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Abstract The scope of this cross-sectional study
was to assess a possible link between contact with
pesticides and the prevalence of chronic disease
in the rural population in the south of Brazil.
Three municipalities were randomly chosen. The
sample selected was recruited over three months
(2005) and was composed of 298 subjects of both
sexes, between 18 and 65 years of age, who fre-
quented public or private pharmacies for the pur-
chase of medication. Data obtained by means of
structured interviews revealed that 68.4% of those
interviewed worked in rural activities, and 74.8%
of these were members of families working in ag-
riculture with contact with pesticides. The aver-
age age was 51+16.5 years of age for the inter-
viewees with contact with pesticides and 50+17.9
years for those without contact. The sample was
composed of 36.2% of men, and 57.7% of the in-
dividuals had more than four years of education.
Direct or indirect contact with pesticides was as-
sociated with the report of several diseases, with
neurological and oral diseases being the most prev-
alent. There was a link with painful conditions
and individuals with contact with pesticides re-
ported twice as many diseases. The data corrobo-
rate the literature and draw attention to the need
for promoting measures to protect the health of
the rural population.

Key words Pesticides, Agricultural workers and
health

Resumo Este estudo transversal teve o objetivo de
avaliar possivel associacdo entre contato com agro-
toxicos e prevaléncia de doencgas cronicas em po-
pulacdo rural do Sul do Brasil. Trés municipios
foram aleatoriamente escolhidos. A amostra sele-
cionada por conveniéncia foi recrutada durante
trés meses (2005) e se compds de 298 sujeitos de
ambos 0s sexos, com idade entre 18 e 65 anos e que
procuravam farmécia publica ou privada para a
compra de medicamentos. Os dados obtidos, me-
diante entrevistas estruturadas, demonstraram que
68,4% dos entrevistados exerciam atividade rural,
dos quais 74,8% eram membros de familias de agri-
cultores e tinham contato com agrotoxicos. A mé-
dia de idade foi 51+16,5 anos para os entrevistados
com contato com agrotéxicos e 50+17,9 anos para
0s sem contato. A amostra foi constituida de 36,2%
por homens e 57,7% dos individuos que apresen-
tavam mais de quatro anos de estudo. O contato
direto ou indireto com agrotéxicos associou-se ao
relato de varias doengas, sendo as neuroldgicas e as
orais as mais prevalentes. Houve associagdo com
relato de condigdes dolorosas, de modo que indivi-
duos com contato com agrotdxicos apresentaram
em torno de duas vezes mais chances de as referi-
rem. Os dados corroboram os da literatura e indi-
cam a necessidade de promog&o de medidas de pro-
tecdo e prevencdo da salde da populagdo rural.
Palavras-chave Agrotoxicos, Trabalhadores agri-
colas e satide
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Introducéo

O Brasil é o terceiro mercado e o oitavo maior
consumidor de agrotdxicos por hectare do mun-
do, sendo herbicidas e inseticidas responsaveis
por 60% dos produtos comercializados no pais2,
Ha relato de que a utilizagdo indiscriminada de
agrotéxicos no meio rural pode provocar into-
xicacdo de seus trabalhadores com diferentes
graus de severidade e levar a depressdo e, até
mesmo, ao suicidio®. Os agrotoxicos atuam di-
retamente, por meio do contato direto do orga-
nismo com essas substancias, ou indiretamente,
por intermédio do desenvolvimento de algum
fator impactante como resultado do uso desses
agentes quimicos®. Trés sdo as principais vias res-
ponsaveis pelo impacto direto da contaminacao
humana: a ocupacional, que se caracteriza pela
contaminacdo dos trabalhadores que manipu-
lam essas substancias; a ambiental, que ocorre
por meio de dispersao/distribuicdo dos agroto-
xicos ao longo dos diversos componentes do
meio ambiente; e a alimentar que se da pela con-
taminacdo relacionada a ingestdo de produtos
contaminados por agrotoxicos*.

IntoxicacBes por agrotéxicos podem provo-
car diminuicgdo das defesas imunoldgicas, anemia,
impoténcia sexual, cefaleia, insdnia, alteracdes de
pressdo arterial, distimias e distdrbios de com-
portamento. Estas manifestacfes sdo frequentes
entre os agricultores, determinando, por vezes, a
proibicdo médica do trabalho nalavouraeaorien-
tacdo para outro tipo de atividade profissional®.

Os agrotdxicos tiveram seu uso fortemente
estimulado por politicas de estado, a partir da
década de 1970, incluindo a concesséo de crédito
agricola, naquele periodo, vinculado a sua aquisi-
cao, e pela oferta comercial que exaltava suas pro-
priedades de reduzir o trabalho com pragas e de
beneficiar alimentos, populagéo e trabalhadores.
Assim, passaram 0s agrotoxicos a estar presente
na vida diéria de milhdes de trabalhadores do
campo, que a eles se expdem ocupacionalmente
com suas familias. Paralelamente, também se in-
corporaram a dieta dos brasileiros do campo e
das cidades, presentes que estdo nos alimentos.

O Vale do Taquari é uma regido localizada no
extremo sul do Brasil, composta de 37 municipios,
nos quais se destaca o setor de agropecuaria. Esta
situado na regido central do Rio Grande do Sul, e
sua populagdo tem em torno de 320 mil habitan-
tes, 0 que equivale a 2,97% da populacdo galcha,
sendo a grande maioria, descendentes de alemaes
e, em menor propor¢do, de italianos e em uma
pequena parte de agorianos. O aparecimento da

industria e o desenvolvimento de comércio e setor
de servigos provocaram mudancas significativas
nos Ultimos 30 anos. A expectativa de vida aumen-
tou, sendo, no momento, de 73,6 anos. Segundo
dados do IBGE referentes ao ano de 2000, o indice
de alfabetizacdo na regido € de 93,27%. O PIB per
capita de 2004 foi de R$17.002,00.

Infelizmente, séo escassos 0s estudos de base
populacional sobre as caracteristicas da utiliza-
¢do ocupacional ou sobre as intoxicagdes por
agrotoxicos. Cabe ressaltar que o uso indevido
de pesticidas contribui intensamente para a de-
gradacdo ambiental, além de ser frequente a ocor-
réncia de intoxicagdes ocupacionais, constituin-
do um dos principais problemas de satde publi-
ca no meio rural brasileiro.

Este estudo teve por objetivo avaliar a associ-
acdo entre contato com agrotoxicos e prevalén-
cia de doengas crbnicas, abrangendo a popula-
¢do do Vale do Taquari que compareceu a esta-
belecimentos de dispensacdo de medicamentos
de setores publico e privado no periodo de julho
a setembro de 2005.

Material e métodos

Trata-se de um estudo com delineamento trans-
versal. Foram escolhidos, de forma aleatoria, trés
municipios dentro os 37 que compdem o Vale do
Taquari, importante zona agricola do Rio Gran-
de do Sul. Fez-se um sorteio utilizando o progra-
ma Epi-Info para evitar o viés de amostragem,
como, por exemplo, haver maior prevaléncia de
alguma doenca, ou por escolher um municipio
que apresentasse melhores condicdes de sadde.
Essa regido foi escolhida devido a intensa utiliza-
¢ao de agrotdxicos nas lavouras. Os trés munici-
pios selecionados sdo Travesseiro (2.276 habi-
tantes), Dr.Ricardo (2.272 habitantes) e Westfa-
lia (2.744 habitantes), cujas economias baseiam-
se em atividades rurais (agricultura ou pecua-
ria). Todos os municipios indispunham de ape-
nas uma drogaria e de uma farméacia pablica (em
Posto de Satde Municipal). A amostra seleciona-
da foi de conveniéncia recrutada em farmacias.
Durante um periodo de trés meses (julho a se-
tembro de 2005), todos os sujeitos, entre 18 e 65
anos, que buscavam a farmacia para a compra
de medicamentos ou para a busca de orientacdo
farmacoldgica foram entrevistados. A farmacia
foi considerada como um lugar que concentrava
a populagdo que busca auxilio para sua satde e,
portanto com maior probabilidade de apresen-
tar algum dos desfechos de interesse.



O levantamento de dados foi feito por meio
de entrevistas estruturadas. Os avaliadores eram
estudantes de Iniciagdo Cientifica dos cursos de
graduacgdo em Farmacia do Centro Universitario
Univates de Lajeado (RS), previamente treinados.
O questionario utilizado na entrevista foi elabo-
rado para avaliar os seguintes parametros demo-
graficos e comportamentais: municipio, género,
idade (em anos completos), escolaridade (em
anos de estudo), ocupacéo, regido em que habi-
tava (rural versus urbana), tabagismo, consumo
de alcool e qualidade de sono. Também se avaliou
o relato de doengas ou manifestagdes relaciona-
das, incluindo hipertensdo arterial sistémica, hi-
percolesterolemia, hiperglicemia, artrite, cefaleia,
doencas neuroldgicas, ansiedade, depressao,
transtornos do sono, cancer, hérnia, doengas res-
piratorias, renais, cardiacas, orais, cutaneas, ocu-
lares, vasculares, gastrintestinais e enddcrinas.
Analisaram-se a prevaléncia de relato dessas do-
encas e manifestacdes especificas e a possivel as-
sociagcdo com contato com agrotdxicos.

Adicionalmente, doencas e fatores de risco
relacionados ao sistema cardiovascular foram
agrupados (incluindo hipertensdo arterial sisté-
mica, doengas vasculares, cardiacas e renais, hi-
perglicemia, hipercolesterolemia, uso de tabaco e
consumo de bebidas alcodlicas), e os individuos
da amostra foram categorizados entre aqueles
que relatavam pelo menos uma doenga ou um
fator de risco e 0s que ndo apresentavam qual-
quer doenca ou fator de risco cardiovascular.
ManifestacBes relacionadas ao sistema nervoso
central também foram agrupadas em condicfes
dolorosas (cefaleia, artrite e doencas neurologi-
cas) e psiquiatricas (ansiedade, depressao e trans-
tornos do sono). Novamente criaram-se duas
categorias, compostas pelos individuos que apre-
sentavam pelo menos uma manifestagdo ou ne-
nhuma manifestacdo dolorosa ou psiquiatrica.

Os grupos foram divididos considerando-se
o fator em estudo — contato com agrotdxicos
(contato direto ou indireto). Foram considera-
dos desfechos primarios relatos de artrite, doen-
cas neuroldgicas, doencas psiquiatrica, cardio-
vascular, gastrintestinal, cancer, cefaleia, doengas
respiratdrias, orais, cutaneas, oculares e endo-
crinas.

A amostra foi calculada no programa Epi-
Info, considerando nivel de confianca de 95%,
poder estatistico de 80% e prevaléncia minima de
morbidade para os sem contato de 7%. Foram
entrevistados 298 individuos que buscavam me-
dicamentos nos 6 estabelecimentos selecionados,
sendo cerca de 100 entrevistas em cada municipio.

Variaveis continuas foram analisadas pelo
teste t de Student para amostras independentes.
Anélise univariada e teste qui-quadrado (c?)
(Mantel-Haensel com correcdo de Yates) ou tes-
te exato de Fisher foram usados para verificar
diferengas em propor¢des para as variaveis estu-
dadas. A analise de regressdo logistica foi utiliza-
da para avaliar variaveis de confusdo e verificar a
existéncia de associagdo entre contato com agro-
téxico e relato de doenga ou sintomatologia es-
pecifica. Variaveis que mostraram significativa
associacdo foram incluidas em regressdo logisti-
ca multivariada (enter procedure). Valores de P
menores que 0,20 foram requeridos para o fator
ser incluido na anélise. Os valores foram consi-
derados significativos quando o erro de tipo |
(Pa) foi menor ou igual a 0,05.

Simultaneamente as coletas, os questionari-
os foram revisados e codificados. Foi realizada
dupla digitacdo cruzada, gerando banco de da-
dos no Programa Epi-Info. A analise estatistica
foi realizada utilizando-se o programa SPSS for
Windows, verséo 10.0.

O protocolo segue as condi¢des estabelecidas
na Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de
Satde (CNS) e foi aprovado pelo Comité de Eti-
ca da Universidade do Vale do Rio dos Sinos.
Todos os participantes que concordaram em in-
tegrar-se ao estudo assinaram o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido.

Resultados
Perfil sociodemografico dos entrevistados

No total da amostra (n=298), 68,4% infor-
maram utilizar de agrotoxicos. Ndo houve dife-
renca significativa entre 0s municipios quanto a
esse uso (teste qui-quadrado; P=0,06), observan-
do-se taxas de 71%, 75% e 60%, respectivamen-
te, em Travesseiro, Dr. Ricardo e Westfalia. A
maior parte da amostra foi composta por mu-
Iheres (63,8%), sendo que 61,6% delas relataram
ter contato com agrotoxicos. Observou-se asso-
ciagdo significativa entre género e esse tipo de con-
tato (teste exato de Fisher, com residuos ajusta-
dos; P =0,001). O namero de mulheres sem con-
tato com agrotoxicos foi significativamente mai-
or, com razédo de chances de 0,39 (1C95%: 0,22-
0,68) (Tabela 1).

Nao houve diferenca significativa entre os
grupos com e sem contato com agrotoxico na
variavel idade (51+16,5 anos e 50+17,9 anos res-
pectivamente, teste t de Student para amostras

w
()]
N
-

TT0Z ‘82GE-6TGE:(8)9T @AIIS|0D 8pNeS 79 BIOUGID



w
(&)
N
N

SouzaAetal.

Tabela 1. Caracteristicas da amostra estudada.

Contato com agrotdxicos

Dorme bem

Razoavel ou dorme mal 104 (34,9%)

Razdo de
Caracteristicas Frequéncias  Sim (n=204) Na&o (n=94) p chances 1C95%
Género? 0,001 0,39 0,22-0,68
Feminino 190 (63,8%) 117 (57,4%) 73 (77,7%)
Masculino 108 (36,2%) 87 (42,6%) 21 (22,3%)
Idade (média + DP)® - 51 + 16,5 50 + 17,9 0,680 - -
Ocupagdo ? 0,000 7,61 4,41-13,14
Rural 192 (64,4%) 161 (78,9%) 31 (33,0%)
Urbana ou do lar 106 (35,6%) 43 (21,1%) 63 (67,0%)
Escolaridade (anos de estudo) ? 0,060 1,66 0,99-2,75
Menos de 4 126 (42,3%) 94 (46%) 32 (34%)
Igual ou mais de 4 172 (57,7%) 110 (54%) 62 (66%)
Regido em que vive? 0,000 8,90 4,94-16,02
Rural 223 (74,8%) 180 (88,2%) 43 (45,7%)
Urbana 75 (25,2%) 24 (11,8%) 51 (54,3%)
Habito de fumar? 0,854 0,91 0,45-1,86
Sim 39 (13,1%) 26 (12,7%) 13 (13,8%)
Nao 259 (86,9%) 178 (87,3%) 81 (86,2%)
Consumo de alcool 0,046 1,66 1,02-2,72
Sim 162 (54,4%) 119 (58,3%) 43 (45,7%)
Né&o 136 (45,6%) 85 (41,7%) 51 (54,3%)
Padrao de sono @ 1,000 1,01 0,61-1,69

194 (65,1%) 133 (652%) 61 (64,9%)
71 (34,8%) 33 (35,1%)

independentes; P>0,05). Considerando-se a
amostra total entrevistada, 42,3% apresentaram
grau de escolaridade inferior a 4 anos de estudo,
ndo havendo diferenca significativa entre os gru-
pos com e sem contato com agrotdxicos (teste
exato de Fisher; P=0,06) (Tabela 1).

Dentre os entrevistados, 64,4% exerciam ati-
vidades rurais. Destes, aproximadamente 84%
(161 individuos em um total de 192) tinham con-
tato com agrotdxicos. Observou-se associagdo
significativa entre a ocupacdo do entrevistado e
esse tipo de contato (teste exato de Fisher, com
residuos ajustados; P = 0,000). Individuos que
exerciam atividades rurais mostraram significa-
tivamente maior contato com agrotoxicos, com
razdo de chances de 7,61 (1C95%: 4,41-13,14).
Padrdo similar foi observado em relagdo a re-
gido onde o entrevistado vivia e ao contato com
agrotoxicos (teste exato de Fisher, com residuos
ajustados; P =0,000). Individuos vivendo em re-
gido rural mostraram significativamente maior
contato com agrotoxicos, com razdo de chances
de 8,9 (1C95%: 4,94-16,02) (Tabela 1).

Considerando-se 0 hébito de fumar, 13,1%
relataram ser fumantes, ndo havendo diferenca

2Comparagdo entre grupos realizada por meio de teste qui-quadrado ou teste exato de Fisher. "PComparagao entre grupos realizada por
meio de teste t de Student para amostras independentes.

significativa entre os individuos com e sem-con-
tato com agrotéxicos (teste exato de Fisher;
P=0,85). Por outro lado, 54,4% dos entrevista-
dos relataram consumo de alcool, havendo as-
sociacdo significativa com contato com agrot6-
xicos (teste exato de Fisher, com residuos ajusta-
dos; P=0,046). Observou-se que individuos com
contato com agrotdxicos tém aproximadamente
duas vezes mais chance de consumir bebidas al-
coolicas (razdo de chances: 1,66; 1C95%: 1,02-
2,72) (Tabela 1).

Com relacdo a qualidade do sono, 65,1% re-
lataram que dormiam bem. Destes, 68,6% tinham
contato com agrotéxicos, ndo havendo diferen-
ca significativa em relagdo aos individuos sem
contato (teste exato de Fisher; P=1,0) (Tabela 1).
Na amostra total, 91,5% relataram dormir 6
horas ou mais por noite.

Perfil de salde da populacgdo

Na amostra estudada, 86,9% dos entrevista-
dos relataram apresentar pelo menos uma doen-
¢a. Entre os individuos com contato com agro-
téxicos, esse relato ocorreu em 89,2% dos casos,



enquanto entre 0s sem contato a ocorréncia foi
de 82%. Né&o foi observada associacdo entre re-
lato de doenca e contato com agrotoxicos (teste
exato de Fisher, com residuos ajustados; P=0,10).
No entanto, ao se avaliar o nimero de doengas
relatadas pelos entrevistados, observaram-se di-
ferencas significativas entre individuos com e sem
contato (teste t de Student para amostras inde-
pendentes; P=0,001), com valores médios (+DP),
respectivamente, de 2,48 (+0,95) e 2,12 (+0,77).

Por outro lado, houve significativa associacdo
entre relato de doencas na familia e contato com
agrotoxicos (teste exato de Fisher, com residuos
ajustados; P=0,018). Observou-se que 70,1% dos
individuos com contato relataram doencas na fa-
milia, enquanto essa frequéncia foi de 55,3% entre
0s sem contato, com uma razao de chances de 1,89
(1C95%: 1,14-3,14). Ao se avaliar o namero de
doencas na familia relatadas pelos entrevistados,
também foram verificadas diferencas significati-
vas entre individuos com e sem contato com agro-
tdxicos (teste t de Student para amostras indepen-
dentes; P=0,008), com valores médios (+DP), res-
pectivamente, de 1,12 (+1,04) € 0,80 (+0,84).

Ao se avaliarem as doengas e as manifesta-
¢Bes especificas relatadas pelos entrevistados, por
meio de andlise univariada, observou-se associ-
acdo significativa apenas entre contato com agro-
toxicos e relato de doencas orais ou neuroldgicas
(teste exato de Fisher, com residuos ajustados;
respectivamente, P=0,02, P=0,01) (Tabela 2).
Quanto as doengas orais, nenhum dos individu-
0s sem contato com agrotoxicos relatou a sua
presenca, enquanto 3,7% dos com contato refe-
riram té-las. Quanto ao relato de doengas neu-
rolégicas, individuos com contato com agroto-
xicos apresentaram 2,5 vezes mais chances de as
referirem do que os sem contato.

Ao ser feito controle para colinearidade entre
as variaveis, por meio da analise de regressao
logistica, constatou-se que apenas a artrite e as
doencas neuroldgicas foram mantidas no mo-
delo (P<0,05).

Agrupando-se doencas e manifestagdes es-
pecificas relatadas pelos pacientes (Tabela 3), ndo
se registrou associagdo entre relato de doencas
cardiovasculares ou psiquiatricas com contato
com agrotoxicos (teste qui-quadrado ou teste
exato de Fisher; P>0,05). Por outro lado, houve
associacdo entre o relato de condi¢des dolorosas
e esse tipo de contato (teste exato de Fisher;
P=0,02), de modo que individuos com contato
com agrotdxicos apresentaram aproximada-
mente 2 vezes mais chances de as referirem do
que os sem contato (Tabela 3).

Discussao

A amostra ora analisada apresentou média de
idade em torno de 50 anos. Do total da amostra
68,4% relataram ter contato com agrotdxicos,
64,4% exerciam atividades rurais e, destes, 78,9%
estavam em contato com agrotdxicos. A maior
parte da amostra foi composta por mulheres
(63,8%), 0 que ndo surpreende, pois, nesse tipo
de comunidade, sdo geralmente elas que procu-
ram tanto os estabelecimentos de dispensacédo de
medicamentos, como o0s de comércio em geral.

Ao analisaram-se os dados considerando o
género, verificou-se que homens tém maior con-
tato com agrotoxicos, confirmando dados obti-
dos em estudo realizado na regido de Nova Fri-
burgo, Rio de Janeiro*, em que se observou que o
trabalho rural era realizado majoritariamente por
homens. Por outro lado, estudo desenvolvido na
Serra Galcha, utilizando delineamento transversal
e que avaliou o0 uso de agrotoxicos, ndo encon-
trou diferencas por género®.

Os individuos com contato com agrotdxicos
relataram maior consumo de bebidas alcodlicas
em relagdo aos sem contato. Existem interessan-
tes similaridades entre os efeitos a salide provo-
cados por sobre-exposi¢do a pesticidas e o con-
sumo de alcool. Ambos podem causar distUrbi-
0s aos sistemas nervoso central e periférico com
caracteristicas semelhantes. A encefalopatia toxi-
cacrbnica devido a pesticidas é caracterizada por
déficit neurocomportamental similar aquele que
é observado apds ingestdo alcodlica cronica, tais
como distlrbio neuropsicomotor e déficit da
memoria de curta duracdo. O alcoolismo é um
fator confundidor no diagnéstico diferencial com
aintoxicacao crénicainduzida por pesticidas, seja
pelos quadros de polineuropatia seja pelos qua-
dros de sindrome de abstinéncia alcodlica™®. O
alcool pode tambhém causar disfungéo hepética e
alteracOes nos testes de inibicdo das colinestera-
ses. Estudo realizado em Nova Friburgo® desta-
ca a elevada prevaléncia de alcoolismo em grupo
de agricultores. Sintomas de abstinéncia alco6li-
ca também levam a quadros variados de sinto-
mas neurocomportamentais e neuroldgicos pe-
riféricos. Esta bem estabelecido que o &lcool apre-
senta acdo mutagénica, carcinogénica e teratogé-
nica®. As bebidas alcodlicas s&o misturas com-
plexas de diferentes tipos de alcoois, aldeidos e
ésteres, além de varios compostos organicos e
inorganicos. A ativacdo de metabdlitos, a inter-
feréncia nos mecanismos de reparo de DNA ou
ainda a exacerbacdo da deficiéncia nutricional sdo
mecanismos pelos quais o alcool pode aumentar

w
[$))
N
w

TT0Z ‘82GE-6TGE:(8)9T @AIIS|0D 8pNeS 79 BIOUGID



w
a
N
~

SouzaAetal.

Tabela 2. Analise da associacdo entre relato de doencas pelos entrevistados e exposicdo a agrotdxicos.

Doencas e manifestacoes

Contato com agrotdxicos

especificas relatadas pelo Razdo de
individuo Frequéncias  Sim (n=204) Nao (n=94) p chances 1C95%

Hiperglicemia 0,53 1,43 0,58-3,48
Sim 28 (9,4%) 21 (10,3%) 7 (7,4%)
Nao 270 (90,6%) 183 (89,7%) 87 (92,6%)

Hipercolesterolemia 0,48 1,35 0,65-2,82
Sim 42 (14,1%) 31 (15,2%) 11 (11,7%)
Nao 256 (85,9%) 173 (84,8%) 83 (88,3%)

Cefaleia 0,12 1,61 0,89-2,89
Sim 78 (26,2%) 59 (-28,9%) 19 (20,2%)
Nao 220 (73,8%) 145 (71,1%) 75 (79,8%)

Disttrbios do sono 1,00 0,99 0,59-1,65
Sim 104 (34,9%) 71 (34,8%) 33 (35,1%)
Nao 194 (65,1%) 133 (65,2%) 61 (64,9%)

Depresséo
Sim 80 (26,8%) 57 (27,9%) 23 (24,5%) 0,58 1,20 0,68-2,10
Nao 218 (73,2%) 147 (72,1%) 71 (75,5%)

Ansiedade 0,58 1,21 0,70-2,08
Sim 87 (29,2%) 62 (30,4%) 25 (26,6%)
Nao 211 (70,8%) 142 (69,6%) 69 (73,4%)

Doengas Neurolégicas 0,01" 2,52 1,17-5,42
Sim 52 (17,5%) 43 (21,1%) 9 (9,6%)
Nao 246 (82,5%) 161 (78,9%) 85 (90,4%)

Artrite 0,09 3.12 0,90-10,80
Sim 22 (7,4%) 19 (9,3%) 3 (3,2%)
Nao 276 (92,6%) 185 (90,7%) 91 (96,8%)

Cancer 0,06 1,48 1,37-1,60
Sim 8 (2,7%) 8 (3,9%) 0
Nao 290 (97,3%) 196 (96,1%) 94 (100%)

Hipertenséo arterial sistémica 0,51 1,21 0,71-2,04
Sim 97 (32,6%) 69 (33,8%) 28 (29,8%)
Nao 201 (67,4%) 135 (66,2%) 66 (70,2%)

Doencas respiratorias 0,27 1,63 0,74-3,58
Sim 39 (13,1%) 30 (14,7%) 9 (9,6%)
Néo 259 (86,9%) 174 (85,3%) 85 (90,4%)

Doencas renais 0,32 1,92 0,62-5,89
Sim 20 (6,7%) 16 (7,8%) 4 (4,3%)
Nao 278 (93,3%) 188 (92,2%) 90 (95,7%)

Doengas cardiacas 1,0 1,09 0,53-2,25
Sim 40 (13,4%) 28 (13,7%) 12 (12,8%)
Nao 258 (86,6%) 176 (86,3%) 82 (87,2%)

Doencas orais 0,02" 1,49 1,37-1,61
Sim 11 (3,7%) 11 (5,4%) 0
Néo 287 (96,3%) 193 (94,6%) 94 (100%)

Doencas cutaneas 0,80 1,31 0,46-3,75
Sim 19 (6,4%) 14 (6,9%) 5 (5,3%)
Nao 279 (93,6%) 190 ( 93,1%) 89 (94,7%)

Doencas oculares 0,50 1,34 0,67-2,66
Sim 49 (16,4%) 36 (17,6%) 13 (13,8%)
Nao 249 (83,6%) 168 (82,4%) 81 (86,2%)

Doengas vasculares 1,00 1,40 0,28-7,08
Sim 8 (2,7%) 6 (3,0%) 2 (2,1%)
Néo 289 (97,3%) 197 (97%) 92 (97,9%)

Doencas gastrintestinais 0,09 1,87 0,95-3,65
Sim 60 (20,1%) 47 (23%) 13 (13,8%)
Néo 238 (79,9%) 157 (77%) 81 (86,2%)

Doengas endécrinas 0,44 2,82 0,33-23,75
Sim 7 (2,3%) 6 (2,9%) 1 (1,1%)
Nao 291(97,7%) 198 (97,1%) 93 (98,9%)

Comparagdo entre grupos realizada por meio de teste qui-quadrado. "Associacdo significativa entre contato com agrotoxicos e

relato de doenca.



Tabela 3. Andlise da associagdo entre relato de doengas cardiovasculares, neuroldgicas e psiquiatricas pelos

entrevistados e contato com agrotdxicos

Contato com agrotéxicos

Razdo de
Doengas relatadas Frequéncias Sim (n=204) N&o (n=94) p chances 1C95%
Condiges dolorosas? 0,02 1,93 1,13-3,30
Sim 109 84 25
Nao 189 120 69
Cardiovasculares® 0,20 1,52 0,83-2,78
Sim 241 169 72
Nao 56 34 22
Psiquiatricas® 1,00 1,02 0,59-1,77
Sim 80 55 25
Nao 218 149 69

Comparagéo entre grupos realizada por meio de teste qui-quadrado ou teste exato de Fisher. Incluiu o relato de cefaleia,
neuropatia e artrite. * Incluiu relato de hipertensdo arterial sistémica, doengas vasculares, cardiacas e renais, hiperglicemia,
hipercolesterolemia, uso de tabaco e consumo de bebidas alcodlicas. ¢Incluiu o relato de ansiedade, depresséo, distrbios de sono.

asuscetibilidade dos tecidos a outros agentes qui-
micos. O consumo de bebidas alcodlicas atua
tanto de forma local (regido oral), aumentando
0 risco de lesdes orais quanto sistémica condu-
zindo a desnutricdo e depressdo do sistema imu-
nolégicot. A diminuicdo da resposta imunol6-
gica favorece a ocorréncia de neoplasias e infec-
¢Bes. Considerando estes dados, pode-se sugerir
que o consumo do alcool por individuos com
contato com agrotéxicos pode estar potenci-
alizando o risco de desenvolvimento de lesdes
orais relatadas por eles. Este fato justifica ter sido
incluido o consumo de bebidas alcodlicas na ané-
lise multivariada, pois poderia estar sendo um
fator confundidor em relagéo aos desfechos ob-
servados em individuos com contato com agro-
téxicos, no entanto foi confirmada a associacéo
entre contato com agrotoxicos e doencas orais
assim como com neuroldgicas.

Foi constatada associagdo entre o contato com
agrotoxicos e o relato de doengas neuroldgicas e
também sindromes dolorosas. Individuos com
contato com agrotoxicos apresentaram 2,5 vezes
mais chances de relatar doencgas neuroldgicas e 2
vezes mais chances de relatarem sindromes dolo-
rosas do que 0s sem contato Agrotdxicos de vari-
0s grupos, como organofosforados, carbamatos,
organoclorados, piretroides e outros, se associ-
am a efeitos neuroldgicos agudos com exposicoes
a altas doses. Pode haver sequelas tanto sensitivas
quanto motoras, além de deficiéncias cognitivas
transitorias ou permanentes. Cabe destaque a
possivel inter-relacéo entre a exposicdo cronica a
agrotoxicos e o desenvolvimento de doencas de-
generativas do sistema nervoso central'>*, Em

estudo realizado em Nova Friburgo, Rio de Janei-
ro®, verificaram respostas alteradas ao exame
neurolégico periférico do sistema motor e sensi-
tivo em uma amostra de 102 pequenos agriculto-
res, de ambos 0s sexos, sugerindo neuropatia to-
xica, com provavel degeneracdo axonal®®, desta-
cam a possibilidade de associagdo entre exposi-
¢do a agrotoxicos e doencas cronicas ndo-trans-
missiveis, tais como cancer, endocrinopatias, do-
encas neuroldgicas e outras. A prevaléncia de al-
gumas dessas afeccBes tem se elevado, e contami-
nantes ambientais, como €é o caso dos agrotoxi-
cos, podem estar associados ao seu aparecimen-
to, tendo, muitas vezes, origem multifatorial. As-
sim, é importante o reconhecimento dessa possi-
bilidade associativa pelo sistema de vigilanciaem
salide, que deve estar alerta para potenciais efei-
tos advindos de contaminagdes ambientais e ocu-
pacionais e buscar pesquisar as causas ambien-
tais, como os agrotdxicos, na génese de agravos
de natureza cronica.

O presente trabalho ndo mostrou aumento
de relato de cancer; porém, devido as limitacoes
metodoldgicas, estudos adicionais devem ser de-
senvolvidos para melhor elucidar essa questéo.
Outros estudos epidemioldgicos tém apontado
para a possibilidade de associa¢do entre varios
tipos de cancer e exposicao a agrotoxicos. Os efei-
tos cronicos dessa exposicdo, incluindo altera-
¢Oes neuroldgicas, reprodutivas e cancer'®, sao
mais dificeis de determinar, mas hé estudos que
encontraram associagdo entre exposi¢do a pesti-
cidas e esses efeitos?®?, IntoxicacBes por agro-
téxicos sdo frequentes entre os agricultores, de-
terminando, por vezes, a proibi¢cdo médica do
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trabalho na lavoura e a orientagdo para outro
tipo de atividade profissional. Exposi¢do ocupa-
cional a pesticidas tem sido relacionada a efeitos
prejudiciais agudos sobre a satde, incluindo do-
encas que afetam pele, olhos e trato respiratério,
podendo levar a morte?2,

Ao se avaliarem as doengas e as manifesta-
cOes especificas relatadas pelos entrevistados,
observou-se associagdo significativa entre o con-
tato com agrotdxicos e o relato de doencas orais.
Quanto a estas Gltimas, nenhum dos individuos
sem contato relatou a sua presenca, enquanto
3,7% dos com contato referiram té-las. Sabe-se
que efeitos colinérgicos agudos sdo frequentes
nessas populacdes em decorréncia da agdo de
substancias inibidores da enzima acetilcolineste-
rase (AChE). A funcdo da AChE ¢é hidrolisar a
acetilcolina (ACh) liberada no sistema nervoso
autdbnomo, no sistema nervoso central e na jun-
¢do neuromuscular®. O efeito dessa inibicdo é o
acumulo de ACh nas respectivas fendas sinapti-
cas, gerando efeitos periféricos e centrais, decor-
rentes da estimulacéo dos receptores muscarini-
cos e nicotinicos®. Considerando que a exposi¢ao
crénica a agrotoxicos induz a estimulagéo coli-
nérgica decorrente da inibicdo da AChE, poden-
do gerar down-regulation de receptores musca-
rinicos com consequente decréscimo da ativida-
de colinérgica, o que pode causar xerostomia,
pode-se levantar a hipdtese de que este seja um
dos mecanismos envolvido no aumento de rela-
to de lesdes orais.

Por outro lado, houve significativa associa-
cdo entre relato de doencas na familia e exposi-
¢do a agrotdxicos. Quanto ao nimero de doen-
cas na familia relatadas pelos entrevistados, tam-
bém foram vista diferencas significativas entre
individuos com e sem contato com agrotoxicos.
Tais resultados confirmam que, em pequenas
comunidades agricolas, como é o caso da pre-
sente amostra, frequentemente a agricultura é
uma atividade familiar, todos participam de al-
guma forma do processo de plantio, da aduba-
gem, do combate as pragas e da colheita, tor-
nando-os suscetiveis aos maleficios da exposi-
¢do cronica a agrotoxicos.

Nao houve diferenga entre 0os grupos para
relato de artrite quando se analisaram os dados
pelo teste qui-quadrado, porém, quando os da-
dos foram aplicados na regressdo logistica, hou-
ve correlagdo entre artrite e exposicdo a agroto-
xicos. Vérios estudos tém relatado aumento do
risco de artrite reumatoide entre os trabalhado-
res rurais®2%, O uso de pesticidas tem sido asso-
ciado com o aumento do risco de artrite reuma-

toide (20%-30% de aumento)?-2. No entanto,
pesticidas especificos ndo tém sido estudados
epidemiologicamente. Relato de artrite reuma-
toide tem se mostrado subjetivo em outros estu-
dos, com confirmagdo de menos de 21%-22%3"
8, Com casos frequentemente necessitando de
validacdo por meio de registros médicos, 0s gru-
pos para estudos epidemiolégicos tendem a ser
pequenos. De Roos e colaboradores® encontra-
ram modesta associa¢do entre exposi¢do a pesti-
cidas e risco de artrite reumatoide, tanto para
pesticidas em geral quanto para grupos especifi-
cos de pesticidas. Por outro lado, o estudo de
Olsson e colaboradores?® sugeriram que o risco
de artrite estava associado a ocupacao rural, mas
nao ao relato de utilizagdo de agrotoxicos, e dois
outros trabalhos anteriores encontraram discre-
to aumento de risco (risco estimado de 1,2 e 1,3)
associado ao uso de agrotdxicos?’-%,

Os resultados aqui obtidos corroboram os
de pesquisas anteriores e demonstram que é fun-
damental incentivar o conhecimento pormeno-
rizado dos efeitos agudos e crénicos e que se es-
timulem de forma prioritaria as restricdes ao uso
de agrotoxicos pelos riscos que oferecem. Deve-
se considerar também que muitos dos efeitos dos
pesticidas permanecem no organismo por longo
periodo mesmo apds a suspensdo da exposi¢do
ao agente. Esse efeito é decorrente da meia-vida
longa, da existéncia de metabdlitos ativos e de
sua alta lipossolubilidade que leva a depésito em
tecido adiposo.

E de salientar que os resultados ora apresen-
tados sdo decorrentes de um estudo transversal,
0 que torna importante a realizagdo de estudos
longitudinais para estabelecer a relacdo de cau-
salidade. Quanto as limita¢fes da forma de amos-
tragem deve-se enfatizar que os sujeitos foram
selecionados em um servico de salide, o que fa-
vorece o encontro de individuos com desfechos
de interesse, porém pode aumentar a probabili-
dade de serem detectadas associacGes com o fa-
tor de estudo. Para uma proxima pesquisa, uma
amostra representativa da populagdo poderia ser
obtida mediante amostragem em estagios multi-
plos. Além disso, neste estudo ndo foram reali-
zados exames clinicos ou toxicoldgicos adicio-
nais, nem mesmo um levantamento sobre a in-
ser¢do de cada respondente nos diversos proces-
s0s produtivos que caracterizam a atividade agri-
cola, portanto ndo se pode afirmar com certeza
que a categoria denominada com contato apre-
sente niveis toxicoldgicos deletérios a salde.
Como método de estudo, optou-se pelo método
analitico, que permite estudar associagdes de for-



ma exploratoria e possibilita levantar hipdteses,
porém nao propicia o aprofundamento das ques-
tdes abordadas.

Concluindo, os dados deste trabalho corro-
boram os de outros estudos epidemiol6gicos que
também demonstraram a necessidade de reali-
zacdo de projetos promotores de educacdo e de
salide entre a populagdo em contato com agro-
toxicos, além de fomento para pesquisas que Vi-
sem estudos populacionais.
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