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Resumo

O Baixo vale do Jaguaribe registra, a partir do
século XXI, a chegada de empresas transnacio-
nais eregionais, induzindo profundas transfor-
macoes nos territorios, sendo a ampliacao do
uso de agrotdxicos uma das mais importantes,
podendo provocar alteracoes na reproducao
humana, malformacdes congénitas, além de
partos prematuros e recém-nascidos de baixo
peso. O presente artigo trata-se de um estudo
ecologico, referente ao periodo de 2000 a 2010,
conduzido em alguns municipios do Estado
do Ceard, que foi dividido em duas fases: a
primeira consiste na construcao de séries his-
téricas de indicadores de morbimortalidade
everificagao da tendéncia realizada por meio
de regressao linear simples; a segunda com-
preende o célculo das razdes das taxas entre
municipios com alta exposi¢ao aos agrotéxi-
cos e municipios de comparacao com histo-
rico de pouco uso dessas substancias. Houve
tendéncia de aumento estatisticamente signi-
ficante (p =0,026) das taxas de internacoes por
neoplasias. Ao se analisar as razdes de taxas
desses mesmos indicadores percebe-se que
a taxa de internacoes por neoplasias foi 1,76
vezes maior nos municipios de estudo em
relacdo aos municipios controle (p < 0,001).
Emrelacao aos 6bitos fetais, observou-se uma
tendéncia crescente (p < 0,05) da taxa de mor-
talidade nos municipios estudados. Os resulta-
dos sugerem que houve uma maior morbimor-
talidade por neoplasias nos municipios com
maior consumo de agrotéxicos, podendo ser
influenciados pelas transformacoes produtivas,
ambientais e sociais associadas ao processo
de desterritorializacao induzido pela expan-
sdo da modernizagao agricola sobre o perfil
de morbimortalidade da populacao do baixo
Jaguaribe. Esse processo é reflexo do modelo
produtivo quimico-dependente incorporado
pelas empresas do agronegdcio, ampliando a
vulnerabilidade da populagao rural.

Palavras-chave: Praguicidas. Exposicdo
ambiental. Neoplasias. Anormalidades
congénitas. Morte fetal. Satide do trabalhador.
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Abstract

The lower valley of Jaguaribe has registered,
since the XXI century, the arrival of
transnational and regional companies, which
led to deep transformations in this region.
The increased use of the pesticides is one of
the mostimportant ones, being able to cause
alterations in human procreation and leading
to congenital deformations, besides premature
birth and low weight newborns. This article is
an ecological studyrelated to the period from
2000 to 2010 in the population of some cities
in the state of Cear4, and it was divided in two
parts: the first one, a draft of historical series
of morbidity and mortality databases and
trend verification performed by a simple linear
regression; the second one comprehends the
calculation of the ratio of rates between cities
that are highly exposed to pestiides and the
cities selected for comparison, with history
of little use of these substances. There was
statistically considerable growth tendency
(p = 0.026) in the number of hospitalized
people with neoplasms. Analyzing the ratios
of the rates in these same indicators, it is
observed that the rates of hospitalized people
with neoplasms were 1.76 times higher in the
studied cities than in control cities (p < 0.0010).
With regard to to fetal deaths, a statistically
considerable increase was observed (p < 0.05)
as to the mortality rates in the studied cities.
Results suggest there was higher morbidity and
mortality caused by neoplasms in the cities
with broader use of pesticides, which could
be influenced by production, environmental
and social transformations associated to the
process of deterritorialization induced by
the expansion of the agricultural modernization
over the morbidity and mortality profile of the
population of lower Jaguaribe. This process is
areflex of the production chemical-dependent
model adopted by the agribusiness companies,
expanding the vulnerability of the country
side population.

Keywords: Pesticides. Environmental exposure.
Neoplasms. Congenital abnormalities. Fetal
death. Occupational health.

Introducao

O Baixo vale dorio Jaguaribe, situado pré-
ximo a fronteira do Ceara com o Rio Grande do
Norte, é espaco de atividades agropecudrias
hé pelo menos quatro séculos, desenvolvidas
principalmente em miniftiindios que produ-
ziam frutas, algodao e cera de carnatiba, além
da pecudria extensiva, nos diferentes ciclos
economicos. A partir dos anos 1980 a regiao
recebe projetos deirrigacdo implantados por
politicas federais voltadas para o combate a
seca, ampliando a atividade agricola’.

O século XXI, como expressao da reestru-
turacao produtiva e socioespacial mundial,
registra a chegada de grandes empresas trans-
nacionais e regionais de fruticultura irrigada
para exportac¢ao, induzindo naregiao um pro-
cesso de desterritorializacao com profundas
transformacoes na questao fundiaria e eco-
némica, as quais repercutem diretamente
sobre as relacoes e condicoes de trabalho,
o ambiente e, consequentemente, sobre a
saude da populagdo®

Se a Revolucao Verde, a partir dos anos
1970, ja havia introduzido na regido novos
riscos tecnolégicos, como a mecanizacao e
o uso de agroquimicos, a chegada da agricul-
tura empresarial reordenou o espago, inse-
rindo as empresas na vizinhanca contigua das
comunidades rurais, induzindo a criacao de
um segmento de proletarios rurais, empre-
gados do agronegdcio. Estas alteracoes nas
condicoes sociais nas quais as pessoas vivem
e trabalham ou nos processos de reprodu-
¢ao social® determinam a vulnerabilidade e
a saude-doenca dos grupos populacionais.

Uma das dimensoes importantes destas
transformacoes no Baixo vale do Jaguaribe
diz respeito a ampliacao do uso de agrotéxi-
cos, associada ao modelo de producao que eli-
mina a biodiversidade paraimplantar grandes
extensoes de monocultivo intensivo de frutas.
O Estudo epidemiologico da populagdo daregidio
do Baixo Jaguaribe exposta a contaminagdo
ambiental em drea de uso de agrotdxicos, desen-
volvido entre 2007 e 2011, tomou esta questao
como objeto nos municipios jaguaribanos de
Limoeiro do Norte, Quixeré e Russas.
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Do ponto de vista da exposicdo ambien-
tal aos agrotoxicos, deve ser levada em conta
a contiguidade entre as comunidades e as
dreas de producao, que cria a possibilidade
de contaminacao direta de alguns domicilios
nas zonas limitrofes; a pratica da pulverizagao
aérea com fungicidas de classes toxicoldgicas
1 e 2 nos extensos cultivos de banana inseri-
dos entre as comunidades rurais; e a conta-
minacao da dgua de consumo humano pelas
diferentes formas de pulverizacao e pelo des-
carte inadequado de embalagens de agroté-
xicos. Os estudos realizados pelo 6rgao esta-
dual de recursos hidricos encontrou presenca
de agrotéxicos em 6 das 10 amostras de dgua
do Aquifero Jandaira e as analises no Ambito
desta pesquisa evidenciaram entre 3 e 12
ingredientes ativos em todas as 23 amostras
coletadas, envolvendo aguas subterraneas e
as distribuidas pelo servico municipal para
consumo das familias*.

E crescente a percepcdo do risco e a pre-
ocupacao com os agravos a satude entre os
trabalhadores, suas familias, moradores do
entorno das empresas e movimentos sociais
da regido. No entanto, faltam estudos que
documentem quantitativamente essa rea-
lidade. De fato, a literatura cientifica vem
apontando diversificado leque de efeitos
cronicos dos agrotéxicos, de acordo com a
toxicidade especifica de cada um dos mais
de 400 Ingredientes Ativos (IA) registrados
no Brasil, e apesar do ainda escasso conhe-
cimento sobre as exposi¢oes multiplas, que
correspondem a realidade mais frequente
no campo®. Tais efeitos podem acometer,
por exemplo, o sistema nervoso, causando
desde alteracdes neurocomportamentais a
encefalopatias ou suicidios®? ou o sistema
respiratdrio, da asma a fibrose pulmonar;
hepatopatias téxicas cronicas®'°.

No que concerne as neoplasias, os agro-
téxicos se associam com alteracoes na hema-
topoiese e nos cromossomas das células que
podem evoluir para a sindrome mielodispla-
sica ou a leucemia mieldide e o linfoma nao
Hodgkin'**?. Estudos demonstram a exis-
téncia de associacdes entre agrotoxicos e
canceres de pulmao, estomago, melanoma,
prostata, cérebro, testiculos e sarcomas'*.

Sao descritas ainda alteracdes na reprodu-
¢do humana, como infertilidade masculina,
aborto, malformacoes congénitas, parto pre-
maturo, recém-nascido de baixo peso, asso-
ciadas aos efeitos de interferéncia endécrina
e imunogenéticos de alguns IA!*6,

Assim, neste estudo o objetivo foi de com-
parar indicadores de morbimortalidade por
alguns destes agravos cronicos relacionados
aos agrotoxicos entre municipios de dois gru-
pos distintos: (1) Grupo caso: Limoeiro do
Norte, Quixeré e Russas, onde vem se expan-
dindo, desde 0 ano 2000, as atividades do agro-
negdcio e o uso intensivo de agrotéxicos e a
mecanizacio; (2) Grupo controle: 12 muni-
cipios com populacoes semelhantes, onde se
desenvolve apenas a agricultura familiar tradi-
cional do semidrido, denominada agricultura
de sequeiro. No referido grupo, a utilizacdo de
agrotdxicos é pequena, até mesmo pelo baixo
poder aquisitivo dos camponeses, além do uso
esporadico de maquinas agricolas.

Metodologia

Trata-se de estudo de abordagem quan-
titativa, ecolégico, referente ao periodo de
2000 a 2010, conduzido em municipios do
estado do Ceard, organizado em duas etapas:
na primeira foi realizado um estudo de deli-
neamento de séries histéricas de indicadores
de morbidade e mortalidade selecionados e,
na segunda, foram comparados esses indica-
dores entre os municipios dos Grupos 1 e 2
por meio de razdes de taxas.

O Grupo 1 (caso) compreende os munici-
pios de Limoeiro do Norte, Quixeré e Russas,
conhecidos pelo uso intensivo de agrotdxi-
cos. Ja o Grupo 2 (controle), compoem-se de
outros municipios pertencentes aos demais
Agropélos do Estado do Ceara que ndo fazem
uso intensivo de agrotéxicos em suas lavou-
ras. Para a sele¢ao dos 11 municipios con-
trole, buscou-se garantir pareamento com
os municipios de estudo segundo tamanho
de populacdo e similitude entre algumas das
principais caracteristicas sociodemogréficas,
tais como alfabetizacao, condicoes de sane-
amento e renda mensal média. Utilizou-se
razdo de 4:1 (4 municipios controle para
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cada municipio caso), exceto para 0 muni-
cipio de Russas, onde esta razao foi de 3:1,
devido a inexisténcia de municipios controle
que atendessem aos critérios de selecao.
Os municipios de estudo com seus respectivos
controles, os Agropdlos aos quais pertencem
e suas populacdes encontram-se na Figura 1.

Os indicadores foram construidos esti-
mando-se as taxas médias dos municipios
de estudo e as taxas médias dos municipios
de comparacao. Para tanto, nos numerado-
res foram incluidas as internacoes e 6bitos
por neoplasias selecionadas do Capfitulo II
(Neoplasias [tumores]) da CID-10, 6bitos
fetais (Capitulo XV da CID-10 - Grupo 08:
gravidez que termina em aborto) e nascidos
vivos com malformacao (Capitulo XVII da
CID-10 - Malformacbes congénitas, defor-
midades e anomalias cromossdémicas). Nos

y=07836x + 13,498

20 R?
15. Internagdes por
10 Neoplasias
5 1 Internagdes por
1 Neoplasias
0+ —————— (controle)

C 20,

18; y=0,8673x +5,7

16 R*=0,7523

141

121

104 PI467x + 11,933
8 R*=0,0952
Z' = Obitos fetais
2| Obitos fetais
0 (controle)

denominadores, utilizou-se a populacao de
risco, ou seja, aquela da qual se originaram os
casos. Os dados de internacoes por neoplasias
foram obtidos a partir do banco de dados do
Sistema de Informagaes Hospitalares (SIH)"
e os 6bitos foram fornecidos pelo Sistema
de Informacoes de Mortalidade (SIM)*®.
Os @bitos fetais e nascidos vivos com malfor-
macao foram obtidos a partir do Sistema de
Informacdes de Nascidos Vivos (SINASC)™.
As estimativas da populacao residente nos
municipios selecionados foram forneci-
das pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE)®.

As taxas foram calculadas por meio das
seguintes formulas:
Taxa de internacao por neoplasias =

N.° Internac6es Neoplasias x 10.000
Populagao no meio do periodo

B 100,
y =3,8352x £ 52,447

= 3,3715x + 34,907
R*=.0,7

Obitos por
Neoplasias
Obitos por
Neoplasias
(controle)

Nascidos Vivos

Nascidos Vivos

(controle)

(A) Internagdes por neoplasias nos municipios de estudo e municipios controle, 2000 a 2010

(B) Mortalidade por neoplasias nos municipios de estudo e municipios controle, 2000 a 2009

(C) Obitos fetais nos municipios de estudo e municipios controle, 2000 a 2009

(D) Nascidos Vivos com Malformagao Congénita, nos municipios de estudo e municipios controle, 2000 a 2009

Figura 1 - Tendéncias de taxas de alguns agravos selecionados de morbidade e mortalidade dos

municipios de estudo, Ceard, 2000 a 2010.

Figure 1 - Trends in rates of some selected diseases morbidity and mortality study of municipalities,

Ceard, from 2000 to 2010.
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Taxa de mortalidade por neoplasias =

N.° de ébitos por Neoplasias x 100.000
Populacdo no meio do periodo

Taxa de Obitos fetais =

N.°de 6bitos ocorridos no periodo gestacional x 1.000
Total de nascidos vivos no periodo

Taxa de malformacao =

N.° de nascidos vivos com malformacéo x 1.000
Total de nascidos vivos no periodo

Procedeu-se ao célculo e padronizacao das
taxas de internacdo e mortalidade por neopla-
sias pelo método direto, considerando-se como
populacdo padrdo a média da populacao do
estado do Ceard no periodo. Essa padroniza-
¢ao foi necessdria, pois a distribuicao das faixas
etarias entre os municipios nao é homogénea.

A andlise de tendéncia das taxas (12 fase)
foirealizada por meio de modelos de regres-
sdo linear simples. A construcao de diagra-
mas de dispersao das taxas e anos de estudo
mostrou, em todos 0s casos, que a suposi¢ao
de uma evolucao linear poderia ser assumida,
fato que justificou o uso de modelos lineares.
A modelagem estatistica considerou cada
taxa média dos desfechos em estudo como
variavel dependente e o tempo cronoldgico
(de 2000 a 2010) sob andlise como variavel
independente. Nesse sentido, foram ajusta-
dos modelos deregressao linear simples para
cada série temporal. Decidiu-se por centralizar
avariavel independente, subtraindo o ponto

meédio de cada valor da série (X - 2005) com
a finalidade de evitar autocorrelacao entre
os termos da equacao de regressao. Desse
modo, o modelo estimado pode ser escrito
como: Y =, + p,(X - 2005). Nestes mode-
los, Y corresponde a taxa de morbidade ou
mortalidade, [30’ coeficiente anual médio, [31’
coeficiente de efeito linear (velocidade) e X,
ano. A tendéncia foi considerada significa-
tiva quando o modelo obteve p < 0,05. Como
medida de precisao dos modelos, utilizou-se
o coeficiente de determinacgao (R?)?"%,

Na 22 fase foram construidas tabelas de
contingéncia onde se calcularam as Razdes
das Taxas dos municipios do Grupo 1, cujo uso
de agrotdxicos tenha sido intensivo (Limoeiro
do Norte, Russas e Quixeré), divididas pelas
taxas do Grupo 2 (controle), estes ultimos
referentes aos que nao usavam os agrotoxicos
de maneira intensiva, conforme demonstrado
na Tabela 3. As razdes de taxas e Intervalo de
Confianca de 95% (IC95%) foram estimadas
pelo método de Mantel-Haenszel para valor p
e IC95%. Para todas as analises o nivel de
significancia adotado foi o de valor p < 0,05.

Resultados

Os municipios de estudo e os municipios de
comparagao com suas respectivas populacoes
encontram-se na Tabela 1. As séries histéricas das
taxas se encontram na Tabela 2 e Figura 1. Para
os indicadores elaborados com dados do SIM
nao havia dados disponiveis para o ano de 2010.

Tabela 1 - Municipios e respectivas populagdes selecionadas para o estudo, Ceara, 2010.
Table 1 - Municipalities and their populations selected for study, Ceard, 2010.

(Gcr:sy:;c)) ! Populacao (g:ﬁzé) Populagao
Aracati 69.159
Russas 69.833 Crateus 72.812
Pacatuba 72.299
Caridade 20.020
o, Morrinhos 20.700
Quixeré 19412 Quiteriandpolis 19.921
Morrinhos 20.700
Santa Quitéria 42.763
. . Trairi 51.422

Limoeiro do Norte 56.264 )

Boa Viagem 52.498
Granja 52.645
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Tabela 2 - Taxas médias de internagdes e 6bitos dos municipios controle e demais municipios, Ceard, 2000 a 2010.
Table 2 - Average rates of hospitalizations and deaths of control municipalities and other municipalities, Ceard, from 2000 to 2010.

Internagdes  Internacdes . Obitos por . . - . Nascidos Nascidos vivos
) Obitos por . Obitos Obitos fetais® . .
Ano por por neoplasias? . neoplasias® . vivos com  com malformacao
. neoplasias®* fetais*  (controle)* .
Neoplasias® (controle) (controle)* malformacao™  (controle)*
2000 14 8 60 37 4 9 3 2
2001 17 7 58 46 7 10 4
2002 30 18 62 50 10 17 1 3
2003 25 22 65 46 7 13 3 5
2004 34 20 73 40 11 13 2 6
2005 38 25 74 49 10 15 3 3
2006 42 23 82 66 12 12 3 4
2007 47 25 73 64 14 14 1 6
2008 30 14 91 65 13 13 2 4
2009 34 15 93 68 12 13 4 5
2010 33 19 - - - -

*Dados disponiveis ate o0 ano de 2009. ?Por 10.000 habitantes; ®Por 100.000 habitantes; Por 1.000 nascidos vivos.
*Data available up to the year 2009. ?Per 10.000 inhabitants; ®Per 100.000 inhabitants; Per 1.000 live births.

Neoplasias

Houve tendéncia de aumento da taxa
de internacgao por neoplasias no Grupo 1
(p=0,026). Contudo, no Grupo 2, houve esta-
bilidade dessas taxas com coeficiente angular
pequeno (0,78) e sem significAncia estatistica
(p > 0,05) (Tabela 3; Figura 1).

Em relacgdo as taxas de mortalidade por
neoplasia, nota-se que tanto as tendéncias
do Grupo 1 quanto do Grupo 2 foram cres-
centes (p < 0,001). Entretanto, os coeficientes
médios e os coeficientes angulares das ten-
déncias dos municipios de estudo (B, = 52,45
ep,= 3,83) foram maiores do que os dos muni-
cipios controle (f, = 34,89 e B, = 3,37), indi-
cando uma maior magnitude do incremento
anual na tendéncia das taxas dos municipios
de estudo em relacao a tendéncia dos demais.

Obitos Fetais

Quanto aos Obitos fetais, percebe-se uma
tendéncia crescente e estatisticamente sig-
nificante (p < 0,05) da taxa de mortalidade
nos municipios de estudo. J4d em relacdo aos
municipios controle, apesar de o seu inicio
da série histérica apresentar taxas maio-
res, a evolugdo temporal destes indicadores
tendeu a estabilidade (p > 0,05). Em relagao
a malformacdo congénita, as tendéncias

apresentaram estabilidade para todos os
grupos estudados (p > 0,05).

Associacao

Ao se analisarem as razoes de taxas destes
mesmos indicadores, percebe-se que a taxa
de internacgoes por neoplasias foi 1,76 vezes
maior no Grupo 1 em relagao ao Grupo 2
(p < 0,001). Da mesma maneira, a taxa de
mortalidade por neoplasias também foi
maior nos municipios de estudo (OR = 1,38;
p =0,007). Contudo, ndo foram encontradas
diferencas estatisticamente significantes nas
comparagdes da taxa de dbitos fetais (p > 0,05)
e taxa de Nascidos Vivos com Malformacao
Fetal (p > 0,05).

Discussao

Os resultados das andlises realizadas no
grupo de municipios em processo de moder-
nizacao agricola, com expansao das atividades
de agronegdcio e uso intensivo de agrotdxi-
cos, comparados ao grupo de municipios que
praticam a agricultura familiar tradicional,
popularmente conhecida como agricultura
de sequeiro, evidenciam tendéncia crescente,
com variagdo positiva indicando incremento
anual para as internacdes e 6bitos por neo-
plasia e ébitos fetais.
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Tabela 3 - Estimativas referentes a equacao de regressao linear de indicadores selecionados nos
municipios de estudo e controle — Ceard, 2000 a 2010.
Table 3 - Estimates related to the linear regression of selected municipalities in the study and control -
Ceard, from 2000 to 2010.
Morbidade B-, Valor p R?
Internagdes por neoplasias
(por 10.000 habitantes)
Municipios de estudo 2,00 0,026 0,44
Municipios controle 0,78 0,214 0,16
Obitos por neoplasias*
(por 100.000 habitantes)
Municipios de estudo 3,83 < 0,001 0,88
Municipios controle 3,37 0,001 0,77
Obitos fetais*
(por 1.000 nascidos vivos)
Municipios de estudo 0,86 0,001 0,75
Municipios controle 0,25 0,377 0,10
Nascidos vivos com malformacao*
(por 1.000 nascidos vivos)
Municipios de estudo 0,11 0,368 0,10
Municipios controle 0,28 0,76 0,34

*Dados disponiveis ate o ano de 2009.
*Data available up to the year 2009.

Tabela 4 - Razbes de taxas de indicadores selecionados nos municipios de estudo e controle -
Ceara, 2000 a 2010.
Table 4 - Odds Ratio of selected municipalities in the study and control — Ceard, from 2000 to 2010.

Razao de taxas
Indicad T Val
ndicadores axa (1C95%) alor p

Internacdes por neoplasias**
(por 10.000 habitantes)

Municipios controle 18,3 1,00

Municipios de estudo 32,2 1,76 (1,57 - 1,97) < 0,001
Obitos por neoplasias*
(por 100.000 habitantes)

Municipios controle 53,9 1,00

Municipios de estudo 74,3 1,38 (1,09 - 1,73) 0,007
Obitos fetais*
(por 1.000 nascidos vivos)

Municipios controle 13,4 1,00

Municipios de estudo 10,3 0,77 (0,49 -1,21) 0,258
Nascidos vivos com malformacao*
(por 1.000 nascidos vivos)

Municipios controle 4,6 1,00

Municipios de estudo 2,7 0,60 (0,25 - 1,40) 0,231

*Dados disponiveis ate o ano de 2009; **Populacdo economicamente ativa.
*Data available up to the year 2009; **Economically active population.

Aassocia¢ao entre agrotoxicos e diferentes  estdmago, melanomas, préstata, cérebro, tes-
tipos de cancer entre agricultores apresenta-  ticulos, sarcomas**4.
dos com maior frequéncia sao os do sistema O Brasil tem passado por transformagoes
hematopoiético —linfoma ndo Hodgkin, mie-  na sua estrutura populacional e padrido de
loma multiplo e leucemias; além de pulmdes,  morbimortalidade no final do século XX, com
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envelhecimento da populagdo e aumento
constante da prevaléncia e mortalidade das
doencas cronico-degenerativas, e, entre estas,
as neoplasias. Contudo, as tendéncias cres-
centes das taxas de internacoes e dbitos nos
municipios de estudo sugerem maior expo-
sicdo ambiental, incluindo os agrotéxicos.

Para ilustrar a dimensao da complexi-
dade e vulnerabilidade dos trabalhadores
rurais frente a problematica do uso de agro-
téxicos, apenas para a aplicacao de agroto-
xico no Brasil, foi realizado®levantamento
bibliogréfico de estudos nacionais no peri-
odo de 2000 a 2005. Nestes, foram encontra-
dos: sujeicdo a mas condicoes de trabalho;
baixa escolaridade; aumento do risco por
fatores socioecondmicos; Equipamento de
Protecdo Individual - EPI (inadequados, nao
disponiveis ou nédo utilizados); exposi¢ao de
mulheres em idade fértil; exposicao emidade
jovem abaixo dos 20 anos; receber orienta-
¢ao s6 de vendedor; destino inadequado de
embalagens; pouca conscientizagdo sobre os
riscos dos produtos; uso de produtos classe I;
re-entrada na drea pés-aplicagao; aumento
da carga de exposicao.

Os trabalhadores agricolas sdao conside-
rados um grupo de maior vulnerabilidade ao
cancer, tendo em vista o contexto produtivo
em que estao inseridos, pois lidam direta-
mente com tais venenos nas diversas ativi-
dades que desenvolvem, tais como: aplica-
dores, colhedores, transportadores, operarios
das fabricas, misturadores das caldas téxicas,
empacotadores®.

Existe todo um contexto de vulnerabi-
lidade e de nocividade que permeia o uso
dos agrotéxicos, que vai desde a ocultacao
dos danos a satide humana (efeitos clinicos
e subclinicos) e ao meio ambiente, numa
escala de exposicdo com dificuldades histé-
ricas de efetivar o controle, monitoramento
e avaliacdo dos riscos e danos associados a
toxicidade dos agrotdxicos, do acesso a tec-
nologias de suporte inexistentes ou ainda
pouco disponiveis nos servicos ptiblicos?'.

Em revisao recente das evidéncias epide-
mioldgicasrelacionadas a exposi¢ao ocupacio-
nal a agrotoxicos e a incidéncia de cancer no
Estudo da Satde Agricola (AHS), um estudo®

examinou 32 agrotéxicos de uso aprovado nos
Estados Unidos e Canadé objetivando avaliar
o potencial das relacdes de exposicao-res-
posta. Em 12, dos 32 agrotéxicos pesquisa-
dos (37,5%), houve um aumento da taxa de
incidéncia de cancer, além dos padroes
de resposta-exposicdo positivos.

No Cear4, um estudo transversal sobre o
registro de casos de cancer em trabalhado-
res rurais revelou aumento do risco de can-
cer de pénis (6,44/1000), leucemias (6,35)
e testiculos (5,77), além de outras locali-
zagoes com risco variando de 1,88 a 1,12
(bexiga urindria, mieloma multiplo, linfomas,
tecido conjuntivo, olhos e anexos, es6fago,
c6lon-juncao reto sigmoide, rim, laringe,
prostata e tireoide (I1C95% ).

Em uma pesquisa realizada na regido
do Vale do Sao Francisco observou-se que
a mortalidade por cancer estd associada ao
uso de agrotéxicos em trabalhadores rurais®.
A Agéncia Internacional de Pesquisa de Cancer
(IARC) classifica os organoclorados como
cancerigenos para a espécie humana.

Foram analisados dados de mortali-
dade por cancer naregiao serrana do Rio de
Janeiro e observada uma elevada incidéncia
de mortes por canceres de estdbmago, eso-
fago e laringe entre homens agricultores no
periodo de 1979 a 1998, comparado a outras
populacoes masculinas da mesma faixa eta-
ria'®. Enquanto que outro autor® ao estudar
aprevaléncia da mortalidade por neoplasias
naregiao de Ijui (RS) e comparar com dados
do estado do Rio Grande do Sul e do Brasil,
verificou que os homens morrem mais de
cancer que as mulheres nos trés locais pes-
quisados, e considera que tal fato deve-se a
maior exposi¢ao ocupacional do homem no
trabalho agricola.

Muitas sdo as dificuldades no estabeleci-
mento da relacdo entre cancer e exposicdo a
agrotéxicos, apesar de o reconhecido poder
carcinogénico desses biocidas. Entretanto,
esses estudos podem corroborar com o resul-
tado que confere aumento significante nas
taxas de internacgdo e 6bito por neoplasias
nos municipios do presente estudo em detri-
mento dos outros municipios estudados que
nao fazem uso intensivo de agrotéxicos®.
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Quanto aos resultados que revelam ten-
déncia crescente e significativa na taxa de
Obitos fetais nos municipios em processo
de modernizacgao agricola, eles podem indi-
car associacao entre a ocupacao dos pais na
agricultura com a exposicao a agrotoxicos.
A pesquisa evidenciou a associacdo entre 6bito
fetal e ocupacao paterna na agricultura em
areas e periodos com diferentes niveis de uso
de agrotdxicos. As familias dos agricultores
tiveram maior risco de vivenciarem gestacoes
com morte fetal (incluindo por anomalias
congénitas) em areas onde os agrotGxicos sao
massivamente usados quando comparadas
a outras regioes do pais. O estudo também
mostrou o aumento do risco de morte fetal
quando o periodo de maximo uso dos agroto-
xicos coincide com 0 momento da concepcao.

No Brasil e na América Latina, os 0bi-
tos por malformacao congénita no primeiro
ano de vida vém crescendo, a exemplo do
que acontece nos paises desenvolvidos e é
hoje considerado de relevancia para a saude
publica®. Esperava-se encontrar tendéncias
crescentes das taxas de nascidos vivos com
malformacao congénita nos municipios estu-
dados. Neste caso, nao se deve preterir o fato
de que o excesso (nao aferido) de abortos
espontaneos que comumente ocorre nestas
gestacoes possa ter enviesado estas tendén-
cias a estabilidade. Além disso, a tendéncia
crescente de 6bitos fetais dos municipios de
estudo também pode explicar esta estabili-
zacgdo de taxas. Nesta direcao, estudos suge-
rem possiveis riscos na relacado com exposi-
¢ao gestacional a agrotéxicos. Apesar de ndo
representar significancia estatistica, sugere-se
esta associacdo como fator decisivo na ocor-
réncia de defeitos congénitos na leitura de
variaveis como: ambos os pais trabalhando
na lavoura e morando nas proximidades,
moradia materna préxima a lavoura, pai tra-
balhando na lavoura, pai aplicando os pro-
dutos na lavoura e exposicdo de pelo menos
um dos genitores®'.

Em outro estudo®, realizado na Dinamarca,
foi investigada a exposicao ocupacional de
mulheres a agrotéxicos durante a gravidez
como causa de efeitos adversos no desen-
volvimento reprodutivo de criangas do sexo

masculino. Foram analisados 113 pares (mae-
filho), divididos entre ocupacionalmente
expostos (91) e ndo expostos (22) a agroto-
xicos durante a gravidez. Evidenciou-se que
mulheres trabalhadoras em area rural, com-
provadamente expostas a agrotéxicos durante
a gravidez, tiveram filhos com pénis e testi-
culos de tamanho menor, menor concentra-
¢ao sérica de testosterona e inibina B, maior
concentracdo sérica de SHBG e FSH e maior
relagdo LH: testosterona em comparacao as
trabalhadoras nao expostas, sugerindo um
efeito adverso dos agrot6xicos nas células de
Leydig e Sertoli durante o desenvolvimento
testicular®.

Neste trabalho foram utilizadas as taxas
de internacdes por neoplasias como indi-
cadores de morbidade. Autores* destacam
que o Sistema de Informagdes Hospitalares
(SIH), de onde provém as informacoes, uti-
liza como unidade de andlise a Autorizacao
de Internacao Hospitalar (ATH) e ndo o indivi-
duo doente. Como um mesmo individuo pode
ser internado mais de uma vez ou até mesmo
nao ser internado, embora doente, por limi-
tacoes na estrutura hospitalar, tem-se como
fragilidade a utilizagdo das internacgoes
como aproximacao do nimero de casos de
doenca. Todavia, este vem sendo apontado
como um dos melhores indicadores dos agra-
vos as doengas cronicas. Por outro lado, a par-
ticipacao do sistema de satide suplementar
nao é relevante naregiao, existindo, inclusive,
cidades onde o SUS é responsével por 100% de
atendimento ambulatorial e hospitalar o que
possibilita que os dados utilizados no estudo
tenham uma boa cobertura populacional.

Nos estudos ecolégicos, as medidas de
agregados da exposicao e da doenca sdao com-
paradas, ndo existindo informacdes sobre a
doenca e exposi¢do do individuo, mas do
grupo populacional como um todo. Embora
uma associacao ecoldgica possa refletir, cor-
retamente, uma associa¢ao causal entre a
exposicao e a doenga/condicdo relacionada
a saude, nao se pode excluir a possibilidade
da falécia ecoldgica porque uma associacao
observada entre agregados nao significa,
obrigatoriamente, que a mesma associacao
ocorra em nivel de individuos3>-°.
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Consideracées finais

osresultados acima sugerem a influéncia
das transformacoes produtivas, ambientais
e sociais associadas ao processo de dester-
ritorializacao induzido pela expansao da
modernizacgao agricola, sobre o perfil de
morbimortalidade da populacao do baixo
Jaguaribe, como reflexo do modelo produ-
tivo quimico-dependente adotado pelas
empresas do agronegdcio e da ampliagao
da vulnerabilidade da populacao.

Do ponto de vista da satide, faz-se necessa-
rio questionar se esta expansao, ao que suge-
rem estes dados, amplia as taxas de cancer e
de 6bitos fetais entre a populacao, deve ser
reconhecida como desenvolvimento.

De acordo com os autores®®: “Consultas
a producao cientifica sobre agrotéxico e
cancer evidenciam numerosos estudos
que documentam esta relacao e sugerem a
natureza causal de muitas das associagoes
descritas, agora facilitada pelos métodos

da biologia molecular e da citogenética.
Entretanto, lacunas de conhecimento ou
limitacdes na replicabilidade dos estudos
levam pesquisadores e instituicoes como
o International Agency for Research on
Cancer - IARC/OMS a cautela para afir-
mar possiveis nexos causais, apontando
para a necessidade de ampliar as investi-
gacoes cientificas para entao poder orien-
tar a intervengao preventiva”

Enquanto se constroem as condicoes
sociopoliticas para fazer valer a precaugao,
que minimamente as pesquisas se debrucem
para avaliar os efeitos da exposicdo multipla
e das baixas doses, duas das dimensoes mais
cinzentas da ignorancia atual; que o Sistema
Unico de Satide (SUS) se prepare para apro-
ximar os processos de territorializagdo em
sauide da dinamica viva das inter-relagdes com
o trabalho e 0 ambiente e realizar a vigilancia
delas; para acolher estes trabalhadores ado-
ecidos, reconhecer e notificar seus agravos e
apontar sua etiologia.
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