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1. METODOLOGIA

O monitoramento e analise das alterac6es socioambientais decorrentes das atividades
econbmicas tém impactos positivos e negativos na qualidade de vida, assim como influéncia
direta para a saude humana. O resultado desta analise permitird aos gestores governamentais
e do setor privado atuar de forma pré-ativa contribuindo diretamente para a promoc¢do da
saude. Estas informa¢Bes sdo fundamentais para os empreendedores, 6rgdos ambientais,
saude, educacdo, planejamento, ministério publico, agéncias financiadoras do
empreendimento, dentre outros. Uma analise integrada de saude e ambiente podera contribuir
para as politicas publicas locais e regionais, assim como para o desenvolvimento sustentavel
da empresa. Trata-se de uma abordagem metodol6gica multi e interdisciplinar, de modo a
integrar o conhecimento do sistema ambiental e suas inter-relagées com a satde humana. Esta
abordagem permite avaliar as associagbes entre as condicbes sociais, ambientais e
epidemioldgicas nas areas a serem estudadas, de modo a construir indicadores de vigilancia
para a saude das comunidades ribeirinhas, assim como subsidiar ac6es de carater preventivo e
corretivo na implementacdo das Diretrizes para a Gestdo e Organizacdo de Servicos de
Vigilancia e Atencédo em Saude de Populagdes Expostas a Contaminantes Exdgenos.

A dimenséo e a complexidade do projeto exigem a implantacdo de uma infraestrutura
local, contratagdo de pessoal de campo, enfermeiros, treinamento das equipes de campo,
reunibes com as secretarias do municipio para apresentagdo do projeto e reunides com as
comunidades. Além disso, o detalhamento técnico dos protocolos de amostragem,
instrumentos de coleta de dados e otimizacdo das atividades a serem desenvolvidas. A
abordagem metodolégica serd desenvolvida com o objetivo de atender ao proposto no PBA da
UHE-Santo Antbnio para a fase de pos-enchimento do reservatério e operagdo da usina, além
das solicitagOes feitas pelo 6rgéo licenciador ao longo do processo de licenciamento. O plano

de trabalho a ser desenvolvido envolve as seguintes atividades:

2.1 PLANO DE TRABALHO
2.1.1 Estruturacédo da equipe e infraestrutura para o desenvolvimento do projeto

No inicio do projeto os estagiarios e profissionais da area de saude, como enfermagem,
psicologia e biomedicina serdo recrutados, entrevistados e selecionados para atuarem no
inquérito epidemiolégico da populacéo ribeirinha. Uma vez selecionados, 0s mesmos serao
contratados passando pela fase de exame médico e Treinamento Basico de Seguranca (TBS)

gue sera desenvolvido pela SAE. Todos os membros da equipe serdo identificados pela logo



da FIOCRUZ com camiseta do projeto e crachi com as informac@es do profissional que estiver
trabalhando em campo. Todos os integrantes da equipe estardo com os devidos equipamentos

de protecao individual (EPI).

Na parte da infraestrutura, para o inicio do projeto, serdo compradosos seguintes materiais e
equipamentos de utilizacdoem campo: GPS, antropémetro, fita métrica, balancga, tensibmetros
(Aparelho de PA), tesouras, ziplok, envelopes, etiquetas, questionarios, lapis, caneta,

apontador,borrachas e maquina fotogréfica.

2.1.2 Aspectos Eticos

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica (parecer 304162.2.0000.5240) e seguira as
diretrizes estabelecidas pela Comissdo de Etica em Pesquisa do Ministério da Salude da
Resolucdo CNS 466/13. Nas reunides com 0s gestores das secretarias municipais de Porto
Velho ser& apresentado o protocolo referente a aprovacao do projeto pelo Comité de ética e o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Este termo tem o objetivo de esclarecer,
para todos os participantes do estudo, seus direitos em relagéo a pesquisa. Para a participacao
de menores de 16 anos sera necessario a aprovagao e consentimento por escrito dos pais ou
responsaveis. Nas escolas onde sera desenvolvida a etapa da avaliagdo cognitiva seré
necessario o consentimento dos professores com objetivo de adequar o projeto a orientacdo
pedagodgica da escola. Na divulgacdo dos resultados, o nome de todas as instituicdes
participantes e colaboradoras sera citado, bem como dos profissionais que contribuirem

diretamente com o projeto.

2.1.3 Estruturacdo de manuais e protocolos

A estruturacdo de manual do entrevistador tem como objetivo orientar para adocdo de
uma postura ética diante do entrevistado, assim como proceder da melhor forma no
preenchimento do questionario utilizado para o inquérito epidemiolégico. Os critérios de
elegibilidade devem ser ressaltados durante o treinamento dos entrevistadores, tais como ter
participado da primeira etapa do estudo (periodo de pré — enchimento), residir no minimo 6
meses em uma das comunidades selecionadas que estdo localizadas no entorno do rio
Madeira & montante (margem direita: Nova Vila de Teotdnio e Morrinhos; margem esquerda:
Riacho Azul e S&o Domingos) e a jusante (Novo Engenho Velho e Cujubim), ndo apresentar
doenca neurologica congénita, ndo ter sequela de paralisia cerebral, epilepsia, acidente

vascular cerebral, traumatismo cranioencefalico e tumor cerebral.



Os dados que serdo coletados referem-se aos diferentes modulos integrantes dos
guestionarios. Serdo aplicados trés questionarios, um referente as condi¢cdes de domicilio, um
segundo referente as condicbes sbécio demograficas e de salde da crianca, e um terceiro
guestionario referente ao adulto, que é composto por varios modulos, como o s6cio econbmico,
sécio demogréfico, condicdes de salde, habitos sociais e alimentares, percepcao da situacdo
de saude, dentre outros. O correto preenchimento do questionario durante a entrevista dara
validade as informacfes e garantira um banco de dados comcondi¢des de relevante andlise
estatistica. Os dados coletados na pesquisa irdo subsidiar um didlogo entre os atores

envolvidos no processo.

2.1.4 Treinamento da equipe.

Os manuais estruturados pela equipe do projeto em relagdo a aplicacdo de
guestionarios eprotocolos referentes as medidas antropométricas, pressao arterial e coleta de
cabelo serdo utilizados como guias de treinamento para a equipe de campo sendo
supervisionados por um profissional de enfermagem e um bidlogo. O treinamento da equipe de
psicologos que ira desenvolver a etapa de abordagem cognitiva também sera realizado com os
manuais especificos dos testes e baterias a serem utilizadas na avaliagdo cognitiva sendo
supervisionados por profissionais de psicologia. Os profissionais envolvidos nestas acgfes
compde o quadro da equipe técnica. (Anexo 1)

O treinamento de toda equipe do projeto também envolve check-list de equipamentos e
insumos para o trabalho de campo, seguranca do trabalho e as responsabilidade de cada

membro da equipe.

2.1.5. Abordagem participativa

Esta atividade devera iniciar com reunides junto ao poder publico, incluindo secretarias
de saude e educacdo do municipio com objetivo de apresentar o projeto. Em seguida, a
identificacdo dos atores sociais locais e alguns dialogos com as comunidades e suas
liderancas. Sera apresentado e discutido o desenvolvimento do projeto e suas etapas com 0s
grupos participantes. Nas escolas também serdo realizadas reunides com a direcdo
professores, orientadores pedagoégicos e psicologos quando houver. Sera permitida a presenca
de professores e orientadores pedagogicos que desejarem acompanhar as avaliacdes
cognitivas junto aos psicélogos do projeto. A coordenacdo do projeto também participara das
reunides de pais e professores dos colégios para informar sobre o andamento do projeto e tirar

davidas que possam ocorrer no desenvolvimento do mesmo.



A devolutiva dos resultados do projeto também serd discutida com as secretarias, escolas e
comunidades durante todo o processo de desenvolvimento do mesmo. A devolutiva sera

realizada a partir do 18° més de desenvolvimento do projeto.

2.1.6 Cadastro das comunidades

Todos os domicilios e as familias das comunidades selecionadas localizadas a
montante, no entorno do reservatorio, e a jusante serdo cadastrados e georreferenciados
utilizando receptor de GPS (Sistema de Posicionamento Global por Satélite), a partir de um
aparelho receptor para GPS (marca GARMIN’s®, modelo GPS 12 XL Personal 13 Navigatior
TM) para auxiliar no estabelecimento do desenho e tamanho da amostra do projeto. O cadastro
inicial também incluirhA o numero de individuos no domicilio e suas respectivas idades, a
indagacao se participou da primeira etapa (pré-enchimento do reservatério), assim como sua
disponibilidade em aceitar participar do projeto, horéario e dia da semana para ser entrevistado.
Nesta etapa também serdo cadastrados as escolas em funcionamento, nimero de alunos,
etapas de ensino, faixa etaria dos grupos escolares, periodo de férias e a procedéncia dos

alunos, assim como a rotatividade dos alunos no periodo escolar.

2.1.7 Determinacdo do tamanho da amostra da populacdo ribeirinha integrante do
estudoErro! Indicador ndo definido.

Uma tentativa de definicdo do tamanho da amostra sera realizada com base no estudo
da fase pré-enchimento do reservatdrio e 0s novos assentamentos das comunidades. Este
desenho amostral sera revisado ap6s o cadastramento dos domicilios, na fase de
cadastramento para o levantamento do nimero de pessoas no domicilio. Porém, tem que se
considerar que varias familias ainda nao regressou para seu domicilio apés a enchente de
2014. Para uma primeira aproximacao de definicdo da amostra propde-se um plano amostral
baseado em amostragem por conglomerado, ou seja, selecado aleatéria simples de domicilios e

de todos os moradores dos domicilios selecionados que concordarem em participar do estudo.

Para uma pré-definicdo do tamanho da amostra pretende-se utilizar a equacgéo abaixo.

Considerando uma amostra aleatéria simples sem reposi¢éo:

1 B?
n:D— s onde D:Z_;;



B é o erro maximo que se deseja para a estimativa da média;

Z, é o valor reduzido da normal padrao para um nivel de confianca 1-q;

N € o tamanho da populacéo;

S desvio padrdo

2.1.8 Estudo piloto

Um estudo piloto sera realizado em uma das comunidades, ap0s treinamento da equipe
gue atuard em campo. O objetivo deste piloto € avaliar a desenvoltura da equipe em campo,
revisdo de vocabulario utilizado no questionario, adaptacdo a linguagem local (quando
necessario), tempo de aplicacdo dos mesmos e outras adequagdes quando cabiveis. Também
serd avaliada alguma dificuldade do entrevistador, enfermeira ou psicélogo na aplicacdo do
guestionario.
Trata-se de um pré-teste em um pequeno grupo de comunidades, apds esta andlise parcial, os
guestionarios poderdo ser revisados para sua versao final. Antes da aplicagdo do questionario
0 entrevistador apresentara ao entrevistado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), uma vez havendo concordancia em participar da pesquisa, o entrevistado assinara o
termo de concordancia. Para os individuos incapacitados de ler o referido termo serd utilizado o
sinal digital.
Planeja-se uma sub amostra de 10% do valor da amostra proposta. Também, sera
documentado o tempo utilizado em cada entrevista e as principais dificuldades do entrevistado
em responder as questdes apresentadas. O entrevistador ao final do estudo piloto apresentara

um relatério com as proposi¢cdes de revisdo do questionario, quando necessario.

2.1.9 Inquérito Epidemiologico

A partir do cadastro dos individuos e das familias, e definicdo do N amostral seréo
desenvolvidos dois tipos de estudos epidemioldgicos: (i) um estudo longitudinal considerando
0s participantes da fase de pré-enchimento do reservatério que continuam residindo nas
comunidades no entorno do lago, a montante (Margem Direita: Nova Vila de Teotbnio e
Morrinhos, Margem Esquerda: Riacho Azul e S&o Domingos) e a jusante (Novo Engenho Velho
e Cujubim) e também aqueles reassentados nestas comunidades que concordarem em
participar do projeto, e que atendam os critérios de elegibilidade da amostra; (i) um estudo
transversal serd realizado junto aos novos residentes nas comunidades definidas para o

estudo. Este tipo de estudo é apropriado para descrever caracteristicas das populagbes em



relacdo a determinadas variaveis e os seus padrdes de distribuicdo. Trés questionarios (um
infantil, um sobre as condi¢cbes do domicilio e um para o adulto) serdo aplicados pelo grupo de
enfermagem, biomedicina e bi6logos, apés o estudo piloto. Os questionarios serdo estruturados
com o0s seguintes médulos: 1) identificacdo dos participantes, 2) socioeconbmico e socio
demogréfico, 3)condi¢cdes de saude, 4) condi¢cdes ocupacionais, 5) saude da mulher 6) habitos
sociais e dieta e, possivelmente outros modulos que as secretarias de saude e educacgéo
solicitem para complementar informagfes sobrea atencdo basica.

Esta atividade esta planejada por um periodo de 14 meses, com apresentacdo de relatorios
mensais e trimestrais, com o numero de questionarios aplicados, numero de medidas de
pressao arterial realizadas nos entrevistados, medidas antropométricas e coleta de cabelo,e os
resultados parciais das principais variaveis coletadas.

2.1.10 Avaliac&o Neuropsicologica

Esta avaliac@o sera realizada para a faixa etaria de 6 a 16 anos, mas serd necessario a
amostra atender os critérios de exclusdo para menores de 16 anos, a saber: QI inferior a 70
(WISC-IIl), doencas neurolégica atual, sequela de paralisia cerebral, epilepsia,acidente
vascular cerebral, traumatismo cranioencefalico, tumor, alteracdo sensorial auditiva/verbal
grave. As criangcas que atenderem os critérios de inclusdo serdo avaliadas nos seguintes
dominios cognitivos e 0s respectivos instrumentos descritos a seguir: memoria operacional,
memoria e aprendizagem, habilidades visoespaciais e perceptivas, funcdes executivas,
velocidade motora e atengdo. A Tabela 1 apresenta a descricdo resumida dos testes

selecionados para a avaliagcdo neuropsicologica.

Foi incluido na Bateria o Trail making test (Teste de Trilhas), o qual avalia velocidade
de processamento e flexibilidade cognitiva. A tarefa consiste em duas partes: 1) ligar nimeros
em ordem crescente de 1 ao 25; 2) ligar de forma alternada nimeros e letras em ordem

comecando pelo primeiro nimero sendo ligado a primeira letra e assim sucessivamente.

Tabela 1 — Testes neuropsicolégicos selecionados para compor o protocolo de avaliagdo final de

avaliacao

Protocolo de Avaliagéo Dominio Cognitivo

Inteligéncia




Wasi — Escala Wechsler Abreviada De QI abreviado — Subtestes de Vocabularios,

Inteligéncia Cubos, Semelhancas e Raciocinio Matricial.

Memoéria

Memoéria de lista de palavras (Nepsy-Il) Aprendizagem e Memoria: avalia recordacao
imediata e tardia verbal, ritmo de
aprendizado e a acao da interferéncia neste
processo. Meméria tardia verbal: capacidade

de recordacdao tardia apos 25 a 35 minutos

Teste da Figura Complexa de Rey Memoéria Visual e Habilidades Visoespaciais
Blocos de Corsi Memoéria Operacional Visoespacial
Digitos (WISC) Memo©éria Operacional Verbal

Atencéo e Funcbes Executivas

Teste de atencdo visual (TAVIS-3): teste Atencdo sustentada: capacidade de focar a
de atencéo sustentada atencao por um periodo prolongado.
Inibindo respostas (Nepsy-Il) Atencédo e Func¢des Executivas — Capacidade

de inibir respostas e trocar os tipos de

respostas.

Teste de Trilhas (trail making test) Avalia velocidade de processamento e

flexibilidade Cognitiva.

Produzindo palavras (Nepsy-Il) Linguagem e Fluéncia Verbal — capacidade
de produzir palavras dentro de categorias

semanticas e fonologicas.

Funcédo Motora

Grooved PegBoard Sensdrio-motor: avalia velocidade motora.

Relatérios mensais e trimestrais com o numero de criangas avaliadas a partir da bateria de testes

aplicados serdo apresentados parcialmente nos relatérios.

2.1.11 Avaliacéo Clinica-Anamnese

Todos os participantes da sub amostra, da avaliacdo cognitiva das comunidades a
montante e a jusante serdo convidados a realizar uma avaliacdo clinica que incluird sintomas
como: irritacdo, cefaleia (ndo associadas a malaria ou a um estado gripal), dificuldades de

concentracdo, de memoria, diferenciacdo de cores, de caminhar, correr, remar e pescar. O



exame fisico tera como foco avaliar as funcdes motoras cerebelares (alteracdes de
coordenacdo e equilibrio) e pesquisar déficits sensitivos periféricos com potencial repercussao
sobre a habilidade manual em individuos expostos ao mercurio ( Hg). Desta forma, visar-se-a a
obtencdo de hipdteses diagndsticas diferenciais e ndo somente a identificacdo de alteracbes
isoladas. Durante o exame fisico, o sistema sensitivo sera avaliado clinicamente através da
percepcdo da audicdo e da visdo, bem como da pesquisa direta da percepcédo vibratéria. A
sensibilidade vibratoria costuma ser a primeira a ser perdida numa neuropatia periférica. As
causas comuns incluem diabetes e alcoolismo, estas e outras variaveis serdo controladas no
desenvolvimento do projeto. A sub amostra a ser avaliada, assim como as faixas etarias que
irdo compor a mesma, sera definida apés o cadastramento dos domicilios e das familias que
irdo constituir a sub amostra. Relatérios trimestrais com o numero de criancas e adolescentes
avaliados clinicamente serdo apresentados. A andlise estatistica sera apresentada no relatério

anual.

2.1.12 Avaliagao da exposi¢cdo das populag8es ribeirinhas ao mercurio

Depois de estabelecido o desenho amostral sera definida uma sub-amostra por
comunidade para a avaliacdo da exposicdo ao Hg para o estudo transversal e longitudinal,
considerando os individuos das comunidades participantes da fase de pré-enchimento do
reservatorio da UHE e 0s novos reassentados, nas comunidades a montante e a jusante do
empreendimento. Para avaliacdo da exposicdo crénica ao Hg das comunidades ribeirinhas
sera coletada amostra de cabelo dos voluntarios das comunidades, segundo os protocolos

nacionais e internacionais. Esta etapa sera constituida dos seguintes sub itens:

2.1.12.1 Padronizacéo e Anélise do Hg

O protocolo apresentado € especifico para a determinacdo do mercurio total. O mercurio € o
Unico elemento metalico cujo vapor existe na forma atémica, na temperatura ambiente, gracas
a sua alta volatilidade. E uma técnica baseada na geracdo de vapor de mercurio por reducéo
dos ions mercurios ou mercurios através de um agente redutor forte como o cloreto estanoso
ou boro hidreto de s6dio, o carregamento do vapor obtido para uma célula de absorcao onde
sera efetuada a leitura. A analise do Hg sera realizada no laboratério de metais do
CESTH/ENSP . A técnica utilizada sera por espectrofotometria de absorcdo atbmica com
geracdo de vapor frio (Perkin Elmer, modelo FIMS-400 - Flow Injection Mercury System), (
Campos y Curtis, 1990).



As amostras de cabelo para analise de Hg serdo de aproximadamente 50 fios de cabelos que
serdo coletados da regido da nuca com tesoura de aco e acondicionado em sacos de
polietileno, devidamente etiquetados. Os responsaveis pela coleta de cabelo serdo
devidamente treinados. No laboratério apdés lavagem as amostras serdo pesadas e
posteriormente submetidas a digestdo &cidapara quantificacdo de Hg total. O numero de
amostras de cabelo das comunidades ribeirinhas ndo devera ultrapassar a 300 amostras de
cabelo. Somente sera coletado o cabelo de quem concordar em participar e assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido-TCLE.

2.1.12.2 Controle de Qualidade

Para garantia da qualidade analitica nas determinag@es das concentracdes de Hg-T nas
amostras de cabelo dar-se-& continuidade ao "Programa de Exercicios de Intercalibracdo" com
laboratérios nacionais e internacionais. O controle de qualidade seréa garantido a partir de um
rigoroso controle de brancos, analise em replicatas e uso de material de referéncia certificado
cujos valores de recuperacdo das determinagfes deverdo, obrigatoriamente, estar entre 90-
100% para que estas sejam consideradas analiticamente aceitaveis. Todos 0s ensaios serédo
realizados em, no minimo, duplicata e a reprodutibilidade sera avaliada por meio do calculo do

coeficiente de variagdo destas, que ndo podera ultrapassar 10%.

2.1.13 Estruturacdo do banco de dados com as informacdes levantadas e digitacdo dos

guestionarios

Todas os dados gerados no projeto serdo inseridos em bancos de dados utilizando o software
Microsoft Access, usando o processo de construcao de formularios para a digitacao dos dados
visando minimizar os eventuais erros do processo. O banco de dados sera constituido de
dados georreferenciados em relacdo aos questionarios aplicados nos domicilios dos residentes
nas comunidades, assim como as medidas de Hg em cabelos, medidas de PA e IMC, avaliacdo
neuropsicologica e os resultados da anamnese que serdo codificados. No banco de dados
cada coluna representara uma pergunta do questionario e as linhas representardao cada
individuo entrevistado. Também sera elaborado o dicionario de variaveis de modo a facilitar o
entendimento do banco, acompanhamento dos graficos e das respostas. Todos os dados

levantados no projeto estardo no banco de dados a ser entregue a SAE.



2.1.14 Digitacédo e Teste de checagem dos questionarios.

Todos os questionarios terdo dupla digitacdo. A digitacdo e validacdo dos questionarios
serdo realizadas através da técnica de validacdo do Epi-Info e da analise das respostas,
utilizando a frequéncia de cada variavel e cruzamentos de algumas varidveis para avaliar a
consisténcia das respostas. Apoés a digitacdo e validacdo dos questionérios, o banco de dados
sera construido e exportado, possivelmente para Excel e depois analisado em programa
estatistico com potencialidade para analises complexa.

2.1.15 Anaélises estatisticas

Trimestralmente sera realizada analise exploratéria de dados constituindo basicamente
em resumir e organizar os dados coletados através de andlise descritiva com sua
representacdo em tabelas, graficos e figuras. A partir dos dados resumidos e agregados seréo
identificados regularidades ou padrbes nas observacdes que permitam realizar interpretacdes
iniciais nos dados coletados. A interpretacao inicial sera identificar o tipo de distribuicdo dos
dados, se os dados seguem algum modelo conhecido, ou se é necessario propor um novo
modelo.
A andlise dos resultados compreenderd a aplicacdo de testes estatisticos univariados e
multivariados para comparagfes pareadas e estudos de correlagdo. Possivelmente o teste de
Shapiro-Wilk serd utilizado para verificar a normalidade dos dados. Testes apropriados
(paramétricos ou ndo paramétricos) de comparacdes de meédias e proporcdes serdo utilizados
para averiguar diferencas significativas em nivel de 95% de confianga. Anélises multivariadas
(Andlise de Cluster, Analise Fatorial e/ou Andlise de Correspondéncia) serdo empregadas para
explorar quando necessario as informacdes obtidas no banco de dados, a fim de reduzir o

volume de informacdes a serem interpretadas e testadas as hipéteses levantadas

2.1.16 Participagdo em reunides para alinhamento do sincronismo da execugdo das atividades em

relagdo aos resultados das analises.

A equipe do projeto estard disponivel para participar de reunides, seminarios, oficinas para
apresentagdo e discussdo dos resultados, demandas das agéncias de financiamento, IBAMA
ou outras necessidades. Esta disponibilidade envolve todo o periodo do projeto. Porém, as
mesmas deverdo ser anunciadas com 15 dias de antecedéncia. A coordenacdo do projeto se

comprometera a comunicar com antecedéncia de 15 dias todas as campanhas de campo que



serdo continuas durante os 14 meses. A equipe também estara a disposicdo das comunidades

e poder publico para discutir davidas e os resultados parciais e final.

2.1.17 Devolucéao dos resultados.

Todos os resultados do projeto em seus diferentes seguimentos serdo devolvidos aos
participantes do estudo pela equipe do projeto a partir do 18° més. A equipe também estara a
disposicdo das comunidades e poder publico para discutir davidas e resultados trimestrais e
final e/ ou outras necessidades.

3. RELACAO DE PRODUTOS
Este projeto ird contribuir diretamente para a insercdo da dimensdo da saude na
avaliacdo dos impactos ambientais, através de sua abordagem multi e interdisciplinar,
integrando os atores sociais do territério desde o inicio do projeto, discutindo o projeto, suas
potencialidades e o0s potenciais resultados e seus desdobramentos educativos, sociais e
ambientais.
Ressalta-se que além da participacdo das secretarias municipais de educacdo e saude, o
projeto sera desenvolvido com a integracdo dos Programas Ambientais da UHE-Santo Antdnio
(Programas de Saude Publica, Educacdo Ambiental, Conservacdo da Ictiofauna,
Monitoramento Limnolégico de Macrdéfitas Aquaticas e Hidrobiogeoquimico Ambiental do Hg),
permitindo ao estudo avancgar nos produtos de uma abordagem integrada de ambiente e saude.
Os produtos a serem apresentados atenderdo 0s prazos estabelecidos no cronograma de
trabalho, além da disponibilidade da equipe técnica em atender sempre que possivel a equipe
de coordenacédo teméatica da SAE.
Os Principais Produtos a serem apresentados serao:
e Elaboracao do Plano de Trabalho a ser apresentado no primeiro relatério técnico mensal;
¢ Relatdrios mensais e trimestrais de atendimento das atividades previstas no PBA da UHE
Santo Anténio e resultados do Programa de Monitoramento Hidrobiogeoquimico Humano;
e Relatorio final consolidado do periodo integrado com o aspecto Ambiental do Programa de
Monitoramento Hidrobiogeoquimico, utilizando técnicas estatisticas pertinentes;
¢ Respostas as demandas dos 6rgaos licenciadores e de auditoria, sempre que solicitado;
e Banco de dados com todas as informacbes levantadas no decorrer do projeto e o
georreferenciamento de todos os domicilios das comunidades selecionadas; além do pefrfil
socioecondémico, socio demografico, morbidade referida e inquérito alimentar das mesmas

comunidades;



e Apresentacdo do perfil atual e comparativo dos niveis de Hg das fases de pré e pos-
enchimento do reservatorio das comunidades estabelecidas;

o Apresentacdo do perfil das principais morbidades das comunidades integrantes do projeto;

e Apresentacao do perfil de salde das comunidades expostas ao mercurio via ingestdo de
peixe.

Definicao de indicadores sentinelas de qualidade de saude que possam ser monitorados
pelos servicos de salde, atencdo basica e vigilancia de modo a contribuir para a "
Implementagédo das Diretrizes para Gestdo e Organizacdo de Servigos (DGO) de Vigilancia e
Atencdo em Saude de Populagbes Expostas a Contaminantes Exégenos”, do MS. Estes
produtos também propiciardo envio de comunicac¢des a congressos pertinentes e submisséo de

artigos para revistas cientificas com a antecipada avaliagdo e concordancia dos contratantes.

4. CRONOGRAMA DO PLANO DE TRABALHO

[ ATIVIDADES | Cronograma (més) |
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
1. Estruturacdo da Equipe X
2. Encaminhar a equipe para ser X

aprovada pela SAE. Contracédo da
equipe, exame médico e seguro de vida.

3 Estruturacdo dos protocolos X

4 Treinamento da equipe e confecgdode | X | X
camisetas, crachas.

5. Elaboracéo dos questionarios e do X
Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

6. Definicéo dos testes da avaliagdo X
cognitiva

6. Abordagem participativa

7. Cadastramento dos domicilios .

XXX
x
<

8. Estudo piloto

9. Inquérito epidemioldgico. X

10. Avaliacdo Cognitiva X

11. Avaliacdo Clinica

XXX [X
XXX [X
XX | > | X
XX | > | X
XX | > | X
XX | > | X
XXX X
|| > |=
<X [x [x

12. Padronizacé@o e analise de Hg no X
cabelo

13. Estruturacao do banco de dados com
todas as informacgGes levantadas e
digitacdo dos questionéarios

X
X
X
X
X
X
X
X

14. Analises estatisticas X X X X | X | X | X

15. Devolucéo dos resultados.

16. Participacdo em reunifes com a X X X X
contratante para alinhamento do

sincronismo da execuc¢ao das atividades
em relacdo aos resultados das analises.

17. Apresentacdo dos relatorios Mensais, | X | X | X | X [X |X | X [X |[X |x [X [X
Trimestrais e Final.

ATIVIDADES Cronograma (més)




13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

1. Estruturacdo da Equipe

2. Encaminhar a equipe para ser
aprovada pela SAE. Contracéo da
equipe, exame médico e seguro de vida.

3 Estruturacdo dos protocolos

4 Treinamento da equipe e confecgdo de
camisetas, crachas.

5. Elaboracéo dos questionarios e do
Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

6. Defini¢céo dos testes da avaliagdo
cognitiva

6. Abordagem participativa X | X [ X | x [x X | x

7. Cadastramento dos domicilios .

8. Estudo piloto

9. Inquérito epidemioldgico.

10. Avaliacdo Cognitiva

11. Avaliacdo Clinica

| | > [x
XXX X
XXX [X

12. Padronizacdo e analise de Hg no
cabelo

X
X
X
X
x

13. Estruturacao do banco de dados com | X
todas as informages levantadas e
digitacdo dos questionarios

14. Analises estatisticas X [ X [ X | X | X |[X
15. Devolucéo dos resultados. X | X [ X [ X [ X | X |[X
16. Participacéo em reunides com a X X X X

contratante para alinhamento do
sincronismo da execuc¢ao das atividades
em relacdo aos resultados das analises.

17. Apresentacao dos relatorios Mensais, | X | X | X | X [X |X |Xx [X |[X |x [X [|X
Trimestrais e Final.




5. EQUIPE DO PROJETO

EQUIPE DO PROJETO

NOME

Sandra Hacon

Tercia Seixas

Claudia vegas

Marivania Mota de Jesus

Marlon Freitas

Paulo Guimaraes Rubens Barrocas
Marcela Milrea

Carlos Alexandre

Rodrigo Gongalves

Chrissie Ferreira de Carvalho

Bruno Selleri Bezerra

Sandra Manoel das Dores
Ana Paula de Melo Rodrigues

Pamela de Oliveira Rabelo Cardoso
Zolin

Maura Cherles Aparecida Romao da
Silva

Dennys de Souza Mourao

Andreia Vasconcelos de Souza e Silva

Deusirene Sousa Rodrigues

Gilberto Douglas da Silva Santos

Daniela Thamara da Silva

ATIVIDADE NO PROJETO

Coordenacdo

Abordagem participativa e analise quimica
Analise quimica e abordagem participativa
Avaliagao neurocognitiva

Avaliacdo clinica

Supervisor Analitico

Supervisora do inquerito Epidemiologico
Analises estatistica

Padronizacdo do método analitico
Avaliacdao neurocognitiva

Psicélogo aplicador de teste neuropsicoldgico

Psicologa aplicadora de teste neuropsicoldgico
Psicéloga aplicadora de teste neuropsicoldgico

Psicologa aplicadora de teste neuropsicoldgico
Psicéloga aplicadora de teste neuropsicoldgico

Coordenacdo e supervisao das atividades de campo da
equipe de aplicadores de questionarios, da coleta de cabelo,
dupla digitacdo. Estruturacdo dos bancos de dados e analises
estatisticas descritivas.

Aplicacdo de questionarios e coleta de cabelos, afericdo da
pressdo arterial, mediagdo antropométrica (peso e altura),
medi¢do da circunferéncia abdominal e dos bracos,
conferencia dos questiondrios. Supervisdo do campo.

Aplicagdo de questionarios e coleta de cabelos, afericao da
pressdo arterial, mediagdo antropométrica (peso e altura),
medigdo da circunferéncia abdominal e dos bracgos,
conferencia dos questionarios.

Aplicacdo de questiondrios e coleta de cabelo, afericdo da
pressao arterial, mediagdo antropométrica (peso e altura),
medicdo da circunferéncia abdominal e dos bragos.

Aplicagdo de questionarios e coleta de cabelos, aferi¢cdo da
pressdo arterial, mediacdo antropométrica (peso e altura),
medig¢do da circunferéncia abdominal e dos bragos.




Rosana Luiza de Franga

Deusimar

Aplicagao de questionarios e coleta de cabelos, aferi¢ao da
pressdo arterial, mediacdo antropométrica (peso e altura),
medi¢do da circunferéncia abdominal e dos bragos,
conferencia dos questionarios.

Aplicagdo de questionarios e coleta de cabelos.




