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Avaliac&o dos aspectos clinicos de pacientes
internados por pé diabético em hospital no
municipio de Pinheiro - Maranhé&o

Evaluation of the clinical aspects of patients
hospitalized for diabetic foot in a hospital
in the city of Pinheiro - Maranhd&o

Jean Bismarck Ferreira Ramalho, Keyla Cristina Nogueira Durans, Dayane Pereira de
Oliveira, Beatriz Fontenelle Costa, Luana Cristina Moreira de Oliveira, Débora Luana
Ribeiro Pessoa.

RESUMO

Introdugéo: Dentro dos agravos gerados pelo diabetes, estdo as complicagdes agudas e cronicas.
Como uma das principais problematicas cronicas esta o pé diabético, definido como a existéncia
de infecgao, ulceragdo e/ou destruigdo de tecidos profundos relacionados a problemas neurolégicos
e a varios niveis de doencga vascular periférica em individuos com DM. Metodologia: Trata-se de
um estudo observacional, transversal, quantitativo descritivo. A pesquisa foi feita em dois momentos,
sendo o primeiro no Hospital Regional Dr. Antenor Abreu, no municipio de Pinheiro — MA, onde foram
estudados os pacientes internados por pé diabético durante o periodo de margo a setembro de 2019,
e em janeiro de 2020 no referido hospital por meio de busca ativa, por meio da coleta de dados e
de revisdo dos prontuarios médicos. Foram entrevistados 10 individuos portadores de diabetes da
referida cidade, por meio de um questionario. Os dados foram tabulados no software Excel 2016
e analisados pelo programa Stata, sendo aplicado o teste exato de Fisher e o teste t de student.
Resultados: Dos 31 pacientes avaliados, foi visto que 41,9% receberam tratamento apenas clinico e
38,7% foram amputados. Na entrevista, percebe-se que grande parte esta entre os intervalos de 41 a
60 e 61 a 80 anos, correspondendo a 80% da amostra. Quanto as variaveis usadas para identificar os
cuidados com os pés, observa-se a discrepancia entre o conhecimento da necessidade de realizar tais
cuidados (100%) e a porcentagem dos entrevistados que afirmaram néo receber orientagdes sobre
como efetuar esses cuidados (40%). Além disso, 10% dos entrevistados se afirmaram tabagistas
e 20% correspondem aos ex-tabagistas, assim como 80% possuem o diagndstico de hipertenséo
arterial sistémica. Consideragdes finais: O estudo apresenta aspectos importantes do perfil desses
individuos e do pé diabético, assim como informaces relevantes sobre aspectos preventivos, que séo
a melhor solug&o interventiva para essa patologia.

Palavras-Chave: Diabetes Mellitus. Pé Diabético. Hospitalizagao.

ABSTRACT

Introduction: Among the diseases generated by diabetes, there are acute and chronic complications.
One of the main chronic problems is the diabetic foot, defined as the existence of infection, ulceration,
and/or destruction of deep tissues related to neurological problems and various levels of peripheral
vascular disease in individuals with DM. Methodology: This is an observational, cross-sectional,
quantitative, descriptive study. The research was carried out in two moments, the first being at Hospital
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Regional Dr. Antenor Abreu, in the municipality of Pinheiro - MA, where patients hospitalized for diabetic foot were studied during the period
from March to September 2019, and in January 2020 in that hospital through active search, through data collection and review of medical
records. Ten individuals with diabetes in the afore mentioned city were interviewed through a questionnaire. Data were tabulated in Excel 2016
software and analyzed by the Stata program, using Fisher’s exact test and student’s t-test. Results: of the 31 patients evaluated, it was seen
41.9% received only clinical treatment and 38.7% were amputees. In the interview, a large part is between the ranges of 41 to 60 and 61 to
80 years, corresponding to 80%, of the sample. As for the variables used to identify foot care, there is a discrepancy between the knowledge
of the need to perform such care (100%) and the percentage of respondents who said they did not receive guidance on how to perform such
care (40%). In addition, 10% of respondents said they were smokers and 20% are ex-smokers, as well as 80% have a diagnosis of systemic
arterial hypertension. Final considerations: The study presents important aspects of the profile of these individuals and the diabetic foot, as
well as relevant information on preventive aspects, which are the best interventional solution for this pathology.

Keywords: Diabetes Mellitus. Diabetic Foot. Hospitalization.
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INTRODUGAO

Em todo o planeta, as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs), constituem uma problematica no sistema
publico de saude, desse modo, sdo responsaveis por cerca de 70% das causas de morte pelo globo, isso, apenas nos
ultimos oito anos. Se tendo em vista as DCNTs, a Diabetes Mellitus (DM) teve a quarta maior frequéncia, perdendo
apenas paras as patologias de origem cardiovasculares, neoplasicas e respiratorias’.

A Diabetes Mellitus (DM) caracteriza-se como, uma série de alteragcbes metabdlicas que possuem em comum, 0
fendtipo de hiperglicemia. Os diferentes tipos de DM - principalmente os tipos 1 e 2 - tem sua génese em uma interagéo
de certos aspectos genéticos € ambientas relativamente complexos. De acordo com a sua origem, os fatores que levam
ao quadro de hiperglicemia englobam, reducéo na secrecdo de insulina, ou a sua ndo absolvi¢ao, diminuigéo do uso
de glicose e/ou também o aumento em sua produgdo?® So6 no ano de 2019, segundo dados da International Diabetes
Federation cerca de 9,3% dos adultos entre 20 e 79 anos de idade, ou seja, 463 milhdes de individuos, ja possuiam
diabetes no mundo®.

Tal patologia provoca uma série de modificagdes fisiopatologicas secundarias em inumeros 6rgaos e sistemas, 0
que leva a criagdo de uma carga sobre o individuo acometido e sobre o sistema de satde*. Dentro dos agravos gerados
pela diabetes, estdo o de desenvolvimento de problemas de aspectos agudos e cronicos. Dentre os disturbios agudos
estdo a hipoglicemia, cetoacidose diabética e o coma hiperosmolar, ja os de carater cronicos, que podem ser frutos
de alteragdes na microcirculagdo, provocando retinopatia e nefropatia, e na macrocirculagdo promovendo quadros de
cardiopatia isquémica, doenga cerebrovascular e doencga vascular periférica e, em alguns casos, neuropaticas®.

Como uma das principais problematicas crénicas, advinda da DM, esta o pé diabético - definido como, a existéncia
de infecgdo, ulceracdo e/ou destruicdo de tecidos profundos relacionados a problemas neuroldgicos e a varios niveis
de doenga vascular periférica em individuos com DM - um dos agravos mais destrutivos da patologia. Pois ao passo
que a qualidade de vida aumenta, e consequentemente a longevidade da populagdo humana é elevada, o numero de
desordens associadas a doenga cresce também, sendo os problemas nos pés a causa mais comum de amputagao nao
traumatica dos membros inferiores, decorrente da DM®”7.

As problematicas decorrentes do pé diabético estao diretamente ligadas a cerca 40% a 70% do numero total de
amputagdes néo traumaticas de membros inferiores. Além disso, na populagéo geral, 85% das amputagdes de membros
inferiores em individuos com DM s&o antecipadas por ulceragdes. O que no fim das contas, gera uma série de altos
custos ao sistema publico de salde, tanto no tratamento, quanto para a reabilitagao’.

Diante dos pontos abordados, e da constante necessidade em expandir e enriquecer a atual literatura, tal estudo
mostra-se extremamente relevante, e 0 mesmo, tem por principal objetivo: caracterizar os aspectos clinicos presentes

em individuos diabéticos residentes na cidade de Pinheiro, Maranhao.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, transversal, quantitativo descritivo. A pesquisa foi realizada na area urbana,
do municipio de Pinheiro - MA, localizado a 86 km da capital, com populacao estimada em 2016 de 81.924 habitantes
de acordo com o IBGE. O municipio de Pinheiro é o polo da Macrorregido de Saude de Pinheiro, que compreende 28
municipios e corresponde a uma populacdo de 627.099 habitantes.

Em funcdo da pandemia causada pela COVID-19, a pesquisa apresentou dois momentos de execucao de
atividades:

12 fase: A pesquisa foi realizada no Hospital Regional Dr. Antenor Abreu, no municipio de Pinheiro - MA, referéncia
para regido da Baixada Maranhense. Foram estudados os pacientes internados por pé diabético durante o periodo de
marco a setembro de 2019 a janeiro de 2020 no referido hospital, por meio de busca ativa, utilizando o instrumento
de coleta de dados e de reviséo dos dados dos prontuarios médicos. No estudo foram incluidos pacientes com idade
superior a 18 anos e com diagndstico clinico de pé diabético descrito em prontuario medico.

22 fase, ocorrida em 2021: Foram entrevistados 10 individuos portadores de diabetes, residentes na referida
cidade, apds esclarecimento sobre o estudo e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os
dados foram coletados por meio do preenchimento de um questionario semiestruturado, com variaveis pré-estabelecidas,
em espaco domiciliar dos entrevistados, e as informagdes adicionais que surgiram durante a coleta dos dados foram
sanadas pelo entrevistador.

Para fins de controle dos dados e da pesquisa cada questionario recebeu um codigo numérico. O perfil clinico
do instrumento foi baseado nos principais fatores de risco e achados frequentemente associados ao quadro de pé
diabético ja descritos na literatura e estudos semelhantes. Dessa forma, contém fatores de risco ou comorbidades como
hipertens&o arterial sistémica, estilo de vida e tabagismo.

Os critérios de inclusao dos individuos analisados na pesquisa foram, idade superior a 18 anos com diagnéstico
clinico de diabetes. Os critérios de ndo inclusao foram, individuos originados de municipios que néo faziam parte da
baixada maranhense - e que ndo concordaram em participar da pesquisa.

Os dados coletados, foram tabulados no software Excel® 2016, e a analise descritiva foi realizada por meio de
médias, frequéncias relativas e prevaléncias no software de analise bioestatistica Stata®, para descrever as caracteristicas
gerais do estudo e a associacdo entre as variaveis de estudo. Foram consideradas diferengas estatisticamente
significativas para p-valor < 0,05.

Para estatistica analitica, foi aplicado o teste Exato de Fisher, a fim de verificar associa¢des entre variaveis
categorizadas e o Teste t de Student para analisar a comparagéo de médias de variaveis com distribuicdo normal. O teste

Exato de Fisher foi considerado estatisticamente significante quando p<0,05 e, portanto, foi eleito para discusséo devido
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aos valores de significancia encontrados.

Esta pesquisa possui aprovagao pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Maranho
(CEP/UFMA), conforme estabelecido pela Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, sob o registro CAAE n°
03681618.7.0000.5087 e com parecer de n° 3.178.340/2019.

RESULTADOS

Dos dados obtidos na primeira fase da pesquisa, dos 31 pacientes avaliados, a analise do tipo de tratamento
instituido mostra que 41,9% dos pacientes receberam tratamento apenas clinico e 38,7% foram amputados. A melhora
do quadro foi 0 motivo de alta hospitalar mais frequente (80,6%), seguido de transferéncia para outro servigo de saude
(19,4%). O tempo de internacéo hospitalar mais frequente foi de 6 a 10 dias, com 33,3%.

A Tabela 1 representa a associagao entre o tipo de tratamento instituido e outras variaveis clinicas, com seus

respectivos valores de significancia.

Tabela 1 - Associagao de variaveis clinicas com o tipo de tratamento instituido nos pacientes internados por pé

diabético no Hospital Regional Antenor Abreu em Pinheiro-MA, 2019-2020.

Variaveis Tipo de tratamento Total p-valor*
Amputacao Outro
Hipertenséo Sim 10 1 21 0,083
arterial N&o 2 7 9
NSR** 0 1 1
Total 12 19 31
Dislipidemia Sim 10 11 21 0,068
N&o 2 7 9
NSR 0 1 1
Total 12 19 31
Neuropatia Sim 12 12 24 0,046
periférica N&o 0 7 7
Total 12 19 31
Tabagismo Sim 3 5 8 1,0
N&o 9 14 23
Total 12 19 31

p-valor*: Anélise estatistica pelo Teste de Fisher. Considera-se significativo quando p<0,05.
NSR**: N&o soube referir

LPPD***; Lesao prévia por pé diabético

Fonte: Dados de pesquisa
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Variaveis Tipo de tratamento Total p-valor*
Amputacgao Outro

LPPD*** Sim 6 14 20 0,384
N&o 6 5 "
Total 12 19 "

Classificagao da Al 0 3 3 0,038

ferida diabética B 0 5 5

da Universidade D 12 1 23

do Texas Total 12 19 31

p-valor*; Andlise estatistica pelo Teste de Fisher. Considera-se significativo quando p<0,05.
NSR**: Nao soube referir

LPPD***; Lesao prévia por pé diabético

Fonte: Dados de pesquisa

Na segunda fase da pesquisa, partindo da anélise dos dados sociodemogréficos, dos individuos entrevistados
portadores de DM (tabela 2), percebe-se que grande parte esté entre os intervalos de 41 a 60, e 61 a 80 anos, essas
faixas que somadas, representam 80% da amostra estudada. Outro aspecto importante a se salientar € o grau de
instrugé@o desses individuos, no qual apenas 60% possuem, o Ensino Médio Completo, enquanto infimos 10% ostentam
o titulo de Ensino Superior Completo.

Ainda na tabela 2, as informagdes analisadas permitem fazer importantes inferéncias sobre a diabetes e as
comorbidades relacionadas a mesma, sendo importante frisar que 100% dos individuos que compuseram a amostra
afirmou saber do que se tratava a diabetes.

Ademais, dentro das varidveis selecionadas, esta o uso, ou ndo, do tabaco, onde 10% alegaram o seu uso até
o0 presente estudo, enquanto 20% dos individuos afirmaram ser ex-tabagista. Outrossim, um importante aspecto a ser
debatido se faz presente nos nimeros relacionados a hipertensao, no qual 80% das pessoas entrevistadas, possuiam
diagnostico médico de hipertenséo arterial, evidenciando, desse modo, a forte e estreita relagdo da diabetes com outras

patologias de cunho microvascular.

Tabela 2 - Perfil sociodemogréfico e de saude dos individuos com DM tipo 2. Pinheiro, Maranhao, 2020.

Variaveis n %
Sexo Masculino 4 40
Feminino 6 60

Fonte: Dados de pesquisa
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Variaveis n %
ldade 20-40 1 10
41-60 4 40
61-80 4 40
> 81 1 10
Escolaridade E. Fundamental Incompleto 2 20
E. Médio Incompleto 1 10
E. Médio Completo 6 60
E. Superior Completo 1 10
Sabe 0 que é diabetes Sim 10 100
N&o 0 0
Descobriu com qual idade <18 1 10
18-30 1 10
31-50 4 40
51-70 4 40
Tabagista Sim 1 10
Né&o 7 70
Ex-tabagista 2 20
Hipertenso Sim 8 80
N&o 2 20
Pratica atividades fisicas Sim 4 40
Né&o 6 60
Fonte: Dados de pesquisa

Arespeito do tratamento, como mostra a tabela 3, evidenciou-se que a maior parte da amostra faz uso regular de
medicagdo com prescrigdo médica (90%), sendo que dessa porcentagem, a grande maioria faz o uso de hipoglicemiantes
orais.

Quanto as variaveis usadas para quantificar e identificar os cuidados desses individuos com os pés, ficou evidente
a discrepancia entre o conhecimento da necessidade de realizar tais cuidados (100%), com relagéo a porcentagem dos
entrevistados que afirmaram nao receber orientagdes sobre como efetuar esses cuidados com os pés (40%).

Todavia, uma significativa por¢do, confirmou que possui cuidados especiais com 0s pés, 0 equivalente a
90% da amostra, cuidados esses, que podem ser ilustrados com base nas falas dos entrevistados, presentes na Figura
1.

Tabela 3 — Caracteriza¢do do tratamento medicamentoso e cuidados com os pés realizados pelos portadores de

ISSN 2236-5834 7
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Diabetes. Pinheiro, Maranhao, 2020.

Variaveis n %
Faz uso de medicacao Sim 9 90
Nao 1 10
Medicac0es utilizadas Glicazida 1 10
Insulina 2 20
Metformina 2 20
Metformina e glibenclamida 2 20
Metformina e glimepirida 1 10
Né&o soube informar 1 10
Faz uso regular de medicagéo Sim 9 90
N&o 1 10
Usa plantas medicinais Sim 4 40
Nao 6 60
Sabia que era preciso ter cuidado com os Sim 10 | 100
pés N&o 0 0
Possui cuidados especiais com 0s pés Sim 9 90
Néo 1 10
Recebeu orientagdes sobre cuidados com Sim 6 60
0S pés Nao 4 40
Fonte: Dados de pesquisa

Figura 1 - Tipos de cuidados com os pés mantidos pelos entrevistados. Pinheiro, Maranh&o, 2020.

Usa de hidratantes, cremes ¢ dleos Manter limpo e sem ferid

Fonte: Dadoz da pesouiza.
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DISCUSSAO

Os principais resultados deste estudo identificaram que grande parte de sua amostra era constituida por individuos
do sexo feminino com idade entre 41 e 80 anos, ensino médio completo, hipertensos, com padrdo de vida sedentaria.
Relativo ao diabetes, a maior porcentagem afirmou ter conhecimento sobre a doenca, e descobriu entre 31-70 anos. Em
relacdo ao tratamento, a maioria dos entrevistados néo utilizavam plantas medicinais na terapéutica. Sobre os cuidados
com 0s pés, quase metade dos entrevistados afirmaram nao ter recebido nenhum tipo de orientagéo profissional.

A ocorréncia de amputagdes decorrentes de Pé diabético, assim como em nosso estudo, apresenta grande
incidéncia. Segundo pesquisa realizada por Silva (2021), entre os anos de 2010-2020 aproximadamente 247.047 pessoas
diabéticas foram internadas por complicagdes relacionadas a amputagédo/desarticulagdo de membros inferiores®. Este
dado corresponde apenas as internagdes competentes ao SUS, o que pode omitir ainda os nimeros relacionados a
convénios privados. A maior parte das pessoas amputadas j& apresentavam outras sequelas do DM, a exemplo da
neuropatia, responsavel por parte consideravel das causas-base de amputagéo pela ndo-observagao das lesdes em seu
estagio inicial®',

As repercussdes de uma amputacdo adentram a mdltiplos fatores relacionados a vida do individuo acometido e
ao sistema de saude em si. Em nossos resultados, os pacientes permaneceram entre 6-10 dias internados e, alguns deles
foram transferidos para outros servigos. As internagdes por amputagao correspondem a um gasto hospitalar claramente
superior em relacdo a uma internagao por condigéo clinica, pois pode demandar maior tempo de estada hospitalar e
uma maior necessidade de aparatos técnicos para realizagéo de cirurgia e cobertura de ferimentos. Além disso, sabe-se
que para o SUS, os gastos com atendimento secundario s&o naturalmente maiores do que com agdes de promogéo e
prevencao da saude' 2,

Para o individuo, a necessidade de internacédo e realizagdo de procedimento cirdrgico evitavel por acdes de
prevencao, configura situagéo estressante para si e para seu nucleo familiar. Ademais, a impossibilidade de realizagao
de fungdes basicas da sua vida diaria, afastamento das atividades laborais por incapacitagéo e retraimento do seu
circulo social por constrangimento relativo a situacdo corporal também s&o evidenciados por estudos que tratam sobre o
tema, com notaveis repercussdes psicossociais. Autores ja relataram que pessoas que vivem nesta condigdo tem menor
independéncia e autonomia funcional e uma maior perda de tempo de vida sadia, resultando em uma menor qualidade
de vida de maneira geral. Além disso, devido ao constante sentimento de inseguranga quanto ao futuro e medo de outras
amputagodes, condicdes como a ansiedade e depressao também podem ser recorrentes' ™,

Conforme evidenciado, comorbidades como a hipertensdo, estdo fortemente relacionadas aos casos de

diabetes, conversando assim com pesquisa realizada por Petrie, Guzik, Touyz (2018), deixando claro desse modo, que

a coexisténcia recorrente das duas patologias em um mesmo individuo, ndo se trata de uma obra do acaso, mas sim de
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como a obesidade e resisténcia a insulina. Um exemplo dessa condigao esta no San Antonio Heart Study, no qual 85%
dos individuos com Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) apresentavam hipertensdo na quinta década de vida, enquanto 50%
dos individuos com hipertenséo possuiam tolerancia reduzida a glicose ou DM216.

Por outro lado, a forte associagéo entre DM2 e hipertensao arterial representa um maior risco ao paciente pois,
a hipertensao, também esta relacionada a patogénese das complicagbes microvasculares no diabetes — lesdes nos
pequenos vasos sanguineos -, complicagdes essas que estao fortemente envolvidas na neuropatia diabética, retinopatia
e nefropatia. Além disso, a incidéncia de doengas cardiovasculares (DCV) em pacientes com hipertensédo e diabetes
€ mais elevada do que em individuos com ambas as patologias de maneira isolada, ou seja, tal associa¢do também
influencia na patogénese das complicagdes macrovasculares — lesdes nos grandes vasos sanguineos — onde dentre elas
estao, as préprias DCV, como as doengas coronarianas, cerebrovasculares e arteriais periféricas".

Na definicao sociodemografica do estudo, evidenciou-se principalmente aspectos como a prevaléncia da diabetes
no sexo feminino, com idade entre 41 e 80 anos, e que ndo fazem uso do tabaco. Esses dados sdo semelhantes ao de
outros estudos de mesma temética, como é o caso do trabalho realizado em seis Unidades Basicas de Saude (UBS)
de Teresina - PI, onde prevaleceram pacientes com idade média de 60 anos, sexo feminino (70,2%), nao tabagistas
(89,8%). O que acaba por ser uma oportunidade de se estabelecer intervengdes direcionadas, visto a existéncia de um
determinado padréo dentre o grupo de pacientes afetados pelo diabetes'.

Ademais, de acordo com algumas revisdes narrativas o processo de educacao individualizada do paciente
diabético, em adigdo ao conhecimento mais elaborado sobre a enfermidade e atividades de autogestdo, melhoram
e aumentam a adesao ao uso dos medicamentos orais para diabetes. Tal aspecto, vai fortemente de encontro aos
resultados da nossa pesquisa, pois toda a amostra estudada, afirmou saber do que se tratava o diabetes, e desse modo,
a adesdo a farmacoterapia tornou-se muito mais facil e significativa dentre os entrevistados, levando-os também a
buscar, de maneira complementar, tratamentos alternativos, como por exemplo, o0 uso de plantas medicinais'.

Em adicdo, segundo Lim, NG e Thomas (2017) a base para a intervencdo de complicagdes diabéticas dos
membros inferiores é a prevengdo. Dados da presente pesquisa revelaram que todos os individuos que compuseram a
amostra, mesmo nao recebendo orientagdes profissionais, possuiam agdes preventivas em relagdo ao cuidado com 0s
pés, como por exemplo, “realizar hidratagdo, manté-los sempre limpos e livre de cortes”, o que nos leva a concluir que o
paciente na maioria dos casos, precisa ser 0 protagonista em meio ao processo de intervengdo, acerca das complicagdes
envolvendo os pés em individuos diabéticos®.

Somado a isso, a educagéo voltada ao paciente, caracteriza-se como uma importante ferramenta para retardar
e mais importante, evitar o surgimento ou episddios recorrentes de Ulceras do pé diabético. Pois, estudo realizado
visando avaliar se educagdo do paciente sobre os cuidados com os pés realmente possuia alguma efetividade no

tratamento, apresentou um impacto favoravel nas crengas de saude dos mesmos, evidenciado por uma mudanga
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positiva estatisticamente relevante no peso, indice de massa corporal e pressao arterial. Dessa maneira, dentro dessas
medidas educativas estao, oferecer informagdes sobre cuidados basicos com os pés, incluindo conselhos sobre calgados
apropriados e cuidados com as feridas, salientar também a importancia dos cuidados gerais. Todavia, 0 acompanhamento

e assisténcia de uma equipe multiprofissional, & indispensavel durante todo o processo?'.

CONSIDERACOES FINAIS
A problematica do pé diabético tem sido uma constante na vida dos pacientes acometidos pelo DM, uma
complicagao que necessita de tratamento complexo e abordagem multiprofissional, além de gerar uma série de outros
problemas tanto ao paciente quanto aos servigos publicos de saude. Todavia, tal estudo apresenta aspectos importantes
do perfil desses individuos e da enfermidade em questéo, assim como informagdes relevantes sobre aspectos preventivos,
que acaba por ser a melhor solucéo interventiva para esse tipo de patologia.
Sendo assim, o presente estudo possui extrema relevancia cientifica, devido sua tematica e estilo de

abordagem, e certamente é uma valiosa e consideravel contribui¢do a atual literatura disponivel.
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