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Em meio as matas dos Araribdia, vive outro grupo indigena, os Awas

de experiéncia e organizagdes dos
povos indigenas na 4rea. O resulta-
do, explica Varga, é que a responsa-
bilidade pela satide indigena foi as-
sumida por organizagdes pouco s6li-
das e pelas préprias prefeituras que,
historicamente, tém conflitos com
os indigenas maranhenses.

Outro problema apontado pelo pes-
quisador, que foi consultor da Funa-
saem 1993, éaterritorializagao pou-
co consistente. Na época em que fo-
ram criados os Distritos Sanitdrios
Especiais Indigenas (Dseis), sob res-
ponsabilidade da Funasa, solicitou-
se cinco Distritos para o Maranhao.
Entretanto, foi criado um dnico
Distrito paratodo o estado, que se si-
tua nailhade Sao Lufs, a mais de 400
quilémetros daaldeia mais préxima,
com o objetivo de atender 27 mil in-
dios. “O resultado ¢ que o atendi-
mento hoje, em vdrias comu-
nidades, chega a ser ainda pior, ape-
sar de maior quantidade de recursos
disponiveis, do que era na época da
Funai, que tem quatro sedes no Esta-
do”, lamenta o pesquisador.

DISCREPANCIA DE DADOS Para se ter
uma idéia, no estado de Sao Paulo, o
censo do IBGE de 2000 estimava a
existéncia de 63,7 mil indios, en-
quanto a Funai/Funasa trabalhava
com a estimativa de 3 mil indios, de
acordo com Varga. Essa discrepancia
deve-se as diferentes metodologias
usadas para realizar esse levantamen-
to: enquanto o IBGE utiliza a auto-
identificagao como critério para de-
finir raga e etnia dos entrevistados, as
entidades de atendimento aos indi-
genas trabalham com a hetero-clas-
sificacdo, excluindo, por exemplo, os
povos indigenas que vivem em am-
bienteurbano e nao emaldeias. A he-
tero-classificaciao lida com as bas-
tante discutiveis defini¢oes, tais co-
mo: o que éser indio? O que se pode
ser considerado umaaldeia? Existem
povos, por exemplo, que nio reco-
nhecematutela dos postos indigenas
da Funai e, em virtude disso, passam
também a nao fazer parte das contas
dessa instituicio.

Susana Dias
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MAL DE PARKINSON

Teste do olfato auxilia
no diagndstico precoce
da sindrome

Muito além de sentir perfumes
e odores, o olfato pode ajudar,
também, no diagndstico precoce
de algumas doencas
neurodegenerativas, como a
doenca de Parkinson. E o que
afirma o primeiro artigo
conclusivo sobre o assunto no
pais, que serd publicado em
setembro na revista Arquivos de
Neuro-psiquiatria, da Academia
Brasileira de Neurologia,
assinado pelos pesquisadores
Maura Aparecida Viana e
Elizabeth Maria Barasnevicius
Quagliato, da Faculdade de
Ciéncias Médicas (FCM), da
Unicamp, Samuel Simis, da
Pontificia Universidade Catélica
de Sao Paulo (PUC),

e Lucas Barasnevicius Quagliato,
da PUC - campus Sorocaba.
Aplicando um teste especifico —
e bastante simples — para a
identificacdo de cheiros, os
pesquisadores, que tiveram apoio
do CNPq, constataram que 80%
dos pacientes, com o mal de
Parkinson e participantes do
experimento, apresentaram
dificuldades em reconhecer
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odores, ou mesmo anulacao dessa
capacidade. O resultado indica que
o comprometimento do olfato, e,
conseqlientemente, do paladar, é
um indicativo importante para o
diagnéstico precoce da doenga,
numa fase em que os sintomas
motores tipicos (como tremores,
rigidez e lentiddao na execugdo
dos movimentos) ainda ndo se
manifestaram.

TESTE Desenvolvido pela
Universidade da Pensilvania e
conhecido pela sigla TICUPR, o teste
consiste em uma série de 12
odores diferentes (canela,
aguarras, limao, fumacga, chocolate,
rosa, solvente de tinta, banana,
abacaxi, gasolina, sabonete,

cebola) apresentados
sob a forma de
pequenas tiras (que
abrigam agrupamentos
de microcapsulas de
uréia-formaldeido com
10 a 50 micrémetros).
Distribuidas ao pé de
12 pdginas, que se
constituem como um
pequeno livro, elas
devem ser raspadas e
cheiradas pelo
paciente que, dentre 4
op¢Odes, assinala
aquela que
corresponde ao cheiro
gue sentiu.

oednpouday

ADAPTACAO AO BRASIL No
experimento brasileiro, os
pacientes foram orientados para
gue, mesmo que ndo sentissem
gualquer cheiro, assinalassem
alguma resposta. Um dos cheiros,
0 aquarras, solvente muito usado
na limpeza das casas nos Estados
Unidos, ndo é familiar aos
brasileiros e devera ser
substituido em estudos
posteriores.

Para a realizacao dos testes,
foram escolhidos 50 pacientes
com Parkinson, com idades entre
40 e 80 anos, e 76 pessoas sadias
(que configuram o grupo de
controle para a fixacao de
parametros normais), de 40 a 79
anos. A média de acertos das
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respostas no grupo de controle foi
9, em cada 12 cheiros. Ja a média
de acertos dos parkinsonianos
ficou em 5,7, com uma pontuacao
ainda menor entre as pessoas
mais idosas.

“A perda do olfato é, em certa
medida, uma das conseqiiéncias
esperadas do envelhecimento.
Porém, nos portadores da doenca
de Parkinson, ela é mais
acentuada e ocorre, em média, 7
anos antes do inicio dos sintomas
motores"”, explica uma das
autoras do artigo, a médica
Elizabeth Quagliato. “Na doenca
de Parkinson, hd o
comprometimento do bulbo
olfatério, que ocorre antes
mesmo da perda neuronal da
substancia negra (composta de
neurdnios com dopamina),
afetando o olfato e,
secundariamente, o paladar da
pessoa que, até entdo, ndo
apresenta nenhum outro sintoma
motor", completa. Embora o
teste tenha demonstrado alta
prevaléncia de disturbios
olfativos entre os pacientes
parkinsonianos, apenas 28% dos
pacientes pesquisados relataram
gueixas nesse sentido. Como os
exames clinicos raramente
avaliam tais aspectos, os
pesquisadores salientam riscos
gue os pacientes correm, por
ingerirem alimentos
exageradamente salgados ou
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doces, deteriorados, e a inalagdo
de substancias téxicas sem a
devida percepcgao.

No artigo, os pesquisadores
apontam o teste do olfato como
uma possivel estratégia — simples
e de baixo custo — para o
diagnéstico precoce da doenca de
Parkinson, embora ainda ndo
existam meios para se retardar ou
impedir a progressao da doenca.
O olfato perdido ndo se recompde
com a medicacdo.

0 MAL DE PARKINSON A progressao
da doenca de Parkinson foi
descrita, pela primeira vez, pelo
médico alemao Heiko Braak. Apds
afetar o bulbo olfatério e o nervo
vago, o processo degenerativo
acomete a substancia negra, onde
60 a 70% dos neur6nios tém de
estar mortos para que os
sintomas motores se manifestem.
A identificacao precoce do mal,
através do teste do olfato,
associado a avaliacdo de outros
sinais sutis, como alteracdes da
escrita, fala, depressao, reducdo
do balango dos bragos durante a
marcha, é crucial para,
futuramente, instaurar uma
terapia protetora precoce,
melhorando a qualidade de vida
dos pacientes e de suas familias,
enguanto a busca pela cura
definitiva continua.

Carolina Toneloto
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Observadores de aves as margens do rio Miranda, regido do Passo do Lontra (MS)

GUIAS DE CAMPO

Diversas publicagoes se dedicam a orientar
turistas na observagao da natureza

No fundo do rio, um dourado ziqueza-
gueia trangiiilo. De seu ninho, a coruja
buraqueira abre as asas para algar vbo.
Nem o peixe nem a ave sabem, mas por
trds das lentes dos 6culos de mergulho ou
do binéculo, eles estao sendo observados.
No Brasil, o aumento do interesse pelo
contato com a natureza fez surgir um no-
vo filao no mercado do ecoturismo: os
guias turfsticos, ou guias de campo, publi-
cagdes que orientam a observagao da fau-
na, da flora e dos variados ecossistemas.

O guia de campo contém, em lingua-
gem simples e acessivel, uma série de
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informagoes sobre uma regido especifi-
ca, como o Cerrado ou a Amazonia,
com dados sobre as principais paisa-
gens e as espécies da fauna e da flora
que ali sdo encontradas. Pode também
orientar a observagio de animais e
plantas, reunindo informagdes sobre a
drea de ocorréncia da espécie, suas ca-
racterfsticas fisicas e outros dados que
ajudem em sua identificagdo. Segundo
o bidlogo José Sabino, da Universidade
para o Desenvolvimento do Estado e
da Regido do Pantanal (Uniderp), o

guia de campo deve ser diddtico e prd-
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