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I UNIPAR SOLIDARIA MARILUZ: VIVENCIANDO A REALIDADE
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FESUMO: O presente estudo foi desenvolvido pela equipe do I - UNIPAR SOLIDARIA realizado no peri-
odo de 24 de janeiro a 07 de fevereiro de 1999, no Municipio de Mariluz - Pr. As atividades visaram o atendi-
mento bésico a hipertensio, diabetes, a satide bucal, higiene geral, prevencio de Ca de colo uterino e mama,
planejamento familiar, prevengio de DST, sadde da gestante, do idoso, satide mental (rua de recreio, pintura
em muro, danca, canto), prevengdo de acidentes no trabalho com agrotéxico, teste de acuidade visual e
treinamento de merendeiras.

PALAVRAS-CHAVE: CPO-D (indice de dentes cariados, perdidos ¢ obturados); hipertensio; mapa da pobreza;
UNIPAR Solidéria.
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ABSTRACT: The present study was carried out by the team of the I SOLIDARY UNIPAR, which took

place from January 24 to February 07, 1999, at the town of Mariluz-Pr. Activities were aimed at basic attendance

of hypertension, diabetes, oral health, general cleaness, prevention of uterine and breast cancer, familiar planning,
prevention of STD, pregnant’s health, mental health (street palying, wall painting, dancing, theatre), prevention
of job accidents with agrotoxics, visual accuracy test, training of lunch-preparing women.

KEY WORDS: CPO-D (index of caried, lost or filled tecth); hypertension; poverty map; Solidary UNIPAR.

Introducio
O Projeto Universidade Solidaria — I
UNIPAR SOLIDARIA é um programa de
mobilizagdo de jovens universitdrios que permite
conhecer melhor a realidade do pais e participar de
um exercicio de responsabilidade social, em viagem

amunicipios com alto indice de pobreza e perma-
néncia por periodos que possibilitem o contato com
a populagdo local.

As atividades foram coordenadas por docen-
tes da UNIPAR — Universidade Paranaense que di-
vulgaram informacdes e atuaram buscando a melhoria
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das condicOes de sauide, educaciio e organizagio
do Municipio de Mariluz — Paran4.

O trabalho foi realizado com 0 apoio dos Agen-
tes Comunitérios de Satide do municipio que atuaram
como agentes integradores e multiplicadores.

A T UNIPAR SOLIDARIA teve o apoio e
manteve parceria entre a UNIPAR através de seus
docentes e académicos, da Prefeitura Municipal de
Mariluz através de seus dirigentes e com o Conse-
lho da Comunidade Soliddria.

O Programa UNIVERSIDADE SOLIDA-
RIA conta com o apoio de CRUB (Comité de Rei-
tores das Universidades Brasileiras) e do MEC
(Ministério de Educacdo e Cultura) que acompa-
nham todo o trabalho e articulam outros parceiros.
Infelizmente, em 1999 varios Projetos foram cor-
tados, dentre eles a Universidade Solidadria em ni-
vel Regional que deveria ser desenvolvida pela
UNIPAR, mas mesmo assim se realizou de maneira
diferenciada, através de esfor¢os de docentes, aca-
démicos e funciondrios da UNIPAR, e Prefeitura
Municipal envolvida que arcou com a realizagéo do
Projeto com recursos proprios.

A Universidade contou com uma Comissao
Central para direcionar os trabalhos, selecionando
10 académicos dos cursos da drea da sadde, um
docente coordenador, que se propds participar do
Projeto.

Os Académicos foram preparados com Trei-
namento Tedérico-Pratico, totalizando 40 horas. O
Docente Coordenador juntamente com alguns com-
ponentes da Comisséo Central realizaram viagens
prévias ao municipio, obtendo informacdes para ela-
boracio do plano de acdo e treinamento. A Prefei-
tura garantiu a estadia, alimentagao e o transporte
interno, além do espaco fisico e apoio as atividades
realizadas. Algumas empresas privadas deram apoio
e patrocinio.

O Projeto se desenvolveu de 24 de janeiro a
07 de fevereiro de 1999, em periodo integral, no
Municipio de Mariluz, Parana.

Trabalhou-se essencialmente na drea de sa-
de, priorizando juntamente com a Prefeitura Munici-
pal a prevencdo e o atendimento bésico a hiperten-
sdo, diabetes, a sadde bucal, higiene geral, preven-
¢do de cancer de colo uterino e mama, planejamento
familiar, prevencdo de doencas sexualmente
transmissiveis, satide da gestante, saiide do idoso,
satide mental (rua de recreio, pintura em muro, dan-
¢a, canto), prevengio de acidentes no trabalho com
uso de agrot6xicos, teste de acuidade visual e treina-
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mento de merendeiras.

Os Agentes Comunitdrios de Satide e re-
presentantes do Poder Executivo, acompanharam
os trabalhos desenvolvidos.

Perfil socio-economico do municipio.

E um Municipio de economia baseada essen-
cialmente na agricultura e em menor propor¢ao pe-
cudria.

E composto pela sua grande maioria de pes-
soas sem especializagdo profissional, resultando
num grande nimero de mao-de-obra volante
(bbias- frias), levando a uma situacio de miséria
no periodo de entre safra, comprometendo o
estado nutricional da populagio de baixa renda. A
média da renda da populacio giraem tornode 1 a
3 saldrios minimos/més.

Grande parte dos trabalhadores volantes s=
empregam no corte e cultivo de cana-de-actcar, no
entanto, a receita pertence a0 municipio vizinho res-
tando apenas gastos e despesas para a prefeitura
local.

Perfil demografico

Segundo Cadernos de Estatisticas Municipais
(IPARDES, 1996) o IBGE apresenta os seguintes
dados para Mariluz: 1970 - 23.082 habitantes, sen-
do 12.059 masculino e 11.023 feminino; 1980 -
13.450 habitantes, sendo 6.921 masculinoe 5.753
feminino; 1991 - 11.051 habitantes, sendo 5.594
masculinoe 5.457 feminino. De acordo com a
12" Regional de Satide (1997) em 1997 - 10.248
habitantes, sendo 5.187 masculino e 5.061 femini-
no. Conforme o Mapa da Pobreza do Parana de
janeirode 1997, acondigdo de Pobreza Urbanae
Rural de Mariluz é considerada muito critica. O
Municipio € financeiramente dependente do repas-
se de transferéncia do Fundo de Participacao Mu-
nicipal (FPM).

O percentual de familias com renda abaixo de
2 saldrios minimos € de 77,82% (IPARDES, 1996).

Quanto ao saneamento bdsico, 93,08% dos
domicilios urbanos séo ligados a rede de dgua, mas
apenas 2% da populagdo recebe o servigo de rede
de esgoto, 0 municipio possui 4 lagoas de tratamen-
to de esgoto. A coleta de lixo atinge 67,34% da
populacdo urbana.

No Municipio de Mariluz havia indices
altissimos de mortalidade infantil no ano de 1989,
sendo o coeficiente de mortalidade infantil de
50,07/1.000 nascidos vivos.

Gradativamente, através da implantacio de
novos programas, entre eles, o de Agentes Comu-
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nitdrios de Satide, conseguiu-se melhorar o coefici-
ente de mortalidade infantil de 50,07/1.000 para
16,20/1.000 nascidos vivos (SECRETARIA MU-
NICIPAL DE SAUDE, 1997)*. Do total do
coeficiente de mortalidade tem-se 50/100.000 de
mortes por problemas de aparelho respiratério, 25/
100.000 de mortes por problemas no aparelho
digestério, 25/100.000 de mortes por septicemia e
ainda 4,05/100.000 de mortalidade materna por
nascidos vivos.

A taxa de alfabetizagdo é de 64,92%. A taxa
de repeténcia de primeira & quarta série € de 23,54%
e a evasio escolar estd acima de 22%, sendo que o
Estado considera que dados acima de 22% e
13,53%, respectivamente sio criticos (MAPA DA
POBREZA DO PARANA, 1997)

Na educacdo, conseguiu-se baixar sensivel-
rnente o indice de reprovagio e abandono escolar,
gragas ao Programa “Da Rua para a Escola” e das
proéprias cestas basicas da Comunidade Solidéria,
pois os pais para recebé-las devem manter os filhos
naescola. Em 1998, o indice de reprovagéo de pri-
meira a quarta série foi de 12,30 %.

Outro grande problema de Satide Piblica de
Mariluz € o elevado indice de CPO-D (indice de
dentes cariados, perdidos e obturados) que é de
7,25 aos 12 anos, sendo o terceiro pior indice do
Estado, de acordo com LOPES (1997).

A dgua de abastecimento piiblico de Mariluz
€ de responsabilidade da SAMAE - Servico
Auténomo Municipal de Agua e Esgoto o qual rea-
liza tratamento com cloro e fltior. A fluoretagio co-

mecou em abril de 1996, onde ficou em funciona-
mento durante 1 ano, ficando interrompida por fa-
lha da bomba dosadora, que s6 retornou a funcio-
nar em dezembro de 1998. Segundo pesquisa, a
ingestdo de fldor, através da dgua de consumo pi-
blico proporciona redugio da carie em torno de
60%, ap6s 10 anos de uso continuo, a partir do nas-
cimento.
Atendimentos

Com o desenvolvimento deste trabalho, fo-
ram atendidas 3.211 pessoas, através de visitas do-
miciliares, palestras, reunides, atividades de melhoria
de qualidade de vida. O atendimento abrangeu 1.149
pessoas em domicilio, 1.390 adultos atendidos em
grupo ou em atividades dirigidas e 672 criangas aten-
didas em grupo ou em atividades dirigidas.

Foram atendidas 1149 pessoas durante as visi-
tas domiciliares em 360 domicilios sendo realizada
entrevista somente com uma pessoa por domicilio e
as orientagdes a todos.

Foi constatado que 817 (71%) pessoas pos-
suiam escovas dentais, caracterizando o uso de es-
covas comunitdrias, quando questionado sobre o ris-
co de transmissibilidade da doenga cérie foram en-
trevistadas 198 pessoas onde 117 (59%) ndo sabiam
que a cdrie pode ser transmitida e 81 (41%) sabiam.

Através da verificacio da pressdo arterial de
615 pessoas foram detectadas 256 (41,62%)
hipertensos do total verificado. Foram considera-
dos hipertensos, pessoas cuja pressio arterial se
encontrou maior ou igual a 95 mm/Hg na pressio
diastélica e 140 mm/Hg na sistdlica.

TABELA 1 - Apresentagdo dos dados obtidos durante a I Unipar Solidéria através de questiondrio sobre
a saiide bucal e hipertens@o da populacio de Mariluz em 1999,

Escovas Dentais

Transmissibilidade da Doenca Cérie

Avaliagdo da Pressio Arterial

Possuiam Conheciam
817 332 117

Nio possuiam

Desconheciam

Normotensos Hipertensos

81 359 256

Total de pessoas atendidas = 1149

Total de pessoas atendidas = 198

Total de pessoas atendidas = 615

Os dados da condigio social do domicilio,
de sadde e de educacio da populagdo do Munici-
pio de Mariluz é considerada muito critica de acor-
do com o Mapa da Pobreza do Paran4 de 1997,
estando em consonancia com o vivenciado pela
Equipe daI UNTPAR SOLIDARIA. De acordo com
0 Mapa da Pobreza de 1997, a condigéo do sane-
amento € considerada critica, pelo fato de ter

93,08% dos domicilios urbanos ligados 4 rede de
aguae somente 2% da populag@io recebe o servigo
de rede de esgoto. A I UNIPAR SOLIDARIA ve-
rificou que o Municipio de Mariluz estd estruturado
para sair desta condico critica de saneamento, pois
jé possui infra-estrutura adequada para receber e
tratar a futura rede de esgoto.

A distribui¢do de fltior na rede de abastecimento

"Obs.: Os dados de 1.998 ainda nio foram condensados pela vigilancia epidemioldgica.
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ptiblico de Agua ndo € uniforme necessitando de um
ajuste e controle adequado. Foi realizado um traba-
lho em Mariluz e constatou que o indice de CPO-D
(indice de dentes cariados, perdidos e obturados) é
de 7,25 aos 12 anos, sendo este o 3° pior indice no
Estado. Necessitando de um segundo levantamento
epidemioldgico para se propor plano de atuagdo.
Durante as visitas domiciliares observou-se que mui-
tos individuos utilizavam escovas dentais comunitari-
amente, necessitando de uma agdo educativa.

Uma das prioridades solicitadas pelo munici-
pio 41 UNIPAR SOLIDARIA foi o atendimento ao
hipertenso. Verificou-se que 41,62% da populacio
atendida realmente eram hipertensos necessitando
de continuidade do acompanhamento dos Agentes
Comunitérios de Satide.

Os locais em que estdo sendo depositados o
lixo na Sede do Municipio e no Distrito de Sdo Luiz
néo sao apropriados, devendo haver um estudo mais
aprofundado para propor possiveis solugdes ao
Poder Executivo e Legislativo do Municipio.

O Saneamento Bésico fica comprometido com
o grande niimero de animais soltos (cées, bois, por-
cos e cavalos) no municipio. Deve-se aprofundar es-
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tudos sobre a situagdo e propor possiveis solugdes
ao Poder Executivo e Legislativo do Municipio.

O Municipio de Mariluz € carente e para
direcionar as agdes efetivas de trabalho se faz ne-
cessdrio amplas discussdes e proposi¢oes da Co-
missao Central do Projeto, com os Docentes e Aca-
démicos da I UNIPAR Solidéria, com o Prefeito
Municipal, Secretdrios, Vereadores e Agentes Co-
munitdrios de Satde.
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