. MINISTERIO DA EDUCAGAO
R UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA
UFPR | 0ciNA VETERINARIA LEGAL

Topicos em Medicina Veterinaria do

Coletivo

Yasmin Gongalves | Karyn Rossa | Rita de Cassia Maria Garcia



Toépicos em Medicina Veterinaria do Coletivo

2019

Editores e Organizadores:
Rita de Cassia Maria Garcia
Karyn Aparecida Rossa

Yasmin da Silva Gongalves

1? Edicao: janeiro 2019

©05]

Esta obra esta licenciada com uma Licenca Creative Commons Atribui¢do-NdaoComercial 4.0 Internacional.

Topicos em medicina veterindria do coletivo / editores e
organizadores: Yasmin Goncalves; Karyn Rossa; Rita de Cassia
Maria. — Curitiba : UFPR, 2019.

57 p.:il.,

T674

1. Medicina veterinaria. 2. Saude animal. 3. Animais -
protecdo. 4. Animais - trato. 5. Saude coletiva. |. Goncalves,
Yasmin Il. Rossa, Karyn . lll. Garcia, Rita De Cassia Maria . IV.
Titulo. V. Universidade Federal do Parana. Graduagdo em Medicina
Veterinéria.

CDU 614.9

Sistema de Bibliotecas/UFPR
Paula Carina de Araujo - CRB9/1562



SUMARIO

[ =] - Tod o PP PP PP P PPPPPPPPPPPPR 4
T e N 0o 1V o3 T LSRR 5
Medicina Veterinaria do COIELIVO ........uiiiii i 6
SAUAE COlBLIVA ...eeeiieeeiiiee ettt e e ettt e e e e e e s e bbb et e e e e e e e e e st bbb e e e e aaeeaaann 9
2.1. Unidade de VigilanCia de ZOONOSES ......ccceiiiiiiiiiiii et e e 9
2.2.  Unidades de Saude € NASF-AB ...t 18
2.2.1. Visitaa USF Candido Portinari, CUTitiDa........oveeiieeieeeeeee e 22

2.3. Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) ..........uuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinenns 25
2.4. Manejo Populacional de CAes € GalOS........ccuieiiiiieiiiieiiiiiiii et 28
2.4.1.  Visitaa Prefeitura de Contenda..........ccuuviiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e 30
2.4.2.  UMEES. ... e 30
2.4.3. Educacdo Ambiental, Guarda Responsavel € ZOONO0SES............uuvvvuviirmiimimminnnnnnnnns 33
2.4.4 Projeto Mini Hospital Veterinario UFPR ............ooiiiiiiiieeee e 33

Y =To T oA e = Mo (NN o o Lo F RPN 36
3.1, Bem-eStar ANIMAl ... ... e 36
3.4.3 Atividades em um canil pablico municipal ........ccccooooiiiiiiiiiiiii 38
3.2. Atividades com animais de trabalno ............ccccouiiiiiiiiiiiiii s 41
Medicina Veterinaria Legal........coooviiiiiiii e e e e e e e e e e e aanae 44
4.1. Rede de Defesa e Protegcdo Animal, CuritiDa...........ccccuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieees 45
DepPOiMENTOS AAS AIUNAS .. ...t e e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e eeeaataaaeaaeaaeeeanees 51

R  BI BIN CIAS ... et e e e 53



Prefacio

Essa obra foi uma construcao coletiva entre os alunos da disciplina de Vivéncia em
Medicina Veterinaria do Coletivo do Departamento de Medicina Veterinaria do Setor de
Ciéncias Agrérias da Universidade Federal do Parana.

Foi planejada e executada pelos alunos com a orientacdo da professora
responsavel pela disciplina, além das mestrandas Karyn Rossa e Yasmin Gongalves.

A construcdo dos textos manteve as impressdes dos alunos bem como narrativas
das suas experiéncias dos locais visitados, trazendo aspectos historicos e tornando essa
obra unica.

Agradecemos a todos que colaboraram para esta obra e também para o
desenvolvimento das praticas durante a vivéncia.

Em especial agradecemos ao Distrito de Santa Felicidade, Unidade de Saude da
Familia Cajuru, Unidade de Vigilancia em Zoonoses, Rede de Protecdo Animal e Centro
de Referéncia e Atencao aos Animais em Risco, todos parte da Prefeitura de Curitiba.

A Secretaria de Meio Ambiente, Centro de Referéncia em Assisténcia Social e
Vigilancia Epidemiolégica da Prefeitura de Pinhais.

A Prefeitura de Campo Magro.

Ao canil do BOPE.

A policia Federal.

Ao Instituto Médico-legal.

A Coordenadoria Estadual da Mulher em Situacio de Violéncia Doméstica e
Familiar — CEVID.




Introducao

A Medicina Veterinaria do Coletivo (MVC) é uma nova area que interage com a
Saude Coletiva, a Medicina de Abrigos e a Medicina Veterinaria Legal.

A Vivéncia em Medicina Veterinaria do Coletivo e Controle Cirdrgico surgiu da
necessidade de aproximar os estudantes da realidade desta area de atuagdo, mostrando-
lhes a grande diversidade de areas para atuacdo do médico veterinario. De acordo com
a Resolucdo n° 28/2016 do Conselho de Ensino, Pesquisa e Extensdo (CEPE), essa
vivéncia faz parte do eixo de Saude Publica e Alimentos, do novo curriculo da Medicina
Veterinaria da UFPR.

Segundo o Projeto Pedagogico do Curso de Medicina Veterinaria da UFPR, as
vivéncias sdo grupos de disciplinas que tém como metodologia a interacdo entre a
formacdo tedrica em sala de aula, a atividade pratica em extensdo e a atuacao
profissional. Estas disciplinas sdo fundamentadas em préticas especiais, um conjunto de
atividades de natureza pratica desenvolvidas em ambientes com poucos alunos por
docente e que exigem atencao individualizada no processo de ensino-aprendizagem.

As disciplinas de vivéncia profissional proporcionam o desenvolvimento de
competéncias e habilidades para uma vida cidada e profissional mais completa, com uma
formacdo mais generalista e abrangente. O objetivo da vivéncia € que os estudantes
conhecam na pratica os diversos campos de atuacédo do Médico Veterinario, de forma que
possam se preparar melhor para a vida profissional. Além disso, a disciplina apresenta
aos discentes os desafios existentes na area da saude e os problemas sociais envolvidos,
elucidando o importante papel dos médicos veterinarios na saude publica.




Medicina Veterinaria do Coletivo

CAPITULO

Ana Paula Grenzi Antonio
Angela Carolina Ivanski Collere
Macxiny Braganga Wojcik

Buscando-se elucidar a familiarizacdo dos médicos veterinarios com a Medicina
Veterinaria do Coletivo foi realizada uma pesquisa qualitativa com os residentes da area,
com o questionamento: “Qual a definicdo de Medicina Veterinaria do Coletivo?”. Algumas
das respostas foram:

“‘Medicina Veterinaria do Coletivo é a area da Veterinaria que atua na prevencao,
promocao e recuperacao da Saude Coletiva, ou seja, saude animal, do humano e do meio
ambiente” (R1).

“Medicina Veterinaria do Coletivo € a area da Medicina Veterinaria que abrange
medicina de abrigos, Medicina Legal e Saude da Familia, tendo como objetivo a Saude
Unica.” (R2).

“A Medicina Veterinaria do Coletivo representa, para mim, uma das areas mais
necessarias da nossa profissao. Por ser muito abrangente nos capacita a lidar com muitas
esferas no mundo da Veterinaria, como Medicina Veterinaria Legal, cuidados com animais
de abrigo, manejo de animais e ambientes pds-desastres e Nucleo Ampliado de Saude
da Familia e Atencdo Bésica (NASF-AB). E voltada a atender classes sociais menos
favorecidas e consegue ajudar grande numero de pessoas e animais. Considero a
medicina coletiva essencial a saude publica para levar cuidados basicos a comunidade
em geral” (R1).

Tendo por base essa pesquisa, 0 capitulo visa a evidenciar, de maneira sucinta, o
gue € Medicina Veterinaria do Coletivo, seu papel nas diferentes areas da salude e a sua
influéncia no ambito social.

A Medicina Veterinaria do Coletivo é uma area nova da Medicina Veterinaria que
tem crescido cada vez mais no Brasil e no mundo. Interage com as areas de Saude

Coletiva, Medicina de Abrigos e Medicina Veterinaria Legal. Trata-se também de uma




area de atuacdo multidisciplinar (SOARES, 2016), em conjunto com outros setores e
profissionais da satde, educacgdo, meio ambiente e assisténcia social.

De acordo com Sabroza (1994, apud CZERESNIA, 2003), a Saude Coletiva € o
dominio genérico de praticas e conhecimentos organizados institucionalmente em
determinada sociedade, direcionados a um ideal de bem-estar das populagbes, em
termos de acdes e medidas que evitem, reduzam, e/ou minimizem agravos a saude,
assegurando, desta forma, condicbes para a manutencdo e sustentacdo da vida. Na
Saude Coletiva o médico veterinario pode contribuir no controle epidemiolégico e de
ocorréncia de zoonoses de uma determinada area, sempre de forma multidisciplinar e
articulada com outros profissionais para que este servico seja realizado da melhor
maneira possivel. Manter a populacédo informada e esclarecida sobre as doencas a que
estdo vulneraveis e como elas séo transmitidas, além da melhor forma de tratamento,
também faz parte do trabalho deste profissional, que se utiliza de ferramentas e recursos
da Medicina Veterinaria para manter a qualidade de vida das pessoas, animais
domésticos e do meio ambiente, com o objetivo de promover a Satde Unica, a promoc&o
da saude dos ecossistemas e de seus componentes de maneira integrada e indissociavel.
Para atingir este objetivo é fundamental que haja um correto planejamento e a instituicao
de programas de politicas publicas incluindo a¢des que viabilizem a seguranca e o bem-
estar de todos os envolvidos.

A Medicina Veterinaria Legal € responsavel pela aplicacdo dos conhecimentos da
Medicina Veterinaria aos fins do direito e da justica. O médico veterinario pode atuar como
perito ou assistente técnico nas areas civil, criminal e administrativa, analisando provas e
elucidando crimes contra animais e o meio ambiente (TOSTES et al., 2017).

A "Shelter Medicine” ou Medicina de Abrigos é uma area em ascensao e abrange
conhecimentos médicos, sanitarios, ambientais, legais e de manejo das populacdes
animais mantidas em abrigos, com o objetivo de cuidar da saude e bem-estar de pessoas
e animais envolvidos, buscando a melhor forma para solucionar a tematica dos animais
abandonados, sempre visando ao melhor para estes (MILLER & ZAWISTOWSKI, 2004).
Na América Latina, o manejo populacional de céaes e gatos (MPCG) esta mais vinculado
com a saude coletiva devido as zoonoses e outros riscos que esses animais podem
representar para a populagdo humano, mas com vistas a promocdo da saude dos

individuos, familias e comunidades e do bem-estar animal. A maioria dos abrigos




brasileiros, publicos, privados ou do terceiro setor (organizagbes ndo governamentais,
ONGSs), ndo aplica os preceitos da medicina de abrigos, devido ao desconhecimento, a
falta de capacitacdo profissional e a falta de recursos.

O MPCG é parte importante dentro da MVC. O abandono de caes e gatos traz
consequéncias negativas para o ser humano, o ambiente e os animais. Como as causas
do abandono e de animais presentes nas ruas € multifatorial, as estratégias para o manejo
dessas populacdes sdo variadas, incluindo a educacdo, legislacdo, registro e
identificacdo, controle do comércio, controle dos recursos ambientais, participacao social,
cuidados com a saude animal, aplicacdo dos 4R (recolhimento seletivo, recuperacao,
ressocializacao, reintroducao na sociedade por meio da adog¢éo), entre outras.

O controle reprodutivo de cédes e gatos € uma das estratégias utilizadas para a
reducdo do abandono de crias indesejadas e da taxa da natalidade, com consequente
reducdo da populacdo, e deve sempre estar associado aos programas educativos e as
demais estratégias para a efetividade de um programa abrangente de MPCG. O controle
reprodutivo pode ser realizado por meio de castracdo quimica ou cirirgica, abrangendo
animais domiciliados e errantes e respeitando-se 0 correto manejo etolégico e
preservacado do bem-estar de todos esses animais. Para que haja éxito neste processo é
necessario que se haja conhecimento da dinamica populacional de céaes e gatos errantes,
identificacdo e acompanhamento de animais comunitarios e de todos os fatores
envolvidos, tais como o numero de animais por familia, nUmero de animais adotados, etc.,
pois desta forma as agdes se tornam mais abrangentes e efetivas (ICAM, 2007). Muitos
municipios priorizam as familias de baixa renda, acumuladores de animais e protetores.

A educacdo transformadora para a conscientizacdo da guarda responsavel e
respeito a todas as formas de vida € uma das estraegias mais importantes para o MPCG.
Geralmente os projetos educativos sdo desenvolvidos nas escolas, por meio da
capacitacdo dos professores ou palestras e acbOes diretas com os alunos. Muitas
prefeituras também realizam ac¢des nas comunidades e campanhas de conscientizacéo,

essenciais ao avango da causa.




Saude Coletiva

CAPITULO Angela Carolina Ivanski Collere

Ana Paula Grenzi Antonio
Macxiny Braganca Wojcik

Saude Coletiva € a area multiprofissional e interdisciplinar que considera o
ambiente como um todo e tem o potencial de impedir o surgimento de enfermidades com
base em acbes simples de protecdo basica a saude, na qual a medicina veterinaria
desempenha um importante papel.

As atividades desenvolvidas pelos alunos na area de Saude Coletiva incluiram as
seguines visitas: Unidade de Vigilancia de Zoonoses de Curitiba, Unidade de Salde da
Familia Céandido Portinari, Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) e
Prefeitura de Contenda. Nessa Ultima, participaram de um encontro na Camara dos
Vereadores sobre o Manejo Populacional de Caes e Gatos. Ainda sobre o MPCG, os
alunos participaram de ac6es da Unidade Movel de Esterilizacdo e Educacdo em Saude
(UMEES) da UFPR e no projeto educaivo denominado Mini Hospital Veterinario da UFPR,

coordenado pela Profa. Simone Tostes.

2.1. Unidade de Vigilancia de Zoonoses

O espaco publico anteriormente conhecido como Canil Municipal ou Centro de
Controle de Zoonoses (CCZ), atualmente € denominado Unidade de Vigilancia de
Zoonoses (UVZ). De acordo com Ana Paula Conick Mafra Poleto, chefe de servico da
UVZ do municipio de Curitiba/PR, muitos dos cadaveres utilizados para estudo de
anatomia animal em universidades provinham desse local, trazidos, em sua maior parte,
pela carrocinha. Animais vivos também eram utilizados para treinamento pratico em aulas
de clinica cirdrgica, sendo comum a realizagdo de até trés procedimentos cirlrgicos em
cada um dos animais, posteriormente direcionados a ado¢do. Com o decorrer do tempo,
tais atividades foram ampliadas, sendo implementados diferentes programas, de acordo

com o grau de relevancia para a saude publica.




Segundo a Portaria n° 758 de 26 de agosto de 2014, do Ministério da Saude:

“Unidade de Vigilancia de Zoonoses (UVZ) é a estrutura fisica e técnica, vinculada
ao Sistema Unico de Salde, responsavel pela execugéo de parte ou da totalidade
das atividades referentes a vigilancia, prevencdo e controle de zoonoses,
previstas nos Planos de Saude e Programacdes Anuais de Saude, podendo estar

organizada de forma municipal, regional e/ou estadual”.

Segundo Poleto (2017), os principais servi¢os prestados pela UVZ séo:

e Desratizacao;

e Controle da leptospirose;

e Vigilancia da raiva;

e Vigilancia da febre amarela;

e Vigilancia da esporotricose;

e Vigilancia da leishmaniose;

e Vigilancia da toxoplasmose;

e Vigilancia da fauna sinantropica;

e Prevencao e de controle de acidentes causados por animais peconhentos e

venenosos.

Esses servigcos de vigilancia estdo conectados ao conceito de saude publica, visto
ser uma area que trata da protecdo da saude da populacdo, buscando melhorar as
condi¢cBes de saude das comunidades a partir da promocao de estilos de vida saudaveis,
campanhas de sensibilizacdo, educacao e investigagdo. Portanto, conta com trabalho
interdisciplinar, ativo, investigativo e que lida com a prevengcdo (WALDMAN; ROSA,
1998).

A UVZ de Curitiba esté localizada no bairro Cidade Industrial. Sua estrutura &
composta por escritorio, copa, gatil, canil, baias separadas para filhotes e cadelas

amamentando, depadsito e consultério veterinario (Figura 1).




Figura 1. Foto da Unidade de Vigilancia de Zoonoses de Curitiba. Fonte:

http://www.curitiba.pr.gov.br/noticias/unidade-de-vigilancia-e-braco-estrategico-

no-combate-e-controle-de-zoonoses/40352

De acordo com as diretrizes para projetos fisicos de UVZ'’s e fatores biolégicos de

risco (FUNASA, 2003), o terreno deve apresentar as seguintes caracteristicas:

a.

Abastecimento de energia elétrica, 4gua e instalacdes telefénicas, de forma a
atender a demanda,;

Cobertura de rede de esgoto apropriada, ou outra forma de destinacdo de dejetos

tecnicamente viavel, reduzindo-se ao maximo a contaminagéo ambiental;
Distancia adequada de mananciais e areas com risco de inundacéo;
Preconizacéo de areas que possuam lencol freatico profundo;

Consideracao de acréscimo minimo de 100% a area de construcéo, para efeito
de calculo da area do terreno;

Preconizacdo de terrenos com espacgo suficiente para garantir o acesso e
manobra de caminhdo de médio porte;

Preconizacgao de &reas de facil acesso a comunidade a qual a instituicdo prestara
seus servigos, através de vias publicas em condi¢cbes permanentes de uso;



http://www.curitiba.pr.gov.br/noticias/unidade-de-vigilancia-e-braco-estrategico-no-combate-e-controle-de-zoonoses/40352
http://www.curitiba.pr.gov.br/noticias/unidade-de-vigilancia-e-braco-estrategico-no-combate-e-controle-de-zoonoses/40352

h.

Distancia adequada de areas densamente povoadas, de forma a evitar

incébmodos a vizinhanca,

Distancia adequada de fontes de poluicdo sonora.

Sobre as &reas uteis do ambiente, de acordo com a FUNASA (2003), incluem-se:

a.

Recepcao/hall: ambiente destinado ao atendimento do publico, incluindo

atividades de triagem, registro do animal e pagamento de taxas;
Secretaria: ambiente destinado aos servicos administrativos;

Documentagdao/telefonia: ambiente destinado ao armazenamento dos arquivos

e servigos de telefonia;

Diretoria — ambiente destinado a direcdo do UVZ, composto por Sala de diretor

com sanitario anexo e sala de reuniao;

Sala de técnicos: ambiente destinado aos técnicos responsaveis pelos
programas desenvolvidos na UVZ;

Sala de vacinacdo: ambiente destinado a vacinacdo de animais de pequeno
porte, com acesso direto ao exterior da edificacao por abrigo coberto, destinado

a espera do publico acompanhado de animais;
Laboratorio de entomologia: ambiente destinado as atividades de microscopia.

Sala de operadores de campo: ambiente destinado a permanéncia dos

operadores de campo, quando na UVZ,

Almoxarifado: ambiente destinado ao armazenamento de material técnico-

administrativo, usado na UVZ;

Sanitario para funcionarios: feminino e masculino;
Sanitario para publico: feminino e masculino;
Copa;

. Area de servico: local com tanque e interligado & copa, com provis&o de armario

para guarda do material de limpeza em uso;




n. Refeitdrio: local destinado a refeicdo dos funcionarios, com local para aguecer

as marmitas e mesas e cadeiras adequadas para as refei¢oes;

0. Depdsito de material de limpeza.

Sobre o bloco de controle animal:
a. Canil

e Canis coletivos: destinados a permanéncia, por trés dias, dos caes

apreendidos;

e Canis individuais: destinados a permanéncia de caes apreendidos,

removidos, em processo de ado¢cédo ou em observacao;

e Canis individuais de observacdo: destinados a observacdo de caes
suspeitos de Raiva. Devem ser isolados e localizados em area préxima as

salas de eutanasia e necropsia;

e Canis individuais de adocéo: locais de permanéncia de animais destinados

ao programa de adocéo;
b. Gatil

e Gatil coletivo: destinado a permanéncia de gatos apreendidos e/ou em

isolamento;
c. Sala de eutanasia: ambiente destinado a pratica de eutanasia em caes e gatos;

d. Sala de necropsia: ambiente destinado a coleta e preparo de material para

exames;

e. Depodsito de ragédo: ambiente destinado ao armazenamento de ragdes a serem

usadas nos canis e gatis;

f. Depédsito de material de limpeza: destinado ao armazenamento do material a

ser usado na limpeza da unidade de controle animal,

g. Depodsito de equipamentos e material de campo: destinado ao armazenamento

dos equipamentos usados nesta unidade, tais como maquina de limpeza e




material de campo empregado na captura dos animais (lagos, pucas e

cambéao);
h. Area de servico;

I. Sanitario/vestiario: feminino e masculino para atender os funcionarios do bloco

canil/gatil;
J. Garagem aberta;

k. Deposito de viaturas em manutencao.

2.1.1. Visita a UVZ de Curitiba

No dia da visita a8 UVZ, os residentes da Saude da Familia estavam finalizando as

suas praticas no local e apresentaram a sua experiéncia.

Experiéncia de Médicos Veterinarios Residentes em Saude da Familia da UFPR

No dia 28 de fevereiro de 2018 as alunas Ana Paula, Angela e Macxiny, da
disciplina de Vivéncia em Medicina Veterinaria do Coletivo e Controle Cirargico da
Natalidade Animal, acompanhadas pela mestranda Karyn Aparecida Rossa, assistiram a
apresentacao final de residéncia das R2 Caroline Constantino e Danieli Muchabk dos
Santos sobre as atividades desenvolvidas na UVZ de Curitiba/PR no periodo de
01/03/2016 a 28/02/2018 durante a Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia.
Foram realizados trabalhos a campo envolvendo esporotricose, leishmaniose, raiva, febre

amarela e leptospirose, descritos a seguir:
Atividades em Vigilancia da Raiva
e Remocédo de morcegos solicitada via ligagdo para o numero 156;

e Exame fisico e coleta de materiais para diagnostico;

e Vacinacédo de caes e gatos, sobretudo de animais que entraram em contato

com morcegos;
e Observacao de caes agressores;

e Educacdo em saude:




Escolas
Casa-a-casa

Unidades de Saude

YV VWV V V¥V

Reunides com empresas que controlam pragas e instalam/consertam
aparelhos de ar-condicionado para dar orienta¢des aos funcionérios, tais

como:

v" Importancia de reforcar o uso de equipamentos de protecéo individual

(EPTI’s), sobretudo as luvas;

v Evitar a utilizacdo de gel adesivo, que prende as patas do animal,

devido ao intenso estresse e sofrimento gerado ao animal,

v" A natureza dos morcegos, explicando sobre seu habito noturno e que
a maioria das espécies se alimenta de insetos e frutos, encontra-se
saudavel e possui um importante papel biolégico no controle de
insetos e na disseminacao de sementes, ndo causando riscos aos

seres humanos.

e Notificacdo de epizootia ao SINAN (Sistema de Informacédo de Agravos de

Notificac&o);

» Dados 2017: 226 amostras encaminhadas para andlise de raiva

(morcegos), sendo que dez amostras apresentaram resultado positivo.
» Dados 2016: 113 amostras encaminhadas para andlise de raiva
(morcegos), sendo que trés amostras apresentaram resultado positivo.
Atividade em Vigilancia da Esporotricose

e Dados:

» 2002: Primeiros casos de transmissdo zoonotica da regido metropolitana
de Curitiba;

> 2014: Profissionais da saude humana e animal notaram aumento de

casos em Curitiba;

e Realizacdo de notificagdes;




Elaboracao de ficha de censo;

Participagdo em reunides (PUC-HC-UV2);

Investigacdo casa-a-casa (censo), pela busca ativa, objetivando-se:

» Tracar o perfil de tutores;

Realizar o levantamento do niumero de gatos e sua forma de vida;
Orientacéo sobre castracao e os programas oferecidos pela prefeitura;

Entrega de material informativo a populacéo;

YV V V V¥V

Organizacéo e tabulacdo dos dados, cujos resultados foram:
v 528 tutores entrevistados;
v' 1.143 de gatos castrados;

Elaboracdo de planilha dindmica reunindo os dados, para deixar como

legado e possibilitar a continuidade do rastreamento;

Ligacdo de retorno para saber se o tratamento estava sendo realizado e
surtindo efeito;

Abordagem cuidadosa e previamente planejada de forma a evitar a matanca

ou abandono;

Sobre o destino dos cadaveres, verificou-se que a maioria da populacdo nédo
sabia informar, fato consirado um problema, pois quando sdo enterrados

fecha-se o ciclo, podendo-se aumentar o nimero de casos;

O percentual de gatos curados variou entre 0,33% e 3%.

Atividades em Vigilancia da Leishmaniose

Notificagdo de Leishmaniose Canina em Curitiba:

» 2016: um caso aléctone;

» 2017: quatro casos aléctones;

Reformulacéo de algumas fichas de notificacédo e investigacao;

Elaboracdo de banco de dados no Epilnfo.




Atividades em Vigilancia da Febre Amarela
e Vigilancia ativa em seis bairros de Curitiba;
e Vigilancia passiva: encaminhamento de materiais para diagnosticos;

e Elaboracédo de material educativo.

Atividades em Vigilancia da Leptospirose
e Investigacdo em casos humanos;
e Projeto de repriorizacdo das areas de risco;
e Educacdo em saude;

e Desratizacao de via publica (solicitado via 156 ou diretamente a UVZ);

e Aplicacao de raticida (p6 de contato e/ou blocos parafinados) e orientacdes

para o solicitante (manejo ambiental), principalmente com o efeito

boomerang, relacionado a plasticidade e capacidade populacional dos ratos.

Participagcdo em Cursos

e Associacao Brasileira de Profissionais de Epidemiologia de Campo (proEpi).

Reunides de Equipe
e Discussdao de trabalho;
e Planejamento estratégico;

e Confraternizagoes.

Outras Atividades
e Acompanharam reunides, apresentacdes, vacinacdes e outros.

e Trabalhos Apresentados em Congressos.




2.2. Unidades de Saude e NASF-AB

A Estratégia Saude da Familia (ESF) surgiu em 1994 como o primeiro nivel de
Atencdo Basica (AB) do Sistema Unico de Satde (SUS) e para ampliacdo do acesso a
saude. No modelo antigo, as pessoas procuravam primeiramente 0s hospitais, e este
processo era conhecido como assisténcia hospitalocéntrica, no qual o atendimento era
centrado na patologia apresentada pelo paciente, e ndo na integralidade da pessoa. Esse
atendimento holistico € o que deveria ser realizado na ESF, considerando-se todo o
contexto social e territorial de cada paciente e, levando-se em conta seu trabalho e suas
relacbes sociais e profissionais, quando atendido numa Unidade de Saude
(CONSTANTINO, 2017a). Esse programa surgiu também para promover a prevencao,
promocao, assisténcia e reabilitacdo da saude, ndo se restringindo a assisténcia e
reabilitacdo, como ocorria no modelo hospitalocéntrico, objetivos comuns aos da saude
publica. De acordo com Constantino (2017a), os principios que norteiam o SUS sao:
universalizacdo, equidade, integralidade, hierarquizacdo, descentralizacdo e controle
social, descritos a seguir:

Universalizacdo: é acesso universal a saude, no qual todos tém acesso e direito
a saude, inclusive estrangeiros que estejam em territério nacional;

Integralidade: é o atendimento completo, desde a prevencao, como a vacinacao,
até cirurgias eletivas ou emergenciais, englobando da promocé&o da saude a reabilitacao;

Equidade: sdo os cuidados diferentes em situacdes diferentes, para quem precisa
de um tratamento diferenciado, com priorizagdes para quem mais precisa;

Hierarquizacao: € a organizacdo dos niveis de atencdo a saude. Quando se trata
da Saude da Familia, fala-se em nivel primario. Os casos que nao podem ser
solucionados com os recursos disponiveis nesse ambito da atencdo sdo encaminhados
aos centros de atencao secundaria, onde ha especialistas das mais diversas areas, ou
entdo aos hospitais, quando héa indicacao de internagao ou cirurgia. Existem os fluxos de
referéncia e contrarreferéncia, ou seja, casos encaminhados aos niveis além da AB
devem voltar, porque a equipe da Saude da Familia (eSF) é quem acompanha o individuo
em todas as etapas da sua vida. Entdo, se ele for a um hospital, voltara com uma carta
de encaminhamento médico, e a ESF realiza a continuidade do cuidado.

Descentralizacdo: da gestdo da Secretaria de Saude a da Unidade Béasica de

Saude (UBS), as UBS que tém a ESF implentada funcionam naquele territério, atendendo
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as pessoas ali residentes. Pode, portanto, parecer um servigo descentralizado, pois as
pessoas hdo precisam ir até o centro da cidade, por exemplo, para receber atendimento;

Controle social: é a participagcdo popular na saude. Os cidaddos tém a
oportunidade de levar as demandas aos Conselhos de Saude locais, que geralmente sao
realizados em locais institucionalizados, dentro das US, e os temas discutidos sao levados
ao Conselho Municipal de Saude,que é deliberativo, no qual as propostas sdo julgadas,
e, se aprovadas, sao implantadas e implementadas no municipio dentro da politica a que
se propbem.

O modelo antigo considerava somente a doenca do individuo. Com o surgimento
da ESF, a ampla andlise contextual realizada permite avaliar todas as circunstancias
envolvidas na realidade de cada paciente e que interferem em sua saude. O novo modelo
da AB permite que haja um planejamento estratégico antes de se adotar quaisquer
medidas, determinando-se previamente qual a abordagem mais adequada a cada
situacdo (CONSTANTINO, 2017b).

Os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) séo profissionais que atuam como um
elo entre a populacao e o sistema de saude, acompanhando o quadro de salude de cada
morador. O programa exije que residam obrigatoriamente no territorio em que atuam, de
forma a conhecer cada area, as pessoas e seus problemas e poder oferecer solucées
locais a cada caso. O acolhimento e a vigilancia do territorio sdo realizados tanto pelo
departamento de vigilancia em saude quanto pela ESF (CONSTANTINO, 2017). Este
modelo permite a prevencéo e antecipacdo de riscos, pois com esse conhecimento e
planejamento estratégico pode-se promover a participagcdo popular, ndo sé no
atendimento, mas também na construcdo de medidas preventivas conjuntamente as
equipes. As eSF possuem amparo federal para assegurar a cobertura territorial nos locais
em que a demanda supere a capacidade das equipes.

A Saude da Familia € um campo interdisciplinar baseado na comunidade. Em uma
Unidade de Saude da Familia (USF) pode-se ter mais de uma eSF, pois o Ministério da
Saude designa a cada uma um determinado nimero de pessoas a serem atendidas. A
descentralizacdo do territério implica em atentar aos diferentes contextos de cada
territorio, pois todos tém suas particularidades. A formacao basica das eSF contém um
médico da familia, um enfermeiro, auxiliar de enfermagem, técnico em enfermagem e um

ou mais ACS. Cirurgido dentista e auxiliar de técnico de saude bucal podem ou néo estar
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presentes, pois nem toda Unidade de Saude (US) comporta o atendimento odontologico
(salas, aparelhos, esterilizacdo de material). O coordenador das equipes normalmente &
o enfermeiro, pois 0 médico acaba tendo outras atividades (CONSTANTINO, 2017a).

Uma eSF pode atender até 4.000 pessoas, e cada Agente Comunitario de Saude
(ACS) dever ficar responséavel por cerca de 750 pessoas. A ESF é a porta de entrada para
0 SUS, através da qual os cidaddos tém acesso aos servicos de saude. O NASF-AB
(Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Basica), até recentemente conhecido
somente como NASF (Nucleo de Apoio a Saude da Familia) (BRASIL, 2018), por sua vez,
tem o papel de fornecer apoio multiprofissional as eSF nos casos em que se verifica a
necessidade de suporte técnico adicional. Os profissionais que compfem as equipes do
NASF-AB passam entdo a acompanhar o caso, mas este continua sob responsabilidade
da ESF. O caderno da atencéo basica sobre o NASF-AB traz os principios do processo
de trabalho e algumas atribuicdes dos profissionais que ali atuam. O municipio de Curitiba
possui 22 NASF-AB do tipo 1. A criagdo de novos nucleos requer demandas, que podem
provir dos CMS, nos quais 0s participantes passam por capacitacdo. Entretanto, a deciséao
final ndo é do Conselho, e sim do gestor municipal de saude, que determina se ha ou nédo
verba (CONSTANTINO, 2017b).

Normalmente o0s médicos veterinarios estdo inseridos nos NASF-AB nos
municipios menores, oferecendo apoio matricial, uma construcdo de conhecimento
conjunta, via de méao dupla entre os profissionais do NASF-AB e da ESF. O trabalho
conjunto e a troca de conhecimentos, tanto em discussdes de casos quanto em educacao
permanente de salde, reflete na capacitacdo de todos os envolvidos. A inclusao de
meédicos veterinarios no rol de profissionais que podem compor as equipes do NASF-AB
foi oficializada através da Portaria 2.488, de 21 de outubro de 2011, sendo que a deciséo
sobre quais profissionais compordo os quadros € tomada pelo secretario de saude de
cada municipio (CONSTANTINO, 2017a).

O objetivo do NASF-AB é direcionar um olhar mais ampliado a saude, pois quando
profissionais de diferentes areas de formacgéo atuam juntos é possivel analisar a mesma
guestao sob varias perspectivas, aléem de gerar ampliacdo da oferta de servico, uma vez
gue o NASF-AB atende as eSF, e também a populacéo, através de encaminhamentos e
consultas compartilhadas. Pode ser observado também o aumento da resolubilidade na

AB, principal objetivo do NASF-AB. Esta questao fica um pouco prejudicada, entretanto,
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quando existem problemas de saude que deveriam ser atendidos na AB, mas a devida
equipe de Atencdo Basica (eAB) encontra-se trabalhando com sobrecarga. E preciso,
portanto, dedicar maior atencdo ao cuidado compartilhado, atendendo o paciente de
forma conjunta, sem passar a questao adiante.

Em relacdo as diretrizes, existe a responsabilidade sanitéria, que torna necessario
conhecer cada territério, englobando sua realidade, composicao, interdisciplinaridade,
trabalho em equipe, integralidade das ac¢6es, prevencao e promocao da saude. Elaborar
programas que promovam a coesao popular, através de esportes e outras atividades,
também sdo excelenmtes oportunidades para ouvir e dialogar com os moradores a fim de
tomar conhecimento de situagBes que acontecem no territorio. A atencao no NASF-AB é
sempre pautada na realidade epidemioldgica, cultural e socioeconémica. O planejamento
em conjunto com a ESF é um dos principios mais importantes do NASF-AB
(CONSTANTINO, 2017a).

Dentre as ferramentas de trabalho utilizadas para atuar no NASF-AB estdo as
visitas domiciliares, consulta compartilhada ou atendimento individual compartilhado (os
dois profissionais avaliam juntos o paciente), plano terapéutico singular, projeto de saude
do territorio (requer conhecimento prévio do territério de atuacao), discussao de casos,
educacdo permanente em saude e articulagdo/acdes intersetoriais (uma das coisas que
o NASF-AB mais faz), pois pode-se realizar atendimentos em grupos de pessoas com 0
mesmo problema de saude (SILVA; CONSTANTINO; MORIKAWA,; BIONDO, 2018). Na
academia da saude, por exemplo, sédo promovidos grupos educativos, praticas corporais
com educador fisico, encontros comunitarios e acdes para promocao de modo de vida
saudavel (exercicios fisicos, alimentacdo saudavel) (CONSTANTINO, 2017a).

A formacado generalista dos médicos veterinarios permite que estes profissionais
atuem no NASF-AB na promoc&o da Saude Unica, o que inclui a saide humana, pois
75% das doencas emergentes e reemergentes séo de origem animal, e 17% das doencas
infecciosas séo transmitidas por vetores, o que justifica a importancia de sua presenga na
composicdo das equipes do NASF-AB realizando o manejo sanitario e ambiental para
interromper a circulagdo de patdogenos no territorio. Aléem disso, deve-se considerar
também a importancia de analisar situa¢des pontuais de outras perspectivas. A Teoria do
Elo, por exemplo, é um importante aliado dos médicos veterinarios na saude publica, pois

descreve a propensdo de, nos casos de agressfes aos animais domésticos, haver
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concomitantemente agressées a outras pessoas do nucleo familiar (CONSTANTINO,
2017a).

A atuacdo do médico veterinario na saude publica pode se dar de forma direta,
como no fornecimento de orientacdes técnicas, ou indiretamente, na pratica da medicina
comparativa, abordando a familia multiespécie. Por exemplo, no caso dos tratamentos
com antimicrobianos, aborda-se a importancia de nao interromper tratamentos e realiz&-
los de maneira correta, a fim evitar o desenvolvimento de resisténcia, e como realizar o
descarte correto das embalagens dos medicamentos, pensando na saude dos pacientes,
das pessoas da familia e do meio ambiente em que vivem. Também na elucida¢éo dos
ciclos das zoonoses, ha uma ampla abordagem, envolvendo tanto os cuidados
diretamente relacionados aos animais quanto os de medicina preventiva.

Os animais, que antigamente eram utilizados somente para guarda, hoje fazem
parte das familias, muitas vezes comendo e dormindo no mesmo local em que os tutores
o fazem. No que tange ao abandono de animais, € possivel orientar sobre guarda
responsavel, e também - sobre a questdo de profilaxia com animaispeconhentos e
venenosose sobre o controle de vetores e cuidados com animais sinantrépicos, Por fim,
0s médicos veterinarios também auxiliam as equipes de saude no atendimento aos
acumuladores de animais e objetos, uma patologia que requer abordagem

multiprofissional e acompanhamento constante.

2.2.1. Visita a USF Candido Portinari, Curitiba

Cada US possui um territério bem demarcado e abrange uma area determinada,
pois é importante conhecer as pessoas da comunidade, tais como diretores de escolas,
padres, lideres comunitarios e outras figuras sociais que podem fornecer informacdes
importantes e auxiliar como uma porta de entrada, pessoas de confianca que atuam como
elos para que se possa chegar as familias resistentes a abordagens, por exemplo.

Na USF Candido Portinari (Figura 2) o ambiente encontrava-se bem cuidado:
possuia um “Cantinho da leitura” préximo a porta principal, destinado a troca de livros;
mural novo e bem preservado; cartazes informativos, coloridos e convidativos; paredes
limpas; materiais conservados; ambiente limpo; ambiente externo arborizado; cartazes

com horérios e informacdes dos atendimentos fixados (Figura 3). Logo pela manha foi




possivel visualizar pessoas se exercitando com o auxilio de um educador fisico
capacitado.

Para a realizacdo do atendimento, as enfermeiras chamavam para a pré-triagem,
e a sala do médico ficava localizada logo ao lado, facilitando quando o mesmo fosse
chamar o paciente. Havia trés equipes trabalhando nessa unidade, classificadas pelas
cores verde, amarela e azul, sendo que cada equipe possuia seu médico, enfermeiros e
agentes comunitarios. Também havia uma farmacia para a obtencdo de remédios
fornecidos pelo SUS e uma sala de odontologia, na qual atuavam quatro dentistas, além
de uma sala de esterilizacdo, salas de enfermagem, salas para consultas médicas, copa
e lavanderia. No entorno foi possivel observar um jardim comunitario, uma area aberta
para pintura com mesinha que podia ser utilizada para a realizacdo de tratamentos
alternativos, e uma horta comunitaria mais ao fundo. Havia ainda o espac¢o saude, uma
area destinada a realizagdo de dindmicas, exercicios e confraternizacoes.

As eSFque estavam na USF durante a visita relataram que trabalham mais fora do
que dentro da unidade, acompanhando pessoas com doencas como hipertensao,
diabetes e transtornos mentais (tanto os que recebem cuidados, como 0s seus
cuidadores). Dentro da unidade, elas apenas fazem cadastros, digitam os relatorios das
visitas domiciliares e fazem reunides. O resto das atividades ocorre nas ruas. Eram
anteriormente trés agentes por equipe, mas houve cortes, restando apenas um por
equipe. Todos pioneiros nesse projeto, no inicio enfrentaram dificuldade por conta da
resisténcia das pessoas que desconheciam o programa. Os maiores desafios enfrentados
por eles sdo pessoas que alegam morar em determinada regido e a informacgéo
improcede. Dentre as justificativas apresentadas estdo o fato de gostarem dos médicos
da unidade, por ter morado por um tempo e ndo querer trocar de unidade de saude depois
da mudanca e até mesmo por residir em municipios que nao oferecem os mesmos
servicos. Nestes casos todos os ACS, quando fazem visitas domiciliares, ndo encontram
as pessoas para acompanhar. Uma vez por semana, cada equipe sai acompanhada de
médico, enfermeiro e agente socialpara visitar 0os casos mais criticos e pacientes
acamados. Ainda de acordo com as ACS, a UPA do bairro CIC fechou para reforma em
novembro de 2016 e n&o reabriu até hoje, o que gera sobrecarga as UPA’s de outras
regides, como o bairro Fazendinha, causando alguns problemas. Elas expuseram ainda

gue ha bastante acumuladores e muitos animais de rua na regido. Muitos pacientes
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possuem cachorros que acabam atacando pessoas, e todas relataram ja terem sido
mordidas por algum cao.

Figura 2. Foto da Unidade de Saude Candido Portinari. Fonte:

http://www.curitiba.pr.gov.br/fotos/album-unidades-de-saude.

Figura 3. Foto da recepcao da Unidade de Saude Céandido Portinari. Fonte:

http://www.curitiba.pr.gov.br/fotos/album-unidades-de-saude.



http://www.curitiba.pr.gov.br/fotos/album-unidades-de-saude
http://www.curitiba.pr.gov.br/fotos/album-unidades-de-saude

2.3. Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS)

No dia 02 de maio de 2018 fomos fazer uma visitacdo ao Centro de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS) - unidade Oeste, na cidade de Pinhais/PR. Esse CRAS € o
maior da cidade, e sua estrutura conta com um espacgo para apresentacdo de palestras,
banheiros, almoxarifado, depdésito, copa, recep¢do e outras salas menores. A equipe €
formada por 3 assistentes sociais, 1 psicologa, e 1 pedagoga, sendo uma das assistentes
sociais a coordenadora.

Segundo a assistente social que nos atendeu, a unidade Oeste possui 7.934
pessoas nos cadastros familiares. O Cadastro Unico é um documento que identifica e
caracteriza familias de baixa renda, com rendimento mensal de até meio salario minimo
per capita ou renda mensal total de até 3 salarios minimos. Este cadastro € de extrema
importancia por possibilitar a insercdo da populacdo em programas de assisténcia,
projetos e servicos (CARTILHA DA PREFEITURA DE PINHAIS). O Cadastro Unico tem
maior niumero de familias cadastradas, mas nem sempre essas familias chegam ao
CRAS.

O CRAS esta voltado a prevencéo, porém sao recebidas muitas denuncias, que
sdo entdo registradas e encaminhadas a locais especializados. Os casos de alta e média
complexidade identificados pelo CRAS, que envolvem acolhimento e casos mais graves,
como agressbes, por exemplo, sdo encaminhados aos Centros de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS), onde ha a protecdo imediata a pessoas e
familias vitimizadas (BRASIL/SUAS, 2009).

Ainda segundo o SUAS, no CRAS ocorre o primeiro acesso das familias e
individuos aos direitos socioassistenciais, ou seja, a protecdo social basica, e de forma
territorializada para poder atender a demanda requerida localmente, agindo assim na
reducdo de desigualdades. O CRAS age por meio do Programa de Atencédo Integral as
Familias (PAIF), e desta forma muitas familias estdo tendo oportunidade de transformar
sua realidade. Na linha das assiténcias as pessoas se encontram numa ponta a atencao
social bésica, e na outra a atengéo social especial, de alta e média complexidades,
atendidas pelos CREAS.

De acordo com a assistente social, os servicos dos quatro CRAS da cidade de
Pinhais sdo separados por faixa etaria, mas tecnicamente os programas devem

contemplar de gestante a idosos. No CRAS Oeste sao atendidos os pré-jovens (de 8 a 12
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anos de idade) e os pré-jovens (de 12 a 18 anos de idade). Alguns CRAS abrangem
criangas de 0 a 6 meses de idade, e assim por diante. Porém, basicamente, o intuito geral
é o fortalecimento do vinculo familiar, para retirar a necessidade e vulnerabilidade das
familias, que sdo atendidas em rede, com seguranca, saude e educacédo. Durante a visita
as instalacbes, pudemos observar berimbaus no almoxarifado, pois j& houve no local
administracdo de aulas de capoeira, mas atualmente os jovens tém acesso a aulas de
judé e informatica.

Eles trabalham em trés vertentes:
1. Fome: através de doacédo de alimentos;

2. Natalidade: doando o kit natalidade, que tem banheira, cobertor e fraldas,

e acompanhamento da gestante no que tange a parte social;
3. Mortalidade: através de auxilio funerario.
As oficinas e programas que ocorrem na unidade Oeste s&o:
e Pré-jovem: informatica e judo.
e Pro-jovem: passeios culturais, informatica, oficina de linguas.

e Centro de convivéncia do idoso: fortalecimento do vinculo com a familia,
trés meses de informatica, yoga na cadeira, passeios a cada dois

meses.
e Trabalhos com gestantes.

Cada pessoa acompanha de perto cinco familias, e os resultados séo frutiferos,
pois houve casos de desligamento por superacdo da condicdo de vulnerabilidade. A
psicologa social ndo realiza tratamento de salude, pois ouve 0s usuarios e tem o “know-
how” para dar o devido encaminhamento as areas pertinentes, lidando apenas com o
conflito familiar. Os funcionarios realizam reuniées mensais, colocando a pauta e acdes
da rede, pois segundo a coordenadora, o CRAS articula a rede, mas néao a controla.

Foi uma surpresa muito boa essa visitagdo, pois hdo conheciamos esse tipo de
trabalho, e ficamos sabendo durante a conversa que pessoas em condi¢édo de rua podem
receber auxilio de R$ 97 mensais do governo quando cadastrados no programa de

Cadastro Unico; dos beneficios de passagens de 6nibus para idosos com até dois salarios




minimos, portadores de doencas cronicas e portadores de deficiéncia; de um projeto
chamado “Agentes da Cidadania” , no qual adolescentes e jovens que se enquadrem nas
normas pré-estabelecidas podem receber uma bolsa auxilio para desenvolver oficinas,
grupos de estudo e atividades diversas que beneficiem outros jovens e ensine algo (no
CRAS Oeste sera realizado o projeto com dois haitianos, que ensinardo danga pop rock,
entre outras atividades); de assisténcia judiciaria a familias que tenham até 40% do salario
minimo; da inclus&o produtiva, que oferece cursos para insercdo no mercado de trabalho,
como os de camareira, cuidadores de idosos, cabelereira (0), pintor (a), curso de
informatica e mecanica; desconto em passe escolar; tarifa social na conta de energia e
agua, para familias de até meio salario minimo per capita; impressao de atestado de
antecedentes criminais; auxilio locomocéo para realizacdo de entrevistas de emprego;
promocado do baile da terceira idade, com a eleicdo de miss e mister; fornecimento de
orientagdo para conseguir beneficios sociais; e no momento estdo implementando e
testando o servigco de protecdo social basica no domicilio para pessoas com deficiéncias
e idosos, 0 que seria praticamente o servico de convivéncia, porém na casa da pessoa,
fortalecendo assim o vinculo com a familia.

Sdo em média 22 idosos que frequentam regularmente o CRAS. No Programa de
Atencéo ao Idoso (PAI) séo 86 idosos cadastrados, dos quais alguns sdo acamados.

A atuacao do Médico Veterinario na area da saude coletiva é diversa, indo desde
inspecoes, fiscalizacdes, acao integrada com a vigilancia epidemioldgica, participa¢do no
SUS, entre outros. As médicas veterinarias residentes que passaram pelo CRAS
trabalharam com criancgas, explicando sobre a guarda responsavel. Também trabalharam
com gestantes, orientando e esclarecendo duvidas sobre a toxoplasmose e a Teoria do
Elo (conexao que existe entre os maus-tratos aos animais e a violéncia interpessoal).

Na cidade de Pinhais foi desenvolvido um estudo, em conjunto com a UFPR, que
identificou que 0s maus-tratos aos animais tem relagéo direta com a vulnerabilidade
social. As assistentes sociais do CRAS e também do Centro de Referéncia Especializada
(CREAS) comecaram a incluir nas visitas domiciliares se a familia em situacdo de
vulnerabilidade possui animais de estimagéo. Esses casos eram, entdo, encaminhados
para a Secretaria do Meio Ambiente (SEMA) para que as veterinarias responsaveis
avaliassem se 0 animal estava ou ndo em maus-tratos. Também a SEMA comunicava a

Secretaria de Assisténcia Social quando presenciavam situagbes de maus-tratos e
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vulnerabilidade familiar para que verificassem se a familia j& estava inscrita no cadastrado
anico. Dessa forma, a interprofissionalidade auxiliava a promoc¢ao da saude das familias
e dos seus animais, trabalhando para a diminuicdo ou prevencdo dos riscos existentes.
(MONSALVE et al., 2018).

Figura 11. Foto do CRAS Oeste da cidade de Pinhais. Fonte:
http://www.pinhais.pr.gov.br/News7content12376.shtml

2.4. Manejo Populacional de Caes e Gatos

Com base no conceito de Saude Unica, sabe-se que o manejo populacional de
cédes e gatos é uma medida que interfere na satde da comunidade e ndo apenas na saude
dos animais em questdo. Ha diversas medidas, tais como a educacdo da populacao,
criagdo de politicas publicas e de uma legislacéo, registro e identificacdo dos animais,
criacao de centros de adocéo (que néo podem ser confundidos com abrigos), controle do
comércio e aquisicdo, vacinacdo e tratamento, e manutencdo de caes comunitarios,
dentre outras (VIEIRA; NUNES, 2016).

Uma outra estratégia é o programa para caes comunitarios, animais que, apesar
de nao apresentarem um dono definido, sdo “adotados” por um grupo de pessoas que,
mesmo sem leva-los para casa, tomam para si a responsabilidade de lhes prover
cuidados. E possivel observar essa situacdo, por exemplo, em escolas, onde a

comunidade escolar acaba cuidando e alimentando um c&o de rua que mora nas




redondezas, e este se torna o “mascote” da escola. Estes caes estariam envolvidos no
controle e manejo populacional pelo fato de estarem sob algum cuidado, e n&o apenas
abandonados na rua. Eles acabam formando um “cordao de prote¢ao” de entrada de
doencas nas areas em que exercem seu territorialismo, pois impedem que novos caes
entrem e tomem conta de regido, garantindo um certo controle populacional
(CONSTANTINO; PAULA; BIONDO,2014).

Para que o controle reprodutivo seja eficaz € necessario, primeiramente, planejar
como sera realizado esse controle. Indica-se realizar inicialmente uma pesquisa, em
determinada regido do municipio para que, através de um projeto piloto, seja realizada a
castragdo dos animais e analisados, posteriormente, os resultados desse projeto. No
guestionario da pesquisa a ser desenvolvida com as pessoas do municipio deveriam
constar perguntas como: “Quantos animais a familia tem?”, “Quantos desses animais sao
machos, e quantas sao fémeas?”, "Qual a situagao reprodutiva?”, “Os animais estdo com
as vacinas em dia?”, “Qual a faixa etaria dos individuos?”, “Qual o nivel de guarda
responsavel?” (ICAM, 2007).

Sao imprescindiveis o registro e a identificacdo dos animais como parte de um
programa abrangente para o manejo da populacdo de cdes e gatos. Sugere-se que a
prefeitura disponibilize um sistema de registro e identificacdo dos animais por meio coleira
e plagueta de identificacdo, além de néo cobrar pela castracao dos animais (isso aumenta
a demanda populacional que ira procurar a castracdo e o registo de identificacdo para
seus caes) (ICAM, 2007).

Apbs o projeto piloto, o programa que for realmente implantado deve seguir alguns
padrées, tais como ser ambientalmente sustentavel, socialmente aceitavel, possuir
amparo legal, ser consistente (ou seja, ser sustentavel a longo prazo) e ser local (porém
com perspectiva de ampliacédo) (GARCIA, 2009).

A falta de controle e manejo populacional de céaes e gatos pode gerar problemas
como maior incidéncia de zoonoses, acidentes por mordedura (sendo esse, atualmente,
0 maior agravo em salde no municipio de Curitiba) e maus-tratos. Lembrando que
animais que estdo em abrigos ou em lares de acumuladores apresentam, geralmente,

baixo grau de bem-estar, sendo isso, também, considerado maus-tratos (ICAM, 2007).




2.4.1. Visita a Prefeitura de Contenda

De acordo com o site da Prefeitura de Contenda, o municipio paranaense que se
estende por 299 km2 e contava com 15.892 habitantes no censo de 2016, € vizinho dos
municipios de Balsa Nova, Mandirituba e Araucéria.

Contenda atualmente ndo apresenta médicos veterinarios trabalhando em sua
prefeitura, e apresenta problemas perceptiveis de manejo populacional e guarda
responsavel, tais como o abandono de animais (principalmente por parte de moradores
de municipios vizinhos), caes de rua e acumuladores. Problemas estes que, neste ano de
2018, fizeram com que 0 municipio apresentasse um aumento consideravel de interesse
em medidas para o manejo populacional de cées e gatos, principalmente em medidas de
controle reprodutivo.

Nota-se, portanto, a necessidade de realizacdo de um projeto piloto no municipio
de Contenda para que se possa avaliar o efeito do controle reprodutivo no manejo
populacional de caes e, a partir dos resultados, avaliar a eficacia desse tipo de controle e
a viabilidade de se prosseguir com tal medida.

Os alunos paticiparam da discussdo na Camara dos Vereadores sobre o MPCG. A
Profa. Rita Maria explanou sobre o tema, ressaltando a importancia do diagndstico
situacional e estimativa das populacbes de caes e gatos em Contenda paa que um

programa de MPCG efetivo possa ser implantado.

2.4.2. UMEES

A Unidade Movel de Esterilizacdo e Educacdo em Saude (UMEES) é um projeto
de extenséo do Departamento de Medicina Veterinaria da UFPR, que teve inicio em 2010,
com a parceria da Prefeitura de Curitiba. Esta unidade mével foi criada com o objetivo de
visitar diferentes municipios de Curitiba e atender pessoas de baixa renda (até trés
salarios minimos) prestando o servi¢o de castracdo de seus animais domeésticos - cées e
gatos. Além disso, o projeto também tinha foco na educag¢do e conscientizacdo de
criangas e adultos para uma guarda responsavel dos animais de estimacgéo. Sendo assim,
através desses servicos, a UMEES conseguia atuar colaborando com o controle
populacional de cdes e gatos nos municipios e também, através das acgdes, realizava o

treinamento dos estudantes em técnicas operatorias (UFPR, 2011).



https://www.cidade-brasil.com.br/municipio-balsa-nova.html
https://www.cidade-brasil.com.br/municipio-mandirituba.html
https://www.cidade-brasil.com.br/municipio-araucaria.html

Atualmente, a unidade moével € mantida ao lado do Hospital Veterinario da UFPR,
ndo fazendo mais visitas aos municipios, porém ainda castrando os animais, em menor
namero por acao. O projeto conta com a participacdo dos alunos da residéncia, estagio,
graduacdo e mestrado. Assim, os académicos podem se familiarizar com a rotina de
atendimento e dos periodos pré-operatorio (realizando e acompanhando atividades como
canulacdo, administracdo de medicamento pré-anestésico, tricotomia, dentre outras),
transoperatério (no qual os residentes realizam castracdo e os alunos acompanham a
cirurgia, auxiliando com a antissepsia) e 0 pos-operatorio (quando é administrada a
medicacdo pds-operatoria aos animais, estes ficam em observagcdo e séo feitas as
analises dos seus parametros vitais). Os periodos pré, trans e pés-operatério sao todos
realizados dentro do 6nibus, em suas respectivas salas.

As acbes duram em torno de quatro horas, sendo realizadas as quartas-feiras,
quando os proprietarios selecionados levam seu cdo ou gato até a unidade moével da
UMEES e, se o animal estiver saudavel, é entéo realizada a castracdo. O animal recebe
alta no mesmo dia em que é realizada a cirurgia, ndo havendo necessidade de
internamento além do pos-operatdrio. Assim que 0s pacientes acordam da anestesia e

todos o0s seus parametros estao normais, estes ja sdo entregues aos proprietarios.

Figura 8. Onibus da UMEES. Fonte: Arquivo pessoal.
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Figura 10. Alunas da disciplina de Vivéncia em Medicina do Coletivo e Castragcédo

Cirargica. Da esquerda para a direita: Macxiny, Ana Paula e Angela. Fonte:

Arquivo pessoal.




2.4.3. Educacdo Ambiental, Guarda Responséavel e Zoonoses

Por meio da educacédo da populacéo, sobretudo de professores, para que esses
possam transmitir tal conhecimento nas escolas onde atuam, € possivel passar
conhecimentos de guarda responsavel tanto para adultos como para jovens, o0 que visa a
reduzir numero de abandonos, bem como conscientizar as familias a respeito da
responsabilidade de adotar ou comprar um animal (MOLENTO et al., 2007). Além disso,
€ possivel a criacdo de politicas publicas e de uma legislacdo que venha a penalizar
aqueles que abandonam, que negligenciam seus animais ou até mesmo que realizam
manejos populacionais de maneira anti-ética, 0 que também viria a ajudar no controle
populacional de animais de rua e de animais (WHO; WSPA, 1990).

Um dos inUmeros papéis do médico veterinario na saude publica € orientar
corretamente a populacdo sobre zoonoses como parte da educacdo ambiental.
Transmitindo as informagdes corretas e desmistificando informacgdes incorretas pode-se
evitar, por exemplo, abandono de felinos quando uma mulher fica gravida por conta dos
mitos sobre toxoplasmose; ou que a populacdo entre em contato direto com morcegos,

evitando transmissao de raiva ou eutanasia prematura do animal (PINHEIRO et al., 2006).

2.4.4 Projeto Mini Hospital Veterinario UFPR

Visando a melhoria da relagcéo entre cidadaos e animais, foi criado o Mini Hospital
Veterinario (Mini HV) na UFPR, um projeto de extensao levado as escolas para ensinar
criancas sobre guarda responsavel e controle de zoonoses, e indiretamente ensinar
também os professores e funcionarios, pois durante as atividades eles sempre tém
guestionamentos. As criangas foram escolhidas porque transmitem as informagdes aos
pais e parentese sao a futura geracao buscando-se, deste modo, formar cidadaos mais
conscientes e responsaveis. Criancas aprendem rapido, e por ser esta uma fase
moldadora de carater, a escolha se faz justificada.

O projeto tem como publico-alvo criancas entre 4 e 8 anos de idade, e seus
integrantes sdo responsaveis pela simulacdo do Mini HV, no qual os pacientes sdo
representados por bichos de pellcia. Durante a simulagdo, os académicos passam as
criancas informacdes do paciente, explicam sobre a doenca apresentada pelo paciente,

quais as formas de tratamento e o0 que deve ser feito caso um animal se encontre em
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situacdo semelhante (OLIVEIRA et al., 2015). Todo o material foi desenvolvido pelos
alunos da UFPR patrticipantes do projeto de extenséo. As atividades contempladas no
Mini HV erinario sdo apresentadas em estacdes divididas em leptospirose, cdo com a pata
quebrada, raiva, cirurgia para retirar brinquedo do estébmago, ausculta cardiaca, bicho
geografico, guarda responsavel, liga da fauna silvestre, tartaruga marinha que comeu lixo,
anatomia animal. Ao final da resolucdo dos problemas clinicos, ha a realizagdo de
atividades complementares como confec¢cdo de mascaras e desenhos (ou as mascaras
podem fazer parte do circuito). As crian¢cas desenham o que mais gostaram, geralmente
apos o encerramento da atividade por questdes de tempo, visto que o circuito de
atividades muitas vezes pode se prolongar devido aos didlogos desenvolvidos com o0s
professores e alunos (OLIVEIRA et al., 2015).

No dia 18 de abril de 2018 as alunas da Vivéncia em Medicina Veterinaria do
Coletivo e Castracdo Cirargica Ana Paula e Macxiny, juntamente com a mestranda
Yasmin, acompanharam os integrantes do projeto de extensao Mini HV até uma escola
da cidade de Quatro Barras. As atividades ocorreram no refeitério, e o espaco foi dividido
de acordo com a quantidade de pessoas para cada estacdo do circuito. As alunas da
vivéncia ficaram com o tema da tartaruga que engoliu lixo, mostrando as criancas as
consequéncias de deixar lixo na praia e no mar e simulando uma cirurgia para remog¢ao
de sacolas plasticas do estbmago da tartaruga de peldcia. As criancas puderam ficar com
a touca, a mascara e as luvas cirargicas, e ao final da atividade todas pegaram o 6nibus
escolar paramentadas, felizes e ansiosas para partilhar a experiéncia com a familia. O
projeto € muito gratificante e frutifero, pois € nitido o interesse das criancas e como elas
sdo capazes de reter as informacdes passadas durante as atividades, além da
empolgacdo de muitos alunos para se tornarem médicos veterinarios. A metodologia
escolhida é muito boa por ser interativa. Muitas criancas acabam néo conseguindo prestar
atencao ou reter grandes quantidades de informacdes quando essas sao transmitidas
como monologo, ou apenas de maneira expositiva, sem que os proprios alunos sejam
membros ativos da aula. Dessa maneira, de forma ludica, elas conseguem se lembrar
melhor, além de ficarem satisfeitas por estarem participando ativamente das atividades

com suas opinides e ideias, favorecendo o exercicio do pensamento critico.




Figura 4. Foto dos integrantes da acéo do projeto Mini hospital Veterinario da UFPR em

escola da cidade de Quatro Barras. Fonte: Arquivo pessoal.




Medicina de Abrigos

CAPITULO

Macxiny Braganca Wojcik
Angela Carolina Ivanski Collere
Ana Paula Grenzi Antonio

O recolhimento de cées nas ruas teve inicio no final do século XIX como medida
para o controle da raiva animal. Nessa época também surgiram as primeiras entidades
de protecdo aos animais. Como os caes eram mortos depois de um determinado periodo,
e como qualquer doenca que apresentassem também era sentenca de morte, os médicos
veterinarios s6 comecaram a interagir mais com os trabalhos dos abrigos quando a
politica de “morte” comecgou a ser substituida pela prevengdo ao abandono e promocéao
da adocao dos animais.

Os programas preventivos sdo essenciais na medicina de abrigos pois promovem
o0 bem-estar dos animais, diminuem o estresse e as doencas, fazendo com que os animais
possam ser adotados mais rapidamente.

As praticas na area de Medicina de Abrigos aconteceram em um Canil Publico em
cidade da regidao metropolitana de Curitiba, e em um canil de animais utilizados para
tabalho.

3.1. Bem-estar Animal

O bem-estar dos animais € um tema muito discutido pela sociedade, mas a
definicdo do conceito ndo é tdo simples. Segundo a comisséo de ética, bioética e bem-
estar animal do Conselho Federal de Medicina Veterinaria, um animal com alto grau de
bem-estar € aquele que tem boa saude e pode expressar seu comportamento natural, o
gue pode variar de acordo com cada espécie. A definicdo mais amplamente aceita seria
a definicao descrita por Broom (1986 apud MOLENTO; BROOM, 2004), em que “0 bem-
estar de um individuo é seu estado em relacdo as suas tentativas de adaptar-se ao seu
ambiente”, designacao essa que se refere ao recorte da situacao da vida do individuo em

determinado momento, que pode variar de muito ruim a muito bom. Essa definicdo
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abrange a individualidade de cada animal, considerando-se as nuances, que variam de
um individuo a outro, em relacéo a superacao de dificuldades.

A ferramenta mais utilizada para se avaliar o bem-estar de um animal séo as cinco
liberdades, que séo:

e Livre de fome e sede;

Livre de dor ou doenca,;

Livre de medo e distresse;

Livre de desconforto;

Livre para expressar seu comportamento natural.

As Cinco Liberdades servem como um guia para a avaliagdo e promoc¢ao do bem-
esar dos animais. Deve-se levar em consideracdo a realidade de cada animal avaliado,
as condicfes financeiras do tutor, o tempo de que o tutor disp8e para interagir com o
animal e até mesmo a saude do tutor. Todos estes fatores podem afetar diretamente o
grau de bem-estar do animal, e nem sempre se trata de um caso de negligéncia, ja que o
tutor também pode nao estar conseguindo cuidar de si proprio.

Segundo Hammerschmidt e Molento (2015), € possivel avaliar o grau de bem-estar
dos animais de companhia e identificar maus-tratos de acordo com um protocolo
desenvolvido pelas autoras, que abrange avaliacbes de quatro indicadores: nutricional,
conforto, comportamental e de saude. O resultado final do grau de bem-estar do animal
avaliado sera o produto da assimilacdo desses dados. Esse protocolo foi adaptado de um
desenvolvido pela Welfare Quality, em 2009, que tem como foco animais de producéo,
para diagnosticar abusos contra animais de companhia.

Os indicadores avaliam os seguintes itens:

e Indicadores nutricionais: escore corporal, tipo de alimentacéo, disponibilidade
de agua fresca e alimentacao suficiente, condicao higiénica dos bebedouros e

comedouros, quantidade de vezes que o animal € alimentado diariamente.

by

e Indicadores de salde: acesso a veterinario, acesso a rua (se é com

supervisao);




e Indicadores de conforto: espago para pequenas corridas, superficie confortavel
para deitar, abrigo que forneca conforto térmico, higiene do local, recursos

ambientais, quantidade de animais no mesmo espaco;

e Indicadores comportamentais: contato social com animais da mesma espécie,
liberdade de movimento, sinais de medo e outras emocgdes negativas,

comportamentos anormais.

3.4.3 Atividades em um canil publico municipal

Os objetivos da atividade em um canil publico municipal foram avaliar o bem-estar
dos animais, discutir ac6es para a melhoria do nivel do bem-estar dos animais, capacitar
para 0 manejo etolégico e para a aplicacao de microchips. O canil publico escolhido tinha
como responsavel a médica veterinaria Isabela Scalco, formada pela UFPR, egressa da
residéncia em Medicina Veterinéria do Coletivo da UFPR.

Os graduandos aprenderam a técnica de contencdo por meio de uma cordinha
conhecida como “1, 2, 3”, em que se passa 0 laco pelo pescoco do animal, em abordagem
lateral para ndo assusta-lo, e na sequéncia da-se trés voltas com a corda ao redor do
focinho, segurando-a, por fim, na regido posterior do pescoco. A corda age como uma
focinheira, e dessa forma é possivel evitar acidentes sem estressar muito o animal.

O espaco fisico para a manutencéo dos 123 cées nao era o suficiente para que 0s
animais pudessem suprir as suas necessidades etoldgicas. Os animais ndo estavam
todos castrados e os machos estavam misturados com as fémeas. Haviam animais com
baixo escore corporal e outros com medo extremo ao serem manejados.

A Prefeitura licita os servi¢cos e pretendia em um novo chamamento publico ter um
parceiro para:

a) Albergar de forma adequada os 123 cées;

b) Garantir a boa guarda e saude dos animais, primando por bons tratos;

by

c) Promover campanhas de adoc¢éo visando a reducdo do nimero de animais

albergados;

Para a aplicacdo dos microchips, os materiais disponibilizados foram: gaze,
algodao, alcool, luvas, aplicadores de microchip (com os microchips em quantidade maior
do que a quantidade de aplicadores), o leitor de microchip, prancheta, caneta e papéis

para anotar o controle.




Foram microchipados 33 animais no total, sendo 19 fémeas, 13 machos e um
filhote. A acdo de microchipagem foi revezada para que todas pudessem treinar tanto a

contencéao fisica quanto a aplicacdo do microchip.

Figura 6. A equipe para desevolvimento da acdo de

microchipagem foi formada pelos Médicos Veterinarios Michel e
Isabela, Residente Douglas, Mestranda Yasmin, e estudantes de
Medicina Veterinaria Macxiny, Ana Paula, Angela e Livia. Fonte:

Arquivo pessoal.

Para analise da situacéo, foi considerado o conceito de bem-estar (BROOM apud
MOLENTO, 1986; BROOM, 2004), e a situacdo do canil foi analisada de acordo com o
conceito das Cinco Liberdades, de John Webster.

A densidade de animais por canil foi considerada elevada com espaco ao redor de
1 m? por animal. O canil possuia uma area coberta e uma area descoberta, porém, devido
a disposicdo espacial, em alguns dos canis ndo havia incidéncia de sol em nenhum
momento do dia. O piso de concreto mantinha-se constantemente uamido por conta da
higienizacdo e também devido a regido ser Umida e arborizada. Os animais nao
apresentavam boas condi¢cdes de higiene, mesmo sendo alegado que as baias eram
limpas diariamente. Muitos tinham a pelagem maltratada, embolada e suja.

Os funcionérios ndo sabiam quais dos animais eram castrados (no caso de fémeas,
era mais complicado de se confirmar). N&o foi informada qual ragéo era fornecida aos
animais, mas por haver grande densidade em um perimetro pequeno, € possivel que

muitos dos animais n&o conseguissem se alimentar direito por questdes de hierarquia.




Figura 7. Foto do canil. Fonte: Arquivo pessoal.

N&o havia areas para isolar animais doentes, ou para manejo, tampouco areas com
enriguecimento ambiental ou cercadas para que pudessem ser soltos em grupos.

De acordo com o conceito das cinco liberdades, acredita-se que apenas as
condicdes de agua e comida fossem atendidas, e parcialmente, pela questédo hierarquica

ja citada. Os animais tinham acesso ao tratamento veterinario esporadico.




3.2. Atividades com animais de trabalho

Em todo o mundo, diversas espécies animais sdo utilizadas no trabalho, inclusive
na geracdo de for¢ca motriz produzida para tracdo de veiculos e equipamentos. Dentre
elas, encontram-se as espécies canina, bubalina, bovina, equina, asinina e os muares
(WSPA, 2006).

Caes séo considerados de trabalho quando utilizados para realizagéo de atividades
em prol dos seres humanos. As caracteristicas da espécie e raca deste animal podem
torna-lo mais ou menos apto a realizar algum trabalho em questéo, o que faz com que as
pessoas acabem selecionando, cada vez mais, ragas com atribui¢cdes especificas para a
realizagédo de determinados trabalhos.

O uso de animais de trabalho ainda gera muitas discussdes éticas, morais e legais,
pois, na maioria das vezes, o bem-estar desses animais € deixado de lado, por receberem
menor importancia frente a necessidade de sobrevivéncia dos seres humanos e/ou seu
desejo de se beneficiar economicamente, e até mesmo serem considerados meros
objetos (WSPA, 2006). Essa € uma das possiveis “coincidéncias entre as prioridades dos
seres humanos e a manutencdo de um grau aceitavel de bem-estar para os animais”
(MOLENTO, 2005).

Os alunos realizaram uma visita ao Batalhdo de Operacdes Especiais de Curitiba,
Parand, subunidade da companhia de Operac6es com Cées (BOPE-COC).

De acordo com a Secretaria da Seguranca Publica e Administracdo Penitenciaria
do Governo do Estado do Parana, o BOPE (Batalhdo de Operacbes Especiais), criado
em 27 de outubro de 2010, é um grupo de elite da Policia Militar do Parana, com policiais
altamente capacitados para atuar em situacdes especificas e no controle de distarbios
civis. O BOPE tem como principal missédo o patrulhamento tatico, sendo composto pelas
seguintes subunidades:

e Rondas Ostensivas de Natureza Especial (RONE): Realiza trabalho ostensivo,
por meio de operacdes de patrulhamento tatico para combater acdes do crime

organizado e de alta periculosidade.




e Comandos e Operacgdes especiais (COE): A subunidade é instruida e treinada
para situacdes de disturbios civis, resgates, sequestros e controle de rebelides em

estabelecimentos penais.

e Esquadrdo Antibombas: Possui técnicas e equipamento especial para atuar em

situacdes de explosoes.

e Companhia de Policia de Choque (CiaPChoque): Atua no controle de distarbios
Civis.
e Equipe de Negociacao: alternativas taticas para resolucdes de crises.

e Companhia de Opera¢cdes com Caes (COC): Utiliza animais de trabalho (caes)
especializados em deteccédo de entorpecentes, buscas em matas e procura por

explosivos.

Criada em 14 de Dezembro de 1971, a COC apresenta atualmente 35 caes em seu
plantel e os utiliza no desenvolvimento de atividades como radiopatrulhamento,
policiamento K-9 (em que ha trés policiais e um céo), policiamento em pracas desportivas
e eventos, controle de disturbios de civis e eventos, acbes e operacfes em
estabelecimentos prisionais (onde o cdo gera um impacto psicolégico muito importante),
busca e resgate, busca e captura, deteccao de entorpecentes e deteccao de explosivos.

As ragas de cées utilizadas atualmente s&o Pastor Belga de Malinois, Rotweiller,
Pitbull, Labrador e Bloodhound. O Pastor Alemao, uma raca muito usada antigamente
para o trabalho com a policia, ndo vem mais sendo utilizado porque grande parte dos
representantes da raca apresentam uma doenca de ordem genética chamada Displasia
coxofemoral, que diminui o tempo habil em que sdo considerados aptos para
desempenhar as atividades de trabalho. Importante salientar que esta patologia deve-se,
sobretudo, as selecdes genéticas realizadas de forma inadequada pelo homem.

Na sede da COC, os animais sdo mantidos separados em espacos limitados, cujas
portas sdo uma de frente para a outra. Dentro das baias onde sdo mantidos ndo ha grama,
sendo o piso formado apenas por concreto, e ha disponibilidade de abrigo e agua, que é
trocada duas a trés vezes ao dia, junto com a limpeza da baia do animal. Devido as
condicdes de instalagdo, alguns animais acabam desenvolvendo estereotipias

(comportamentos repetitivos anormais) como, por exemplo, andar em circulos dentro das




baias, distlrbios causados pela restricdo de espaco e consequente impossibilidade de
manifestarem o comportamento natural da espécie.

Neste caso, 0s animais utilizados sédo considerados cdes de trabalho, ou seja,
animais que cumprem a funcéo para a qual a sua raca foi selecionada. Um céo, para estar
apto a desempenhar um papel de utilidade publica, na Policia Militar, por exemplo, precisa
apresentar os seguintes aspetos, nas devidas proporgdes: instinto de sobrevivéncia,
instinto de presa, confianca elevada, alguma dominancia, agilidade, endurance e boa
saude. Além disso, na COC, os cédes sao criados desde pequenos, pois 0S primeiros
meses de vida do animal sdo considerados essenciais para que seja moldada a sua
personalidade, e, durante o treinamento, os cachorros sdo acostumados com todos o0s
ambientes e situacdes possiveis, para que possam estar preparados para qualquer tipo

de atuacdo a campo.

Figura 5. Foto de integrantes da Companhia de Opera¢Bes com Céaes, de Curitiba/PR.

Fonte: http://www.aen.pr.gov.br/modules/noticias/article.php?storyid=89836&tit=Caes-da-

PM-do-Parana-atuaraona-sequranca-das-Olimpiadas-2016 .



http://www.aen.pr.gov.br/modules/noticias/article.php?storyid=89836&tit=Caes-da-PM-do-Parana-atuaraona-seguranca-das-Olimpiadas-2016
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Medicina Veterinaria Legal

CAPITULO

Angela Carolina Ivanski Collere
Macxiny Braganga Wojcik
Ana Paula Grenzi Antonio

A perspectiva de Salde Unica alterou a classica visdo das patologias,
anteriormente descritas apenas como respostas individuais e isoladas, passando a trata-
las como parte de um complexo sistema de interacfes entre todo o ecossistema (LANGE
et al., 2013).

Utilizando ferramentas e recursos da Medicina Veterindria, atuantes dessa area
trabalham para manter a qualidade de vida das pessoas e demais espécies domésticas,
com objetivo de manter um ambiente saudavel para todos. A sociedade deve reconhecer
e incluir em programas de politicas publicas a¢des que viabilizem a seguranca e o bem-
estar dos animais, incluindo os seres humanos, e o ambiente natural.

De acordo com a Associacao Brasileira de Medicina Veterinaria Legal, a Medicina
Legal propriamente dita € a utilizacdo de todos os ramos da medicina veterinaria para fins
legais, em que. - 0s servi¢os veterinarios sdo aplicados com o objetivo de servir a justica,
como em questbes forenses, auditorias, diagnosticos, dentre outros. A medicina
veterinaria desempenha um papel muito forte na salde publicaa fim de identificar maus-
tratos aos animais e encara-los como forte indicio de abusos contra idosos, mulheres e
criancas dentro da mesma familia. A ligacdo entre a violéncia contra animais e violéncia
contra pessoas € chamada de “Link”, ou teoria do Elo, e vém surgindo cada vez mais
pesquisas na area (ARKOW; NASSARO, 2017).

Os alunos tiveram a oportunidade de acompanhar as atividades da Rede de Deesa
e Protec&do Animal de Curitiba em relagdo aos atendimentos de denuncias de maus-tratos

aos animais.




4.1.Rede de Defesa e Prote¢cdo Animal, Curitiba

No dia 23 de maio de 2018 os alunos acompanharam uma manha de atividades
com os fiscais que participam da Rede de Defesa e Protecdo Animal da Cidade de
Curitiba. Segundo o site da instituicdo, a Rede de Defesa e Prote¢cdo Animal € um
programa da Prefeitura Municipal de Curitiba que envolve véarios agentes publicos, da
iniciativa particular e do terceiro setor, na busca de melhores condicdes de vida para a
fauna da cidade. O objetivo geral é o de estabelecer medidas para atuar na conservacao
ambiental, em especial na defesa e protecdo animal e no controle de populagdes, para
atingir o equilibrio ambiental e o convivio mais harmonioso dos municipes com os animais,
guer sejam caes, gatos, cavalos, pombos, morcegos ou outras espécies que possam Vir
a interferir desfavoravelmente nesta relacdo. A responséavel pela instituicdo hoje é a Dr.
Vivien Midori Morikawa, que também é professora na UFPR.

A rede recebe em média 20 a 25 denuncias diarias, através dos meios de
comunicacao disponiveis. Um dos casos compartilhados conosco no dia foi que ha um
més resgataram mais de 70 animais oriundos de rinhas de galo.

A rotina diaria seguida pelos fiscais inicia-se com a checagem de todas as
dendncias e mapeamento das areas por dia de fiscalizacdo para conseguirem abranger
0 maximo de lugares possiveis. Os fiscais podem recolher animais na hora da visitacéo,
caso julguem necessario. Os animais resgatados sdo encaminhados ao Centro de
Referéncia para Animais em Risco (CRAR), no bairro CIC. Porém, segundo relato dos
fiscais, 0 local ndo consegue mais abrigar animais por conta do limite atingido, por isso
ha parcerias com ONGs e rede de protetores.

A Lei Municipal 13.914/2011 de Curitiba prevé também a proibicdo da criacao
comercial de animais em todo o municipio, uma vez que este ndo possui area rural.
Portanto, apesar de a comercializacao ter sido regulamentada, € proibida a existéncia de
criadores em Curitiba, e sdo atendidas pelos fiscais da Rede de Prote¢cdo Animal de
Curitiba denancias de criadouros com intuito de venda de animais.

Os fiscais também comentaram que nao é incomum pessoas tentarem agredi-los
e tentarem filmar as acdes, principalmente quando ha recolhimento do animal (e muitas
vezes compartilham fora de contexto e eles séo apresentados como vildes).

Apds a conversa com os fiscais no escritério, fomos ao bairro Sitio Cercado

acompanhar uma unidade do Programa de Esterilizacado/Castracao da Cidade de Curitiba.
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O médico veterinario responsavel é o Fabiano, que também acompanha as fiscalizacdes
junto com o Eduardo e o Guilherme. Segundo ele, duas empresas ganharam a licitacédo
da prefeitura para a area norte e sul: Clinicdo, que tem um trailer pequeno, com 2 calhas
cirdrgicas, e a empresa que estava atuando no dia da visitacao, oriunda de Sao Paulo,
que possui um 6énibus com 6 calhas cirargicas. O programa ¢€ itinerante (e passa a cada
4/5 meses em cada local) e tem como objetivo a castracao de 15.000 animais/ano, sendo
gue a empresa paulista tem como meta fazer a castracdo de 9.000 animais e a Clinicao,
6.000 animais. Todos os animais sdo microchipados e cadastrados, e o programa também
€ aberto as protetoras. O projeto ja abrangeu 60.000 animais nos 4 anos de mandatos e
atende machos e fémeas, caes e gatos.

Os agendamentos sao programados nas clinicas credenciadas semanalmente, e
podem ser cadastradas pessoas fisicas, protetoras e ONGs, porém dao preferéncia a
quem recebe beneficios sociais. Ndo h& a realizacdo de exames laboratoriais
previamente. Os animais passam, consecutivamente, pela triagem, pesagem, pré-
anestesia, tricotomia, canulagédo, incisdo, retirada dos 6rgdos pertinentes, sutura e
periodo pds-cirdrgico, de recuperacao anestésica. De acordo com o Fabiano, o processo
€ bem préximo de uma linha de producéo, com pessoas diferentes para fazer cada um
dos passos, pois atendem em torno de 220 animais por acdo e precisam manejar muito
bem o tempo. Ha sempre a presenca de um socorrista e equipamento de ressuscitacao.

Enquanto os animais estdo em procedimento, os donos que estdo aguardando
recebem a cada 30 minutos instru¢des sobre guarda responsavel, educacdo ambiental e
cuidados pos-cirargicos. De acordo com o Fabiano e o Eduardo, eles agem em 2 frentes
principais: fiscalizacdo e educacédo ambiental, pois s6 assim conseguirdo ver resultados.
Quando os animais retornam da anestesia sdo devolvidos aos tutores, que séo instruidos
a trazerem cobertas para o animal e ja levam os medicamentos do pds-cirlrgico para casa
junto com o animal (visto que o foco sdo pessoas de baixa renda, que possivelmente nao
teriam condi¢des de adquirir os medicamentos por conta propria).

Os objetivos especificos da Rede de Defesa e Protecdo Animal da Cidade de
Curitiba, que constam no Portal da Prefeitura de Curitiba, na Divisdo de Monitoramento e

de Protecdo Animal, séo:




1) Buscar o maior equilibrio na populagdo animal, diminuindo o indice de abandono e
maus-tratos de modo a prevenir agravos a saude publica e as agressdes ao meio

ambiente.

2) Desenvolver acdes de Educacdo Ambiental sobre a fauna junto a sociedade,
buscando-se criar consciéncia sobre a responsabilidade da guarda dos animais e a
necessidade de conservacéo e respeito a fauna urbana.

3) ldentificar e cadastrar animais no Municipio de Curitiba.

4) Fomentar acdes para a adocdo responsavel de animais abandonados na cidade
sensibilizando a populagéo para o problema do abandono e maus tratos. Para isso
sdo realizados periodicamente eventos denominados de “Amigo Bicho” promovidos
pela Secretaria Municipal do Meio Ambiente. Nesses eventos a populacdo pode

adotar, cadastrar e microchipar seus caes e gatos.

5) Fiscalizar as acdes dos cidadaos em relacao aos seus animais, fazendo cumprir a Lei
Municipal 13.908/2011 “que estabelece, no ambito do Municipio de Curitiba, as
sancdes e penalidades administrativas para aqueles que praticarem maus tratos aos

animais...”.

6) Fiscalizar o comércio de animais de estimacdo no municipio de Curitiba em
cumprimento ao que determina a Lei Municipal 13.914/2011 que “disciplina o
comércio de animais de estimacéo...”. Os estabelecimentos devem microchipar os

animais comercializados.

7) Elaborar e desenvolver projetos de investigacdo em parceria com instituicoes de
ensino, pesquisa e de protecao aos animais, para a busca de alternativas ao controle
populacional da fauna na cidade.

A Lei municipal n®13.908 de 19 de dezembro de 2011, que foi baseada no conceito
das cinco liberdades, € a lei que a cidade de Curitiba segue como diretriz e, segundo a
qual, entende-se por maus-tratos contra animais toda e qualquer acao decorrente de
imprudéncia, impericia ou ato voluntario e intencional, que atente contra sua saude e

necessidades naturais, fisicas e mentais, conforme estabelecido nos incisos abaixo:




| - Manté-los sem abrigo ou em lugares em condi¢cdes inadequadas ao seu porte e

espécie ou que lhes ocasionem desconforto fisico ou mental;

Il - Priva-los de necessidades basicas tais como alimento adequado a espécie e agua;

lll - lesar ou agredir os animais (por espancamento, lapidacéo, por instrumentos

cortantes, contundentes, por substancias quimicas, escaldantes, toxicas, por fogo ou

outros), sujeitando-os a qualquer experiéncia que infrinja a Lei n°® 11.794, de 8 de

outubro de 2008, pratica ou atividade capaz de causar-lhes sofrimento, dano fisico ou

mental ou morte;

IV - Abandona-los, em quaisquer circunstancias;

V - Obriga-los a trabalhos excessivos ou superiores as suas forcas e a todo ato que

resulte em sofrimento, para deles obter esforcos ou comportamento que nao se

alcancariam sendo sob coercao;

VI - Castiga-los, fisica ou mentalmente, ainda que para aprendizagem ou

adestramento;

VIl - Cria-los, manté-los ou exp6-los em recintos desprovidos de limpeza e

desinfeccéao;

VIII - Utiliza-los em confrontos ou lutas, entre animais da mesma espécie ou de

espécies diferentes;

IX - Provocar-lhes envenenamento, podendo causar-lhes morte ou néo;

X - Eliminacéo de cdes e gatos como método de controle de dinadmica populacional;

XI - N&o propiciar morte rapida e indolor a todo animal cuja eutanasia seja necessaria;

XIl - Exercita-los ou conduzi-los presos a veiculo motorizado em movimento;

X1l - Abusa-los sexualmente;

XIV - Enclausura-los com outros que 0s molestem;

XV - Promover distlrbio psicolégico e comportamental;

XVI - Outras praticas que possam ser consideradas e constatadas como maus-tratos

pela autoridade ambiental, sanitaria, policial, judicial ou outra qualquer com esta

competéncia.

Art. 3° Entenda-se, para fins desta lei, por animais todo ser vivo pertencente ao

Reino Animal, excetuando-se o Homo sapiens, abrangendo inclusive:

| - Fauna urbana ndo domiciliada, nativa ou exética;




Il - Fauna domesticada e domiciliada, de estimag&o ou companhia, nativa ou
exotica,;
[l - Fauna nativa ou exotica que componha plantéis particulares para qualquer
finalidade.
Art. 4° Toda acao ou omissao que viole as regras
| - Adverténcia por escrito;
Il - Multa simples;
[l - Multa diaria;
IV - Apreenséo de instrumentos, apetrechos ou equipamentos de qualquer natureza
utilizados na infracao;
V - Destruicdo ou inutilizacdo de produtos;
VI - Suspensao parcial ou total das atividades;
VII - Sang0es restritivas de direito;
VIII - Apreensao do(s) animal(s). (Redagao acrescida pela Lei n°® 15.122/2017).

Figura 12. Integrantes durante a acdo da unidade do Programa de

Esterilizacdo/Castracédo da Cidade de Curitiba. Fonte: Arquivo pessoal.




Figura 13. Integrantes apdés a acgdo de fiscalizacdo da Rede de Defesa e

Protecdo Animal da Cidade de Curitiba. Fonte: Arquivo pessoal.




Depoimentos das alunas

CAPITULO

Ana Paula Grenzi Antonio

Eu cursei a vivéncia no primeiro semestre
de 2018, e eu sempre recomendo para todo
mundo que me pergunta sobre essa vivéncia. Foi

uma experiéncia maravilhosa.

Faziamos atividades bem diversificadas e
cada dia era uma coisa diferente. A gente
conheceu sobre: assisténcia social; rede de
protecdo; o projeto de extensdo Mini-hospital; o
projeto de extensdo da UMEES; entre muitas
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diferentes.

outras areas. Um grande leque de atividades

Uma das atividades mais marcantes para mim foi uma atividade realizada em uma
escolinha da cidade de Quatro Barras-PR. Ocorreu através do projeto de extenséo do
Mini-hospital e foi muito gratificante ver as criangas irem embora "paramentadas para
cirurgia”, todas felizes e animadas no transporte de volta para casa. Pude perceber que
todas estavam bem atentas e realmente participaram e aprenderam.

Pela vivéncia, também conheci areas que eu néo estava familiarizada e expandiu
meus horizontes. O conjunto de todas essas experiéncias me ajudou com a sensacéao de
impoténcia sobre o mundo, que experenciamos quando queremos ajudar e fazer algo pela
sociedade, mas ndo sabemos nem por onde comecar. A vivéncia me ajudou ao mostrar
varias areas de atuacao e varias pessoas inspiradoras que trabalham em prol de um bem
maior, e isso ja me indicou caminhos para onde posso seguir e por onde comecar a

realizar coisas. Eu gostei muito e recomendo.




Angela Carolina Ivanski Collere

Durante a disciplina eu pude conhecer e vivenciar a
medicina veterinaria do coletivo em diferentes areas de
atuacdo do médico veterinario (em abrigos, junto com a
prefeitura - na elaboragcdo de planos de controle e
castracdo de animais de rua -, atuando em casos de maus
tratos e abandono de cdes e gatos e também tendo
participacdo importante em denuncias de caso de violéncia
doméstica por meio da Teoria do Elo). Com isso percebi a

importancia e o dever do profissional veterinario apresentar

conhecimento sobre a medicina veterinaria do coletivo, pois
ela se faz presente no dia a dia hdo somente dos animais, mas também da sociedade.
Com certeza a vivéncia da medicina veterinaria do Coletivo me agregou
conhecimentos de grande importancia ndo somente profissional, mas pessoal e civil.
Acredito que o profissional veterinario ainda tem muito a aprender com essa parte da

medicina veterinaria que vem crescendo cada vez mais no Brasil.

Macxiny Braganca Wojcik

Esta vivéncia foi uma grande oportunidade para
conhecer é&reas de atuacdo da medicina veterinaria
desconhecidas pela sociedade. Foi uma surpresa descobrir a
importancia do medico veterinario nos cuidados com a saude
das pessoas e de uma forma tdo proxima, dentro das
unidades de saude e nucleos de apoio a familia. Por ser uma
disciplina pratica foi possivel ver como trabalham os
veterinarios atuantes nessas areas e seus resultados, o que

causa certa ansiedade em me formar e passar a contribuir

com esse trabalho.
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