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Resumo

OBJETIVO: relacionar a concentracéo de cadmio do colostro materno com o esfilo de vida das puérperas. METODOS:
estudo fransversal, realizado em Goidnia, Goids (regido Centro-Oeste do Brasil]. Participaram da pesquisa 80
mulheres, de acordo com critérios de inclusdo, entrevistadas sobre caracteristicas socioeconémicas e estilo de vida.
Elas responderam a um questiondrio de frequéncia de consumo alimentar (QFCA). As amostras de colostro coletadas
foram analisadas por especirometria de absorgdo atémica por chama para quantificar os niveis de cadmio. Na andlise
estatistica, além de medidas de tendéncia central, foram realizados os testes de Mann-Whitney e de KruskalWallis,
correlagdo e regressdo. RESULTADOS: a média da concentragdo de cadmio foi de 2,3 ng/L, e a mediana de 0,9
ug/L. Varidveis como idade e paridade resuliaram em correlagdo positiva néo significativa com os niveis de cadmio
no colostro. O hdbito de fumar ndo se relacionou significativamente com o cédmio. CONCLUSOES: a alimentacdo da
puérpera influencia o nivel de caddmio do colostro, especialmente o originado de alimentos vegetais, como cereais.

Abstract

PURPOSE: to relafe the cadmium concentration of colostrum with the lifestyle of women in the puerperium period.
METHODS: a cross-sectional study was conducted in Goidnia, Goids (Mid-western Region of Brazil). Eighty women,
according fo inclusion criteria, were interviewed about their socioeconomic characteristics and lifestyle. They answered
a questionnaire about food frequency consumption (FFQ). The colostrum samples collected were analyzed by flame
afomic absorption spectrometry to quantify cadmium levels. For stafistical analysis, central tendency measures were
obtained, and the Mann-Whitney and KruskaWallis tests were performed, as well as correlation and regression fests.
RESULTS: the average cadmium concentration was 2.3 pg/L and the median was 0.9 pg/L. Variables such as age
and parity showed a nonsignificant positive correlation with cadmium. Smoking habit was not significantly associated
with cadmium. CONCLUSIONS: postpartum food intake influences the level of cadmium in colostrum, especially
vegetables such as cereals.
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Introducao

A exposi¢do humana ao cddmio pode resultar do
consumo de alimentos industrialmente processados, d4gua,
inala¢do de fumaca de cigarro, ingestio acidental do solo
ou poeira contaminada e, ainda, de atividades ocupacio-
nais que envolvam exposi¢do a poeira ou fumaca, como
fungdes em inddstrias de baterias, cerdmicas, postos de
combustiveis, fertilizantes fosfatados'?. Para nao-fumantes
e pessoas ndo-expostas ocupacionalmente, a ingestdo de
alimentos contaminados com cddmio é a mais importante
fonte de exposi¢io’.

Tratando-se de alimentos, a contaminagdo se dd por
meio do contato com o solo que, por sua vez, pode ser
contaminado por dgua de irriga¢do, deposi¢do origindria
da polui¢do atmosférica e adubag¢do com fertilizante fos-
fatado ou de origem de esgoto. Por isso, principalmente
alimentos de origem vegetal, como leguminosas e cere-
ais, contribuem com a maior propor¢io na ingestio de
cadmio, visto que a sua concentra¢do aumenta durante o
desenvolvimento da planta®.

Ap6s a exposi¢do ambiental ou alimentar, e absor¢do
por qualquer via, o cdidmio é amplamente distribuido no
organismo, armazenando-se principalmente no figado e nos
rins. Esses 6rgdos concentram o cddmio e, juntos, repre-
sentam metade de todo o cddmio retido no organismo™’.
Estudo realizado no Estado de Goids* detectou cddmio
no figado e rins bovinos, com teor de 0,41 a 2,47 mg/
kge0,53a 1,16 mg/kg, respectivamente, demonstrando
que o metal se concentra nesses 6rgdos. Esses produtos
de origem animal fazem parte da cadeia alimentar hu-
mana, juntamente com os derivados do leite de vaca, que
apresentam também o metal como residuo oriundo do
sangue do animal.

Na gestante e na lactante, quando em contato com o
cddmio, hd possibilidade de transferéncia para o feto por
meio da placenta, sangue e aleitamento. As concentracoes
obtidas do corddo umbilical materno estdo em torno da
metade daquelas encontradas no sangue das mies’®. Os
niveis de cddmio no leite humano correspondem de 5 a
10% dos niveis encontrados no sangue, possivelmente em
fung¢do da inibigdo da transferéncia do sangue devido 2
ligacdo do metal a metalotioneina das células sanguineas’.
Contudo, o leite humano pode conter cddmio mesmo em
pequenas concentragdes e constituir indicador bioldgico
mais recomenddvel do que o sangue materno por nio ser
um método invasivo.

Em geral, o leite humano é a tinica fonte de alimento
para lactentes durante os primeiros meses de vida. Porém,
se estiver contaminado com produtos quimicos téxicos,
pode veicular residuos para o recém-nascido”®. Dentre os
produtos residuais, o cddmio é de considerdvel interesse
devido ao grau de toxicidade e utilizagdo industrial e

tecnoldgica amplas, principalmente em paises em de-
senvolvimento, nos quais os riscos ambientais sio pouco
avaliados e controlados®*!'.

Dentre os fatores que podem afetar a absor¢dao do
cddmio, citam-se as interagdes metal-metal (com ferro,
cdlcio, cromo, chumbo e zinco) e metal-proteina (metalo-
tioneina e glutationa), presentes tanto em alimentos como
no organismo humano. Devido as interacdes existentes,
estudos sobre o impacto do cddmio no organismo humano
e no meio ambiente sdo determinantes para a prevengio
de intoxicagOes na populagdo, ainda mais se relacionados
a fatores nutricionais. Hd ainda a provdvel presenca do
cddmio no consumo alimentar, que pode influenciar a
maior absor¢ao do residuo, em especial em fases da vida
em que o organismo se encontra mais suscetivel a efeitos de
intoxicagdo, como no caso da gestacio e da infAncia>®.

Assim, a preocupacio acerca do contato infantil com
o cddmio comega no momento da formacio fetal, em
que hd rela¢do intima com a placenta da mie, e vai até a
amamentac¢do, quando o recém-nascido pode ter contato
com o metal ao ingerir colostro contendo cddmio.

Na revisdo bibliogrifica, foi encontrado apenas um
estudo quantificando cddmio em colostro humano na
regido de Sdo Paulo'’. Considerando a contaminagdo am-
biental como problema de Satde Pdblica atual e levando
em conta que no Brasil hd escassez de publicacdes sobre
o tema, o objetivo deste estudo foi verificar a relagio da
concentragdo de cddmio no colostro com o estilo de vida
e os aspectos socioecondmicos das puérperas.

Métodos

Foi desenvolvido um estudo transversal, realizado na
Maternidade Nossa Senhora de Lourdes de Goiania, Goids,
Brasil, entre Julho e Dezembro de 2008. Para amostra
do tipo conveniéncia, foram selecionadas 80 mulheres
sauddveis de acordo com os critérios de inclusdo estabe-
lecidos para a pesquisa, que englobou mies com idade
acima de 18 anos que tiveram gesta¢do e parto normais,
recém-nascidos a termo e sauddveis, além de facilidade para
retirar o colostro nos primeiros cinco dias pés-parto.

Este estudo foi submetido e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Goids,
sob protocolo ntimero 110/2007, atendendo as exigéncias
necessarias. Todas as puérperas foram notificadas sobre os
objetivos da pesquisa e, apds concordarem, assinaram vo-
luntariamente o termo de consentimento livre e esclarecido.
Nio houve recusas a participagdo entre as convidadas.

A pesquisadora principal aplicou a cada participante
um questiondrio padronizado para varidveis socioecondmicas
e demogrificas, como idade, renda, ocupagdo, regido em
que reside (se préximo a locais considerados contami-
nados, ou seja, perto de industrias, postos de gasolinas,

341



342

rios poluidos, casas de fundigdo, fdbricas de baterias e
cerdmicas, entre outros'), etilismo e hdbito de fumar das
puérperas. Foi também aplicado outro questiondrio de
frequéncia de consumo alimentar (QFCA), previamente
desenvolvido" e validado'.

O QFCA ¢é um método estruturado qualitativo e
quantitativo para popula¢do de baixa renda, restrospec-
tivo a ingestdo de alimentos referentes aos dltimos seis
meses de gestacdo. Possui 127 itens alimentares distri-
buidos em 12 grupos: leite e derivados, leguminosas,
ovos e carnes, cereais e derivados, massas e salgadinhos,
aglcares e doces, frutas, hortalicas, gorduras, temperos e
condimentos, bebidas alcodlicas, bebidas ndo-alcodlicas
e infusos, com as respectivas categorias de frequéncias de
consumo'®. Em seguida, foi calculada a ingestio média
didria dos nutrientes consumidos pelas participantes por
meio de um programa especifico elaborado para atender as
exigéncias do estudo. Daf foram obtidos os valores médios
de cada nutriente que foram utilizados na correlagio com
o cddmio encontrado no colostro.

Ap6s a aplicagdo dos questiondrios na maternidade,
foram coletadas amostras de 10 mL de colostro, por meio
de expressdo manual de uma das mamas que foi previamen-
te higienizada com dgua deionizada. As amostras foram
transportadas em caixa isotérmica a temperatura de 3 a
4°C durante o trajeto ao laboratério, onde foram imedia-
tamente congeladas a -20°C até o momento das andlises.
As amostras, em duplicata, foram digeridas utilizando-se
mistura dcida de HCl e HNO, e, posteriormente, ana-
lisadas com metodologia padronizada de acordo com a
proposta em Métodos de Andlise de Residuos Biol6gicos
do Instituto Adolfo Lutz"®.

A espectrometria de absor¢do atdmica por chama foi
utilizada para determinar o cddmio em aparelho da marca
Perkin Elmer, modelo Aanalyst 200, equipado com System
2 Electrodeless Descharge Lamps (Limpada de descarga
elétrica — EDL System), no laboratério oficial de andlises
fisico-quimicas do Laboraté6rio Nacional Agropecudrio do
Ministério da Agricultura, Pecudria e Abastecimento. O
limite de quantificagdo (sensibilidade do método) para o
cddmio foi de 0,0006 pg/L. Foi considerado nivel elevado de
cddmio quando o valor fosse maior ou igual a 1 pg/L™.

Os dados foram inicialmente digitados e armaze-
nados em banco de dados do Excel. A andlise estatistica
foi realizada no programa SPSS (Szatistical Package for the
Social Sciences, versio 13.0). Para a andlise, foi realizada
estatistica descritiva, com medidas de tendéncia cen-
tral (média, mediana e intervalo de confianca de 95%).
Realizou-se o teste de Kolmogorov-Smirnov para avaliar
a distribui¢do das varidveis continuas, sendo detectado
que ndo apresentaram distribui¢do normal. Na compa-
ragdo das médias entre dois grupos, foram aplicados os
testes ndo-paramétrico de Mann-Whitney e de Kruskal

Wallis para mais de dois grupos. O coeficiente de corre-
lagdo de Spearman foi utilizado para calcular a correlagio
entre as varidveis continuas para dados com distribuicdo
nao-normal. Considerou-se a diferenca estatisticamente
significativa quando p<0,05.

Resultados

O grupo de puérperas incluidas no estudo apresentava
mediana de idade de 22 anos, variando de 18 a 38 anos.
Quanto aos anos de escolaridade, a mediana foi 11 anos de
estudos, e 83,8% residiam na cidade de Goidnia, capital
de Goids. A mediana da paridade foi de dois filhos por
mulher, variando entre um e cinco.

Nesta pesquisa, 12,5% mencionaram consumo de
bebida alcodlica, sendo que duas consumiram bebida
por quatro vezes ao més. O tabagismo foi observado em
6,3% e, ainda assim, dentre aquelas que fumavam, quando
souberam da gesta¢do, afirmaram realizar uma pausa no
hébito durante o periodo.

Quanto ao uso de suplementos nutricionais durante o
periodo de gestacdo, 91,2% das maes relataram consumir
algum tipo de suplemento, seja a base de ferro, dcido félico,
polivitaminicos, poliminerais. A mediana de tempo de
uso foi quatro meses no periodo da gravidez.

Segundo o tipo de trabalho que exerciam e que
pudesse estar associado a alguma exposi¢do ao cddmio
(como, por exemplo, fun¢des em refinaria de zinco e
cobre, pigmentos, fabricacio de PVC, soldas e baterias),
62,5% eram mulheres que trabalhavam no lar. O restante
ocupava funcdes de comerciantes, secretdrias, servigos
gerais e estudantes, trabalhos considerados sem risco de
contato com esse elemento.

A média de cddmio obtida foi 2,3 pug/L (superior ao
valor previsto'®), porém a mediana obtida de 0,9 pg/L
aptresenta-se um pouco abaixo do limite mdximo considerado
(<1 pg/L). Os valores oscilaram entre o minimo de 0,02 a
28,1 ng/L, sendo detectado o cddmio em todas as amostras
de colostro, das quais 39 puérperas apresentaram valores
acima de 1 pg/L (indicativo de alguma exposi¢do).

Quando se tentou associar o cddmio do colostro com os
fatores socioecondmicos e de estilo de vida das puérperas,
ndo houve diferenga significativa entre as varidveis testadas,
como no caso do cddmio em relagdo a idade (p=0,1), se
morou na zona rural ou ndo (p=0,4), hdbito de fumar ou
ndo (p=0,4), conforme pode ser observado na Tabela 1.

Os valores médios dos nutrientes obtidos a partir
dos alimentos consumidos pelas puérperas podem ser
observados na Tabela 2. Na correlagdo realizada entre
varidveis socioecondmicas, de estilo de vida, incluindo
especialmente o consumo alimentar, e o teor de cddmio
presente nas amostras de colostro, foi verificado que a
concentra¢io do metal foi significativamente mais elevada
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Tabela 1 - Valores de cadmio do colostro conforme indicadores socioecondmicos e de
estilo de vida das puérperas

Tabela 2 - Consumo de nutrientes das puérperas

Varidveis Média Mediana Minimo Mdximo
Cadmio (ng/L) Valor Macronutrientes
Varidveis Enerai
Média  Mediana  1€95%" dep nergia (Kcal) 4611,5 4462,4 2037,1 8957,3
Idode materna Carboidrato (g) 706,2 7034 331,2 1328,3
Lipidio (g) 124,5 113,5 46,9 312,3
<20 anos B0 06 0518, Proteina (g) 1658 157, 75 3377
=20 anos 26 1l 12-41 Micronutrientes
Ocupaciio
Do lar 93 07 0937 Cdlcio (mg) 1314,3 1119,3 546,7 2988,3
Estudante, secretdria, comerciante 23 1,2 04-43 0,5%* FRerr.o (Img) 5722’3 252:’; 40?’3 324?(2)’2
Servicos gerais e faxina 1,8 1,9 08-29 f’""o_ (ng) ! 62, ¢ !
Renda Vitamina C (mg) 4394 388,5 81,9 1337,2
< i U A“sdos gr:xos 104 3,3 1 113,46
10<3SM 26 11 09-41 02 aturado (g) : b s :
S3SM 09 06 0317 Insaturado (g) 71,6 67,5 26,6 172,2
Gidade em qe reside ' ' o Colesterol (mg) 51,7 380,6 101,3 1948,
Goiiinia 26 0,9 13-38 . ) o o )
. .. B 01 Tabela 3 - Correlaciio entre niveis de cddmio (11g/L) do colostro e as relacionadas a
Interior de Goids 09 0,7 04-15
varidveis de estilo de vida e hdbitos dietéticos das puérperas
Morou na zona rural
Sim 18 09 08-29 Varidveis p* Valor de p
Nao 3,3 1,1 0,7-59 04 Caracteristicas das mées
Regitio contaminada Idade (anos) 0,1 02
Sim 21 1,4 1,2-29 006 Tempo suplemento (meses) 0,0 0,7
Niio 23 08 11-36 ’ Nutrientes
Habito de fumar Energia (Kcal) 0,0 09
Sim 1,6 12 01-32 04 Carboidratos (g) 0,1 0,5
Néio 2309 12-35 7 Lipidios (g) 01 03
Uso de bebida alcodlica Proteina (g) 0,0 07
Sim 120 06=19 o Calcio (mg) 00 08
Niio 24 09 1,2-37 ' Ferro (mg) 0] 04
Uso de suplementos Retinol (pg) 0,0 08
Sim 23 09 11-34 . Vitamina C (mg) 0,1 02
Ndo 23 28 06-39 04 Acido graxo saturado (g) 0,0 04
*Teste de Mann-Whitney; **Teste de Kruskal Wallis. Adido graxo insaturado (g) 01 02
“|C: intervalo de confianca; *+*Saldrio Minimo. Colesterol (mg) 0,0 0,9
Alimentos consumidos
entre as que relatavam ingestdo de alimentos de origem Arroz 0,2 0,04
vegetal: arroz (p=0,04), chuchu (p=0,03) e cenoura Cenoura crua 03 0,01
(p=0,01), como consta na Tabela 3. Chuchu 03 0,03
A maior parte das puérperas que ingeriram esses ve- Produtos licteos (média) 0,0 08
getais relatou uma frequéncia média de consumo de duas Carnes bovinas (média) 01 07
Cereais (média) 0,2 0,1

ou mais vezes por semana desses alimentos na dieta. O
arroz foi consumido por 96,3% das puérperas entre duas
a trés vezes ao dia.

Discussao

A média dos niveis de cddmio pode indicar alguma
exposi¢dao ambiental e alimentar entre os casos incluidos
neste estudo. Os valores obtidos estdo um pouco mais
elevados do que a faixa obtida por estudos multicéntricos
realizados pela Organizacio Mundial de Satde'®, que
foi de <1 pg/L. Porém, quando se considera o valor da
mediana deste estudo, o contetdo se encontra dentro dos
niveis esperados, embora o niimero de sujeitos utilizados

*Coeficiente de correlagéo de Spearman.

tenham sido diferentes, bem como as condicdes regionais
de realizagdo das pesquisas.

Tanto a média quanto a mediana obtidas nesta pes-
quisa estdo bem abaixo dos valores médios mencionados
em outro estudo com colostro humano no Brasil'?; prova-
velmente por aquele ter sido realizado em drea altamente
industrializada de Sao Paulo, onde hd maior nimero de
pessoas exercendo fung¢des que as fagcam expostas ao cd-
dmio. Além disso, a exposi¢ao ambiental oferece maior
risco de contato quando comparada a das participantes
da presente pesquisa.

Rev Bras Ginecol Obstet. 2010; 32(7):340-5
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O valor médio para o cddmio obtido neste estudo se
equipara aos resultados encontrados em estudos advindos
de outros pafses'’'®. Apesar de serem realizados com amos-
tras em condi¢des diversas, como, por exemplo, regides
industrializadas e incluindo fumantes, além de utilizar
métodos analiticos diferentes, nota-se alguma semelhan-
¢a nos valores deste estudo comparados aos trabalhos
citados. Provavelmente por existirem intimeras formas
de exposicdo, ndo foram investigadas detalhadamente
nas diversas regides quais as particularidades e fontes
potenciais de riscos.

Com excegio de dois estudos'*"” dentre todos que in-
vestigaram os niveis de cddmio em colostro humano'”'#2*?!,
as varidveis maternas e do recém-nascido ndo foram levadas
em consideragdo. Nenhum dos estudos citados considerou
o consumo alimentar, enquanto nesta pesquisa foi anali-
sada a relagdo dos niveis com a idade materna, paridade,
uso de suplementos nutricionais, demais nutrientes con-
sumidos e tabagismo, na tentativa de encontrar alguma
associa¢do e explica¢do das fontes de exposicdo. Portanto,
este primeiro estudo sobre o tema com amostra oriunda
da regido Centro-Oeste do Brasil é um ponto inicial para
futuras pesquisas.

Quanto a varidvel ‘idade materna’, ndo foi encontrada
associagdao com os niveis de cddmio do colostro, embora as
mdes da categoria do grupo acima de 20 anos apresentas-
sem valor médio maior, fato que pode ser explicado pelo
contato continuo ao longo do tempo entre as entrevistadas
e o poluente. Resultado semelhante foi obtido em andlises
com a idade'?. Estudo realizado na Eslovdquia® ndo en-
controu associagdo entre a idade e o elemento analisado,
porém encontrou concentragdes elevadas em mdes mais
jovens, e os autores nao encontraram subsidios cientificos
para explicar esse resultado.

Referente a regido de moradia, foram obtidas con-
centracoes mais elevadas no colostro das puérperas que
habitavam na regido metropolitana de Goidnia em rela-
¢do as que moravam no interior do estado de Goids, fato
justificado por haver mais polui¢do ambiental em centros
urbanos maiores. Esse resultado confirma o observado
em outro estudo®, no qual as concentra¢des de cddmio
também foram maiores entre os casos origindrios das
regides urbanas quando comparados aos habitantes da
drea rural.

Isso sugere que a contaminagdo ambiental devido
a industrializa¢do, fluxos elevados de veiculos, postos
combustiveis e produtos eletrdnicos diversos?, realidade
das zonas urbanas, reflete uma maior quantidade do
residuo nas amostras de colostro em comparagdo a mu-
lheres do meio rural. Todavia, o contato com poluentes
ambientais contendo cddmio pode ocorrer mesmo que
ndo se resida ou se trabalhe em dreas geogrificas alta-
mente poluidas®.

Assim, a exposicdo pode ser ocupacional ou ndo* . Por
isso, apesar de nossos resultados demonstrarem concen-
tragdo de cddmio no colostro em todas as amostras avalia-
das, ainda que em baixa quantidade (0,02 pg/L), ndo foi
observada atividade profissional realizada pelas puérperas
considerada de risco' para a exposi¢do ao metal.

Outra forma de contaminagio abordada é a exposi¢ao
a fumaga do cigarro, a que mesmo ndo-fumantes estdo
expostos®*. Porém, neste estudo nio houve relato do
hébito de fumar durante a gestagio por parte da maioria
das puérperas avaliadas. Nao se pesquisou a exposi¢do de
forma passiva na convivéncia com fumantes.

Quanto ao tipo de suplementos que utilizaram, nao
houve associacdo significativa com o cddmio e as diferentes
composig¢des referidas. Ao correlacionar o metal pesado
com o ferro, retinol, proteina, energia, carboidrato e
colesterol, nutrientes ingeridos nas dietas das puérperas,
foram obtidos coeficientes negativos. Com isso, a ingestdo
adequada de nutrientes pode resultar em uma rela¢do in-
versa a quantidade de cddmio do colostro, demonstrando
que o consumo dietético mesmo acima do recomendado
pode atuar como fator de prote¢do contra a absor¢do do
contaminante, ao contrario do organismo em situagdo de
deficiéncias e jejum alimentar®’.

No que se refere ao consumo alimentar, houve
frequéncia didria de arroz, feijdo, carne bovina, vegetais
(tomate, alface e cenoura), frutas (banana, maci e laranja),
leite integral, margarina, 6leo, café, farinha de mandioca,
pao francés, refrigerantes e refresco industrial dentre os
alimentos referidos pelas puérperas. Esses produtos podem
conter contaminantes, especialmente as leguminosas, cereais’
e alimentos de origem bovina®, de acordo com pesquisas
anteriores, respaldando a significincia estatistica positiva
da correlagdo deste estudo. Essas diferencgas encontradas,
principalmente para alimentos vegetais, indicam que os
hédbitos alimentares influenciam proporcionalmente os
niveis de cddmio do colostro.

A dgua de irrigacdo, solos e uso de fertilizantes fosfa-
tados contaminados no cultivo de alimentos sdo bastante
comuns®’. Vegetais cultivados nessas condi¢des absorvem
o cddmio pelo sistema radicular e sdo utilizados no abas-
tecimento da popula¢do em geral, motivo pelo qual se
explica a diferenca estatistica resultante da relacdo entre
os alimentos vegetais mencionados e o cddmio.

Apesar de os fatores socioecondmicos ndo se associarem
ao cddmio, nota-se maior concentra¢dao do contaminante
em puérperas com idade acima de 20 anos. Além disso, o
valor médio de cddmio ndo é muito elevado, provavelmente
devido ao fato de a maioria das puérperas residirem em
regido metropolitana sem polo industrial complexo.

As diferencas encontradas entre os diversos escudos
podem se dever aos variados ensaios empregados'®, visto
que cada pesquisa traz objetivos inéditos, peculiares ao




publico-alvo e regido. Nas mesmas situacdes desse estudo,
existe a necessidade de se realizarem novas pesquisas para
possibilitar futuras comparagdes regionais focando outros
aspectos ainda ndo avaliados, como o contato permanente
com fumantes ao longo do tempo.

Embora regional, este estudo demonstra a presenga
de cddmio no colostro humano. Assim, as fontes origi-
ndrias de sua exposi¢do devem ser investigadas profun-
damente. Todas as medidas possiveis devem ser tomadas
para reduzir a contaminag¢do materna e infantil por meio
da inser¢do de hédbitos de vida e alimentares sauddveis.
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