaixo de cinco
anos sofrem até 40% mais o impacto global de doen-
¢as provocadas por fatores ambientais. Isso ocorre,
em parte , porque elas comem, respiram e bebem mais
do que os adultos em propor¢do ao seu peso, e, por
isso, estdo expostas a niveis mais altos de compostos
quimicos téxicos. Outros aspectos também contribu-
em para que a crianga esteja mais exposta aos efeitos
neurotoéxicos dos poluentes ambientais. As regides do
sistema nervoso possuem sensibilidades diferentes a
esta exposi¢do, decorrente da compartimentalizacio
de suas funcdes e da distribuicao regional dos
neurotransmissores, variando, também, a
vascularizacdo e a distribuicdo do sangue. Além disso,
diferentemente do adulto, a imaturidade da barreira
hemato-encefalica na crianca em desenvolvimento
determina um maior impacto dos agentes toxicos so-

bre o cérebro infantil*

. Os efeitos neurotoxicos po-
dem determinar multiplas disfungdes na crianga. En-
tre essas disfuncdes encontramos o atraso de desen-
volvimento neur opsicomotor, retardo mental e de-
sordens comportamentais e de aprendizado como
hiperatividade, déficits de atencdo, redu¢do de QI e
deficiéncias de memoria e aprendizado’. Maior
prevaléncia de autismo também tem sido atribuida a
exposicao a poluentes ambientais®.

AS INFLUENCIAS AMBIENTAIS E A
PRATICA DA ENFERMAGEM MATER-
NO-INFANTIL

Apos considerarmos todos estes fatos, alguns
questionamentos sdo inevitaveis. Sera que o enfermei-
ro conhece os efeitos dos fatores ambientais sobre a
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saude humanar Serd que o enfermeiro leva em consi-
deracdio as influéncias ambientais quando planeja e
implementa as a¢oes de saude e, em particular, as de
atencdo ao bindmio materno-infantil? Quando nos
reportamos a literatura para tentar responder a esta
questio, deparamos-nos com uma enorme lacuna no
que concerne ao tema. A triade ambiente-saude-en-
fermagem tem merecido muito pouca atencdo dos
profissionais desta area, embora, em nivel mundial, a
consciéncia sobre a relacdo entre poluentes e suas agoes
deletérias sobre a saude pareca estar se expandindo
entre os profissionais de enfermagem®>. No Brasil, o
interesse da enfermagem pela influéncia ambiental
continua focalizado princ ipalmente sobre a visao da
necessidade do saneamento basico®, o ambiente de
trabalho®” e o destino de residuos hospitalares®®”. Tam-
bém tem sido observado o engajamento de enfer-
meiras nos Programas de Saude do Trabalhador, onde
a exposi¢do ocupacional de homens e mulheres, nos
mais diversos ambientes de trabalho, vem sendo
investigada. Estudo recente apresenta com riqueza a
evolucdo do interesse pela enfermagem sobre a ques-
tdo ambiental®. No entanto, no que concerne a saude
materno-infantil, parece que a influéncia ambiental e,
sobretudo, a polui¢do ainda é bastante esquecida quan-
do do planejamento e implementacio de programas
e a¢Bes direcionadas especificamente para este bindmio.

Portanto, é necessario que a enfermagem am-
plie seu campo de atuacdo e adote novas estratégias
para que suas acdes se desenvolvam em um contexto
capaz de garantir a eficiéncia e a qualidade de seus
servicos™.

Entre os aspectos que sdo delineados para com-
por o perfil do profissional enfermeiro temos a com-
preensdo da politica de saude no contexto das politi-
cas sociais, o reconhecimento dos
epidemioldgicos das populacSes, a identificacdo das
relacdes de trabalho e sua influéncia na saude, todos
essas dando respostas as especificidades regionais de
saude através de mntervengbes planejadas estrategica-
mente®. O papel do enfermeiro, enquanto educador
e promotor da saude, exige que ele se posicione etica-
mente frente as questdes das alteracdes do meio am-
biente e seus efeitos sobre a saude®. Esta posicio é
defendida por outros autores que ressaltam que toda
acdo educativa deve considerar os aspectos sociais,
psicologicos, culturais e ambientais do cliente*. Inclu-
sive tem sido discutida a necessidade de incluir o con-
ceito de desenvolvimento sustentavel no ensino
educativo da enfermagem. No entanto, parece-nos

perfis

que, embora esse discurso seja bastante difundido e
aceito entre os profissionais enfermeiros, em sua pra-
tica efetiva tem sido muito pouco aplicado, sobretu-
do quando se fala de satde materno-infantil, mostran-
do um distanciamento entre a teoria e a pratica. E
necessario que os profissionais de saude e, em especi-
al, o enfermeiro dirfjam mais a sua atengdo para os
fatores de risco ortundos do ambiente que podem
comprometer a saude das pessoas de uma maneira
geral e, em especial, do binébmio mie-filho. Para que o
planejamento de determinadas acSes seja adequado, é
necessario conhecer com profundidade as rela¢cdes do
individuo com o ecossistema. Certamente, o cutdado
de enfermagem planejado para um cliente devera ser
diferente de uma regido para outra se a questio
ambiental for levada em consideracao. Isso no s faz
refletir que as a¢cdes normalmente planejadas para se-
rem mmplementadas em qualquer lugar do pais, pro-
vavelmente, ndo contemplam a rela¢io homem-am-
biente em sua plenitude. Portanto, é preciso que o en-
fermeiro realize e/ou participe de estudos que tenham
como objetivo identificar as diferentes fontes
poluidoras, assim como avaliar o impacto de seus efei-
tos sobre a saude de gestantes e de seus filhos, levan-
do-se em consideracdo as especificidades de cada re-
gido. Para 1sso, a epidemiologia é uma ferramenta de
importancia extrema na construcdo dos perfis
epidemiolégicos que devem subsidiar as acSes de satde
da coletividade. Acreditamos que esta possa ser uma
das estratégias a ser utilizada pela enfermagem para
fazer frente a essa dissoctacdo entre discurso e pratica.

A identificagdo destes fatores de risco permiti-
ra o planejamento e o desenvolvimento de a¢des mais
eficazes no que diz respeito a atencdo em saude. Da
mesma forma, esse conhecimento permitira a adocao
de medidas preventivas para que sejam reduzidos os
riscos em populacoes sabidamente expostas a poluentes
ambientais e, portanto, mais vulneraveis a determina-
dos agravos.

Por outro lado, também se faz igualmente indis-
pensavel que o enfermeiro participe, cada vez mais,
de equipes multidisciplinares responsaveis pela deci-
sdo quanto as politicas relativas as questoes de saude e
meio ambiente de uma maneira geral e, em especial,
no que se refere a saude materno-infantil. Essa partici-
pacdo e sua divulgacdo contribuirdo para uma toma-
da de consciéncia pela classe da aten¢do que, urgente-
mente, deve ser dada a questido ambiental quando pen-
samos em acdes que visem a prevencao da saude ¢ a
assisténcia da mulher e da crianca.
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CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, os agentes toxicos originados da ex-
posicdo ambiental e/ou ocupacional podem determi-
nar alteragces da funcio reprodutiva e causar agravos
a saide do binémio mie-filho. Sdo observadas altera-
¢Oes da fertilidade feminina e masculina, podendo cau-
sar abortos espontineos e afetar a saide da mulher.
Para a crianca, esta exposi¢do coloca em risco a inte-
gridade do seu sistema nervoso, comprometendo seu
crescimento e desenvolvimento. Todos esses fatores
necessitam ser levados em considera¢do quando da
tomada de decisdo e planejamento de acdes que vi-
sem atender as necessidades de saude do bindmio mae-
filho. Para tanto, ¢ imprescindivel que o enfermeiro
lance mao de estratégias a fim de melhor conhecer a
realidade de seu cliente e a da coletividade em que o
mesmo encontra-se inserido.

Como produto de nossa reflexdo sobre o tema,
sugerimos duas estratégias que, julgamos, possam con-
tribuir para modifica¢do da situacdo observada atual-
mente.

- Acreditamos que a participacdo da enferma-
gem na construcao dos perfis epidemiolégicos das
comunidades para as quais e nas quais exercem a sua
pratica pode ser um dos caminhos a serem adotados
para que a interacdo homeme-ecossistema seja efetiva-
mente considerada quando se planeja e implementa
acOes em satde de uma maneira em geral, e, em par-
ticular, quando se pensa na sadde materno-infantil.
Identificar os fatores de risco ambientais consideran-
do as especificidades de cada comunidade é, sem du-
vida, essencial quando se pretende promover a saude,
prevenir doencas e prestar um servigo de saude de

qualidade.

- Por outro lado, julgamos que a participacio
efetiva de enfermeiros em equipes multidisciplinares
que tém como papel estabelecer as politicas de satude
e meio ambiente nas diferentes esferas governamen-
tais, pode ser uma outra estratégia a ser utilizada para
a ampliacdo da consciéncia sobre a importincia da
tematica, quando pensamos em ac¢des que visem a
promocao e prevencdo da saude, assim como a assis-
téncia da mulher e da crianca.

REFERENCIAS

1 Diegues AC. O mito moderno da natureza intocada. Sao
Paulo: Hucitec; 1996.

2 Silva RLB, Barra CM, Monteiro TCN, Brilhante OM. Estudo
da contaminacio de pogos rasos por combustiveis organicos

e possiveis conseqiiéncias para a satde publicano Municipio
de Itaguai, Rio de Janeiro, Brasil. Cad Satde Publica 2002;
18(6):1599-607.

3 Peiter P, Tobar C. Polui¢ao do ar e condi¢des de vida: uma
analise geografica de riscos a saude em Volta Redonda, Rio
de Janeiro, Brasil. Cad Saade Publica 1998; 14 (3):473-85.

4 Leite 1C, Paumgartten FJ, Koifman S. Chemical exposure
during pregnancy and oral clefts in newborns. Cad Saude
Piiblica 2002; 18(1):17-31.

5 Pernoll ML. Abortion induced by chemicals encountered in
the environment. Clin Obstet Gynecol 1986; 29(4):953-8.

6 Sram RJ, Binkova B, Rossner P, Rubes J, Topinka J, Dejmek
J. Adverse reproductive outcomes from exposure to
environmental mutagens. Mutat Res 1999; 428(1-2):203-
15.

7 Alexander BH, Checkoway H, van Netten C, Muller CH,
Ewers TG, Kaufman JD, et al. Semen quality of men
employed at a lead smelter. Occup Environ Med 1996;
53(6):411-6.

8 Bigelow PL, Jarrell ], Young MR, Keefe TJ, Love EJ.
Association of semen quality and occupational factors:
comparison of case-control analysis and analysis of
continuous variables. Fertil Steril 1998; 69(1):11-8.

9 De Celis R, Feria-Velasco A, Gonzalez-Unzaga M, Torres-
Calleja J, Pedron-Nuevo N. Semen quality of workers
occupationally exposed to hydrocarbons. Fertil Steril 2000,
73(2):221-8.

10 Wissing M. Dioxins: current knowledge about health effects.
Rev Med Brux 1998; 19(4):A367-71.

11 Bhatt RV. Environmental influence on reproductive health.
Int ] Gynaecol Obstet 2000; 70(1):69-75.

12 Hruska KS, Furth PA, Seifer DB, Sharara FI, Flaws JA.
Environmental factors in infertility. Clin Obstet Gynecol
2000; 43(4):821-9.

13 Gordon JE, Shy CM. Agricultural chemical use and
congenital cleft lip and/or palate. Arch Environ Health
1981;36(5):213-21.

14 Shaw GM, Gold EB. Methodological considerations in
the study of parental occupational exposures and congenital

malformations in offspring. Scand | Work Environ Health
1988; 14(6):344-55.

15 Andersen AN, Ronn B, Tjonneland A, Djursing H, Schioler
V. Low maternal but normal fetal prolactin levels in cigarette
smoking pregnant women. Acta Obstet Gynecol Scand
1984; 63(3):237-9.

16 Andersen AN, Lund-Andersen C, Larsen JF, Christensen
NJ, Legros JJ, Louis F, et al. Suppressed prolactin but
normal neurophysin levels in cigarette smoking breast-
feeding women. Clin Endocrinol 1982; 17(4):363-8.

Texto Contexto Enferm 2004 Jul-Set; 13(3):467-72.



-472-

Soares MCF, Veleda AA, Cezar-Vaz MR

17 Widstrom AM, Werner S, Matthiesen AS, Svensson K,
Uvnas-Moberg K. Somatostatin levels in plasma in
nonsmoking and smoking breast-feeding women. Acta
Paediatr Scand 1991; 80(1):13-21.

18 Hopkinson JM, Schanler R], Fraley JK, Garza C. Milk pro-
duction by mothers of premature infant: influence of
cigarette smoking; Pediatrics 1992; 90(6):934-8.

19 Ortega RM, Lopez-Sobaler AM, Quintas ME, Martinez
RM, Andres P. The influence of smoking on vitamin C
status during the third trimester of pregnancy and on
vitamin C levels in maternal milk. ] Am Coll Nutr 1998;
17(4):379-84.

20 Ortega RM, Lopez-Sobaler AM, Martinez RM, Andres P,
Quintas ME. Influence of smoking on vitamin E status
during the third trimester of pregnancy and on breast-
milk tocopherol concentrations in Spanish women. Am |
Clin Nutr 1998; 68(3):662-7.

21 Alm B, Milerad ], Wennergren G, Skjaerven R, Oyen N,
Norvenius G, et al. A case-control study of smoking and
sudden infant death syndrome in the Scandinavian
countries, 1992 to 1995. The Nordic Epidemiological SIDS
Study. Arch Dis Child 1998; 78(4):329-34.

22 Reijneveld SA, Brugman E, Hirasing RA. Infantile colic:
maternal smoking as potential risk factor. Arch Dis Child
2000; 83(4):302-3.

23 Nafstad P, Jaakkola ], Hagen JA, Pedersen BS, Qvigstad E,
Botten G, et al. Weight gain during the first year of life in
relation to maternal smoking and breast feeding in Norway.
J Epidemiol Community Health 1997; 51(3):261-5.

24 Weiss |, Papke O, Bignert A, Jensen S, Greyerz E, Agostoni
C, et al. Concentrations of dioxins and other
organochlorines (PCBs, DDTs, HCHs) in human milk
from Seveso, Milan and a Lombardian rural area in Italy: a
study performed 25 years after the heavy dioxin exposure
in Seveso. Acta Paediatr 2003; 92(4):467-2.

25 Barnett JB. Age-related susceptibility to immunotoxicants:
animal data and human parallels. Environ Toxicol
Pharmacol 1997; 4(3-4):315-21.

26 Slikker WTJr. Principles of developmental neurotoxicology.
Neurotoxicology 1994; 15(1):11-0.

27 Jacobson JL, Jacobson SW. Teratogen update:
polychlorinated biphenyls. Teratology 1997; 55(5):338—47.

28 Oliveira LM, Stein N, Sanseverino MTV, Vargas VME,
Fachel, JMG; Schuler L. Reproductive outcomes in an area

adjacent to a petrochemical plant in southern Brazil. Rev
Satde Publica 2002; 36(1):81-7.

29 Prietsch SO. Doenga respiratoria aguda baixa em menores
de cinco anos: fatores de risco e prevalénciaem Rio Grande,
RS [dissertacdo]. Porto Alegre (RS): Programa de Pds
Graduacio em Medicina:Pediatria/ UFRGS; 1999.

30 Kaufmann W. Current status of developmental
neurotoxicity: an industry perspective. Toxicol Lett 2003;
140-141:161-9.

31 Mendola P, Selevan SG, Gutter S, Rice D. Environmental
factors associated with a spectrum of neurodevelopmental
deficits. Ment Retard Dev Disabil Res Rev 2002; 8(3):188-
97.

32 Trottier G, Srivastava L, Walker CD. Etiology of infantile
autism: a review of recent advances in genetic and
neurobiological research. | Psychiatr Neurosci 1999;
24(2):103-15.

33 Neufer L. The role of the community health nurse in
environmental health. Public Health Nurs 1994; 11(3):155-
62.

34 Phillips L. Chattanooga Creek: case study of the public
health nursing role in environmental health. Public Health
Nurs 1995; 12(5):335-40.

35 Tiedje LB, Wood ]. Sensitizing nurses for a changing
environmental health role. Public Health Nurs 1995;
12(6):359-65.

36 Scochi MJ. Evolugéo da mortalidade por causas evitaveis e
expansio dos recursos municipais de saude em Maringa,
Parana. Rev Satde Publica 1999; 33(2):129-36.

37 Brevidelli MM, Cianciarullo TT. Analise dos acidentes com
agulhas em um hospital universitario: situacOes de
ocorréncia e tendéncias. Rev Latino-Am Enferm 2002;
10(6):780-6.

38 Takayanagui AM. Consciéncia ecolbgica e os residuos de
servigos de saude. Rev Latino-Am Enferm 1993; 2(1): 93-
6.

39 Brito MAGM. Considera¢des sobre residuos solidos de
servigos saude. Rev Eletronica Enferm [periodico online]
2000 Jul-Dez [cited 2003 Aug 25]; 2(2). Available from
URL: http://www.fen.ufg.br/revista.

40 Ribeiro MCS, Bertolozzi MR. A enfermagem e a questio
ambiental: proposta de um modelo teérico para o exercicio
profissional. Rev Bras Enferm 1999; 52(3):365-74.

41 Gonzalez RIC, Casarin SNA, Calirt MHIL, Sassaki CM,
Monroe AA, Villa TCS. Gerenciamento de caso: um novo
enfoque no cuidado a satide. Rev Latino-Am Enferm 2003;
11(2):227-31.

42 Comissdo de Especialistas de Ensino de Enfermagem (BR).
Diretrizes Curriculares para o Curso de Enfermagem.
Brasilia(DF): Secretaria de Educacio Superior; 2001.

43 Figueroa AA, Correa FL. Enfermeria, ética y medio
ambiente. Texto Contexto Enferm 2002; 11(3):15-20.

44 Santos SSC. O ensino educativo sobre desenvolvimento
sustentavel na enfermagem: reflexdes. Texto Contexto
Enferm 2002; 11(3): 85-90.

Texto Contexto Enferm 2004 Jul-Set; 13(3):467-72.



