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APRESENTACAO

The work “Health promotion and quality of life 2” published in e-book format,
traces the reader to articles of relevant importance in the Health Promotion area.
The main focus of this work is updating on the type of research that is currently
being done in the area, discourse and scientific dissemination of national and
international research, encompassing the different related areas.

According to the WHO, the definition of health corresponds to “a stage of
physical, mental and social well-being and not only to the absence of diseases
or illnesses. Currently it is evident or scientific progress in this area, or that it
increases in importance and the need for updating and consolidation of concepts,
techniques, procedures and themes.

The scientific research produced in various regions of the country is
disclosed in the form of original articles and reviews covering the different fields
within the area. Producing as well a multidisciplinary and transversal work that
ranges from basic research to practical application.

The work was elaborated primarily with a focus on professionals,
researchers and students of the Health area and bem be in their interfaces or
related areas. Meanwhile, it is an interesting read for all those who are in some
way interested in the area.

Each chapter was prepared with the purpose of transmitting scientific
information in a clear and effective manner, in Portuguese or Spanish, in an
accessible, concise and didactic language, attracting the reader’s attention,
regardless of their academic or professional interest.

The chapters of this work explain about: benefits of the use of Garcinia
cambogia L., acute kidney injury, emaciation process, treatment of exstrophies
of bexiga, management of two health service residues, POEMS syndrome, risk
factors for thrombosis, pre -surgery, reduction of the incidence of HIV, diet rich in
sucrose, mixture for mass without gluten and lactose, Jebsen and Taylor manual
function test tool, therapeutics of depression, role of physical activity, fome and
the impact of unemployment on health .

The book “Health promotion and quality of life 2”7, with current publications
and Atena editora, has created a platform that offers an adequate, conducive and
reliable structure for the scientific dissemination of various research areas.

A good reading to all!

Alana Maria Cerqueira de Oliveira
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RESUMO: Como dispbs o ilustre médico
brasileiro reconhecido internacionalmente,
Josué de Castro em seus livros “O mapa
da fome” e “A fome no mundo” relata
que a fome tem causas explicaveis e
consequéncias diretas altamente nocivas
a populagéo, sendo causa de morte direta
e fator predisponente a diversas doencgas
diretamente - por caréncia de substancias
- e indiretamente, pela deplecdo causada
no sistema imunologico .Este estudo
visa delinear de maneira metodologica
0 panorama da fome no Brasil, em seus
aspectos clinicos, epidemiologicos e
informacionais.

PALAVRAS-CHAVE: Fome; desnutricéo;
inanicao.

Data de aceite: 01/11/2022

HUNGER: CONSIDERATIONS ON
CLINICAL, EPIDEMIOLOGY AND
MONITORING

ABSTRACT: As the internationally
renowned Brazilian physician Josué de
Castro, hunger has explicable causes and
direct consequences that are highly harmful
to the population, being the cause of direct
death and a predisposing factor to several
diseases directly - by lack of substances
- and indirectly, by the depletion caused
in the immune system. This study aims
to methodically outline the panorama of
hunger in Brazil, in clinical, epidemiological
and informational aspects.
KEYWORDS: Hunger;
starvation.

malnutrition;

11 CONSIDERAGOES INICIAIS

Partiu de um brasileiro o primeiro
olhar de que a insuficiéncia de comida
€ questdo urgente e de saude publica,
posto que & fator predisponente a varias
doengas como: xeroftalmia. Outrossim,
que tal problematica dado o padréo de
ocorréncia é possivel classifica-la como

epidemia, presente sobretudo nos paises
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em desenvolvimento. Em seu livro “O mapa da Fome”, Josué de Castro revelou de maneira
sébria e metodoldgica a questdo da fome no Brasil e no Mundo, sendo por isso, alvo de
perseguicéo que o levou a ser exilado pelo governo brasileiro, indo morar na Franca, local
em que onde passou o restante de sua vida.

Sua histéria, a partir do momento de seu exilio, foi alvo de tentativas de macula, seu
trabalho e tamanho, sdo reconhecidos exponencialmente mais fora do Brasil do que em
territorio nacional, chegando ao ponto de ser raramente citado nas faculdades de Medicina
no pais.

No entanto, a relevancia de seu objeto de estudo permanece relevante, sobretudo
com o retorno do Brasil a lista elaborada pela Organizagédo das Nagdes Unidas para
Alimentacdo e Agricultura (FAO), ocupando a 63° posicdo do mapa da fome no mundo.
Segundo, este estudo, publicado em Julho de 2022 (analisando o periodo de 2019 a 2021),
estima que 61,4 milhdes de brasileiros passaram por algum nivel de inseguranca alimentar,
sendo que 46 milhdes de brasileiros modificaram seus padrbes alimentares - quantitativa
e qualitativamente, caracterizando quadro de inseguranca alimentar moderada - e 15,4
milhdes ficaram sem comida por mais de um dia - delineando quadro de inseguranca
alimentar grave. A titulo de comparagéao, no estudo anterior, publicado pela FAO em 2017,
que analisa o triénio de 2014 a 2016, eram 27,5 milhdes de pessoas que conviveram com
a inseguranca alimentar, sendo destas 3,9 milhdes em quadro grave.

Outrossim, no tocante ao panorama de 2022, o 2° Inquérito Nacional sobre
Inseguranca Alimentar no Contexto da Pandemia da Covid-19 no Brasil, revela que até
Junho sdo 33,1 milhdes de pessoas que sdo enquadradas em inseguranca alimentar grave.

21 METODOLOGIA

Através de investigagdo nos bancos de dados oficiais do Sistema Unico de Salde,
sdo avaliadas as doengas de cunho carencial, pois sua ligagdo com a insuficiéncia e
inadequacao alimenticia € inequivoca, posto que € direta. Assim como, estabelece-se uma
ligacdo quantitativa em relagéo aos dados oficiais e extraoficiais sobre a fome no pais.

Para formar uma imagem clara sobre o panorama atual, foram definidas trés blocos
de analise. O primeiro, diz respeito a formacgéao do perfil epidemiologico desta problematica
através da utilizagdo de dados do Il Inquérito de Inseguranca Alimentar no Contexto da
Pandemia da Covid-19 (Il VIGISAN). O segundo, investigando a bibliografia médica procura
formar uma imagem da clinica da fome. O terceiro, delineia a situagao alimentar do Brasil
segundo dados oficiais do Estado. Para tanto foi escolhida a seguinte referéncia para a
formacédo do banco de dados do Sistema de Informacao de Mortalidade (SIM) e o Sistema
Nacional de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN).
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31 EPIDEMIOLOGIA

Para melhor entender o contexto de agravamento econémico é valido observar o |l
Inquérito de Inseguranga Alimentar no Contexto da Pandemia da Covid-19 (Il VIGISAN).
Segundo este estudo, a Covid-19 foi a causa de 6bito de 6,1% da populagédo, sendo que
42.5% destas pessoas contribuiam ativamente para a renda familiar. Como consequéncia,
houve reducdo de despesas essenciais em 57,1% dos domicilios, assim como o
endividamento de 38,2% das familias brasileiras.

Ademais, tal relatério aferiu que apenas 41,3 % dos domicilios apresentam situagcéo
de segurancga alimentar. Em contraponto, 28% se encontram em insegurancga alimentar
(IA) leve, 15,2% em IA moderada e 15,5 % em IA grave. Refletindo em numeros absolutos,
sdo 125 milhGes de brasileiros com algum nivel de insegurancga alimentar, sendo destes
mais de 33 milhdes em IA grave, com destaque as regides Norte e Nordeste que somadas
representam 46,7% dos domicilios em situacdo de fome a mais de um dia. Outro ponto
relevante diz respeito a maior referéncia familiar em termos de renda. Nesse ponto, &
mister a comparagdo com o 1° VIGISAN, em que 52% dos domicilios, cuja referéncia
era masculina, estavam em situagdo de seguranca alimentar e 7% em IA grave. Nessa
esteira, segundo dados de 2021/2020 s&o 46,4 % o percentual de domicilios em seguranca
alimentar (referéncia masculina) e 11,9 % em IA grave. Sendo visivel uma piora. Em
consonancia, o panorama dos lares de referéncia feminina variaram em 1% no tocante a
seguranca alimentar (36,9% para 35,9%) e em 8,1 % relativo a inseguranca alimentar grave
(11,2% para 19,3 %). A maior piora observada na comparacgéo entre os estudos.

41 CLIiNICA

O espectro da fome no ser humano pode ser percebido de maneira gradual,
apresentando uma sintomatologia aguda caracteristica e pode gerar repercussoes
sistémicas a medida em que se cronifica em razéo da persisténcia do quadro carencial.

No que diz respeito ao quadro agudo, vale ressaltar a importancia da glicose para
0 organismo. Trata-se de insumo essencial para manutencdo da homeostase, posto que
compdem uma via metabdlica responsavel pela produgéo de energia (ATP) e metabdlitos
envolvidos em reacgdes de biossintese. Urge o destaque de que, no caso do cérebro,
medula renal e eritrécitos a quebra da glicose é a principal fonte de energia e sua caréncia
€ sentida de maneira precoce.

Nessa esteira, pode ocorrer hipoglicemia, aferida laboratorialmente com dosagem de
glicose sérica abaixo de 70mg/dL e manifesta no organismo sobretudo através de sintomas
neurologicos (confusdo mental, tontura, dificuldade de concentragéo, coordenagéo motora
reduzida, aumento do apetite e desmaios) e sistémicos (palpita¢des e sudorese).

Persistindo a caréncia alimentar, segundo um estudo realizado por Zhou, o jejum
pré-operatorio, por induzir um quadro hipoglicémico tornaria o organismo predisposto
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a desenvolver cetoacidose. Desta forma para manter a homeostase o organismo eleva
exponencialmente a utilizagdo de vias alternativas para a produg¢do de ATP, sobretudo a
B-oxidagdo, em que acidos graxos servem de substrato para a formacgéo de acetil-CoA,
produzindo também acetona, acetoacetato e B -hidroxibutirato. Desta forma, o sangue se
acidifica (pH abaixo de 7,34), podendo ser aferida laboratorialmente pela gasometria arterial
(medicao do PH sanguineo, assim como pressodes parciais de gas carbdnico, oxigénio e da
concentracédo de bicarbonato) e pelo calculo do Anion Gap (diferenca entre os cations, na
figura do sddio, e os anions, representados pelo bicarbonato e pelo cloro), como comprovou

A sintomatologia em acidoses leves geralmente € imperceptivel, tornando-se
exuberante em quadros graves (pH < 7,1), quando o paciente pode apresentar fadiga,
nauseas, vomitos e hiperpnéia. Ademais, excepcionalmente em caso de evolugdo grave
e aguda a acidose pode predispor 0 paciente ao aparecimento de arritmias ventriculares,
hipotenséo, choque e coma.

Além disso,caso o estado carencial seja total e prolongado, o individuo pode
apresentar uma perda acentuada de peso, derivada na redugcdo exuberante de tecido
adiposo distribuida pelo corpo humano, assim como xerodermia, pele fria, perda acentuada
da musculatura, cabelos secos e aparéncia envelhecida. Vale destacar que um individuo
pode vir a 6bito a partir da quarta semana de caréncia total de alimentos.

No tocante ao quadro cronico, faz-se necessaria a lembranca do seguinte trecho
escrito por Josué de Castro:

Estes estados de caréncias se podem manifestar sejam em suas formas
tipicas, bem caracterizadas, como sindromes clinicas, tais como pelagra,
beribéri, escorbuto, anemia, xeroftalmia etc.;sejam em formas larvadas e
discretas, quase que so6 diagnosticaveis através dos métodos de laboratérios
e medicina experimental (CASTRO, 1960)

Nesse sentido, € possivel a percepcdo de que as repercussdes da insuficiéncia
alimentar crénica podem ser distinguidas em trés grandes classificacbes decorrentes
da caréncia em vitaminas, minerais e calérico proteica. Relativo & primeira, segundo
Josué de Castro, constitui “ 0 mais variado, o mais rico em matizes de todos 0s grupos
de fomes especificas” (CASTRO, 1957). A caréncia em Vitamina: A (pode resultar em
xeroftalmia, causa de cegueira); B que ocasiona sobretudo o Beribéri, caracteristica por
paralisia muscular e perturbagcbes vasculonervosas, e a Pelagra, que causa o surgimento
de manchas vermelhas pelo corpo e intoxicagdo do organismo; C que causa Escorbuto
conhecida pelo aparecimento de ulceragdes nas mucosas e hemorragias; D, que causa
e Raquitismo (notéria pelo desenvolvimento de deformidade éssea) e a Osteomalacia
(raquitismo em adultos).

Relativo a segunda, se destacam a caréncia de: ferro - que gera repercussoes
hematoldgicas-, constituindo a Anemia ferropriva; lodo, ocasionando o Bécio; Calcio,
cuja caréncia predispde o organismo a evoluir com patologias 6sseas como raquitismo e
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osteomalécia.

No que diz respeito a terceira, segundo as palavras de Abramovay, trata-se de um
tipo de desnutrigédo classificada como de terceiro grau, que possui duas doengas principais
como representantes. O Kwashiorkor, traduzido como“crianga desmamada”, caracteristica
pelo aparecimento de lesGes de pele, descoloracéo dos cabelos, tristeza, apatia, inchaco
abdominal e retardo mental; E o Marasmo, notério pela perda acentuada de peso em recém
nascidos.

Ademais, urge a memoéria das palavras de Josué de Castro, de que o estado
nutricional interfere de maneira importante na evolugdo de doencas ndo diretamente
associadas ao estado carencial, posto que sdo beneficiadas pela reducdo da resisténcia

organica, tornando o processo patolégico mais danoso

51 MONITORIZACAO ESTATAL

No tocante aos dados oficiais do governo brasileiro, é mister o destaque para os
seguintes sistemas de informacgéo: Sistema Nacional de Agravos Notificaveis (SINAN), que
abarca o registro de formas graves de desnutricao; Sistema de Informacéo de Mortalidade
(SIM); Sistema de Informacao Ambulatorial (SIAB); Sistema Nacional de Vigilancia Alimentar
e Nutricional (SISVAN).

Neste ponto, vale a ressalva de que a investigacao feita pelos 6rgaos competentes
é falha e seus critérios sdo majoritariamente inespecificos.O banco de dados que fornecia
os dados mais precisos em relagdo ao espectro nutricional dos cidadaos, deixou de ser
alimentado em 2015 e investigava apenas criancas menores de 5 anos de idade. Seus
Ultimos dados revelaram que de um universo de 242.437 criancas analisadas 17.056 foram
diagnosticadas com desnutricdo, sendo em 603 foram identificados sinais de atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor infantil.

Ademais, no tocante aos dados do SISVAN, em 2022, 2,21% dos adultos foram
classificados como possuindo baixo peso, segundo o célculo do indice de Massa Corporal
(IMC), sendo o Nordeste e o Norte as regides quantitativamente mais relevantes. Outrossim,
relativo a informacao sobre a mortalidade diretamente associada a desnutricdo, segundo o
SIM, foram apenas dois Obitos registrados nos ultimos 10 anos.

Porém, considerando a caréncia dados oficiais especificos que melhor retratem a
situacao nutricional dos habitantes brasileiros, é patente a possibilidade de subnotificagéo,
fazendo dos dados um falso reflexo da realidade dos fatos, posto que ndo leva em
consideracdo aspectos qualitativos alimentares. Tal ressalva é relevante pois 0 consumo
de alimentos hipercaléricos, extremamente presente no cotidiano brasileiro, pode mascarar
uma perda de peso esperada, dado o contexto econémico-social, sem no entanto aferir
uma nutri¢cdo e frequéncia de alimentacao adequadas.
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61 CONCLUSAO

A relagdo do Homem com o alimento sempre constituiu uma relagcdo essencial,
sendo fator primordial da sobrevivéncia do individuo e, consequentemente, da espécie.
Tal dindmica, historicamente é variavel e passivel de alteracdes, cujas repercussdes
séo sentidas a longo prazo e possuem grande impacto. Dentre as diversas alteracoes, &
possivel dois destaques que ajudam a compreender a relevancia e o panorama atual desta
tematica.

O primeiro destaque, diz respeito ao fato de caréncia alimentar motivada pela néo
adequacao ao modelo econdmico vigente ser avaliada majoritariamente pela coletividade
como uma questao de incapacidade pessoal, sendo passivel, a ser resolvida pelo individuo,
sem, essencialmente, um auxilio externo, sendo este de caracter extraordinario.

Ademais, como resolucdo desta problematica, medidas de combate indiretas
ganharam félego como sobretudo pelo fato de possuirem um prazo que se estende ad
eternum. Fazendo da analise desta questao carencial uma tarefa ardua, pois ha um esforgo
para tornar turva a realidade e desvencilhar o debate que deveria ter cunho universalmente
humano, para enveredar-lo em outras dimensdes da existéncia, como econdémica, politica,
ideoldgica, fazendo destas causas e solugoes.

O segundo destaque, se refere ao surgimento de sistemas de saude nacionais, em
que a criagdo deriva da necessidade de controle sobre moléstias potencialmente letais em
cuja esséncia do combate se deve a padronizacao da conduta e intervengao organizada em
toda a populagdo em perigo. Adquire, também, uma dimens&o disciplinadora a medida que
atua no sentido de prevenir fatores de risco para o surgimento de doentes, fator primordial
ao combate.

O surgimento desse pensamento deriva de epidemias “traumaticas” , moléstias
cujo desfecho pode ser desfavoravel ao individuo, levando até ao 6bito. Nesse contexto, a
intervencado precoce faz-se necessaria para reduzir as chances de uma evolugdo maligna
das doencas. Desta forma, a influéncia da dimenséo estatistica, ao considerar a reincidéncia
significativa de individuos com sintomas semelhantes em uma mesma localidade com igual
etiologia deve ser majoritéria na formulag@o conduta terapéutica.

Nesse sentido, o0 que se observa é uma negacgéo desta acdo enquanto necessidade
e afirmacéo do ato enquanto politico ndo sé pelos agentes politicos de fato, como também
por eventuais atores da saude publica. Tal fato enfraquece em demasia a influéncia do
discurso médico, posto que mina a sua legitimidade, ao passo em que torna desarménico
e incoerente macroscopicamente o discurso médico, quando sé@o inseridos no debate
discursos cuja origem néao decorrem do método cientifico, tornando turvo o saber médico a
todos os eventuais observadores e retardando a consolidacao de um combate mais efetivo
a fome crénica.

Por fim, & imprescindivel a lembranga de que foi a descoberta feita pelo homem de
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que era possivel obter alimento de maneira controlada, através de intervencéo direta no
ambiente por meio de cultivo e criacdo de animais para abate. Tal advento, possibilitou a saida
de um “mundo n6made”, dando espacgo para o surgimento de col6nias autossustentaveis,
no que se refere a questdo alimentar, o que em ultima analise resultou no: aumento da
longevidade, na producéo e transmissao de conhecimento, como consequéncia do reflexo
dessa alterac@o na dindmica social. Ou seja, a resolu¢gdo do maior desafio alimentar da
época proporcionou uma onda de avancgos provavelmente inimaginaveis aos atores da
mudanca. De igual maneira, a questao da fome se apresenta hoje como grande desafio a
humanidade. Trata-la como questdo de eminentemente de saude, tornando seu combate
uma prioridade sob justificativa puramente humanitaria, pode ser encarada como uma
potencial nova redefinicdo da forma como o ser humano lida com o alimento e € hoje o
maior entrave para a obtencao de avancos biopsicossociais na espécie humana, fazendo

parte do caminho de formagéao de um futuro melhor.

REFERENCIAS
ABRAMOVAY, Ricardo. O que é fome. Séo Paulo : Brasiliense, 1998.

CASTRO, Josué de. Geopolitica da fome: ensaio sobre os problemas de alimentagao e de
populacao do mundo. Séo Paulo: Brasiliense, 1957. 4.ed.rev. e aumentada.

. Geografia da fome (o dilema brasileiro: pao ou aco). 10® Ed. Rio de Janeiro: Antares
Achiamé; 1980.

FAO; IFAD & UNICEF & WFP & WHO. (2021). The State of Food Security and Nutrition in the World
2021. Transforming food systems for food security, improved nutrition and affordable healthy
diets for all. Roma, 2022.

PENSSAN. Il Inquérito Nacional sobre Inseguranca Alimentar no Contexto da Pandemia da
COVID-19 no Brasil [livro eletrénico]: Il VIGISAN : relatorio final/Rede Brasileira de Pesquisa em
Soberania e Seguranca Alimentar. Sao Paulo, SP; 2022.

Riella MC. Principios de nefrologia e disturbios hidroeletroliticos. 4* ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan; 2008.

ZHOU, W.; LOU, L. Preoperative prolonged fasting causes severe metabolic acidosis. Journals
MEDICINE, Chengdu, v. 98, n. 41, p.1-3, 2019.

Secretaria de Atencdo Priméria a Saude. Relatérios do Estado nutricional dos individuos
acompanhados por periodo, fase do ciclo da vida e indice. Brasilia, 2022.

Secretaria de Vigilancia em Saude. Painel de Monitoramento da Mortalidade por Causas Basicas
Inespecificas ou Incompletas (Garbage Codes). Brasilia, 2022.

Health promotion and quality of life 2 Capitulo 16

220


http://aps.saude.gov.br/

NDICE REMISSIVO

/7

A

ABCDE 106, 108, 109, 119

Acido hidroxicitrico 1, 6, 8

AIDS 98, 99, 101, 102

Amaranto 163, 164, 165, 166, 168, 169, 170, 171, 176, 178, 179
Anticoncepcional 74, 75, 83, 84

Antioxidante 154, 155

Aparecida de Goiania 221, 222, 223, 224

Atividade fisica 6, 207, 208, 209, 210, 211, 212, 213

Azotemia 13, 14, 15,16, 17, 18, 21

Cc

Circulacao extracorpérea 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92, 93, 96, 97
Cognicdo 182, 184, 185, 191

D

Depressédo 128, 129, 207, 208, 209, 210, 211, 212, 213, 223, 227, 247
Desemprego 221, 222, 223, 224, 225, 226, 227, 228
Desnutricao 214, 218

E

Exercicios fisicos 208, 212, 213

Extrofia de bexiga 23, 24, 25, 28, 29, 30, 31, 32, 34, 35
F

Fome 7, 214, 215, 216, 219, 220

Funcién manual 193, 197

G

Gamopatias monoclonais 67, 68

Garcinia cambogia 1,2, 3,4,6,7,8,9, 10, 11, 12
Gluten 163, 164, 165, 168, 176, 177,178, 179
Goiania 221, 222, 223, 224, 228

H

HIV 98, 99, 100, 101, 102, 103, 104

Health promotion and quality of life 2 indice Remissivo

259



NDICE REMISSIVO

/7

1

Inanicéo 214

Injdria renal 13, 14, 15, 16, 19, 68

I0T 106, 110, 112, 114, 118, 125, 126, 127

J

Jebsen and Taylor Hand Function Test 193, 194, 197, 199, 200
L

Lactose 163, 164, 165, 166, 176, 177, 178, 179

Lesado renal aguda 13, 14, 16, 21, 22, 120

M

Malformagéo genitourinarias 23

Manejo interno 37, 57, 63

Menopausa 181, 182, 183, 184, 187, 190, 192
Mieloma osteoesclerbético 66, 67, 68, 69, 72, 73

N

Neurénios mioentéricos 153, 154, 155, 156, 158, 159
(0]
Osteotomia pélvica 23, 24, 28, 29, 30, 33, 34

Oxigenagao por membrana extracorpérea 87

P
Perfusdo 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92, 93, 94, 95, 96, 118, 120, 125
Poblaciébn mexicana 193, 194, 197, 198, 200, 201, 202, 203
Politraumatizado 107

Pré-operatério 86, 87, 89, 91, 93, 94, 95, 216

PrEP 98, 99, 100, 101, 102, 103, 104, 105

Processo de emagrecimento 1, 3, 12, 247
R

Residuo de saude 37
S

Sindrome de POEMS 66, 67, 68, 69, 70, 72, 73

Solugéo de sacarose 154

Health promotion and quality of life 2 indice Remissivo

260



NDICE REMISSIVO

/7

T

Terapia de reposi¢cdo hormonal 83, 182, 183

Trabalho 3, 11, 12, 40, 48, 59, 61, 63, 64, 87, 88, 89, 95, 96, 102, 135, 141, 165,
176, 191, 213, 215, 221, 222, 223, 224, 225, 227, 228, 240, 243, 246

Traduccion y adaptacion cultural 193, 194, 198, 200, 202
Tromboembdlicos 74, 76, 77, 79, 80, 81, 82, 83, 84, 85
Trombose 17,74, 75,76, 77, 79, 80, 82, 83, 84, 85

U

Unidade hospitalar 37, 40, 42, 56, 60, 61

Health promotion and quality of life 2 indice Remissivo

261



Ul—

“ HEALTH:"
~ PROMOTION

" AND QUALITY OF LIFE 2




="

~HEALTH*°
- PROMOTION

. AND QUALITY OF LIFE 2






