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RESUMO

Objetivo: descrever os niveis de poluicdo atmosférica no ambiente de
escolas publicas da cidade de Porto Alegre, assim como avaliar o0 comportamento
das diferentes metodologias utilizadas para avaliacdo da concentracdo de
poluentes.

Métodos: Foram aferidos os niveis de poluentes ao quais estdo expostos os
alunos das escolas publicas de Porto Alegre. Foram utilizados os dados das
distancias das escolas e das residéncias dos escolares com a avenida de maior
trdfego de veiculos mais préxima; e ainda avaliaram-se o0s niveis de material
particulado 2.5um (MP2.5) nos microambientes das escolas com avaliagbes em
movimento e avaliagées pontuais.

Resultados: Foram incluidas nove escolas da rede publica de Porto Alegre
e um total de 196 alunos. A distadncia méaxima de 400 metros, considerada de
risco, entre avenida e escola teve um total 33% e entre avenida e residéncia um
total de 96 alunos (49%). Os niveis de MP2.5 acima de 25ug/m3, considerado
risco para saude, sdo 82 alunos para as rotas de pesquisa (42%), 29 alunos para
ambiente indoor (15%) e 53 alunos para ambiente outdoor(27%). As
concordancias entre os métodos utilizados quanto aos locais mais poluidos os
valores de Kappa oscilaram de -0,443 (medida indoor) a 0,422 (medida outdoor)

Conclusao: O presente estudo indica que um numero expressivo de escolas
do municipio de Porto Alegre e de escolares reside em locais com o0s niveis de
poluicdo atmosférica considerados de risco para salude segundo a Organizacao
Mundial da Saude e que a concordancia entre os métodos de avaliacdo da
poluicéo utilizados tiveram valores inferiores ao esperado.

Palavras-chave: Poluicdo do ar, material particulado.




ABSTRACT

Objective: To describe the levels of pollution in of public schools from the
city of Porto Alegre, as well as to estimate the behavior of the different
methodologies used to evaluate the concentration of pollutants.

Methods: We measured the levels of pollutants that students are exposed in
public schools from Porto Alegre. The distance from schools and homes to the
avenue of higher vehicle traffic was estimated, and the levels of particulate matter
of 2.5um (MP2.5) in the microenvironments of the schools were measured, both at
selected and moving points.

Results: Nine public schools of Porto Alegre were included and a total of 196
students. Thirty three percent of schools were within 400 meters of distance to a
big avenue, a distance considered risky; the number of students living within 400
meters to a big avenue was 96 (49%). Eighty two students (42%) were exposed to
MP2.5 levels above 25 mcg / m3, considered risky to health, during their pathway
from home to school; at the indoor environment, 29 students (15%) and 53
students to outdoor environment (27%). The agreement between the methods
used at the most polluted places Kappa values ranged from -0.443 (measured
indoor) to 0.422 (measured outdoor).

Conclusion: This study indicates that a significant number of schools in the
city of Porto Alegre and students’ residencies are located in places with air
pollution levels considered risky to health according to the World Health
Organization and the level of agreement between the methods used for pollution
evaluation, were lower than expected.

Keywords: air pollution, particulate matter.
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1.1 APRESENTACAO

O desenvolvimento mundial, econémico e industrial, o crescimento
populacional e de urbanizacdo e ainda o aumento do numero de veiculos
motorizados de transporte ocasiona um aumento da deterioragdo do ambiente
aumentando os niveis de poluentes aos quais esta exposta a populacdo. Isto

representa uma ameaca & satde humana, atual e futura. >

As fontes naturais de poluicdo do ar sdo a queima de biomassa (qualquer
material derivado de plantas ou animais), queima de combustiveis fésseis nos
motores a combustdo e nas industrias siderdrgicas e, mais recentemente, nos
veiculos automotivos, além dos produtos quimicos.®** Os poluentes mais
comumente relacionados com os efeitos adversos encontrados dividem-se em

material particulado inalavel e material gasoso.

Material particulado sé@o particulas de poluentes constituidos de poeiras,
fumacas e todo tipo de material sélido e liquido, as particulas maiores >10um
sofrem a acdo da gravidade e se depositam no chao, particulas menores <10um
se mantém suspensas na atmosfera por causa de seu pequeno tamanho, sendo
consideradas inalaveis. As particulas inalaveis séo divididas por seus diferentes
diametros aerodinamicos: <10um e <2,5um, (MP1, € MP, 5 respectivamente). As
particulas inalaveis podem ainda ser classificadas como particulas inalaveis finas
<2,5um e particulas inalaveis grossas 2,5 a 10um. As particulas finas, devido ao
seu tamanho diminuto, podem atingir os alvéolos pulmonares; ja as grossas ficam

retidas na parte superior do sistema respiratorio.*>

A organizacdo mundial da saude determinou as diretrizes para os valores
diarios de exposicdo ao material particulado (PM2.5 e PM10) para o PM2.5:
10pg/m® média anual e 25 pg/m® média diaria e para o PM10: 20 ug/m*® média
anual e 50 pg/m® média diaria. Determina que esses sdo os niveis mais baixos de
um total onde a mortalidade por doencgas cardiopulmonares e por cancer de
pulmdo demonstrou aumento na resposta a exposi¢cdo prolongada ao PM2.5.

Existe uma relacdo paralela entre 0 aumento da exposicao desses poluentes com
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0 aumento dos riscos a saude, entretanto ndo ha evidéncias para sugerir um

limiar dos niveis de poluicdo onde abaixo n&o ha efeitos adversos.®

A exposicao prolongada aos gases e particulas poluentes esta diretamente
relacionada aos efeitos deletérios que estes podem causar. O centro de politicas
publicas da Fundacdo Getulio Vargas através de dados do IBGE apresenta uma
estimativa que criancas e jovens brasileiros, de 4 a 17 anos, ficam em média 3,47
horas diarias na escola, tempo esse que corresponde a 21,6% da parte ativa de
cada dia, que foi estipulada em 16 horas diarias. Assim os niveis de poluicdo aos
quais 0s alunos sao expostos e o0 tempo de permanéncia das criangas nas
escolas, podem estar diretamente relacionados as doencas respiratérias desses

alunos. 23

Para verificar de forma efetiva as acdes da poluicdo do ar sobre a saude é
importante identificar a relacéo entre as concentracées medidas de poluicdo do ar
outdoor e 0 que realmente as pessoas respiraram. Sendo assim € razoavel que
alguns dos efeitos nocivos, observados na saude, referentes a poluicdo
atmosférica externa sao devidos a poluicdo do ar que se infiltra para o ambiente
interno. Consequentemente, uma grande parte da exposicao diaria a poluicdo do
ar ocorrem em lugares que as pessoas costumam considerar ndo poluidos, como

casas, escolas e escritérios.>

Nesta dissertacao, primeiramente sera apresentado um estudo de reviséo
sistematica onde o objetivo foi buscar as atuais evidéncias sobre a influéncia do
trafego de veiculos no aumento dos niveis de poluentes e também quais sao suas

associacdes quanto a saude respiratéria de criancas em idade escolar.

O segundo estudo que serd apresentado € um artigo original que traz
dados referentes aos niveis de poluentes nas escolas da rede publica de Porto
Alegre e as distancias com avenidas consideradas de grande movimento e as
relacbes com 0s riscos aos quais estdo expostos os alunos. Diferentes métodos
de verificacdo de indices de exposi¢cdo a poluentes, previamente utilizados em
estudos cientificos de diferentes paises, foram reproduzidos e tiveram sua

concordancia analisada.
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1.2 JUSTIFICATIVA

E importante o conhecimento desses niveis de poluentes aos quais as
criancas estdo expostas, em ambientes que permanecam por longos periodos,
seja na escola ou em suas casas, para determinar a relacdo que ha entre a
poluicdo e o aparecimento de doencas respiratérias. Podendo ser a poluicdo um
potencial causador dessas patologias ou desencadeador de crises em criangas

com doencas cronicas como a asma.

Este trabalho esta inserido no projeto “Efeito da poluicdo atmosférica na
funcdo pulmonar, inflamacédo da via aérea e hiperresponsividade brénquica em
escolares da cidade de Porto Alegre”, que busca estudar essas relacbes em
nosso ambiente, iniciando em locais jA conhecidos pelo grupo, com um grande
namero de criangcas asmaticas. Ja conhecendo alguns dados sobre a asma
dessas criangas, decidiu-se entdo verificar a associagdo entre iSso e a exposi¢cao

aos niveis de poluentes do seu meio.

Esta dissertacdo trara dados referentes a um ponto de partida para
estipular quais os melhores métodos de encontrar dados sobre poluicédo relevante

que possam ser relacionados aos dados de doencas respiratdrias ja existentes.
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1.3 OBJETIVOS

1.3.1 Objetivo geral

O presente artigo tem como objetivo descrever os niveis de poluicdo

atmosférica no ambiente de escolas publicas da cidade de Porto Alegre.

1.3.2 Objetivo secundario

Avaliar o comportamento das diferentes metodologias utilizadas para

avaliacao da concentracéo de poluentes.
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RESUMO

Objetivo: Sintetizar os dados de artigos originais sobre a relacdo entre os
poluentes ambientais gerados pelo trd&fego de veiculos e a salde respiratéria
infantil

Metodologia: Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura sobre o tema,
abrangendo o periodo de janeiro de 2002 a janeiro de 2013, incluindo artigos
observacionais. A busca foi realizada nas bases de dados: Medline, Embase e
Lilacs, utilizando os seguintes termos, segundo os DeCS (Descritores em
Ciéncias da Saude): Air Pollution, Respiratory Tract Disorders e Respiratory
Symptoms. Os critérios de inclusdo foram: idade dos participantes dos estudos
entre 6 e 18 anos (idade escolar); ter como desfechos doencas respiratérias e/ou
sintomas do sistema respiratorio, e ainda, ter com variavel preditora a polui¢cdo do
ar relacionada ao trafego (intensidade de trafego, proximidade com rodovias
movimentadas, gases poluentes emitidos pelos veiculos). Foram excluidos do
estudo os artigos que apresentarem relacdo somente entre trdfego e exames
especificos, sem associar as doencas ou sintomas respiratérios e artigos de
revisao.

Resultados: Foram analisados titulo e resumo de 9517 artigos, a partir da
selecdo com diversos critérios foram selecionados 25 artigos que referiam sobre,
poluicdo, doencas respiratorias e trafego. Foram encontradas 38 associacdes
positivas entre poluentes derivados do trafego e os desfechos — (asma e sintomas
respiratorios).

Conclusdes: A maioria dos estudos indica que a poluicdo procedente do trafego
aumenta os riscos para doencas e sintomas respiratérios. No entanto, ainda
existe um numero limitado de estudos que utilizam metodologias padronizadas
para avaliacdo dos riscos da poluicdo para saude respiratéria.

Palavras-chave: Poluicdo do ar, Doencas respiratorias, Sintomas respiratorios.
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ABSTRACT

Objective: To summarize the data from original articles on the association
between environmental pollutants generated by vehicle traffic and childhood
respiratory health

Methods: We performed a systematic review of the literature on the subject,
covering the period from January 2002 to January 2013, including articles in
Portuguese, English and Spanish and if they were controlled trials, case-control
studies, cohort studies or cross-sectional studies. The search was conducted in
the following databases: Medline, Embase and Lilacs, using the following terms,
according to MeSH (Descriptors in Health Sciences): Air Pollution, Respiratory
Tract Disorders and Respiratory Symptoms. Inclusion criteria were: age of study
participants between 6 and 18 years (school age), as outcomes respiratory
diseases and / or symptoms of the respiratory system, and have as the predictor
variable air pollution related to traffic (intensity traffic, proximity to busy highways,
polluting gases emitted by vehicles). We excluded articles that only presented
association between traffic and specific tests without associated diseases or
respiratory symptoms and review articles.

Results: We reviewed titles and abstracts of 9517 articles, as of the various
selection criteria were selected with 25 studies who reported on pollution,
respiratory and traffic. Positive associations were found in 38 articles between
pollutants derived from traffic and outcomes - (asthma and respiratory symptoms).

Conclusions: The majority of studies indicate that traffic pollution increases the
risk for diseases and respiratory symptoms, however there is still a limited number
of studies using standardized methodologies for assessing the risks of pollution to
respiratory health.

Keywords: Air Pollution, Respiratory, Respiratory symptoms.
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INTRODUCAO

O desenvolvimento mundial, econémico e industrial, o crescimento
populacional e de urbanizacdo e ainda o aumento do numero de veiculos
motorizados de transporte ocasiona uma elevacdo da deterioracdo do ambiente
aumentando os niveis de poluentes aos quais esta exposta a populacdo. Isto

representa uma ameaca a satide humana, atual e futura. >

As fontes de poluicdo do ar sdo a queima de biomassa (qualquer material
derivado de plantas ou animais-fontes naturais), queima de combustiveis fésseis nos
motores a combustdo, nas industrias siderurgicas e também nos veiculos

automotivos, além de produtos quimicos. **

As doencas respiratérias em criancas tornaram-se um grave problema de
saude publica; visto pelo grande niamero de internacdes hospitalares e entradas em
departamentos de emergéncia e o impacto negativo na qualidade de vida que
geram, bem como os recursos financeiros que requerem. A elevacao dos niveis de
poluentes vem sendo fortemente relacionada com essas doencas, tornando-se alvo
de diversas pesquisas que buscam ver quais seus reais efeitos na saude

respiratéria. 1>

Os residuos fésseis dos combustiveis dos veiculos estdo entre as principais
fontes de gases poluentes e material particulado inalavel, poluentes esses ja
constatados como prejudiciais a saude. Entre as pesquisas sobre a poluicdo do ar,
dos ultimos anos, é questionado se a permanéncia proxima aos locais com trafego
intenso, seja nas residéncias, escolas ou locais de trabalho, € um fator de risco para
a saude respiratéria. Sendo assim, foi realizada uma revisao sistematica na tentativa
de elucidar quais sdo as atuais evidéncias sobre a relacdo entre o trafego de
veiculos e poluentes e, ainda, qual a sua associacdo com a saude respiratéria de

criancas em idade escolar.
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METODOS

Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura sobre o tema, abrangendo
o0 periodo de janeiro de 2002 a janeiro de 2013, incluindo artigos de lingua
portuguesa, inglesa e espanhola e que fossem ensaios clinicos controlados, estudos
caso-controle, estudos de co8ortes ou estudos transversais. A busca foi realizada
nas bases de dados: Medline, Embase e Lilacs, utilizando os seguintes termos,
segundo os DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude): Air Pollution, Respiratory

Tract Disorders e Respiratory Symptoms.

Os critérios de inclusdo foram: idade dos participantes dos estudos entre 6 e
18 anos (idade escolar); ter como desfechos doencas respiratorias e/ou sintomas do
sistema respiratério, e ainda, ter como variavel preditora a poluicdo do ar
relacionada ao trafego (intensidade de trafego, proximidade com rodovias

movimentadas, gases poluentes emitidos pelos veiculos)

Foram excluidos do estudo os artigos que apresentaram relacdo somente
entre trdfego e exames para avaliacdo da saude respiratoria, sem associar as

doencas ou sintomas respiratorios e artigos de revisao.

RESULTADOS

Os artigos encontrados foram analisados por trés revisores e selecionados
conforme as diretrizes previamente descritas e apresentadas atravées de um

fluxograma (figural).
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Verificar a relacdo entre trafego de veiculos e 0 aumento dos niveis de poluentes e,
ainda, qual a sua associacdo com a saude respiratoria de criancas em idade escolar.

v

Bases de dados: Medline, Embase e Lilacs

\%

Termos de busca: Air Pollution, Respiratory Tract Disorders e Respiratory Symptoms

v

Total de artigos encontrados: 9517

Artigos excluidos na primeira andlise: 8660
3 5220 n&o citaram doencgas respiratorias e poluicdo;
3262 néo citaram poluicdo
71 n&o citaram doencas respiratorias
74 excluidos por estarem fora dos limites etarios
18 excluidos por estarem fora dos limites de delineamento
15 excluidos por estarem fora dos limites de linguagem

v

Total de artigos elegiveis para a segunda selecdo: 857

Artigos excluidos apés segunda analise:832
—> | 823 néo trazem referéncia ao trafego em suas variaveis.;
9 néo apresentam associacdo entre trafego e os desfechos

v

Total de artigos incluidos: 25

Figura 1 - Fluxograma

O estudo incluiu 25 artigos que cumprem os critérios de inclusdo e exclusao.
Totalizando 376710 criangas estudadas em diferentes centros do mundo (tabela 1).

A origem dos artigos selecionados era principalmente norte-americana e
europeia, mas em um total de 14 paises, o pais predominante em producdes
originais foi os Estados Unidos, com 10 artigos (40% do total de producdes).
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Tabela 1 - Detalhes dos estudos incluidos na revisao sistematica

N DE PAIS DE ASSOCIACAO
ANO NcLuipos REVISTA Estupo  DPESFECHO " oosiiva
American Journal of Estados .
Svedersen, et al. 2012 1529 Epidemiology Unidos Asma Sim
Brown MS, etal. 2012 224 Plos One Estados Sintoma sim
Unidos respiratério
Environmental 2 ~
Cakmak, et al. 2012 2328 International Canada Asma N&o
Andersson M, et 2011 1357 Environmental Health Suécia Sm.tom,a. Sim
al. respiratorio
Mustapha BA, et 2011 1397 Enwronmenta_ll Health Nigeria Sln_torqa_ Sim
al. Perspectives respiratorio
Nuvolone D, etal. 2011 2062 Environmental Health Itélia Sln_torqq Sim
respiratério
Spira-Cohen, etal. 2011 40 Envnronmenta_ll Health Estgdos Sln_torrla_ Sim
Perspectives Unidos respiratério
Pereira G, et al. 2010 603 Medical Jou_rnal of Australia S|n.t0m’a. Sim
Australia respiratorio
Middleton N, etal. 2010 1735 Environmental Health Chipre Sln_torrla_ Sim
respiratorio
American Journal of
Gehring U, et al. 2010 3863 Respiratory and Critical Holanda Asma /sintoma Sim
Care Medicine
Brunekreef B, et 2009 253527 Enwronmenta_ll Health Holanda Asma Sim
al. Perspectives
Pujades- Occupational and . . ~
Rodriguez M, et al. 2009 50994 Environmental Medicine Reino Unido Asma Néo
Delfino RJ, etal. 2009 2768 Al e Az, il Sl sim
Asthma & Immunology Unidos respiratorio
Jerrett M, et al. 2008 217 Enwronmenta_ll Health ESt‘."‘dOS Asma Sim
Perspectives Unidos
Kim JJ,etal. 2008 1080 Sludaisiel Feelin sk Asma Ndo
Perspectives Unidos
Wilhelm M, et al. 2008 612 Enwronmenta_ll Health Estgdos Asma
Perspectives Unidos
American Journal of
Morgenztlern Vo Gl 2008 2860 Respiratory and Critical ~ Alemanha Asma Sim
: Care Medicine
Carbajal-Arroyo L, Asma/ sintoma «
et al. 2007 5917 Journal of Asthma Peru respiratorio N&do
G i, & 2005 208 Epidemiology Estqdos Asma Sim
al. Unidos
Environmental .
Hwang BF, et al. 2005 32672 Exposure Taiwan Asma
VemnA etal. 2005 7609 Occupational and Etiopia Sl sim
Environmental Medicine respiratorio
American Journal of Estados
Kim JJ, et al. 2004 1109 Respiratory and Critical - Asma Ndo
L Unidos
Care Medicine
Janssen NA, etal. 2003 1421 Enwronmenta_ll Health Holanda Asma N3o
Perspectives
. . Estados .
Ising H, et al. 2003 400 Noise and Health Unidos Asma Sim
Shima M, et al. 2003 2506 Journal of Epidemiology Japéo Asma
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Os indicadores de poluicéo descritos que sao relacionados com as doencas e
sintomas respiratorios, sdo os gases poluentes [0xidos de nitrogénio (NO2, NO),
ozbnio (0O3), monoxido de carbono (CO), elemental carbon (EC)] em 40% dos
estudos; a distancia com as principais vias de transito aparecem em 32%; e 0s
niveis de MP2.5, em 28%. A area preponderante de exposicdo de poluentes é o
outdoor, pois € avaliado em 92% dos artigos. A residéncia das criancas, incluidas
nos estudos, foi o local de avaliacdo mais empregado nas pesquisas (68%), seguido
das escolas (44%) (tabela2)

Para estimar os niveis dos poluentes ou a exposicao a eles foram utilizados
diversos métodos. Dentre eles, 0 mapeamento para o célculo das distancias entre o
local de avaliacéo (residéncia ou escola) e as vias de transito de grande movimento
foi 0 método mais visto entre os estudos, em 60% deles. A intensidade de trafego
também foi bastante utilizada nos métodos de avaliagdo de poluentes, em 48%.
Equipamentos que fazem a contagem de veiculos nas rodovias foram utilizados na
maioria dos artigos que escolheram esse método. Os niveis de material particulado,
nos seus diferentes diametros e os niveis de gases poluentes foram avaliados de
diferentes formas, sendo que a busca pelos dados processados pelas estacdes de
avaliacéo fixas das cidades foi a forma disposta em 32% dos estudos (tabela2).
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Tabela 2 - Indicadores de Poluicéo

Numero de artigos (%)

Indicadores de Poluicéo:

MP2.5 7(28)
MP10 2(8)
Gases (NO2, CO, 03, NO, EC) 10(40)
Trafego 5(20)
Distancia das rodovias 8(32)
Locais de exposicao avaliados

Outdoor 23(92)
Indoor 1(4)
Exposicao Pessoal 1(4)
Local de avaliacéo

Residéncia 17(68)
Escola 11(44)
Niveis totais da cidade 1(4)
Métodos de avaliacdo dos indicadores de polui¢cdo

Estacoes fixas 8(32)
Densidade/intensidade de trafego 12(48)
Mapeamento 15(60)
Samplers outdoor 5(20)
Samplers pessoais 1(4)
Equipamentos portateis 3(12)
Sistema de informacédo geografica 7(28)
Modelo de dispersao linear (estimativa de

exposi¢cdes sazonais) 1(4)

Um total de 88% dos artigos incluidos relacionaram os efeitos do trafego com

a asma. Entre os sintomas respiratorios, o mais estudado € a sibilancia, que aparece

em 28% dos estudos. A forma mais utilizada para chegar a esses dados foi 0 uso de

questionarios, sendo utilizados em 76% dos estudos (tabela 3).
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Tabela 3 - Desfechos

Numero de artigos(%)

Desfechos:

Asma 22(88)
Sintomas Respiratorios

Sibilancia 7(28)
Tosse 2(8)
Congestionamento pulmonar 2(8)
Sintomas nasais 1(4)
Falta de ar 1(4)
Outros 3(12)
Fonte de informacéao:

Questionario 19(76)
Avaliacdo ambulatorial 4(16)
Admissdes hospitalares e/ou Departamento de

emergéncia 3(12)

A figura 2 mostra 0 ano em que os estudos foram publicados e o nimero total

de artigos.
5 -
7]
g4 -
£
53
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g O Numero de artigos (total=25)
=1 1 n
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Figura 2 - Ano de Publicacéo

Nos artigos incluidos, a asma foi relacionada com diversas variaveis
preditoras, como gases poluentes e MP2.5 entre outros, na maioria dos artigos
foram feitas mais de uma associacao entre as variaveis. Obteve-se um total de 68
relacbes. Com gases poluentes derivados do trafego, ha 17 relagcbes; dessas, 8

apresentam relacao positiva significativa para risco para asma. Entre asma e MP10

foram feitas quatro analises e em nenhuma delas foi encontrada relagdo de risco.
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Para MP2.5, sete analises foram realizadas e 5 apresentam relacédo positiva para

risco (tabela 4).

Entre sintomas respiratorios e as diferentes variaveis preditoras, 34
associacOes foram realizadas; sete delas entre exposicdo a gases poluentes
derivados do trafego e todas foram positivas para risco. Para as relagbes com
MP2.5, duas de trés associa¢gbes 0 apresentam como fator de risco (tabela 4).

Quando a variavel era intensidade de trafego, de moderada a intensa, a
associacdo com a asma foi positiva em seis das quatorze andlises. E, quando
relacionada com sintomas respiratorios, foi positiva em uma das quatro analises
(tabela 4).

Ao associar a asma e proximidade com rodovias, encontrou-se relacéo
positiva em uma de duas quando a distancia era de até 100 metros; zero de sete
quando era de até 200 metros; zero de duas quando era de até 300 metros e zero
de seis quando era de até 400 metros. Entretanto, quando se relaciona as distancias
com sintomas respiratorios, mais associa¢fes positivas sdo encontradas: duas de
duas para distancias de até 100 metros, cinco de oito em até 200 metros e uma de

uma em distancias de até 400 metros (tabela 4).

Tabela 4 - Associacdes entre Desfechos e Variaveis

Asma Sintomas Respiratérios

AssociacGes Positivas - n Associagbes Positivas - n
Variaveis Risco n(%) total Risco n(%) total
Gases Poluentes 8 (47) 17 7 (100) 7
MP10 0(0) 4 _ _
MP2.5 5(71) 7 2 (66) 3
Intensidade
moderada/ intensa
de trafego 6 (42) 14 1(25) 4
Proximidade com
rodovias
< 100 metros 1(50) 2 2(100) 2
< 200 metros 0 (0) 7 5(62,5) 8
< 300 metros 0 (0) 2 _ _
< 400 metros 0 (0) 6 1(100) 1
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DISCUSSAO

A maioria dos artigos demonstra associacdo positiva significativa entre a
salude respiratéria e intensidade de trafego nas criancas em idade escolar. No
entanto, existem trabalhos que n&o encontraram essa relacdo positiva nessa

populacao, contradizendo a maioria.

Nos estudos avaliados houve uma grande variedade entre os métodos
selecionados para determinar as areas poluidas e este pode ser o motivo de alguns
ndo encontrarem relacdo de risco entre trafego e doenca respiratéria. A realizacdo
de mapeamentos para determinagédo e utilizagdo de distancias entre rodovias de
grande movimento e locais de estudo foi o método mais utilizado, apesar de nao
haver ainda validacdo para sua aplicacdo.® Quando essas distancias foram
relacionadas com doenca respiratdria, ndo apresentaram forte relacdo nem mesmo
qguando as distancias eram menores. Contudo, quando relacionadas com sintomas
respiratorios, apresentaram relacdo mais forte, ratificando a necessidade de mais

estudos para sua validagédo como método de avaliagéo. ¥1#130-31

Uma importante distingdo é a forma que determinam essas distancias. Alguns
estudos utilizam o relato dos pacientes quanto a distancia, intensidade de trafego e
desfechos da doenca, mas uma forma que diminui 0s possiveis vieses € utilizar
sistemas de informacdo geografica, o que foi feito em varios estudos
analisados. "#910111213 E ainda utilizar o diagnéstico clinico como método para

definir a presenca de doenca. 41>

As andlises de indices de material particulado sédo feitas devido a capacidade
de transportar gases adsorvidos em sua superficie, transportando-os até as por¢oes
mais distais das vias aéreas. A diferenciacdo dos tamanhos dessas particulas é
importante, pois o MP10 sdo particulas que penetram até as vias respiratorias
baixas, se depositando nas paredes do pulméo; ja o MP2.5 chega até a regido
alveolar onde se d&o as trocas-gasosas, desenvolvendo a partir desse mecanismo
as doencas cronicas e estimulando o aparecimento dos sintomas respiratorios. >’
Nos artigos incluidos, as relacdes entre asma e indices de MP2.5 tiveram relacéo

positiva em 71% dos estudos; ja os niveis de MP10 nao apresentaram relacdes
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positivas para a faixa etéria de interesse; contudo, os niveis ndo estavam acima

dagueles referidos pela Organizagdo Mundial da Satde (OMS) como risco. ***%*

Os artigos que avaliaram MP2.5,1016:182021 \ pg(16-18-19

8-14-15-16-18-19-21-22-23-24

e 0s gases
poluentes acompanharam os niveis desses por repetidos dias
nas diferentes estacfes do ano. A relevancia deste tipo de protocolo é os niveis
serem diferentes em cada estacao, principalmente entre inverno e veréo, sendo que
0S niveis no inverno sdo mais elevados. Além de sofrerem alteracbes com

mudancas climaticas como umidade e temperatura.

A relagdo entre doenca e sintomas respiratérios com a intensidade de trafego
alcancou um indice de 42% de associacdes positivas, mas as formas de avaliacdo
nos estudos foram diversas e algumas somente por relato de paciente sobre a
intensidade de veiculos que passam perto de suas residéncias, sendo uma forma
pouco especifica.’** Uma das formas mais adequadas que foram utilizadas nos
artigos que encontraram relagdo positiva com os desfechos de interesse foi a de
utilizar um equipamento que faz a contagem de carros que passam em cada

21-26

rodovia ou ainda os gque utilizaram dados passados pelas autoridades de cada

localidade. 2"

A diferenca entre trafego de carros e trafego de caminhdes foi analisada em
trés artigos e trafego de caminhfes gerou uma relagdo de maior risco para doencas
respiratorias, devido a maior descarga de gases e material particulado pelo uso e
maior consumo de combustivel mais poluente do que os utilizados em carros de

passeio. 2122

Um artigo ndo encontrou relacédo direta de risco para doencas respiratorias
em relagdo ao trdfego, mas descreveu uma diferenca significativa nesses desfechos
entre criancas moradoras de areas urbanas e moradoras de areas rurais.? As vias
que tinham trafego intenso também tiveram diferencas nos estudos quanto a

distancia para avaliar os desfechos.
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CONCLUSAO

Os estudos sugerem que a poluicéo procedente do trafego aumenta os riscos
para doencas e sintomas respiratorios; entretanto, os metodos para avaliagcdo dos
indicadores de poluentes devem ser validados, com a elaboragdo de mais estudos
com desenho metodolégico adequado, para a obtencdo de uma base cientifica

soélida.
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RESUMO

Objetivo: descrever os niveis de poluicdo atmosférica no ambiente de
escolas publicas da cidade de Porto Alegre, assim como avaliar o0 comportamento
das diferentes metodologias utilizadas para avaliacdo da concentracdo de
poluentes

Métodos: Foram aferidos os niveis de poluentes ao quais estdo expostos 0s
alunos das escolas publicas de Porto Alegre. Foram utilizados os dados das
distancias das escolas e das residéncias dos escolares com a avenida de maior
trdfego de veiculos mais préxima; e ainda avaliaram-se o0s niveis de material
particulado 2.5um (MP2.5) nos microambientes das escolas com avaliagbes em
movimento e avaliagées pontuais.

Resultados: Foram incluidas nove escolas da rede publica de Porto Alegre
e um total de 196 alunos. Quanto a distancia considerada de risco, 33% dos
alunos estudavam em uma escola que dista no maximo 400 metros de uma
avenida. Um total de 96 alunos (49%) reside em uma distancia de no méaximo 400
metros de uma avenida. Em relacdo aos niveis de MP2.5 acima de 25ug/ms,
considerado risco para saude, sdo 82 alunos para as rotas de pesquisa (42%), 29
alunos para ambiente indoor (15%) e 53 alunos para ambiente outdoor(27%). As
concordancias entre os métodos utilizados quanto aos locais mais poluidos os
valores de Kappa oscilaram de -0,443 (medida indoor) a 0,422 (medida outdoor)

Concluséo: O presente estudo indica que um namero expressivo de escolas
do municipio de Porto Alegre e de escolares reside em locais com 0s niveis de
poluicdo atmosférica considerados de risco para saude segundo a Organizacao
Mundial da Saude e que a concordancia entre os métodos de avaliagdo da
poluicdo utilizados tiveram valores inferiores ao esperado.

Palavras-chave: Poluicdo do ar, material particulado.
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ABSTRACT

Objective: To describe the levels of pollution in public schools from the city
of Porto Alegre, as well as to estimate the behavior of the different methodologies
used to evaluate the concentration of pollutants.

Methods: We measured the levels of pollutants that students are exposed in
public schools from Porto Alegre. The distance from schools and homes to the
avenue of higher vehicle traffic was estimated, and the levels of particulate matter
of 2.5um (MP2.5) in the microenvironments of the schools were measured, both at
selected and moving points.

Results: Nine public schools of Porto Alegre were included and a total of 196
students. Thirty three percent of schools were within 400 meters of distance to a
big avenue, a distance considered risky; the number of students living within 400
meters to a big avenue was 96 (49%). Eighty two students (42%) were exposed to
MP2.5 levels above 25 mcg / m3, considered risky to health, during their pathway
from home to school; at the indoor environment, 29 students (15%) and 53
students to outdoor environment (27%). The concordance between the methods
used as the most polluted places Kappa values ranged from -0.443 (measured
indoor) to 0.422 (measured outdoor).

Conclusion: This study indicates that a significant number of schools in the
city of Porto Alegre and students’ residencies are located in places with air
pollution levels considered risky to health according to the World Health
Organization and the values of agreement between the methods used for pollution
evaluation, were lower than expected.

Keywords: air pollution, particulate matter.
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Introducéo

As pesquisas, nos ultimos anos, tém demonstrado que a exposicdo a
poluicdo do ar contribui para a diminuicdo da expectativa de vida, para o aumento
da mortalidade e que, além disso, estad relacionada a etiologia de diversas
doencas respiratérias, como bronquite crénica, rinites e alteracdes cardiacas

decorrentes de doenca pulmonar.

A proximidade das residéncias com rodovias de grande movimento dentro
das cidades vem sendo relacionada com o aumento da exposi¢cao aos poluentes.
Um estudo de coorte holandés constatou que 0s participantes que moravam mais
proximos as principais rodovias tiveram um significativo aumento do risco de
morte por causas cardiorrespiratérias. Outros estudos transversais tém
apresentado associacfes com poluicdo do ar relacionada ao trafego e efeitos
adversos a saude, utilizando indicadores de exposicdo como densidade de
trdfego em frente a residéncia, distancia entre as avenidas mais movimentadas
e/ou concentracdes externas estimadas, baseadas nessas caracteristicas.
Contudo, tem-se pouca informacdo disponivel quanto a validacdo desses

métodos como estimativa de exposicéo pessoal. **

A escolha de utilizar o método de verificacdo dos indices de material
particulado (MP) também demanda consideracdo. Estudos epidemiolégicos tém
mostrado uma associacdo significativa entre a variabilidade dia-a-dia de
concentracdes de MP “outdoor” e a mortalidade e morbidade. Essas associacdes
ainda podem estar sendo subestimadas, visto que a maioria destes estudos
relacionam esses desfechos com o0s niveis de poluentes mensurados em
estacoes fixas em ambientes externos e as concentracdes de MP ao ar livre com
diametro médio em massa de 10 um (MP10). E, mesmo sabendo que os
poluentes externos infiltram para o ambiente interno, esses estudos néo
demonstram os reais niveis de poluentes aos quais as pessoas estao expostas,
sendo que habitantes de paises em desenvolvimento permanecem cerca de 90%

do tempo em ambientes internos.***®

Existe um numero limitado de estudos que analisa as diferencas dos niveis
de poluicdo entre os microambientes, particularmente no ambiente escolar. Uma

pesquisa em Estocolmo concluiu que os ambientes internos onde permanecem as




Artigo Original 42

criangas, (escola, pré—escola e casa) oferecem pouca protecdo contra 0s gases e
particulas relecionadas & combustao, provenientes do ambiente externo, e ainda
explbe, em seus resultados, que apesar do material particulado com diametro
médio menor ou igual a 2.5 pum (MP2.5) infiltrar menos, fontes internas
compensam o0s niveis." Enquanto as concentracbes de poluentes nos
microambientes residenciais ja vém sendo mais estudadas, ambientes nao
residenciais, como no transito (dentro do carro, 6nibus ou trem), ambiente de
trabalho (para os adultos) e escolas (para as criancas e adolescentes), onde as
pessoas permanecem grande parte do seu tempo, tém recebido menor

atencdo. "%°

A verificacdo desses indices de poluentes nos ambientes internos, como na
escola, é de ampla importancia para a avaliacdo do impacto na saude e para
determinar diretamente a sua fonte de origem a fim de que se faca uma busca de
solucdes efetivas que possam contribuir com a diminui¢cdo dos altos indices, nos
locais, de fato, poluidos. E ainda a estimativa do “burden of disease” auxiliara na
estimativa da relacdo custo/beneficio na implantacdo dessas medidas de

prevencao. °

O presente artigo tem como objetivo descrever os niveis de poluicdo
atmosférica no ambiente de escolas publicas da cidade de Porto Alegre, assim
como avaliar o comportamento das diferentes metodologias utilizadas para

avaliacao da concentracdo de poluentes.

Materiais e Métodos

O presente estudo é parte integrante do projeto “Efeito da poluicao
atmosférica na funcdo pulmonar, inflamacéo da via aérea e hiperresponsividade
brébnquica em escolares da cidade de Porto Alegre”. Nesse estudo foi selecionada
de forma aleat6ria uma amostra de 211 criangas, representando a populacdo de
escolares de 10 a 14 anos, estudantes do ensino basico. Este sorteio foi por
clusters de escolas, respeitando-se a propor¢cdo de alunos matriculados em

escolas publicas, estaduais e municipais de Porto Alegre.
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O estudo por sua vez, foi organizado em duas etapas. O presente artigo
consiste na primeira etapa do estudo. Essa fase consistiu na descricdo dos niveis
de poluicdo atmosférica no ambiente escolar durante o verdo e na comparacao
desses niveis mediante diferentes metodologias visto que ndo existe um
consenso na literatura sobre a metodologia mais adequada para a avaliagao
pontual dos niveis de poluicdo atmosférica no ambiente escolar. A segunda etapa,
ird realizar a coleta dos dados de poluicdo nas quatro estacfes do ano. Essa

etapa visa também avaliar o efeito da poluicdo na saude pulmonar dos escolares.

Foram excluidas escolas que ndo tinham um nimero minimo de 10 alunos

incluidos no estudo.

Metodologia da avaliacao dos niveis de polui¢do

Os niveis de poluicdo foram avaliados das seguintes formas: distancia das
escolas e das residéncias dos escolares da avenida de maior trafego de veiculos;

avaliacdo dos niveis poluicdo (PM2,5) nos microambientes das Escolas.

A disténcia das escolas e das residéncias dos escolares da avenida de
maior trdfego de veiculos foi determinada mediante o calculo da distancia com a
avenida de maior trafego de veiculos mais proxima. O ponto de corte considerado
como risco para a distancia dos locais estudados e as grandes avenidas foi de

400 metros, onde menor que este valor apresenta maior risco.

Para analise de material particulado (MP 2,5) nos microambientes das
escolas foi utilizado o equipamentos DustTrak™Il Aerosol Monitor, Modelo 8532
com um filtro de MP2.5. Para verificar a umidade, a temperatura e também
velocidade do vento, utilizou-se um termo anemometro digital portatil da marca
Minipa, modelo MDA-11 e um termo-higrébmetro-rel6gio da marca Minipa, modelo
MT-241. Durante as coletas o equipamento utilizado foi programado para realizar
mensurac¢des com duragdo de trés minutos cada. As coletas de dados do MP2,5

foram divididos em avaliacao pontual e avaliacdo em movimento.
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Avaliagcdes em Movimento

Tem o objetivo de reproduzir o caminho que é feito todos os dias pelos
alunos, no minimo duas vezes ao dia, ao se deslocarem para a escola. Assim,
para cada escola foram determinadas rotas de pesquisa que contemplassem no
minimo 20% das residéncias dos alunos cadastrados pelo estudo.

AvaliacGes Pontuais:

As avaliagbes pontuais foram realizadas de forma que pudessem ser
comparados os dados dos niveis de poluicdo indoor e outdoor, sendo assim foram
realizadas nos seguintes locais: (Figura 2). Para avaliacbes outdoor: Na frente do
portdo de entrada da Escola; No patio da escola. Para as avaliagdes indoor: Em
uma sala de aula da escola

As avaliacbes foram repetidas no mesmo dia, em diferentes horarios, nas
mesmas posicdes: em frente da escola, no patio e na sala de aula. E foi

respeitado o tempo de, pelo menos, uma hora e meia de diferenca entre elas.

Na posicao “dentro da sala de aula” foram executadas avaliagdes em dois
pontos distintos; o primeiro em um local préximo a porta de entrada da sala e, o
segundo, em um local mais proximo a uma das janelas da sala, com o objetivo de
verificar se as criancas que permanecem mais proximas a janela estdo mais
expostas a maiores niveis de poluicdo provenientes da rua do que as que sentam
em um local mais distante, ou se o0s niveis se distribuem de forma homogénea

dentro da sala.

Todos os dados deste protocolo foram coletados na mesma estacdao do

ano, o verao, nos meses de fevereiro e margo de 2013.
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Avaliagéo dos Niveis de polui¢édo

MP

Locais de avaliacdo Outdoor

Caminho para a escola Em frente a Escola Patio da Escola

Locais de avaliacdo Indoor

Salas de Aula

Figura 1 - Delineamento do estudo

Para estipulacdo de ponto de corte dos valores de material particulado foram
utilizadas as diretrizes determinadas pela Organizacdo Mundial da Saude que
trazem: Para PM2.5: 10pug/m® média anual / 25pg/m® média diaria; e, para PM10:

20ug/m® média anual 50pg/m?® média diaria.

Estatistica

Para analise descritiva, os dados foram apresentados mediante frequéncia
absoluta e relativa, descricbes em média (desvio padrdo) ou mediana (intervalo
interquartil), conforme a simetria das variaveis. As caracteristicas basais entre as
diferentes metodologia foram comparadas com o0s testes estatisticos
correspondentes (teste t, teste de Mann-Whitney, qui-quadrado e teste exato de

Fischer).
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A concordancia entre os métodos foi avaliada mediante o teste de Kappa.

Todas as analises foram realizadas com o programa SPSS. Todos os testes

foram bidirecionais e as diferencas serdo consideradas significativas com p<0,05.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Pontificia Universidade
Catdlica do Rio Grande do Sul - PUC/RS pelo parecer de numero 49461.

Resultados

Foram selecionadas, primeiramente, onze escolas da rede publica de Porto
Alegre, dessas, duas ndo preenchiam os critérios de inclusdo e exclusdo. Sendo

assim, foram incluidas nove escolas, sendo trés estaduais e seis municipais.

Foi incluido um total de 196 alunos que tiveram seus endere¢cos mapeados.
Ao consideramos a distancia maxima de 400 metros entre avenida e escola e
entre avenida e residéncia, observamos que trés (33%) escolas e um total de 96

alunos (49%) estao localizados em uma regido de risco para saude (tabelal)

A mediana dos niveis totais de MP2.5 nos diferentes locais de avaliacao,
rotas, ambiente indoor e ambiente outdoor, foram 19ug/m3, 17ug/m3 e 15ug/ms3
respectivamente. E os indices de MP2.5 acima de 25ug/m3, considerado risco
para saude, atingem 82 alunos nas rotas de pesquisa (42%), 29 alunos no
ambiente indoor (15%) e 53 alunos no ambiente outdoor(27%). Os indices de
exposicdo pessoal sdo expressos em média e desvio padrdo. A média

apresentada foi de 3,62. (tabela 1).
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Tabela 1 - Niveis de poluicdo atmosférica no ambiente de escolas publicas
da cidade de Porto Alegre

Distancia da residéncia a grande avenida (metros), mediana( IQ) 601,9 (146 - 945)
Distancia da residéncia a grande avenida (até 400 m),n (%) 96 (49)
Distancia da escola a grande avenida (metros), mediana( IQ) 917,5 (230 -1600)
Distancia da escola a grande avenida (até 400 m),n (%) 3 (33)
Material particulado 2.5 rotas (ug/m3), mediana( 1Q) 19 (17 - 31)
Material particulado rotas acima de 0,025, n (%) 82 (42)
Material particulado 2.5 indoor (pg/m3), mediana( 1Q) 17 (16 - 20)
Material particulado indoor acima de 0,025, n (%) 29 (15)
Material particulado 2.5 outdoor (ug/m3), mediana( 1Q) 15 (14 - 27)
Material particulado outdoor acima de 0,025, n (%) 53 (27)

Considerando o ponto de corte dos niveis de poluicdo de risco para a saude
a distancia <400 metros entre os locais estudados e as avenidas de trafego
intenso e os niveis de MP2.5 225ug/m3, quando se avalia a concordancia entre
essas medidas observa-se que elas discordam entre si (tabela 2). Os valores de
Kappa oscilaram de -0,443 (medida indoor) a 0,422 (medida outdoor).

Tabela 2 - Concordancia entre os métodos de avaliacdo de medidas de
poluicdo. Dados Kappa.

(intervalo de
Kappa confianca)

rota (25ug/m3), n (%) 0,206 (0,083 0,329)
indoor (25pg/m3), n (%) -0,443 (-0,515 -0,37)
outdoor (25ug/m3), n (%) 0,422 (0,3 0,544)

Exposicdo pessoal, média +
desvio padrédo p<0,001
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Discussao

O presente estudo indica que um numero expressivo de escolas do
municipio de Porto Alegre e de escolares esta localizado em locais com os niveis
de poluicdo atmosférica considerados de risco para saude segundo a

Organizacao Mundial da Saude.

A exposicao prolongada a niveis de MP2.5 acima de 25um/m3, conforme os
dados da Organizacdo Mundial da Saude(OMS) apresenta risco diretamente
proporcional para aumento da mortalidade, ou seja, quanto maior 0os niveis de
exposicdo maior o risco.*> Entretanto, alguns estudos sugerem que as
implicacdes adversas decorrentes do MP2.5 j4 se ddo em concentracdes abaixo
das diretrizes da OMS. A American Thoracic Society defende que deveria haver
uma diminuicao dos niveis maximos passando a ser 15um/m3 o indicativo de risco
para a salde.'® Casos esses valores sejam considerados na populacéo estudada,
podemos considerar que o0s niveis de poluicdo atmosférica na maioria das

escolas estdo com valores acima do indicado para protecéo a saude.

Os efeitos adversos para a saude mais conhecidos sao os dos sistemas
respiratorio e cardiovascular, mas publicacbes mais recentes indicam novas
implicacbdes incluindo aterosclerose, problemas no parto e ainda sugerem
possiveis ligacbes com deficiéncias no neurodesenvolvimento e na funcao
cognitiva e em outras doencas cronicas como diabetes.*? Ao ter conhecimento
especifico de quais efeitos deletérios a salude a poluicdo do ar pode causar, a
OMS estuda propostas de prevencao, qual o custo-beneficio de cada proposta e

sua factibilidade.®

Existem evidéncias suficientes para considerar o material particulado
inalavel como um importante indicador de poluicdo, j& que diversos estudos
mostram sua relacdo com desfechos desfavoraveis a saude apresentando relacéo
direta com aumento da mortalidade.'**>*® Assim, concordando com um estudo
realizado em 2008 que mostra que as diferentes distancias entre residéncias e
zonas de maior trafego podem néo ter tanta importancia nos niveis de poluentes

indoor'’, este estudo sugere que a utilizacéo de distancias de determinados locais
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com rodovias de trafego intenso como metodologia de pesquisa para determinar
0s niveis de exposicdo a poluicdo pode ser inespecifica e insuficiente para ser
usada de forma uUnica em estudos. Mesmo que estudos mais antigos mostrem
que essas distancias poderiam constituir significativa informacdo quanto as
concentracdes de poluentes, fatores de confusdo como assumir que a polui¢éo &
homogénea em cada regido podem ter distorcido o0s resultados dessas

pesquisas.’®

Na avaliacdo da concordancia entre os métodos - analise dos niveis de
MP2.5 e medidas das distancias entre escola e avenida de trafego moderado a
intenso, quando considerado risco para a saude MP2.5 225ug/m? e distancia <400
metros - 0 que se observa € uma discordancia importante entre os métodos. As
escolas localizadas em pontos de até 400 metros de distancia da avenida de
trdfego moderado a intenso os niveis de MP2.5 estavam abaixo do indice de risco
e quando os niveis de MP2.5 estdo altos, as distAncias com a avenida sao

maiores.

7

A principal limitacdo deste estudo é o fato de seus dados terem sido
coletados apenas no verdao, sendo que na maioria das pesquisas sao realizadas
avaliac6es em todas as estacdes. Contudo, outros estudos realizados também na
cidade de Porto Alegre e os indices mensurados pelas estacbes de avaliacao
fixas da cidade mostram que o0s niveis de poluentes no verdo séao
consideravelmente mais baixos do que no inverno e, mesmo assim, os achados
mostram que um numero representativo de alunos estuda em areas com niveis

elevados, consideradas de risco.

Conclusao

Este estudo concluiu que as criancas estudantes das escolas publicas de
Porto Alegre estdo expostas a niveis de poluentes considerados de risco para a

salde.
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4.1 CONCLUSOES

Os niveis elevados de poluentes estdo muito relacionados com a etiologia
das doencas respiratérias e piora dos sintomas. Os indices de material
particulado 2.5 em torno das escolas publicas da cidade de Porto Alegre, mesmo
no verdo onde sao consideravelmente mais baixos, estdo dentro da faixa de risco

conforme a OMS.

Os meétodos que sao utilizados para essas determinacdes devem ser
validados com mais estudos para que possam apresentar niveis de evidéncia

mais fortes sobre o tema.
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ANEXO 1 - APROVACAO DO CEP

Plataforma Brasil - Ministério da Saide

Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul - PUC/RS

PROJETO DE PESQUISA

Titulo: Efeito da poluigéo atmosféfica na fungao pulmonar, inflamagao da via aérea e
hiperresponsividade brénguica em escolares da cidade de Porto Alegre
Area Tematica:
Pesquisador: MARCLUS HERBERT JONES Versao: 2

Instituigao: Pontificia Universidade Catolica do Rio Grande CAAE: (03461512 2.0000.5336
do Sul - PUC/RS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

Mamero do Parecer: 49461

Data da Relatoria: 28/06/2012

Apresentacio do Projeto:

Parecer de avaliagdo das respostas dos autores as pendéncias identificadas na primeira avaliagao desse
protocolo.

Objetivo da Pesquisa:

Parecer de avaliagao das respostas dos autores as pendéncias identificadas na primeira avaliagao desse
protocolo.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Parecer de avaliagdo das respostas dos autores as pendéncias identificadas na primeira avaliagao desse
profocolo.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Parecer de avaliagao das respostas dos autores as pendéncias identificadas na primeira avaliagao desse
protocolo.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Parecer de avaliagao das respostas dos autores as pendéncias identificadas na primeira avaliagao desse
protocolo.

Recomendagoes:

Aprovar

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

(s autores responderam adequadamente cada uma das duas pendéncias apontadas no primeiro parecer e,
portanto, a recomendacao dessa avaliacao € pela aprovacgao.

Situacao do Parecer:

Aprovado
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Mecessita Apreciagao da CONEP:
MNao

Consideragoes Finais a critério do CEP:

(s autores responderam adequadamente cada uma das duas pendéncias apontadas no primeiro parecer €,

portanto, a recomendacao dessa avaliagao € pela aprovacao.

PORTO ALEGRE, 03 de Julho de 2012

Assinado por:
Rodolfo Herberto Schneider
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ANEXO 2 - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

PONTIFICIA UNIVERSIDADE
CATOLICA DO RIO GRANDE W
DO SUL - PUC/RS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Efeito da poluicao atmosféfica na fungao pulmonar, inflamagao da via aérea e
hiperresponsividade brénguica em escolares da cidade de Porto Alegre

Pesquisador: MARCUS HERBERT JONES

Area Tematica:

Versao: 3

CAAE: 03461512.2.0000.5336

Instituigao Proponente: UNIAD ERASILEIRA DE EDUCACAQ E ASSISTENCIA

DADOS DA NOTIFICACAD

Tipo de Notificagao: Oufros

Detalhe: Motificacao

Justificativa: Venho por meio do presente documento solicitar o pedido de inclusao das
Data do Envie: 14/01/2013

Situacao da Notificagao: Aguardando revisao do parecer do colegiado
DADOS DO PARECER

Mamero do Parecer: 189202
Data da Relatoria: 18/01/2013

Apresentacao da Motificagao:

Aprovado por este CEP a inclusao das pesguisadoras Carina Saraiva Eidt e Michele Santes Gomes da Rosa
no estudo supracitado.

QObjetivo da Notificagao:

Aprovado por este CEP a incluso das pesguisadoras Carina Saraiva Eidt & Michele Santos Gomes da Rosa
no estudo supracitado.

Avaliagcao dos Riscos e Beneficios:

Aprovado por este CEP a inclusao das pesguisadoras Carina Saraiva Eidt e Michele Santos Gomes da Rosa
no estudo supracitado.

Comentarios e Consideragoes sobre a Notificagio:

Aprovado por este CEP a inclusio das pesguisadoras Carina Saraiva Eidt e Michele Santos Gomes da Rosa

no estudo supracitado.

Enderego: Av |piranga, 6681

Bairro: CEP: 90.£19-000

UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE

Telefone: (513)320-3345 Fax: (513)320-3345 E-mail: cepi@pucrs.br
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PONTIFICIA UNIVERSIDADE
CATOLICA DO RIO GRANDE W
DO SUL - PUC/RS

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Aprovado por este CEP a inclusdo das pesguisadoras Carina Saraiva Eidt e Michele Santos Gomes da Rosa
no estudo supracitado.

Recomendacgoes:

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Aprovado por este CEP a inclus@o das pesguisadoras Carina Saraiva Eidt e Michele Santos Gomes da Rosa
no estudo supracitado.

Situagao do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciacao da CONEP:
Mao

Consideragoes Finais a critério do CEP:

PORTO ALEGRE, 25 de Jansiro de 2013

Assinador por:

Rodolfo Herberto Schneider
(Coordenador)
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ANEXO 3 - APROVAGCAO DA COMISSAO COORDENADORA DA POS-
GRADUAGCAO EM PEDIATRIA E SAUDE DA CRIANCA

';"' ’?; l PANIED Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul
N N ] ‘ FACULDADE DE MEDICINA
PUCRS POS-GRADUAGAO EM PEDIATRIA E SAUDE DA CRIANCA

Porto Alegre, 14 de maio de 2012

Ao
Prof. Dr. Marcus Herbert Jones
N/Faculdade

Comunicamos que o projeto. intitulado: “Efeito da poluicdo
atmosférica na funcdo pulmonar, inflamacdo da via aérea e
hiperresponsivida&e bréonquica em escolares da cidade de Porto
Alegre”, foi aprovado pela Comissdo Coordenadora do Programa de Poés-
graduacdo em Medicina/Pediatria e Saude da Crianca.

Informamos que o mesmo deve ser encaminhada ao Comité de Etica
em Pesquisa, através do CIDAPE, 2° andar do HSL.

Atenciosamente,

P( ey

Prof. Dr. Renato Tetelbom Stein
Coord. do PPG em Medicina/Pediatria e
Saude da Crianga — PUCRS

Campus Central
N C Av. Ipiranga, 6690 - P. 60 - 2° andar -IPB - Sala 03
HJCj W CEP 90610-000 - Porto Alegre - RS - Brasil
Fone/Fax: (51) 33203350

E-mail: pediatria-pg@pucrs.br
www.pucrs.br/medicina




