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RESUMO A resisténcia bacteriana a antibidticos (AMR-Bacteria) é um dos principais problemas de satide
global. Somente no ano de 2019, estimou-se que 1,27 milho de pessoas morreu devido a complica¢des
por doencas bacterianas resistentes. A abordagem One Health é a principal estratégia no enfrentamento
da AMR-Bacteria. Assim, este ensaio objetiva refletir sobre a aplicacio da abordagem Satide Unica no
enfrentamento da AMR-Bacteria no &mbito da agropecuéaria. A AMR-Bacteria esta parcialmente relacio-
nada a produco intensiva de alimentos de origem animal. Um dos principais desafios para implantacéo
da abordagem é a falta de comunicacfo entre atores. A solucéo para esse impasse perpassa o treinamento
transdisciplinar para a formacéo de redes de pesquisa e desenvolvimento de ferramentas de vigilancia. A
Satide Unica pressupde a negociacio para construir politicas ptiblicas sustentéveis. A busca por estraté-
gias para o enfrentamento de AMR-Bacteria perpassa levar em consideracéo o equilibrio entre a questéo
econdmica da producdo de alimentos, o bem-estar fisico dos animais e os efeitos para o meio ambiente.
Aqueles que desejam pOr em pratica a abordagem devem formar equipes, combinar métodos e técnicas
e envolver diferentes atores. A partir do olhar da Satide Unica pode-se conhecer melhor como acdes
humanas contribuem com a disseminac¢io de AMR-Bacteria.

PALAVRAS-CHAVE Satde Unica. Resisténcia microbiana a medicamentos. Industria agropecudria.
Medicina veterinaria. Meio ambiente e satide publica.

ABSTRACT The bacterial resistance to antibiotics (AMR-Bacteria) is one of the main global health problems.
In 2019 alone, it was estimated that 1.27 million people died due to complications from resistant bacterial
diseases. The One Health approach is the primary strategy in addressing AMR-Bacteria. Thus, this essay
aimed to reflect on the application of the One Health approach in addressing AMR-Bacteria within the scope
of agriculture. AMR-Bacteria is partially related to the intensive production of animal-origin foods. One of
the main challenges for implementing the approach is the lack of communication among stakeholders. The
solution to this impasse involves transdisciplinary training to form research networks and develop surveil-
lance tools. One Health presupposes negotiation to build sustainable public policies. The search for strategies
to address AMR-Bacteria involves considering the balance between the economic issue of food production,
the physical well-being of animals, and the effects on the environment. Those wishing to implement the ap-
proach must form teams, combine methods and techniques, and involve different stakeholders. Through the
lens of One Health, one can better understand how human actions contribute to the spread of AMR-Bacteria.

KEYWORDS One Health. Drug resistance. Drug resistance, microbial. Livestock industry. Veterinary
Medicine. Environment and public health.
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Introducio

A resisténcia bacteriana a antibi6ticos é uma
particularidade da resisténcia aos antimi-
crobianos (AMR). AMR é um termo amplo
e se refere a capacidade de todos os micro-
-organismos (bactéria, fungo, virus e parasita)
de resistirem aos antimicrobianos, enquanto
a resisténcia bacteriana a antibidticos diz
respeito somente aos organismos do reino
monera'. Neste trabalho, utilizou-se o termo
‘AMR-Bacteria’ para referir a resisténcia bac-
teriana a antibioticos.

Somente no ano de 2019, estimou-se que 1,27
milh&o de pessoas morreu devido a compli-
cacdes por doencas bacterianas resistentes?.
Murray? classificou a AMR-Bacteria como a
terceira principal causa de morte em humanos,
atras somente de isquemia do coracéo e aci-
dente vascular cerebral.

A abordagem One Health (Satide Unica) tem
sido considerada pela Organizacdo Mundial
da Satde (OMS) como estratégia fundamental
para o enfrentamento da resisténcia bacteriana
devido a complexidade de fatores relacionados
ao aumento do problema, dentre eles o uso
excessivo de antibioticos em seres humanos,
animais de producéo e a poluicdo ao meio
ambiente3.

O conceito da abordagem Satide Unica nio
possui uma definicdo universal e existem di-
versas interpretacdes e perspectivas sobre o
termo?-6. Considera-se que seus conceitos,
dimensoes, compreensio, aceitabilidade e
adocdo continuam a evoluir® sob influéncia
dos desafios da satde, da ciéncia e prioridades
politicas, econOmicas e ambientais’.

Sera aqui utilizada a definicdo proposta pelo
Painel de Alto Nivel de Especialistas em Saude
Unica8 (OHHLEP, sigla do inglés - One Health
High Level Expert Pannel) realizado em 2021:

A Satde Unica é uma abordagem integrativa
e unificadora que tem como objetivo alcancar
equilibrio sustentavel e otimizar a saide das
pessoas, animais e do ecossistema. Reconhece
que a saude dos seres humanos, animais,
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domésticos e selvagens, plantas e 0 meio am-
biente mais amplo (incluindo o ecossistema)
sdo estreitamente interligados e interdependen-
tes. A abordagem mobiliza multiplos setores,
disciplinas e comunidades em vérios niveis da
sociedade para trabalhar juntos para promover
o bem-estar e enfrentar as ameacas a salide e
ao ecossistema, enquanto aborda as necessi-
dades coletivas de agua, energia e ar limpo,
seguranca e nutricdo alimentar, agindo sobre
as mudancas climaticas e contribuindo para o
desenvolvimento sustentavel®.

O OHHLEP definiu cinco principios fun-
damentais que compdem o conceito de Satide
Unica#:

1. equidade entre setores e disciplinas;

2. paridade sociopolitica e multicultural
- pressuposto doutrinario de que todas as
pessoas sio iguais e merecem direitos e opor-
tunidades iguais - e inclusio e envolvimento
das comunidades e vozes marginalizadas;

3. equilibrio socioecoldgico que busca o
balanco harmonioso entre a interacdo ho-
mem-animal-meio ambiente, o reconheci-
mento da importancia da biodiversidade,
Acesso a recursos e espacos naturais sufi-
cientes e valor intrinseco de todos os seres
vivos dentro do ecossistema;

4. lideranca, administracdo e responsabili-
dade dos seres humanos para mudar com-
portamentos e adotar solucdes sustentaveis
que reconhecem a importéncia do bem-estar
animal e da integridade de todo o ecossiste-
ma, assegurando, dessa forma, o bem-estar
das futuras geracdes;

5. transdisciplinaridade e colaboragdo mul-
tisetorial, incluindo todas as disciplinas re-
levantes, ambas as formas de conhecimento,
quer tradicionais ou modernas, e um conjun-
to amplo e representativo de perspectivas.



Apesar de, nos ultimos anos, estar bem
mais evidente a importéincia de as diferentes
disciplinas trabalharem juntas para avancar
no entendimento dos desafios que estamos
enfrentando atualmente - dentre eles, pan-
demias, epidemias e AMR-Bacteria -, ainda
existe muita dificuldade em aplicar a abor-
dagem de Satide Unica. A falta de transdisci-
plinaridade entre as areas do conhecimento,
falta de colaboracio entre os profissionais e
inexisténcia de um quadro conceitual base
do que seria a ‘Satide’ para as diferentes espé-
cies e 0 ecossistema estiio entre os principais
motivos®.

Material e métodos

Este ensaio objetivou revisar o desenvolvi-
mento da abordagem Satde Unica e seus usos,
assim como sua aplicacfo no enfrentamento da
AMR-Bacteria. Esta dividido em trés etapas,
sendo a primeira uma revisio histéria do de-
senvolvimento da abordagem Satide Unica;
a segunda, uma breve descricio das areas do
conhecimento que a Saide Unica engloba; e,
por ultimo, a aplicacdo na pratica da abor-
dagem do enfrentamento da AMR-Bacteria.

Resultados e discussio

A histdria do desenvolyimento da
abordagem da Saude Unica

Aideia darelacio entre seres humanos, animais
e meio ambiente nio tem uma origem em uma
Unica corrente de pensamento humano®. Sua
construcédo ocorre em diferentes contextos
que envolvem problemas de saude, avancos
cientificos e praticas ocorridas ao longo da
historia humana’. £ impossivel tracar uma
estrutura linear de eventos passados até chegar
ao conceito presente de Satde Unica’.

A premissa principal da Satide Unica -
relacdo humana, animal e o meio ambiente
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— fazia parte de culturas e crencas espirituais
de diversas civiliza¢des antigas. No mundo
ocidental, a teoria dos humores de Hipocrates
e Galeno (480 AC- 367 AC) pressupunha que
o corpo humano era influenciado por fatores
como alimentacdo, clima, ventilacéo, exercicio
e comportamento sexual'®.

Entre 384 AC e 322 AC, Aristoteles iniciou
pesquisas sobre as semelhancas e diferencas
entre os seres humanos e outros animais"2,
Nos séculos XVII e XVIII aprofundaram-se
as experiéncias de vivisseccdo extensiva em
animais para pesquisa médica e ensino nas
universidades. Nesse mesmo periodo, o médico
Vicq d’Azyr investigou para além da anatomia
comparada, desenvolvendo uma verdadeira
forma de medicina comparada’. Nas Américas,
o canadense William Osler promoveu o con-
ceito de medicina comparada nas faculdades
de Medicina Veterinaria de Montreal e de
Medicina de McGill.

No século XIX, ocorreu uma série de des-
cobertas que futuramente contribuiriam para
o desenvolvimento da abordagem de Saude
Unica. Em 1859, com a publicacfio da teoria
da evolucéo de Darwin, uma série de pesqui-
sadores se aventurou a estudar a historia da
evolucdo das doencas em diferentes espécies
animais. Entre os anos de 1860 e 1870, surgi-
ram a teorias dos germes; diferentes pensa-
mentos da teoria dos germes foram baseados
em estudos de disseminacéio de doencas em
animais’.

Ainda no século XIX, uma nova categoria
de doencas foi desenvolvida, criando-se o
conceito de zoonoses por Rudolf Virchow™.
O pesquisador afirmou que nio existem nem
deveria haver barreiras entre a medicina
humana e veterinaria. O objeto de estudo é
diferente, mas o conhecimento obtido com os
estudos constitui a base para toda medicina'3.

As medicinas humana e veterinaria tem
pontos de interface importantes para a com-
preensio e enfrentamento da transmissio de
doencas entre as espécies. No entanto, cabe
ressaltar que suas atribuicdes néo se sobre-
poem completamente. Um veterinario nio tem
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conhecimento especifico para tratar um ser
humano, assim como um médico nfo consegue
tratar um animal.

Ainda no século XIX, William Osler (1849-
1919), aluno de Virchow, ao fundar o Hospital
de Johns Hopkins nos Estados Unidos, criou
o primeiro Departamento de Patologia.
Juntamente com seu professor Virchow,
Osler contribuiu para a descricfio dos termos
zoonoses para indicar a relacfo entre animais
e seres humanos no que diz respeito a trans-
missdo de doencas infecciosas. Ademais, ele
também contribuiu com seu trabalho moderno
em patologia celular e desenvolveu o campo
da patologia comparada. William Osler é con-
siderado o fundador da medicina moderna,
da patologia veterinaria e, mais tarde, teria
criado o termo ‘One Medicine’ (Medicina
Unica). Todavia, o termo nio foi aceito pela
comunidade académica’4.

Asprimeiras escolas de medicina veterinaria
foram fundadas em Lyon (1762) e Alfort (1777),
ambas localizadas na Franca. Posteriormente,
houve uma difusiio das escolas de veterinaria
pela Europa e, em 1863, foi fundada a escola de
veterinaria de Montreal, no Canadéa’.

A classe médica contribuiu com a formacéo
inicial da educacfo veterinaria, sendo possivel
interpretar que as escolas de veterinaria foram
desenvolvidas a partir de um interesse pré-
-existente dos médicos em estudar os animais.
Assim, esses profissionais continuaram a aper-
feicoar os estudos na saide animal sem, de
fato, abrir espaco para uma nova profissio’.

Até 1844, no continente Europeu, os
médicos tinham o controle das escolas de
veterinaria. No colégio de veterinaria de
Londres, ndo havia uma separacio formal
entre as profissdes: alguns médicos também
eram graduados como veterinarios e ambos o0s
profissionais podiam ter aulas nas escolas de
medicina e veterinaria. Apos esse periodo, os
veterindrios assumiram o controle daescolae
decidiram pela separacfo institucional entre
as duas profissdes’.

Outro marco institucional importante
foi o desenvolvimento do campo da saude

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 49, N. 144, 9713, JAN-MAR 2025

publica veterinaria (VPH, sigla em inglés para
Veterinary Public Health). Em 1947, no antigo
Centro de Controle de Doencas - agora Centro
de Controle e Prevencio de Doencas (CDC)
- foi estabelecida a Divisio de Satde Publica
Veterinaria na Organizacfio Pan-Americana da
Saude (Opas), passando a disciplina da medi-
cina veterindria a colaborar com a medicina
humana no controle das zoonoses, e o carro
chefe era o controle da raiva's. Nos primeiros
dez anos de existéncia da OMS, ja se men-
cionava a importancia da VPH no combate a
zoonoses tais como araiva, brucelose, leptos-
pirose, tuberculose bovina e outras’e.

Em meados do século XX, Calvin Schwabe
revitalizou o termo Medicina Unica em seu
livro ‘Veterinary Medicine and Human Heath’,
ao afirmar a necessidade de se tratar, prevenir
e controlar doencas infeciosas em humanos e
animais®. Posteriormente, surge o conceito
de um s6 mundo - One World - em debates
sobre relacdes internacionais e formacédo da
Organizacfio das Nacdes Unidas para Ciéncia
e a Cultura (Unesco)". O conceito foi levado
adiante na década de 1990 em meio a pandemia
de HIV'S,

A abordagem Satide Unica surgiu recen-
temente (século XXI) em resposta as cres-
centes mudancas ambientais associadas ao
crescimento da populacéio e suas atividades
de producéo®. Atividades como a producédo
de alimento de origem animal representam
uma complexa e profunda interface entre o
homem, animais e o meio ambiente e con-
tribuem para a emergéncia de doencgas™. A
abordagem também é um produto da coalisdo
de agendas e atores da saude publica e tem
suas raizes nas correntes de pensamento ve-
terinario e nas praticas desses profissionais’.

Em 2004, houve um simpdsio da Sociedade
de Conservacio da Vida Silvestre. Um dos
resultados foi a publicacdo do relatério
‘Manhatam Principles on One World, One
Health’13:20.21, A fusdo das agendas One
Medicine e One World One Health (OWOH,
sigla em inglés para One World One Health)
promoveu a criacio do termo Satide Unica’,



que, com o tempo, passou a ser disseminada
em reunides internacionais, simpdsios, pu-
blicacdes, programas universitarios, projetos
de pesquisa e estratégias de satude publica®.

A abordagem One Health passa a ser uti-
lizado por diversas instituicdes ao redor do
mundo. Em 2007, a Associacdo Americana de
Médicos e Veterindrios (AVMA) estabeleceu
a iniciativa One Health Initiative Task Force
(OHITF) com o objetivo de facilitar a coope-
racéio e colaboracdo entre académicos de dife-
rentes instituicdes, agéncias governamentais e
industriais para avaliar formas de tratamento
e prevencdes de doencas transmissiveis?.

Posteriormente, a abordagem ganha
destaque e passa a ser recomendada como
estratégia politica ao ser adotada pela tripar-
tite OMS, Organizacio das Nacdes Unidas
para Agricultura e Alimentacdo (FAO) e
Organizacio Mundial de Saude Animal
(WOAH, fundada como OIE) no enfrenta-
mento dainfluenza aviaria’®22. No ano de 2009,
0 CDC estabeleceu um escritorio em Saude
Unica para manter contato com organizacdes
internacionais da saude animal, dar suporte
aos pesquisadores de saude publica e trocar
informacdes com pesquisadores de diversas
disciplinas e setores™.

Apo6s a covid-19, a necessidade da aborda-
gem da Satide Unica ficou ainda mais evidente.
Criou-se em 2021 o Painel de Especialistas de
Alto Nivel em Satide Unica, que é um grupo de
especialistas globais selecionados pelas FAO,
OIE, OMS e Programa das Nac¢oes Unidas para
0 Meio Ambiente (PNUMA). Varios novos ins-
trumentos foram criados pelas organizacdes
quadripartites das Nacdes Unidas, incluindo
o Plano de A¢do Conjunta da One Health (OH
JPA)Z. A expectativa desse Plano seria apoiar
prevencdo, predicdo, deteccio e resposta a
ameacas a saiide e melhorar a satide das pessoas,
animais e do meio ambiente, assim como con-
tribuir para o desenvolvimento sustentavel. O
OH JPA é construido em torno de seis linhas de
acdo interdependentes que contribuem coleti-
vamente para alcancar sistemas de satide e ali-
mentacdo sustentaveis, reduzir ameacas globais
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a saude e melhorar a gestio do ecossistema. A
linha de acéio 5 é conter a silenciosa pandemia
de resisténcia bacteriana (AMR-Bacteria). As
definicées de Satide Unica mencionam a ne-
cessidade de um esforco colaborativo entre as
multiplas disciplinas para alcancar satide para
0s humanos, os animais e ao ambiente#6:8:24:25,

Satde Unica como uma abordagem
guarda-chuva

Inicialmente, a abordagem Satide Unica surge
como uma estratégia colaborativa entre a
medicina veterinaria e humana limitada ao
controle de doencas zoondticas. As medici-
nas humana e veterinaria concordam que a
satde global esta enfrentando novos desafios
oriundos de uma grande variedade de doencas
interrelacionadas®. Novos desafios requerem
diferentes perspectivas de interpretacéo tanto
para compreender o surgimento e dissemina-
c¢do das doencas como também para desenvol-
ver e implantar estratégias de enfrentamento.

A Satde Unica é um produto do século XXI
e faz parte de pesquisas e agendas politicas de-
senvolvidas de forma coletiva pararesponder a
problemas da contemporaneidade: seguranca
alimentar, biosseguridade, polui¢do ambiental
e escassez de recursos?é?7, além de epide-
mias e pandemias zoondticas reemergentes,
doencas zoondticas negligenciadas, resisténcia
aos antimicrobianos®23,

A Satde Unica como uma abordagem holis-
tica, transdisciplinar, situada entre as ciéncias
naturais e sociais, entende que a construgio do
conhecimento para defini¢do do problema em
saude e o desenvolvimento de estratégias de
enfrentamento é feita em conjunto por dife-
rentes atores?8. Na atualidade, a abordagem é
um grande guarda-chuva que engloba diversas
abordagens integrativas de saude e seus diver-
sos componentes interconectados?8, tais como
a saude planetaria, saide do ecossistemas,
saude global e satde publica, satide animal?®
eaEcoSaude3?, que estuda como as atividades
sociais, econdmicas e ambientais impactam a
saude dos seres vivos3'.

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 49, N. 144, 9713, JAN-MAR 2025



6

Silva RA, Luiza VL, Bermudez JAZ, Schneider MC

Vista como um fendmeno biocultural que
considera as doencas infecciosas como produ-
tos das relacées sociais®?, a Satide Unica parte
do pressuposto que as doencas devem ser ana-
lisadas a partir da dindmica entre os animais e
os seres humanos dentro de um meio ambiente
compartilhado®33, pretendendo identificar o
impacto dessa relacdo em um contexto social,
cultural, tecnolodgico, econdmico e politico32.

No caso das doencas infecciosas, ao com-
preender a dinidmica entre humanos, animais
e o meio ambiente, é possivel mensurar a
magnitude que as alteracdes causadas pelos
seres humanos causaram no desenvolvimen-
to e transmissdo de doencas infecciosas®°. A
partir disto, podemos compreender os riscos
de uma infecc¢fio ao identificar os processos que
resultam na ocorréncia, recorréncia de agentes
infecciosos e na disseminacéo entre espécies
e extin¢do dos seus habitats naturais3°.

As epidemias e pandemias durante a histo-
ria da humanidade mostram a importincia da
relacdo entre os seres humanos, os animais e
o meio ambiente34. A peste bubonica naidade
média e, posteriormente, na América Latina
em 1899, a Sindrome Respiratoria Aguda
(Sars) em 2003 e a influenza aviaria. A H5N
em 2004, e, atualmente, a covid-19¢. Essas e
outras doencas nos mostram que vivemos em
um sistema complexo e inter-relacionado. Uma
alteracdo em um local pode promover efeitos
em todos os organismos vivos. Entfo, para
evitar os deletérios, devemos apreender a viver
em harmonia34.

Varios trabalhos aplicaram, na pratica, o
conceito da Satide Unica. Por exemplo, Kahn et
al.3> descreveram o processo de disseminacéo
do Nipah Virus na Malasia entre morcegos,
suinos de producio e seres humanos. Segundo
os autores, o desmatamento do habitat de mor-
cegos frugivoros para expandir o sistema de
producdo de suinos fez com que os morcegos-
-vetores migrassem em busca de alimento para
arvores frutiferas proximas a granjas suinas
de producio.

Porém, o controle da raiva foi uma das pri-
meiras doencas cujos esforcos de controle
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foram abordados por diferentes disciplinas.
O Programa Nacional de Raiva foi criado no
Brasil em 1973 por meio de acordo entre o
Ministérios da Satide e da Agricultura. Desde
o seu inicio, desenvolveu acdes integradas por
meio do acesso a Profilaxia Pds-Exposicio
(PEP) gratuita para pessoas em situacéo de
risco, campanhas de vacinacio canina, sistema
conjunto de vigilancia integrado envolvendo
casos humanos, animais domésticos e silves-
tres e conscientizacéo sobre o risco.

Estudo recente no Brasil com enfoque de
Satde Unica demostrou a reducio dos casos
de raiva humana por co a zero casos por meio
das acdes descritas acima, bem como ha as-
sociacdo de casos de raiva com temperaturas
altas que é uma preocupacio com as mudan-
cas climaticas3¢. Cleaveland et al.3” também
abordaram a necessidade de integracéo entre
as instituicdes profissionais e governamentais
de satde humana e animal para elaboracéo das
estratégias de enfrentamento contra a raiva,
incluindo o compartilhamento de informa-
¢des entre os setores e o aperfeicoamento
dos laboratdrios de diagnoéstico da doenca®’.
Cleaveland et al.3” discutiram sobre a utilizacdo
do conceito Satide Unica no enfrentamento da
raiva (Lyssavirus spp) em cées e seres humanos.

Schneider et al.38 objetivaram compreender
aocorréncia de leptospirose na regifio central
do Rio Grande do Sul. Os resultados indicaram
uma possivel relacio entre o sistema produtivo
de arroz, tabaco e bovino, o ambiente como eco
regifio e o tipo de solo e condi¢des sociais com
o numero de casos de leptospirose em seres
humanos. Os pesquisadores concluiram que
essas evidéncias poderiam ser utilizadas na
elaboracgio de um plano intersetorial para o
enfrentamento do problema.

A Saude Unica e o enfrentamento da
resisténcia bacteriana a antibidticos

A AMR-Bacteria é atualmente uma das prin-
cipais questdes discutidas na agenda da Saude
Unica e estd intrinsecamente ligada s zoono-
ses3 e a seguranca alimentar?'. As atividades



antropogénicas contribuem com a dissemina-
cdo de AMR-Bacteria®. Entre essas atividades,
estfio a crescente demanda por alimentos de
origem animal que, em grande parte, sio pro-
duzidos de forma intensiva e em um sistema
de cadeia de distribuicéo globalizado°.

Aintensificacdo da producio animal facilita
atransmissdo de doencas em razdo do aumento
da populacéo e da densidade animal#'. Em sua
obra, Childs e Mackenzie#2 discorrem sobre
a possibilidade de esses animais exercerem o
papel de hospedeiros intermediarios e ampli-
ficadores do processo de evolucio de micro-
-organismos que podem ser disseminados para
os seres humanos de forma direta ou por meio
do contato com animais selvagens ou outros
vetores, cOmo, p.ex., Mosquitos.

Nesse processo de disseminacio entre es-
pécies, bactérias podem se tornar mais viru-
lentas e até desenvolver novos mecanismos
de resisténcia aos antibioticos*3. Newell et
al.%% mencionam que a Campilobacter spp
aparenta ter desenvolvido a capacidade de
se adaptar a novos hospedeiros e se tornar
resistente as classes da fluoroquinolonas. A
pressio seletiva produzida nas bactérias e o
desenvolvimento de resisténcia provocados
pelo uso de antibidticos séo exemplos de como
esses micro-organismos podem se desenvolver
em curto espaco de tempo*4.

Baseado no conceito da Saude Unica, o
estudo de McCubbin et al.#5 identificou a
comercializacdo de cloranfenicol de uso
humano na producéo animal em Uganda. O
consumo de carne contendo residuos desse
antibidtico tem efeito cancerigeno, podendo
promover anemia aplastica, nio regenerativa,
em seres humanos. Assim como em outros
paises, em Uganda, a venda dessa classe tera-
péutica para animais de producio é proibida.
No entanto, o trabalho identificou que indi-
viduos estavam adquirindo o medicamento
para uso animal em farmacias humanas. Para
os pesquisadores, o uso indevido esta relacio-
nado aos altos niveis de resisténcia (41-42%)
a cloranfenicol em Escherichia Coli isoladas
de carnes de frango.
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A partir desse estudo, McCubbin et al.*5
afirmaram que o uso de antibidticos em
Uganda nfo é limitado a espécies ou setores,
tendo como causas principais a falta de cons-
cientizacio sobre os efeitos adversos que o
uso indevido de cloranfenicol pode provocar a
satde humana, bem como aimplantacio falha
de politicas regulatoérias. Os pesquisadores
recomendaram ndo s6 uma campanha de cons-
cientizacio com os produtores e farmacéuticos
como também um reforco regulatorio, proi-
bindo a venda de antibidticos nas farmacias
para o setor da producio animal.

Cabe ressaltar que arelacdo entre as ativida-
des humanas e a AMR-Bacteria ainda nio esta
totalmente elucidada%4. Distinguir os efeitos
provocados pelas atividades antropogénicas
e acontecimentos naturais permanece um
desafio?¢. Ainda nfo é possivel mensurar a
magnitude de transferéncia de AMR-Bacteria
de animais para seres humanos e nem sempre
adiversidade de AMR-Bacteria esta interligada
com a producio animal#4.

Apesar das lacunas, deve-se levar em con-
sideracdo que o conhecimento sobre arelacéo
homem-animal-meio ambiente sobre a AMR-
Bacteria continua a ser construido e que as
evidéncias levantadas até aqui nos mostram
que AMR-Bacteria é um problema multifa-
torial que exige a intervencdo de diversos
setores da nossa sociedade. A soluco para o
problema vai além de implantar acdes no setor
agropecuario, o que nio significa que o setor
deva ficar inato diante do desafio imposto pela
AMR-Bacteria. Pelo contrario, o conhecimento
acumulado é suficiente para implantar estraté-
gias de enfrentamento neste setor e contribuir
de forma conjunta com a medicina humana no
enfrentamento do problema.

Sendo o setor agropecuario um elo chave no
enfrentamento da AMR-Bacteria e outros pro-
blemas de satide, devemos identificar quais sdo
as barreiras que impedem a integracio desse
setor com a saude publica e outros campos do
conhecimento.

Para Destoumieux-Garzon et al.39, o prin-
cipal desafio ¢ a falta de comunicacéo entre
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diferentes areas do conhecimento: medicina
humana, veterinaria, agrondmica, ecologia
ambiental, ciéncias evolucionaria3® e sociais#.
Também mencionam a falta de colaboracio
entre stakeholders de diferentes niveis em
nossa sociedade tais como cientistas, servi-
cos governamentais, médicos veterinarios e
produtores rurais.

Uma possivel soluciio para esse impasse seria
aintegracdo entre o conhecimento dessas areas
por meio do treinamento transdisciplinar desses
diferentes profissionais e a formacéo de redes
de pesquisa em niveis nacional e internacional.
Dessa forma, os pesquisadores podem desenvol-
ver e compartilhar programas de treinamento,
ferramentas e protocolos de pesquisa3°.

Além da formacio de grupos transdisci-
plinares de pesquisa, o desenvolvimento de
ferramentas como sistemas de monitoracéo e
vigilancia sdo fundamentais para a construcéo
de uma infraestrutura de suporte adequada a
implantacéo pratica da abordagem da Satide
Unica?8. 0 OHHLEP classificou como critica
a necessidade desses bancos de dados®. Para
preencher essa lacuna, é preciso implantar
politicas para coletar dados, assegurar recursos
financeiros e permitir que esses dados estejam
disponiveis para os pesquisadores3°,

No caso da AMR-Bacteria, aqui delimitada
ao campo da producéo animal, é fundamental
que existam sistemas de monitoramento e vi-
gilincia para o consumo de antibidticos; como
também para a incidéncia de AMR-Bacteria;
o controle da quantidade de residuos de an-
tibiodticos presentes nos alimentos de origem
animal e a farmacovigilancia dos antibidticos
autorizados a comercializacéo.

A literatura cientifica recomenda criar um
sistema amplo e complexo, incluindo dados
de seres humanos e animais*8. Modelos inte-
grados poderiam ser utilizados para detectar
previamente o surgimento de zoonoses de
importéncia para a satde publica8. Aplicado
a AMR-Bacteria, esse tipo de Sistema pode ser
util para melhorar a compreensio do todo da
disseminacio de genes de resisténcia entre
seres humanos e animais.
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Min, Allen-Scott e Buntain® afirmam que,
como uma ciéncia transdisciplinar, a Saude
Unica deve focar a interagio entre as dreas do
conhecimento e ir além das fronteiras entre
elas, criando um quadro conceitual. Os autores
afirmam que um quadro conceitual compar-
tilhado é fundamental para guiar os atores na
tomada de decisfio para solucionar um proble-
ma especifico®. Apesar de potenciais efeitos
positivos que a utilizacdo da Satude Unicatraz
ao enfrentamento dos problemas de satde
publica, colocar em pratica essa abordagem
continua sendo um desafio.

A construcio desse quadro conceitual
comum perpassa a delimitacdo sobre o que
é saude. Para promover satude, os tomadores
de decisdo necessitam de uma ideia clara e
bem definida sobre o conceito para melhor
realocar os recursos investidos. Todavia, existe
uma dificuldade de se encontrar um consenso
sobre o que é a satde dentro da Satide Unica??,
uma vez que se trata da saude de multiplas
espécies que podem ser avaliadas nos niveis do
individuo, populacio e ecossistema?® e sobre
os aspectos de vida fisico, mental, social e es-
piritual. Fica o questionamento sobre quais
desses critérios incluir no conceito de saude
em uma abordagem de Satide Unica?®.

A analise critica de Lerner=° discutiu a
possibilidade de usar teorias do equilibrio
como ideia de saude na abordagem da Satde
Unica, apesar da dificuldade de se incorporar
0 ecossistema no conceito e ter que considerar
as especificidades das diferentes espécies do
reino animal.

Giraudoux, citado por Destoumieux-
Garzon39, acrescenta que € necessario es-
clarecer qual o equilibrio desejado para
desenvolvimento sustentavel e conservacéo
do planeta, e que pararesponder a essa questio
é fundamental definir e compartilhar indica-
dores sobre a saude de todo um ecossistema.

Lerner? também menciona dois caminhos
para criar um conceito universal de saude
para seres humanos e animais. A primeira,
‘top-down’, parte do conceito de saude ja de-
finido para os seres humanos e amplia para



os animais, e a segunda, ‘bottom-up’, tenta
encontrar um nivel basico comum para defi-
nicio de satde dos seres humanos e animais.

A relacdio que nos seres humanos estabe-
lecemos com as diferentes espécies animais
também pode ser um fator a ser considerado
nessa discussio. Enquanto tratamos os pets
como membros da familia, outros animais tais
como bovinos, suinos e frangos sio vistos como
um bem de producio.

Nessa perspectiva, seria possivel incluir
todos os animais em um conceito de satde
definido para os seres humanos? Ou até mesmo
encontrar um denominador basico e comum
de satide para ambos?5°,

Existem mais questionamentos do que
respostas e, para sair do campo abstrato e
aterrizar no concreto, este artigo se propde a
utilizar a Satide Unica como abordagem inter-
disciplinar e o conceito da saide animal para
discutir e analisar os resultados. Esse conceito
ainda nio foi bem delimitado pela literatura
e aqui adotamos uma visdo mais ampla, que
inclui critérios tais como bem-estar fisico dos
animais, o seu equilibrio com o0 meio ambien-
te51, a saude publica e questdes econémicas®2.

O fator econdémico é levado em considera-
clo, porque o objetivo do ambiente de pro-
ducdo é gerar receita e um surto infeccioso
poderia levar a perda na produtividade do
plantel52. O bem-estar animal também é con-
siderado visto que doencas podem provocar
dor e sofrimento®3, como também fatores
estressantes como o mau manejo e condi-
coes de estadia podem predispor a doencas
infecciosas®. As questdes da satide publica
sdo fundamentais, devido a possibilidade de
transmissio de zoonoses para seres humanos.
E os efeitos ambientais em virtude do impacto
que agricultura causa ao meio ambiente®2,

Parte-se também do pressuposto que esses
critérios sio interdependentes e que AMR-
Bacteria é um exemplo desta interdepen-
déncia, uma vez que a resisténcia é tanto um
problema de saude publica como gera impacto
na producéo, no meio ambiente e afeta o bem-
-estar animal®2,

A Satide Unica no enfrentamento da resisténcia bacteriana a antibidticos no Gmbito da agropecudria

Além de uma integracdo de atores de di-
ferentes areas do conhecimento, também ¢é
necessaria uma integracéio entre atores de
multiplos niveis, e.g., produtores, veteri-
narios, pesquisadores, industria e agéncias
governamentais. O Plano de Ac¢do Global
sobre Resisténcia Antimicrobiana®® é um
dos varios planos que fazem parte do OH
JPA elaborado pelo quadripartite da Nacoes
Unidas?3. Esse plano fornece uma estrutura de
acdo e propde atividades que as organizacdes
FAO, OMS, PNUMA e WOAH elaboraram em
conjunto para ampliar de forma sustentavel
a abordagem de One Health. Visa a conduzir
a mudanca e a transformacfo necessarias a
mitigacdo do impacto dos desafios de satude
atuais e futuros na interface humano-animal-
-planta-ambiente nos 4mbitos regional, na-
cional e global.

AMR é uma das dreas técnicas da avaliacio
externa conjunta, que é um exercicio inter-
seccional voluntario envolvendo especialistas
nacionais e internacionais de diferentes disci-
plinas. Pode ser considerada um exemplo de
como se trabalhar com o enfoque da Satide
Unica, 0 que muitos paises ja realizaramse.

No Brasil, o primeiro passo para integraco
da satilde humana, animal e meio ambiente
foi a materializacdo do Comité Técnico
Interinstitucional em Uma S6 Saude, que tem
como objetivos principais criar o Plano de
Acdo Nacional de Uma S6 Saude, articular
com Estados e Municipios estratégias mul-
tisetoriais e apoiar estudos e pesquisas que
utilizem a abordagem?®’.

Decisdes unilaterais néo sio eficazes e sdo
vistas de maneira negativa pelos produtores®s,
que afirmam que as politicas publicas esta-
belecidas por agéncias governamentais nio
condizem com a realidade do ambiente de
producio®?, sdo burocraticas e acarretam a
perda de investimento financeiro®8,

A Satide Unica pressupde que a construcio
de politicas publicas para o enfrentamento
dos problemas de satide perpassa a negocia-
clo e a busca continua por consenso entre
esses atores?8. A participacdo multinivel
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de stakeholders permite gerar novas ideias,
identificar barreiras, esclarecer informacées
e promover meios concretos para constru-
céo de politicas publicas aceitaveis, susten-
taveis e de comum interesse para ambos os
setores da sociedade, i.e., sauide publica e setor
agropecuario3\.

Esse tipo de abordagem requer habilidade
de negociacdo e planejamento estratégico3'.
Para isso, é necessario entender antes de
que forma os seres humanos interagem com
0s animais33 e o ecossistema3?, levando em
consideracio todos os fatores envolvidos. A
literatura mostra que séo diversas as forcas
motrizes relacionadas com o uso de antibi-
6ticos na producéo animal tais como fatores
politicos, econdmicos, psicoldgicos, culturais,
crencas®?, e valores pessoais®’.

Os problemas de satide contemporéineos
nfo sio solucionados somente com o desenvol-
vimento de tecnologias#’. Como exemplo, ha o
movimento global antivacina: seus seguidores
se negaram a ser vacinados contra a covid-19.
Aplicando essa mesma linha de raciocinio ao
problema AMR-Bacteria no 4mbito da agrope-
cudria, é possivel questionar os motivos pelos
quais as medidas preventivas, como medidas
de biosseguridade e de bem-estar animal ja
desenvolvidas nio estido sendo aplicadas no
ambiente de producéo para promover melhor
qualidade de vida dos animais e, consequen-
temente, reduzir o consumo de antibioticos
nesses animais?

Aquinio requeremos refutar o direito fun-
damental dos animais de serem tratados com
medicamentos, porque se preza a satde animal
e se entende que a saide humana depende da
nossa relaco com outras espécies e o meio
ambiente. No entanto, fazemos uso das pala-
vras de Sainsbury, citado por Gunnarsson®',
que defende que a satide animal nfio se resume
somente a administracio de medicamentos:
envolve também uma dieta apropriada, um
ambiente adequado e confortavel para atender
as necessidades psicologicas dos animais e
protegé-los de predadores e micro-organismos
patogénicos.
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Conclusoes

Este ensaio ndo esgota os achados sobre a abor-
dagem Satide Unica, que estd em continua
construcéo. Aqui, tentamos entender quais sdo
0s seus preceitos e como aplica-lo de forma
concreta nos estudos em AMR-Bacteria e no
uso de antibidticos em animais. Os pesquisado-
res que desejarem por em pratica a abordagem,
devem formar uma equipe transdisciplinar,
combinar os métodos quantitativo e qualitati-
vo, escolher dentre técnicas de coleta e analise
de dados e envolver stakeholders de diferentes
campos do conhecimento e niveis da socieda-
de. A partir do olhar da Satde Unica, pode-se
entender melhor como as a¢des humanas con-
tribuem para a disseminacio AMR-Bacteria
e compreender quais sdo as for¢as motrizes
que motivam os produtores e outros atores na
tomada de decisfio sobre o uso de antibioticos
na producdo animal.
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