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PALAVRAS-CHAVE: Resumo

Poluicao do ar; Objetivos: Revisar como a qualidade do ar e poluentes afetam a salide de criancas e ado-

Saude infantil; lescentes.

Adolescentes Fonte de dados: Uma revisao narrativa da literatura recente foi conduzida usando o banco de
dados PubMed, com foco em estudos publicados entre 2015 e 2023. As palavras-chave inclui-
ram “poluicao do ar”, “saude infantil”, “adolescentes”, “doencas respiratdrias” e “desen-

volvimento cognitivo”. Os estudos foram selecionados com base na relevancia para popu-
lacdes pediatricas e impactos na qualidade do ar, enfatizando pesquisas originais revisadas
por pares e metanalises.

Resumo dos achados: A exposicao a poluentes do ar durante os anos de formacao e desenvolvi-
mento da crianca pode levar a distUrbios respiratérios, comprometimento do neurodesenvolvi-
mento e condicdes cronicas exacerbadas. Esta revisao sintetiza evidéncias atuais sobre a re-
lacdo entre qualidade do ar e salide pediatrica, enfatizando os efeitos de poluentes especificos,
mecanismos de dano e implicacdes de longo prazo.

Conclusées: De distUrbios respiratorios a problemas de neurodesenvolvimento, a poluicdo do ar
continua sendo uma ameaca generalizada, particularmente para populacdes vulneraveis. Acoes
imediatas em niveis de politica, comunidade, individuo e industrias sdo necessarias para miti-
gar esses riscos.
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Introdugéo cas nao transmissiveis (DNT) dominam cada vez mais o impacto
global da satde humana, causando 41 milhdes de mortes a cada

A poluicao atmosférica é um dos fatores destacados de efeitos ~ ano (74% de todas as mortes). Dessas, 77% ocorrem em regides

adversos para a saude, afetando nao apenas o trato respirato- de baixa e media renda, que sao as menos preparados para
. . N . ~ i 1

rio, que esta exposto as mais altas concentracoes de poluentes esses impactos.

ao longo da vida, mas quase todos os 6rgaos do corpo.! As doen- Uma elevada propor¢ao das DNT é inflamatoria e imune-me-

diada (IMNCDs), incluindo doencas comuns como hipertensao
arterial, alergias, doencas autoimunes, diabetes tipo 1 e de-
DOI se refere ao artigo: https://doi.org/10.1016/j.ped.2024.11.009 méncia, para as quais nao ha cura permanente.?
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Evidéncias atuais incriminam os determinantes sociais e am-
bientais da saude a iniciar esses disturbios por promover inte-
racoes gene-ambientais exacerbadas em decorréncia dos efei-
tos das mudancas climaticas.?

A crise mundial de poluicao continua a ter impacto negativo
na salde humana. Na asma, por exemplo, a poluicao ambiental
pode interagir com variantes genéticas para aumentar o risco
de doenca.*

Um estudo de gene versus ambiente (G x A) em camundongos
demonstrou que a magnitude da hiper-reatividade das vias aé-
reas em resposta as particulas de motores a combustdo depen-
de dos gendtipos no locus Dapp1.°> Em humanos, o GWAS identi-
ficou uma interacao GxA entre a hiper-reatividade das vias
aéreas provocada pela combustdo do diesel e um locus no cro-
mossomo 3 que codifica DAPP1.°

Os paises de baixa renda suportam um fardo desproporcio-
nalmente elevado de morbidade e mortalidade globais causa-
das por doencas respiratdrias cronicas, incluindo asma, doenca
pulmonar obstrutiva cronica, bronquiectasias e sequelas pul-
monares pos-tuberculose. Essas doencas estdo fortemente as-
sociadas a pobreza, a doencas infecciosas e a outras DNT e
contribuem para uma multimorbidade complexa, com conse-
quéncias nefastas para a vida e os meios de subsisténcia das
pessoas afetadas.®

A inequidade da populacdo de um pais dentro das proprias
fronteiras preocupa as autoridades sanitarias. A prevaléncia da
asma, por exemplo, é mais elevada entre as criancas afro-ame-
ricanas de baixa renda, que tém maior probabilidade de residir
perto de autoestradas e zonas industriais. A disparidade de sal-
de na asma pode, portanto, ser parcialmente atribuida ao fato
de a exposicao a poluicao afetar desproporcionalmente as popu-
lagdes de baixa renda. Como os fatores de risco genéticos e am-
bientais atualmente conhecidos nao podem explicar completa-
mente o risco de asma, ha grande necessidade de delinear ainda
mais as interacdes de genes e o ambiente.” As DNT sao causadas
e agravadas pelas alteracoes climaticas. Experiéncias vividas por
individuos afetados por DNT, incluindo mortes evitaveis na popu-
lacéo pediatrica causadas por poluicdo do ar, moradias pobres e
alergias, oferecem uma abordagem poderosa para incentivar e
impulsionar mudancas de politicas ambientais.”

Impulsionada por evidéncias, a Organizacao Mundial da Sau-
de (OMS) reduziu os valores-limite relacionados com a saude
para a poluicao atmosférica por material particulado (MP), s e
dioxido de nitrogénio (NO,). Atualmente, 97% da populacao ur-
bana da Uniao Europeia esta exposta a emissdes que excedem
esses limites, e isso esta ligado a até 5 milhdes de mortes pre-
maturas/ano.’

Tipos de poluentes

A exposicdo se da nao somente pela poluicao atmosférica ex-
terna, mas também por poluicdo intradomiciliar e de ambien-
tes internos como escolas, creches e locais de trabalho, onde
se passa parte do dia. Criancas sofrem mais as consequéncias
da exposicado a poluentes aéreos pois estdo em fase de cresci-
mento e desenvolvimento.?

As criancas sdo especialmente suscetiveis a poluicao do ar
em virtude de:

« Sistemas respiratorios imaturos: taxas de ventilacao aumen-
tadas e defesas pulmonares parcialmente desenvolvidas.
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« Niveis de exposicao mais altos: em relacao ao peso corpo-
ral, as criancas inalam mais ar em comparacao aos adul-
tos.

« Plasticidade do desenvolvimento: periodos criticos de de-
senvolvimento de drgaos e neurdnios aumentam o efeito
deletério de exposicoes toxicas.

» Padroes comportamentais: brincadeiras ao ar livre aumen-
tam a exposicao a poluentes ambientais.

A poluicao doméstica envolve agentes biologicos, como alér-
genos de acaros, insetos, polen, pelos de animais, fungos, en-
dotoxinas bacterianas, substancias quimicas oriundas de mate-
riais de limpeza, detergentes, inseticidas. Poluentes externos
também contribuem para a poluicdo doméstica.?

Poluentes domésticos ndo biologicos sao gases, particulas,
formaldeido e compostos organicos volateis (VOC). A poluicao do
ar domeéstico resultante da queima de combustiveis poluentes,
como querosene e biomassa, € um problema de saiide ambiental
global especialmente em paises ndao desenvolvidos. O fumo pas-
sivo foi amplamente estudado e também contribui para o desen-
volvimento de doencas crénicas ndo transmissiveis.®

Um estudo piloto analisou a saide ambiental de criancas re-
sidentes em areas urbanas e rurais de Uruguaiana, Brasil. O
levantamento foi feito empregando-se um questionario aplica-
do aos pais ou responsaveis de criancas atendidas na Policlinica
Infantil daquela cidade, entre janeiro e outubro de 2021.
Criancas residentes em areas rurais tinham maior exposicao a
pesticidas (32,7%), substancias quimicas (32,7%), proximidade
de plantacdes (74,5%) e fontes de contaminacao (32,7%). Tam-
bém tinham mais contato com animais (87,3%) e menos infraes-
trutura de saneamento e coleta de lixo. Criancas residentes em
areas urbanas estavam mais expostas ao trafego de veiculos
(85%) e poluicédo do ar. A historia ambiental é crucial para iden-
tificar exposicoes prejudiciais no ambiente onde as criancas
vivem, brincam e estudam.’

0 estilo de vida e a exposicao a poluentes, tanto biologicos
quanto néo bioldgicos, modificam o microbioma do hospedeiro
e do ambiente, provocando um desequilibrio imunologico com
consequéncias inflamatorias e desenvolvimento de doencas.'®

0 impacto dos poluentes particulados na saide humana nao
se deve apenas aos efeitos diretos, mas também pode envolver
o efeito no comportamento bacteriano do hospedeiro. O carbo-
no, o principal componente do MP, esta implicado na predispo-
sicao a doencas respiratorias infecciosas, induzindo alteracoes
em biofilmes bacterianos de Streptococcus pneumoniae e Sta-
phylococcus aureus. 012

Doencas respiratorias

A predisposicao genética combinada com a exposicao ambien-
tal a substancias inaladas que afetam as vias aéreas sao os fa-
tores de risco mais fortes para o desenvolvimento de asma. Nos
ultimos anos, evidéncias epidemioldgicas robustas mostraram
que a poluicao do ar nao afeta apenas pacientes com asma
preexistente, mas também pode agir para inicia-la.'? Além dis-
so, determinado individuo submetido ao conjunto de todas as
exposicoes ao ambiente externo desde a pré-concepcao sofrera
as consequéncias das exposi¢des no nivel celular e organico.'

Os impactos da exposicdo a poluicao do ar durante o perio-
do pré-natal podem afetar a organogénese e o desenvolvi-
mento de drgaos (p. ex., telungos), o que pode levar a com-



Jornal de Pediatria 2025;101(51):577-5S83

plicacdes de longo prazo, afetando a salde respiratoria de
diferentes maneiras. '

Estudos recentes mostraram o acimulo de carbono preto no
lado fetal da placenta, sugerindo que particulas ambientais po-
dem ser transportadas para o feto e representam um mecanis-
mo potencial que pode explicar os efeitos prejudiciais da polui-
¢ao desde o inicio da vida.'”

A exposicao durante a gravidez (24* a 36 semanas) a 2
mg/m?3 ou mais de MP, ; no ar ambiente durante a fase sacu-
lar do crescimento pulmonar foi associada a um risco 1,29
vezes maior de asma (IC de 95%: 1,06-1,58), asma atual (RR:
1,27; IC de 95%: 1,04-1,54), mas nao sibilancia atual.'”'8 O
desenvolvimento pulmonar prejudicado contribui para a
mortalidade infantil em individuos expostos a essa condicao
ambiental. 520

A exposicdo ao MP,, do trafego rodoviario pesado durante
a gravidez foi associada a reducdes significativas na funcao
pulmonar.'® A exposicdo materna ao NO, relacionado ao tra-
fego, especialmente no primeiro trimestre da gravidez, foi
associada a risco aumentado de desenvolver asma e rinite
em criangas.?

Os componentes da fumaca do cigarro sao potencialmente
toxicos para o feto, incluindo chumbo, nicotina, cotinina, cia-
neto, cadmio, mercdrio, monoéxido de carbono (CO) e hidrocar-
bonetos aromaticos policiclicos. O CO reduz o suprimento de
oxigénio (02) do feto, levando a hipdxia, pois se liga a hemo-
globina com uma afinidade 200 vezes maior que o O, e dificulta
ou libera 0 0, para as células. A hipéxia leve cronica do tecido
fetal pode persistir por cinco a seis horas ap6s a mae interrom-
per a inalacdo da fumaca de cigarro.??

Uma metanalise recente avaliou os efeitos deletérios da
exposicao a fumaca do tabaco durante a gravidez, associada a
efeitos nocivos ao feto e ao recém-nascido nos primeiros 2
anos de vida.?? Em relacdo ao sistema respiratorio, a exposi-
cdo durante a gravidez e a exposicao passiva apods o parto fo-
ram associadas ao aumento do risco de sibilancia em criancas
menores de 2 anos, maior frequéncia de infeccdes do trato
respiratorio em criancas menores de 2 anos (incluindo bron-
quiolite, pneumonia, bronquite, tuberculose pulmonar, otite
média) e aumento do risco de desenvolver asma.?? Acredita-
-se que, no nivel epigenético, a exposicao a fumaca do tabaco
durante a gravidez possa alterar a metilacao do DNA e a ex-
pressao do RNA mensageiro no tecido placentario, o que pode
determinar alteracbes na expressao de genes que afetam o
desenvolvimento de condicdes de salde na prole.?*

A exposicao ao MP tem sido associada a funcao pulmonar
prejudicada em criancas, documentada pela diminuicao das
taxas de pico de fluxo expiratorio e volume expiratorio forcado
no primeiro segundo, especialmente entre criancas com asma,
e clinicamente externalizada pelo aumento do nimero de exa-
cerbacoes, visitas a salas de emergéncia, hospitalizacoes e
mortes na infancia.2>2¢

A exposicéo ao MP,, e NO, tem sido associada a reducéo da
inflamacao eosinofilica e neutrofilica da mucosa respiratoria
em criancas sem sibilancia. Por outro lado, a exposicdo prolon-
gada ao MP,, tem sido associada a inflamagéo eosinofilica em
criancas com sibilancia, sugerindo que pode contribuir para o
desenvolvimento de asma, inflamacao e promocao da remode-
lacao das vias aéreas.?’ A exposicao passiva a fumaca do tabaco
ou a dispositivos liberadores de nicotina tem sido associada a
risco aumentado de sibilancia e asma em criancas.??
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Comprometimento cardiovascular

Estudos mostram que a exposicao a poluicdo atmosférica rela-
cionada com o trafego (TRAP) durante a infancia e a adolescén-
cia pode repercutir negativamente na salde cardiovascular. A
exposicao ao TRAP foi significativamente correlacionada com a
pressao arterial (PA) elevada em criancas,?® ganho ponderal ra-
pido ou maior indice de massa corporal (IMC)2%:30 e foi associada
ao aumento da morbidade aguda e mortalidade por doencas car-
diovasculares (DCV).3! Por fim, uma revisao sistematica desco-
briu que quando criancas e adolescentes se exercitavam em
areas altamente poluidas, os beneficios relatados da PA na apti-
dao cardiopulmonar eram nulos, e até mesmo tinham efeitos
prejudiciais a saude em virtude da respiracdo de ar poluido,
como diminuicao na resisténcia a glicose e maior risco de desen-
volvimento de asma.3?

A exposicao de curto e longo prazo ao MP contribui significati-
vamente para a toxicidade cardiovascular e aumento do risco de
desenvolvimento de DCV. Estudos relataram associacao significa-
tiva entre exposicao ao MP, ; e PA elevada na populagao pediatri-
ca,**%% que também é afetada pela exposicao ao MP,, de curto e
longo prazos.*3* A exposicéo de longo prazo ao MP,, esta associa-
da a risco aumentado de hipertensao,** bem como a exposicao ao
MP, 5,* que todos esses estudos associaram a maiores chances de
obesidade na infancia e aumento do IMC.3¢:37

A exposicao infantil de curto e longo prazo ao NO, est4 asso-
ciada a PA elevada® e ao aumento da prevaléncia ou risco de
hipertensao em criancas e adolescentes,® e esta significativa-
mente associada ao risco de obesidade infantil e maior IMC.38
Especificamente, as chances aumentaram em 12% (IC 95%:
1,06-1,18) quando se é obeso e exposto a altas concentracoes
de NO2 do que em criancas menos expostas.

A exposicao prolongada ao oz6nio (0,) esta significativamen-
te associada positivamente a PA elevada,?® e aumentos de
10 ug/m3 na exposicao ao O, estdo associados a u risco aumen-
tado de obesidade.3” Sanders et al. encontraram associacoes
significativas entre exposicao ao chumbo, arsénico inorganico e
cadmio e hipertensao arterial na infancia.??

Saude cognitiva, mental e comportamental

As evidéncias mostram que a exposicao a poluicdo do ar rela-
cionada a TRAP pode danificar o cérebro em desenvolvimento
e o sistema nervoso central (SNC) de varias maneiras.3° Especi-
ficamente, a exposicao a TRAP esta associada ao comprometi-
mento do desenvolvimento mental e/ou psicomotor,“® distar-
bios comportamentais, prevaléncia e desenvolvimento de
transtorno do espectro autista (TEA),? diminuicao da funcao
cognitiva e aumento de marcadores neuroinflamatérios.3%41:42
Além disso, duas revisdes sistematicas sugerem que a exposi-
¢ao a poluicao do ar esta associada a alteracoes na estrutura,
funcao e metabolismo do cérebro;* no entanto, estudos futu-
ros sdo necessarios para confirma-los.** A exposicao a TRAP de
curto e longo prazos dentro e ao redor da escola e em casa esta
significativamente associada a pontuagdes mais baixas no de-
sempenho académico,*2%> deficiéncias nas habilidades de reso-
lucdo de problemas, menor média de notas escolares e funcao
executiva afetada negativamente, com o efeito se tornando
mais grave ao longo do tempo de exposicdo.*6-48

Em relacdo a saide mental, artigos sugerem que a exposicao
de adolescentes a TRAP foi significativamente associada a sin-
tomas de depressao,*® transtorno de ansiedade generalizada,
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transtornos psicoticos, delirios, alucinacdes, experiéncias inco-
muns e pior salde mental geral. 42484

A exposicao a MP foi associada a risco aumentado de TEA
infantil®® e risco aumentado de transtorno do déficit de aten-
cao e hiperatividade (TDAH),>' com efeito mais significativo no
sexo masculino do que no feminino.?° Além disso, outras revi-
sdes® sugerem que a exposicao a MP esta ligada a déficits de
atencéo;”"-* especificamente, MP, ; foi fator de risco para fun-
¢coes de atencao/executivas em idades de 6 a 11 anos, especial-
mente para meninas.>” A exposicao ao MP, 5 também foi asso-
ciada a diminuicao da funcado de aprendizagem e memoria e a
risco maior de desenvolver dificuldades de aprendizagem em
meninos. Além disso, um estudo observou evidéncias de que o
MP, 5 era prejudicial as habilidades de funcao executiva, e o
MP, 5 durante o deslocamento foi associado a reducéo do cres-
cimento na meméria de trabalho.> De fato, o MP, ; parece ser

poluente atmosférico associado a resultados adversos no SNC>*
e tem os efeitos mais prejudiciais em comparacao a outros po-
luentes atmosféricos, como NO, e 0,.%

A exposicao excessiva ao metal tem efeito prejudicial no siste-
ma nervoso. Neuronios e glia no cérebro em desenvolvimento sao
vulneraveis aos danos causados por metais como chumbo e mer-
curio, o que pode resultar em danos neurodesenvolvimentais per-
manentes.’® O chumbo € o metal mais conhecido por afetar a
salide cognitiva em criancas e por causar distlrbios comporta-
mentais.>® Altos niveis de exposicdo ao chumbo estao associados
a maiores chances de ter TDAH,>” perda de volume cerebral no
cortex pré-frontal e niveis mais baixos de massa cinzenta,*’ e fo-
ram referenciados como uma das causas do desenvolvimento de
TEA.%6 A exposicdo ambiental ao mercurio aumenta as chances de
TEA e TDAH,” e essa exposicdo pode levar a neuroinflamacéo,
crescimento dendritico e disfuncao mitocondrial (tabela 1).

Tabela 1 Poluentes, fontes e impacto na saude
Classes Poluentes Fonte do poluente Impacto na salde
Gases SO, Compostos secundarios as reacoes  Vias respiratorias: Altamente solGveis: agridem
quimicas, queima de combustiveis  extensivamente as vias aéreas superiores e a pele.
contendo enxofre (diesel). Meios
de transporte (que utilizam
queima de 6leo)
NO, Estacdes geradoras de energia Vias respiratorias: Menos solUveis: penetra mais
térmica. Escapamento de veiculos  profundamente no pulméao. Relaciona-se a
motorizados. Avides, trens, navios  desenvolvimento de asma, aumento do risco de
e similares. Empilhadeiras e exacerbacdes e visitas ao servico de urgéncia por asma.
fogdes a gas. Aumento da probabilidade de infeccoes respiratorias
agudas. A exposicao ao NO2 também esta associada ao
desenvolvimento de atopia, sibilancia e menor VEF1.
Sistema nervoso central: Pior desenvolvimento
neurologico.
Sistema cardiovascular: Associacao a pressao arterial
elevada e ao aumento da prevaléncia e
significativamente associada ao risco de obesidade
infantil e IMC mais elevado (especificamente, as
chances aumentam quando a crianca exposta ja é
obesa).
0, Fotocopiadoras, purificadores de Vias respiratorias: Menos solliveis: penetra mais
ar ambiente, dispositivos de profundamente no pulmé&o. A exposicao esta associada
desinfeccédo e impressoras a laser.  a efeitos a diminuicdo do pico de fluxo expiratorio,
baixo VEF1 em criancas, aumento de visitas ao pronto
atendimento relacionadas a asma.
Sistema cardiovascular: Significativamente associado a
pressao arterial elevada e aumentos de 10 pyg/m3 na
exposicao ao O3 estdo associados a risco aumentado de
obesidade.
Cco Veiculo motorizado Vias respiratorias: Altamente solGvel e nao irritante,
(especialmente funcionando em passando rapidamente para a corrente sanguinea, sua
ambientes fechados - garagens e toxicidade resulta da competicao bem-sucedida com o
thneis). Sistemas de aquecimento  oxigénio pela ligacao a hemoglobina, resultando em
doméstico (especialmente se com  hipoxia tecidual.
defeito), fornos, fogdes a lenha,
equipamento de recapeamento de
gelo.
Classes Poluentes Fonte do poluente Impacto na saide
Material MP,, - Queima de combustivel Vias respiratorias: 1) As particulas maiores (MP,,) ficam
particulado MPZ,5 - Incineracao de residuos retidas na traqueia, bronquios e bronquiolos. As
(MP) MP o industriais particulas finas (MP, 5) chegam aos alvéolos pulmonares
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Tabela 1 (Continuacdo)

Compostos Arsénio
carreados
pelo MP
- METAIS
PESADOS
Chumbo
Cadmio

Acido sulfarico
Hidrocarbonetos
aromaticos

Particulas de
descarga de
diesel (DEPs)

- Fogoes a lenha e similares

- Polens e outros bioaerossois
- Poeira grossa das estradas de
terra

- Abrasao superficial dos pneus
- Residuos de construcao
(particulas grossas)

Biomassa - carvao/madeira

Biomassa - carvao/madeira
Biomassa - carvao/madeira
Biomassa - carvao/madeira
Biomassa - carvao/madeira

Queima de derivados de petrdleo

e sao capturadas pelas células e transportadas para a
corrente sanguinea. As particulas ultrafinas (MPOJ)
passam facilmente pela membrana alvéolo-capilar e,
portanto, apresentam maior toxicidade sistémica. 2)
Risco de visitas ao pronto-socorro e hospitalizacoes
relacionadas as exacerbagées de asma. O MP, ; foi
associado a episodios de sibilancia em criancas de 2 a 10
anos. MPZ,5 e MP,, estiveram relacionados a prevaléncia
de rinite alérgica infantil e idas ao pronto atendimento e
hospitalizacdes por infeccoes respiratorias. 3) Exposicoes
mais prolongadas podem levar a inflamacao local e
fibrose e predispor ao carcinoma pulmonar.

Sistema nervoso central: MP, ¢ foi fator de risco para
atencao/funcgoes executivas nas idades de 6 a 11 anos,
especialmente para meninas, e associado a diminuicao
da aprendizagem e memoria em meninos. Além disso, o
MP, ; foi prejudicial as habilidades das funcoes
executivas e esteve associado ao crescimento reduzido
da memoria de trabalho.

Sistema cardiovascular: O MP contribui
significativamente para a toxicidade cardiovascular e
aumenta o risco de desenvolvimento de doencas. Foi
estabelecida associacao entre a exposicao ao MP, ; e
MP,, e pressao arterial elevada em criangas. A
exposicao aos MP,, MP, ¢ se associam a maiores chances
de obesidade infantil e aumento do IMC.

Vias respiratorias: Além de invadir 6rgaos e causar danos
diretos, aumentam a presenca de células de inflamacao
nas vias aéreas (leucdcitos polimorfonucleares) e
citocinas inflamatorias em lavado broncoalveolar.
Aumento dos niveis da fracdo do 6xido nitrico em
asmaticos com efeitos multissistémicos.

Sistema nervoso central: Neur6nios e glia no cérebro
em desenvolvimento sao vulneraveis aos danos
causados por metais como chumbo e mercdrio, o que
pode resultar em danos permanentes ao
neurodesenvolvimento. O chumbo é o metal mais
conhecido por afetar a salide cognitiva em criancas e
por causar disturbios comportamentais. Altos niveis de
exposicao ao chumbo estdo associados a maiores
chances de ter TDAH, perda de volume cerebral no
cortex pré-frontal e niveis mais baixos de substancia
cinzenta, e foram referenciados como uma das causas
do desenvolvimento de TEA.

Sistema cardiovascular: Foram encontradas associacoes
significativas entre exposicao ao chumbo, arsénico
inorganico e cadmio e hipertenséo arterial na infancia.

Medidas recomendadas

melhores métodos de cuidado, prevencédo e acao coletiva. As-
sim, eles devem:

Os profissionais de saude sao fontes confiaveis de informacéo e
aconselhamento; eles desempenham papel muito importante
nao apenas no tratamento de problemas de salde causados
pela poluicdo do ar, mas também na educacédo de familiares e
pacientes sobre riscos e solucdes, bem como na comunicacao
com o publico em geral e lideres governamentais.

Os profissionais de salde devem aumentar seu papel no ge-
renciamento da exposicdo de criancas a poluicdo do ar com
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« Estar informados: entender a poluicao do ar como fator de

risco para as pessoas; identificar as fontes de exposicao
ambiental nas comunidades onde trabalham.

Reconhecer condicdes médicas associadas ou relacionadas
a exposicao: um profissional de salde pode identificar fa-
tores de risco relacionados a poluicdo do ar fazendo per-
guntas pertinentes sobre os ambientes onde seus pacien-
tes vivem ou trabalham.
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« Investigar, publicar e disseminar conhecimento: os profis-

sionais de salde podem conduzir pesquisas sobre os efei-

tos da poluicao do ar na saide e publicar os resultados de
estudos sobre as causas, estratégias de comunicacao para
mudancas sociais e comportamentais.

Prescrever solucoes e educar familias e comunidades: os

profissionais de salde podem desempenhar um papel rele-

vante na solucdo de problemas relacionados a poluicao do
ar, como o consumo de combustiveis e aparelhos que con-
somem menos energia.

« Treinar outras pessoas na area de salde e educacéo: os pro-
fissionais de salide podem e devem aumentar o escopo de
suas mensagens sobre os riscos a saude da poluicao do ar e
as estratégias para reduzi-la. Eles podem envolver seus cole-
gas em seus locais de trabalho, em centros de salde locais,
em conferéncias e em associagcoes profissionais, ajudando a
apoiar a inclusao da salde ambiental das criancas no curri-
culo de instituicdes de ensino fundamental e superior, parti-
cularmente em Escolas de Medicina e Enfermagem.

« Aconselhar sobre solucdes para representantes politicos e
lideres de outros setores: os profissionais de salde estao
bem posicionados para compartilhar seu conhecimento
com tomadores de decisao, incluindo membros de gover-
nos locais e conselhos escolares, e com outros lideres co-
munitarios. Os profissionais de salde podem transmitir
fielmente a carga de salude causada pela poluicao do ar
aos lideres, apoiar melhores padrées e politicas para redu-
zir a exposicao prejudicial, defender o monitoramento e
enfatizar a necessidade de proteger pessoas vulneraveis.

Conclusoes

As evidéncias ressaltam o profundo impacto da qualidade do ar
na salde de criancas e adolescentes. De distUrbios respiratorios
a comprometimento do neurodesenvolvimento, a poluicdo do ar
continua sendo uma ameaca generalizada, particularmente para
populacdes vulneraveis. Acoes imediatas em niveis de politica,
comunidade e individuo sdo necessarias para mitigar esses ris-
cos. Pesquisas futuras devem se concentrar em desvendar meca-
nismos de dano tecidual e avaliar a eficacia das intervencoes,
mecanismos e efeitos da exposicao ambiental, bem como desen-
volver possiveis tratamentos, prevencao e gerenciamento.
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