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Resumo

Este trabalho objetivou investigar o perfil dos pacientes atendidos e internados por intoxica¢des por agrotoxicos
em um Hospital geral de Dourados/MS no periodo de 2000-2010. Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo,
de analise documental retrospectiva realizado mediante o levantamento de informagdes colhidas em prontuarios
de pacientes que foram atendidos no referido hospital. Nesse periodo foram atendidos 70 casos dos quais 50%
eram do sexo feminino e 50% do sexo masculino, as faixas etaria de prevaléncia foram as de 21 a 30 anos
(38,6%) e 10 a 20 anos (22,9%), a area de ocorréncia predominante foi a urbana (70%), sendo 30% a area rural.
A via de maior prevaléncia foi a oral (85,7%), seguida da via respiratdria (8,6%). A tentativa de suicidio destaca-
se como principal motivo para as intoxica¢des com 77,15% dos casos e os acidentes compreendem 17,15%. Os
agrotoxicos mais utilizados pertencem a classe dos inseticidas (47,15%) e raticidas (15,7%). Em 84,3% dos
casos os individuos foram curados e 15,7% evoluiram a dbito. Confirma-se que intoxicagdes por agrotoxicos sdo
consideradas graves e podem levar a morte. Foi possivel perceber a necessidade da organizag¢do da atengdo a
saude do trabalhador rural no ambito do Sistema Unico de Saude, educagdo dos trabalhadores rurais sobre os
riscos da utilizagdo dos agrotoxicos; capacitacdo dos profissionais de saude da area rural e de emergéncia sobre
prevencgao, tratamento ¢ intervengdes nos problemas de satde relacionados ao uso de agrotdxicos e fiscalizagao
mais rigorosa da venda de agrotdxicos no comércio.

Palavras-chave: Agrotoxicos, intoxicagdes, saude do trabalhador rural.

Abstract

This study aimed to investigate the profiles of patients treated and hospitalized for pesticide poisoning in a
General Hospital in Dourados / MS in the period from 2000 to 2010. It is about a quantitative, descriptive and
retrospective documentary analysis that was conducted by gathering information from the medical records of
patients attended in the Hospital. From a total of 70 cases, 50% were females and 50% were males, the prevalent
age ranges were from 21 to 30 years (38,6%) and between 10 and 20 years , and the predominant area of
occurrence was the urban (70%), the others 30% being in the rural area. The most prevalent route was the oral
(85,7%), followed by the airway (8,6%). The suicide attempt stands out as main reason of intoxication, with
77,15% of the cases, and the accidents comprise 17,15%. The most used pesticides belong to the class of the
insecticides (47,15%) and rodenticides (15,7%). In 84,3% of the cases the individuals were healed, and 15,5%
evolved to death. This confirms that pesticide poisiongs are considered serious and can lead to death. We could
perceive the need of organization of health care for the rural worker under the Sistema Unico de Saude (Unified
Health System), education of the rural workers about the risks of using pesticides, training of health
professionals in rural and emergency areas about prevention, treatment and interventions in health problems
related to the use of pesticides and stricter monitoring of pesticide sales in the commerce.
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! Académica do Curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul, Rua ENDERECO
UEMS
Email: delaine.sferreira@hotmail.com
2 Enfermeiro, Mestre em Ciéncias da Saude pela Universidade de Brasilia, Professor na Universidade Estadual
de Mato Grosso do Sul.

Email: eduardoespindola@terra.com.br.



INTRODUCAO

O uso de substincias quimicas com
o objetivo de obter um melhor plantio,
combater pragas nas lavouras, nos homens
€ em animais e conservar graos, existe
desde os primordios da civilizagao.
Escrituras gregas, romanas e chinesas,
datadas de mais de 3.000 anos, relatam o
uso do enxofre, conforme citado por
Homero, hd 1.000 a.C. e Plinio que,
baseando-se no folclore grego, referiu-se a
fumigagdao (GUERRA; SAMPAIO, 1991).

A utilizagdo dos agrotoxicos na
agricultura teve inicio por volta de 1920,
quando pouco se conhecia sobre seus
efeitos, principalmente em relagdo a satde
e ao meio ambiente. Os agrotdxicos foram
utilizados em larga escala como
armamento quimico durante a Segunda
Guerra Mundial, onde foram observados
efeitos nocivos nos vegetais e insetos
nativos. Na guerra do Vietnd também foi
usado como desfoliante, para abrir
clareiras nas selvas fechadas da regido, e
ficou conhecido como ‘“agente laranja”
(ALVES FILHO, 2000; BANDEIRA,
2007).

ApOs a guerra os agrotoxicos foram
industrializados e a  partir  dai
comercializados no mundo todo. No Brasil,
sua utilizacdo foi iniciada pela necessidade
de combater vetores e controlar alguns

parasitos, sendo que entre 1960 a 1975,

com abertura do comércio aos agrotoxicos
e incentivos ao desenvolvimento da
agricultura foram disseminados no pais.
(ALVES FILHO, 2000).

O uso de agrotoxicos no Brasil
assumiu na ultima década as proporgdes
mais assustadoras. Entre 2001 e 2008 a
venda de venenos agricolas no pais saltou
de pouco mais de US$ 2 bilhdes para mais
USS 7 bilhdes, quando alcangou a triste
posicdo de maior consumidor mundial de
venenos (LONDRES, 2011).

O maior uso desses produtos esta
na  agricultura, principalmente  nas
monoculturas e culturas em grandes areas,
no uso de produtos para combater as
pragas e no manejo da producdo, como
desfoliantes e dessecantes. Nas residéncias,
sdo amplamente utilizados contra piolhos,
moscas, ratos, baratas, incluindo o
mosquito da dengue (Aedes aegypti) e
também na jardinagem, entre outros. Na
pecudria e na veterindria, sdo usados no
combate a diversas pragas e doengas, como
carrapatos, mosca-de-chifre, miiase e
pediculoses, dentre outras. Na saude
publica, seu uso estd direcionado ao
controle de vetores transmissores de
doengcas endémicas (BRASIL, 1998;
ITHO, 2007).

Os agrotoxicos tém  atingido
principalmente os trabalhadores rurais que
preparam a “calda”, os aplicadores de

agrotoxicos, os que entram nas lavouras de



culturas, sejam  permanentes ou
temporarias, como exemplo a fruticultura,
a cultura de gréos, floricultura e outras. E
importante destacar que os agrotoxicos
também fazem vitimas indiretamente,
como as mulheres que lavam as roupas dos
maridos que trabalham com aplicagdo de
veneno, as criangas, quando brincam nos
barracoes onde ficam armazenados esses
produtos, ou quando vao até a lavoura
levar alimentos e até mesmo os pilotos
agricolas e seus auxiliares (SARCINELLI,
2003; FONTOURA JUNIOR et al., 2005;
SILVA et al., 2005; BANDEIRA, 2007).

Existem outros grupos que também
estdo expostos, como os trabalhadores da
area de Saude Publica, os trabalhadores das
desinsetizadoras, ou dedetizadoras, que
sofrem intoxicacdes agudas ao aplicarem
esses produtos, as pessoas que freqiientam
os ambientes pulverizados por esses
aplicadores e em especial os que
manipulam e aplicam tais produtos,
empregados no combate aos vetores
(BRASIL, 1998; ITHO, 2007).

Fazem parte deste grupo também os
trabalhadores das industrias de agrotdxicos
(formulacdo e sintese), de todos os setores
com risco de contaminagdo a longo prazo e
os trabalhadores que transportam e
comercializam os agrotoxicos, além da
populacdo em geral. Ha, ainda, o risco de
acidentes relacionados ao transporte,

armazenamento inadequado, reutilizagdo

de embalagens vazias para acondicionar
alimentos e 4gua, contaminagdo de
alimentos, todos ocasionando Obitos e
deixando seqiielas graves (BRASIL, 1998;
ITHO, 2007).

Um dos maiores perigos
representados  pelos  agrotdxicos diz
respeito aos efeitos que eles podem
provocar na saude das  pessoas,
principalmente daquelas que, no campo ou
na industria, ficam expostas ao contato
direto com os venenos (LONDRES, 2011).

As intoxicagOes sdo manifestacoes,
através de sinais e sintomas, dos efeitos
nocivos produzidos em um organismo vivo
como resultado da sua interagdo com
alguma substancia quimica (exogena). Sao
efeitos nocivos que se produzem quando
uma substincia toxica ¢ ingerida ou entra
em contato com a pele, os olhos ou as
mucosas (GONZAGA, 2006;
ZAMBOLIM et al, 2008).

O efeito pode ser agudo por uma
exposi¢do de curto prazo, ou seja, algumas
horas ou alguns dias, com surgimento
rapido e claro de sintomas e sinais de
intoxicacdo tipica do produto ou outro
efeito adverso, como lesdes de pele,
irritagdo das mucosas dos olhos, nariz e
garganta, dor de estdbmago (epigastralgia);
ou croénico, por uma exposicao de mais de
um ano, com efeitos adversos muitas vezes
irreversiveis (GONZAGA, 2006;
ZAMBOLIM et al, 2008).



A Organizagdo Mundial da Satde
(OMS, 2009) estima a ocorréncia
anualmente, no mundo, de cerca de 3 a 5
milhdes  de

intoxicacdes  agudas,

provocadas pela exposicao aos
agrotoxicos, com aproximadamente 220
mil mortes por ano. Esse numero pode ser
pelo menos 50 vezes maior, podendo
chegar a 250 milhdes de pessoas
intoxicadas e 1.100.000 mortes por ano.
No Brasil, o Sistema Nacional de
Informagdes Toxicologicas, juntamente
com a Oswaldo  Cruz
(SINITOX/FIOCRUZ) registrou, em 2007,

6.228 casos de

Fundacao

intoxicagdes  por
agrotoxicos de uso agricola, destes casos,
206 foram a 6bito.

Existem muitos efeitos cronicos e
nocivos a saude humana, provocados pela
contaminagdo por esses agentes. Pesquisas
na area de saide apontam que a presenga
de cancer, doencas mentais, anomalias
congénitas, disfungdes reprodutivas e a
outras doeng¢as nao transmissiveis, cronicas
e de natureza grave possam estar
relacionadas com a ocorréncia de residuos
de agrotdéxicos no leite materno, em
amostras de sangue de pessoas e em
alimentos consumidos pela populacio
(WAISSMAN, 2007; SIQUEIRA, KRUSE,
2008).

Muitas deixam sequelas graves e
outras sdao fatais. Ha pessoas que

desenvolvem doengas apenas porque

moram proximo a plantagdes onde ¢
utilizado veneno e a contaminagdo ocorre
pelo ar. Ha outros casos em que o uso
intensivo de venenos agricolas atingiu a
agua que abastece as residéncias de toda
uma regido. At¢é mesmo alimentos com
altas taxas de residuos de agrotoxicos
podem ser capazes de produzir efeitos a
longo prazo nos consumidores, que muitas
vezes nunca sequer viram uma embalagem
de veneno. Estes consumidores muito
dificilmente saberdo que as doencas que os
afligem  foram  provocadas  pelos
agrotoxicos (LONDRES, 2011).

Este termo  “agrotéxico”  foi
aplicado com muita discussao politica, pois
os fabricantes queriam usar o termo
“defensivo agricola” e que da wuma
conotacdo no minimo leve a um produto
que vem se caracterizando como um grave
problema de saude publica no Brasil.
Atualmente os agrotdxicos ainda recebem
outras denominag¢des como, por exemplo,
praguicidas, pesticidas, defensivos
agricolas, remédios de plantas, veneno e
outros. Até a Constitui¢cao de 1988, o termo
mais utilizado foi defensivo agricola, apds
a sua promulgacao, esse grupo de produtos
quimicos passou a ser tratado por
“agrotoxicos”, pela Lei Federal n° 7.802,
de 11 de julho de 1989, regulamentada
pelo Decreto 4.074, de 4 de janeiro de
2002, que define agrotoxicos como:

Entende-se por agrotoxicos as



substancias, ou mistura de substincias, de
natureza quimica quando destinadas a
prevenir, destruir ou repelir, direta ou
indiretamente, qualquer forma de agente
patogénico ou de vida animal ou vegetal,
que seja nociva as plantas e animais tteis,
seus produtos e subprodutos e a0 homem.

E importante ressaltar que no pais
acontece o uso indiscriminado de
agrotoxicos, no qual muitos agricultores os
utilizam em excesso e fora dos padrdes
permitidos para o meio ambiente. O
exemplo de outros paises da América
Latina resulta em niveis severos de
poluicdo ambiental e intoxicacdo humana,
uma vez que muitos dos agricultores
desconhecem os riscos a que se expdem e,
conseqiientemente, negligenciam normas
basicas de saude e seguranga no trabalho
(FONTOURA JUNIOR, 2009).

O Estado de Mato Grosso do Sul € o
9° estado agricola do pais, com culturas
temporarias de soja, arroz, café, trigo,
milho, feijdo, mandioca, algodao,
amendoim e cana-de-agucar, que se
estendem do sul ao norte do Estado, sendo
que a maior produgdo agropecudria ¢ na
regido de Dourados (IBGE, 2006).

Essas culturas representam uma forte
engrenagem na economia do Estado e
representam também um grave problema
de saude publica, devido a utilizacdo
intensiva de agrotoxicos € a conseqiiente
ocorréncia de intoxicagoes. As

microrregides de Campo Grande e

Dourados foram apontadas como as mais

prevalentes em tentativas de suicidio,
considerando Dourados uma microrregiao
critica no Estado do Mato Grosso do Sul,
com relagdo as ocorréncias de tentativa de
suicidio, seja por ingestdo de agrotoxicos
pela populagao rural ou por causas diversas
(PIRES et al, 2005, FONTOURA
JUNIOR, 2009).

Um mil trezentos e cinqiienta e
cinco (1.355) intoxicagdes, devidas ao uso
de agrotoxico de uso agricola ocorreram no
Mato Grosso do Sul, no periodo de 1992-
2002. A microrregido de Dourados
apresentou a segunda maior prevaléncia de
intoxicagdes no estado e a maior
prevaléncia de tentativa de suicidio, por
100 mil habitantes, considerando a
populagao rural (PIRES et. al. 2005).

Em levantamento realizado acerca
das condigdes de trabalho inerentes ao uso
de agrotoxicos, com 148 trabalhadores
rurais na cidade de Fatima do Sul, Gloéria
de Dourados e Vicentina-MS, os dados
indicaram que as condig¢des laborais desses
trabalhadores precisam sofrer mudangas,
pois a pesquisa identificou que 89,08% dos
usos de agrotoxicos sdo realizados em
regime familiar; 2,54% afirmam ter
recebido alguma informacdo técnica para a
realizagdo dessas atividades e 81,08%
afirmaram apresentar possiveis sintomas
de intoxicagdo (GONZAGA; SANTOS,
1992).

Recena e Caldas (2008) realizaram



estudo qualitativo em Culturama, distrito
de Fatima do Sul/MS, identificando que,
dentre os 40 trabalhadores rurais
pesquisados, parte deles demonstrou
conhecer os riscos de exposicdo direta e
indireta ao usar agrotoxicos, outro grupo
apresentou preocupagdo com a questdo da
contaminagdo ambiental e outros relataram
apresentar dificuldades com o acesso as
informagdes técnicas apresentadas nos
produtos.

Pires et al. (2005), em pesquisa
com dados registrados do CIVITOX/MS,
entre 1992 e 2002, encontraram 1.355
casos notificados de  intoxicagdes
provocadas pelo manuseio e pelo uso de
agrotoxicos utilizados na agricultura, sendo
que a microrregido de Dourados e a de
Campo Grande apresentou os maiores
nimeros/indices de notificacdes. Nesta
mesma microrregido, da totalidade dos
casos registrados acima, 501 foram
classificados como tentativa de suicidio
por ingestdo desses produtos, sendo que
desse total, 139 vieram a Obito por estas
causas (PIRES et al., 2005).

Os profissionais da satde tém um
papel chave nesta engrenagem, dentre eles
enfermeiros, médicos, auxiliares de
enfermagem, agentes de saude da familia e
tantos outros que formam as equipes
hospitalares ¢ de saude da familia, em
especial a rural, em varias regides do pais.

Cabe a eles também o atendimento, a

assisténcia e a orientagdo aos trabalhadores
rurais, além da notificacdo dos casos dessa
natureza, que se tornardo informagdes de
extrema importdncia para pesquisas €
futuras acoes de satide em ambito nacional
(FONTOURA JUNIOR, 2009).

Diante disso, o objetivo desse
estudo foi investigar o perfil dos pacientes
atendidos e internados por intoxicagdes por
agrotoxicos em um Hospital geral de
Dourados/MS no periodo de 2000-2010 e
descrever o perfil socio-demografico dos
pacientes, identificar as cirscunstancias em
que ocorreram as intoxicagdes, a via de
contato, a classe dos agrotoxicos utilizados
e a evolugdo dos casos de intoxicagdo por

agrotoxicos no referente Hospital.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de carater
quantitativo,  descritivo, de  andlise
documental retrospectiva, pois descreveu o
perfil dos pacientes atendidos e internados
por intoxicagdes por agrotdoxicos em um
Hospital geral de Dourados/MS. Portanto
foi realizado mediante o levantamento de
informagdes colhidas em prontuarios dos
pacientes que ja foram atendidos e
encontram-se arquivados no Servigo de
Prontuario do Paciente que estdo sob a
guarda do Hospital Evangélico Dr. e Sra.

Goldsby King em Dourados/MS.

A analise estatistica dos dados foi



baseada em distribuigdes de frequéncias
com o objetivo de descrever, analisar a
amostra e caracterizar as variaveis
estudadas. Algumas variaveis importantes
sdo: sexo, 1dade, area, cidade; via de
contato, circunstancia, classe do agrotoxico
causador ¢ evolucdo do caso: cura, obito.
As analises foram realizadas utilizando-se
os  aplicativos  computacionais  de
estatistica, o programa Microsoft Office
Excel 2003 e o SPSS (Statistical Package
for Social Sciencies), versao 16.0 for

Windows 2007.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo de 2000 a 2010 foram
notificados 70 casos de intoxica¢des no
hospital geral de Dourados-MS, como
mostra a Tabela 1. Destes, 50% eram do
sexo feminino e 50% do sexo masculino.
Observa-se na Figura 1 que quanto ao sexo
feminino, 91,4% dos casos ocorreram por
tentativa de suicidio. E quanto ao sexo
masculino, 62,8% dos casos ocorreram por
tentativa de suicidio e 28,6% por acidente.
Diferentemente, outros estudos
ocorréncia  de
intoxicacdo em homens (POLASTRO,
2005; GONZAGA, 2006; BOCHNER,
2007; LIMA et al, 2008; FONTOURA

JUNIOR, 2009).

constataram maior

Tabela 1 - Distribuicdo dos casos notificados de

intoxicagdo por agrotoxicos segundo varaveis
socio-demograficas em um Hospital geral em
Dourados/MS no periodo de 2000-2010.

Variavel N %
Sexo
Feminino 35 50
Masculino 35 50
Faixa etaria
10-20 16 22,9
21-30 27 38,6
31-40 14 20
41-50 6 8,6
51-60 2 2,9
> 60 5 7
Escolaridade
Analfabeto 5 7
Fundamental 6 8.6
incompleto
Fundamental 7 10
completo
Médio completo 2 2.9
Superior completo 0 0
Sem informacgao 50 71,5
Area
Urbana 49 70
Rural 21 30

Municipio de origem

Dourados 50 71.4
Gloria de Dourados 3 4,3
Ivinhema 3 4,3
Douradina 2 2.9
Amambai 2 2,9
Caarap6 2 2,9
Sete Quedas 2 2,9
Itapora 1 1,4
Tacuru 1 1,4
Nova Andradina 1 1,4
Aral Moreira 1 1,4
Itaquirai 1 1,4
Laguna Carapa 1 1,4
Total 70 100




Figura 1 - Distribuicio de freqiiéncia com
cruzamento de dados por sexo x tentativa de
suicidios x acidentes X outros casos, em um
Hospital geral em Dourados/MS no periodo de
2000-2010.

M Tentativa de suicidio @ Acidente m Outros
91,4

62,8

Masculino

Feminino

A faixa etaria de prevaléncia foi a de
21 a 30 anos com 38,6% das vitimas,
seguida pela faixa de 10 a 20 anos, com
22,9%. Na faixa etaria mais prevalente foi
identificado como principal motivo a
tentativa de suicidio, demonstrando que
haja maior vulnerabilidade nessa faixa
etaria aos problemas e conflitos da vida.
Essa também foi a unica circunstancia dos
casos da faixa etaria de 10 a 20 anos.

Hé um consenso na literatura de que
a idade média das pessoas que tentam
suicidio tem diminuido nos ultimos anos.
Essa problematica nessa faixa de 10 a 20
anos deve-se ao fato de a adolescéncia ser
um periodo de desenvolvimento muito
marcado  por transformagdes, tanto
bioldgicas, como sociais. Essas
transformagdes aparecem acompanhadas
por conflitos e angustias perante uma
realidade de contradicoes e busca da
identidade (ROMAO; VIEIRA, 2004;
BOCHNER, 2006).

Diferente do esperado, a area de

ocorréncia predominante foi a urbana,

compreendendo 70% dos casos, sendo
30% a area rural. Esses dados demonstram
que as intoxicacdes ndo estdo somente
associadas a pratica agricola, o uso dos
produtos na lavoura ndo foi responsavel
pelo indice de envenenamento, mas sim, o
uso deles para outras finalidades, nesse
caso, a tentativa de suicidio foi evidenciada
como principal causa, como se observa na
figura 2.

Outro fator interessante ¢ que ao
longo do tempo as areas agricolas vém
diminuindo e dando espago as urbanas,
com isso ocorrendo uma 4rea de
confluéncia, tornando essa discussdo de
dificil andlise (FONTOURA JUNIOR,
2009), conforme a figura 3.

Figura 2 - Distribui¢do de freqiiéncia com
cruzamento de dados por area x tentativa de
suicidios x acidentes x outros casos, em um
Hospital geral em Dourados/MS no periodo de 200-
2010

W Tentativa de suicidio Acidente m Outros

77,6 76,2

19
4,8

Urbana Rural

Segundo Romao e Vieira (2004), as
mudancas da vida moderna nos centros
urbanos, com niveis elevados de estresse,
depressdo e desesperanga, vém atingindo
cada vez mais os individuos, com aumento
do numero de suicidios. Sao diversas as

circunstancias geradoras de estresse que



podem ser associadas as tentativas de
suicidio, como o desemprego, a pobreza, a
perda de familiares, a perda das relacdes
afetivas e problemas legais ou no trabalho,
além de outros fatores, como, por exemplo,
o abuso de bebida alcodlica e o uso de
drogas (ROMAO; VIEIRA, 2004).

Um dos motivos dessa ocorréncia

pode estar relacionado a facilidade com

que os produtos agricolas sdo encontrados
no comércio, seu baixo custo ¢ também a
sua venda indiscriminada a populacao,
tornando necessaria a fiscalizacdo mais
rigorosa sobre a comercializagdo desse tipo
de produto, principalmente devido ao seu
alto potencial de letalidade (POLASTRO,
2005; MEYER et al, 2007, LIMA et al,
2008).

Figura 3 - Ocupagao rural-urbano no Brasil no decorrer dos anos de 1950-2000.

Fonte: Atlas Geografico do Brasil, 2002.
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Em relagdo a escolaridade das
vitimas, 50% das notificagdes ndo
apresentavam informacdo sobre tal, o
ensino fundamental completo foi relatado
em 10% dos casos, o fundamental
incompleto em 8,6%, analfabetismo em
7% e ensino médio completo em 2,9%.

A escolaridade ¢ considerada um
indicador de condi¢do social associado a
melhores condi¢des de saude, incluindo
um efeito protetor contra intoxicagdes por

agrotoxicos (OLIVEIRA-SILVA et al.,

Al
6%
1970
25%
18.8%
81.2%

5%

159 2000

2001; FARIA et al., 2004). Estudos
apontam a baixa escolaridade dos
agricultores como um problema na medida
em que isto dificulta a leitura de
recomendacdes de seguranca, do rotulo,
bem como limita o acesso a informagdes
de seguranca (ARAUJO, et al, 2000;
PERES et al.,, 2001; MOREIRA et al.,
2002).

Com relagdo ao municipio de
origem, a cidade de Dourados ficou com

71,4% dos casos, as outras cidades



circunvizinhas tiveram baixas
prevaléncias, porém se forem somadas
apresentam uma porcentagem de 28,6%
dos casos atendidos. Assim, considerado
sério, pois Dourados ¢ o pdlo da
microrregido e responsavel pela saude na
parte da gestdo do piso estratégico, ou alta
complexidade. Portanto, ¢ sua
responsabilidade atender os casos graves
encaminhados.

Na tabela 2 constam as vias de
exposicdo aos agentes  toOxicos, as

circunstancias, a classe dos agrotoxicos

utilizado e evolugao do caso.

Tabela 2 - Distribuigdo dos casos notificados de
intoxicagdo por agrotoxicos segundo via de contato,
circunstancia, classe e evolugdo em um Hospital

geral em Dourados/MS no periodo de 2000-2010.

Variavel N %
Vias de contato

Oral 60 85,7
Respiratoria 6 8,6
Cutanea 1 1,4
Oral/Respiratoria 2 2,9
Respiratoria/Cutanea 1 1,4
Circunstancia

Tentativa de suicidio 54 77,15
Acidente 12 17,15
Outros 4 5,7
Classe de agrotoxicos

Inseticidas 33 47,15
Raticidas 11 15,7
Herbicidas 2 2,85
Fungicidas 0 0
Outros 24 343
Evolucao

Cura 59 84,3
Obito 11 15,7
Total 70 100
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Observa-se que a via de maior
prevaléncia foi a oral, em ambos 0s sexos,
totalizando 85,7% dos casos, seguida da
via respiratoria (8,6%), que ocorreu apenas
entre o sexo masculino.

A tentativa de suicidio destaca-se
como principal motivo para as intoxicacdes
com 77,15% dos casos, os acidentes
compreendem 17,15% e 5,7% ocorreram
por coma  alcodlico, abuso de
entorpecentes e motivos nao identificados.

Com relagdo as tentativas de
suicidio, encontrou-se predominio do sexo
feminino  (59,25%), diferindo  dos
resultados encontrados por Marin e Barros
(2003), que ao analisarem a tendéncia das
taxas de suicidios em Campinas-SP, no
periodo de 1976 a 2001, concluiram que as
ocorréncias de tentativa de suicidio foram
mais altas nos homens.

Faria (1999) cita uma forte associagao
entre intoxicacdo e¢ morbidade psiquiatrica
menor sugerindo a plausibilidade de
intoxicacao e transtornos psiquiatricos serem
causa e efeito quando associadas e que tal
achado indica a necessidade de novos
estudos para investigar a direcdo dessa
associagao.

O profissional de satde precisa
reconhecer e estar preparado para lidar
com os fatores psicoldgicos desses
pacientes. Acima de tudo, uma abordagem

firme, mas sem julgamento evita violentas

confrontagdes verbais e até mesmo fisicas,



abrindo caminho para uma intervencao
adequada (ROMAO; VIEIRA, 2004).

Referente aos casos de acidente
laboral em area rural, de acordo com
Bandeira (2007) a falta de observancia
quanto a alguns procedimentos basicos no
manuseio de agrotdxicos, expde O
aplicador a uma série de problemas
relacionados a sua saude ¢ integridade do
meio. Visto que a aplicacdo de agrotoxico,
como qualquer outra atividade rural, deve
ser realizada segundo um conjunto de
regras.

A microrregido de Dourados ¢
caracterizada principalmente por pequenas
propriedades, onde predominam a
pulverizacdo de agrotoxicos por tratores e
aplicadores costais. Estas formas de
aplicagdo possibilitam maior contato do
homem com os agrotéxicos e envolvem
um maior nimero de trabalhadores. Além
disso, pequenos agricultores tém acesso
facilitado a esses produtos no comércio e,
normalmente, menor acesso a orientacio
técnica e a informagdo quanto a esses
produtos, o que aumenta o risco de uso
inadequado (GONZAGA; SANTOS, 1991;
PIRES et al., 2005).

Faria et al (2004) e Gonzaga (2006)
apontam como fatores de risco ocupacional
a aplicacdo de agrotdxicos, re-entrar na
cultura apos aplicagdo do produto,
trabalhar mais que 10 dias/més com

agrotoxicos e trabalhar com agrotdxicos
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em mais de uma propriedade. Soares et al.
(2005) acrescentam como fatores de risco
ndo usar equipamento de protegdo, lavar os
equipamentos em tanque de uso doméstico
e utilizar pulverizador costal manual. E
indicam como fatores de protecao: segundo
grau de escolaridade, uso de Equipamento
de Prote¢dao Individual (EPI), o uso de
roupa de aplicacdo e manipulagdo somente
um dia e a destinagdo das embalagens
vazias ao sistema de coleta de lixo.

Castro e Confalonieri (2005) e
Fontoura Junior et al. (2012) em estudo
realizado em propriedades rurais acerca da
percepcao de risco e das praticas de uso
dos agrotdxicos concluiram que a maioria
dos agricultores percebe o risco ou
naturaliza-o, porém, continua usando, nao
utilizam  Equipamentos de Protegdo
Individual (EPI), nunca foram treinados
para manusear agrotoxicos e disseram ndo
precisar de receitudrio agrondémico para
compra-los. H4 outras constatagdes feitas
por autores, em pesquisas com grupos de
agricultores em diferentes partes do Brasil,
no que diz respeito as facilidades para
obtencdo dos produtos, o seu mau uso € 0s
relatos frequentes de intoxicagdes (FARIA
et al, 1999; ARAUIO et al, 2000;
OLIVEIRA- SILVA et al, 2001;
MOREIRA et al., 2002; SARCINELLI,
2003; BANDEIRA, 2007; MEYER et al.,
2007; FONTOURA JUNIOR et al., 2012).



A dificuldade de acesso dos
agricultores as unidades de saude, o
despreparo das equipes de satde para
relacionar problemas de saude com o
trabalho em geral e com a exposi¢do aos
agrotoxicos de forma particular, os
diagndsticos incorretos, a escassez de
laboratérios de monitoramento bioldgico e
a inexisténcia de biomarcadores precoces
e/ou confiaveis sdo alguns dos fatores que
influem no subdiagnostico e no sub-
registro. Portanto, pode-se afirmar que os
dados oficiais brasileiros sobre
intoxicagdes por agrotoxicos nao retratam
a gravidade de nossa realidade (PERES et
al. 2001; MOREIRA et al. 2002;
CASTRO;  CONFALONIERI,  2005;
SILVA et al. 2005).

Além disso, muitas vezes, as
intoxicagdes por defensivos ndo sdo graves
a ponto de exigir internagdo; sao
freqiientes os casos em que O0s
trabalhadores rurais, embora com sintomas
de intoxicacdo, continuam sua jornada de
trabalho sem procurar atendimento médico.
Mesmo para casos de intoxicacdes graves,
a falta de atendimento médico ¢ causa
comum de sub-registro (CASTRO;
CONFALONIERI, 2005).

Nota-se que os casos de acidentes
laborais ocorreram com maior prevaléncia
em area urbana, indicando que nio apenas
os trabalhadores rurais estdo sujeitos as

intoxicagdes. Itho (2007) relata que
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existem outros grupos que também estdo
expostos, como os trabalhadores da area de
Saude Publica, os trabalhadores das
desinsectizadoras, ou detetizadoras, entre
outros que utilizam os produtos em darea
urbana.

Os agrotoxicos mais utilizados
pertencem a classe dos inseticidas
(47,15%) e raticidas (15,7%). Outras
substancias foram relatadas como agentes
das intoxicagdes: alcool e outras drogas,
medicamentos e soda caustica.

Dada a grande diversidade de
produtos com centenas de principios ativos
em mais de 2 mil formulagdes comerciais
diferentes no Brasil, ¢ importante conhecer
a classificacdo dos agrotoxicos. Essa
classificagdo também ¢ 1til para o
diagnodstico das intoxicagdes e instituicao
de tratamento especifico. Nesse estudo foi
utilizada a classificacdo conforme o alvo e
o grupo quimico, determinada pela
Organiza¢ao Mundial da Saude (1999).

Os inseticidas possuem acdo de
combate a insetos, larvas e formigas.
Pertencem a quatro grupos quimicos
distintos, organosfosforados, carbonatos,
organoclorados e piretroides.

A classe dos organosfosforados foi
especificada nesse estudo como agente em
33,3% das intoxicagdes por inseticidas.
Sao os maiores responsaveis pelo nimero
de intoxicagdes e 6bitos no Brasil. Contém

o radical fosforo na molécula. Sao



absorvidos rapidamente por todas as vias
(oral dérmica e respiratoria). Sao
inibidores irreversiveis da colinesterase;
ndo sdao acumulados no organismo
humano, sendo facilmente degradados e
excretados (OMS, 1999; LANZARIN,
2007).

Os sintomas da intoxicagcdo aguda
incluem sudorese, sialorréia,
lacrimejamento, fraqueza, vertigem, dores
e colicas abdominais, seguidos de vomitos,
dispnéia, tremores musculares, convulsdes
e morte. Causam também efeitos
neurologicos retardados apos a exposicao
aguda e como consequéncia da exposicao
cronica, incluindo confusdo mental e
fraqueza muscular (ROMAO; VIEIRA,
2004; PIRES et al., 2005; GONZAGA,
20006).

Se por um lado as intoxicagdes pela
exposicao involuntaria podem refletir uma
falta de conhecimento dos riscos dos
agrotoxicos a saude, por outro lado, o uso
predominante dos inseticidas,
principalmente dos organofosforados na
tentativa de suicidio pode refletir um
conhecimento real da toxicidade aguda
destes compostos por esta populacdo
(PIRES et al., 2005).

Os raticidas sdo utilizados no
combate a roedores. Os herbicidas

combatem ervas daninhas. Sua utilizacdo

tem sido crescente na agricultura nos
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ultimos 20 anos. Os fungicidas agem no
combate a fungos (OMS, 1999).

Outro produto especificado no
preenchimento dos registros avaliados
nessa pesquisa foi o “era rato”, também
conhecido como ‘“chumbinho”, que ¢ em
sua forma original e legal de
comercializacdo um inseticida do grupo
dos carbamatos (Aldicarb). O Aldicarb ¢
retirado de sua embalagem original,
fracionado e comercializado ilegalmente, e
vem sendo empregado como raticida e
agente suicida (GONZAGA, 2006). Esse
agrotoxico deixa uma primeira impressao
de ter sucesso, devido a sua rapida agdo,
mas nado sdo raticidas ideais e ¢ duvidosa a
sua utilidade para combater os roedores,
além de a venda ser proibida para esse fim
(LANZARIN, 2007).

De acordo com Lanzarin (2007),
entre os fatores que cooperam para a
utilizacdo do chumbinho como um produto
de escolha para tentativa de suicidio
destacam-se a cficacia altamente letal, a
facilidade de compra e o facil manuseio,
além disso, seu preco estd abaixo da
metade do valor dos demais raticidas, €
barato para o consumidor e altamente
lucrativo para o “fabricante”, tornando-o
um produto atraente.

Além disso, ressalta-se que o estado
de Mato Grosso do Sul divide a fronteira ao
sul com Bolivia e Paraguai, aumentando a

possibilidade de contrabando e facilitando o
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acesso da populacdo a esses produtos
vendidos ilegalmente.

Lima et al. (2008) destacam a
necessidade de controle do comércio ilegal
deste produto e ressaltam a importancia
das politicas de promocao da saude aos
jovens, mulheres e pessoas com sofrimento
mental, por serem, segundo estudo dos
autores, 0s grupos mais susceptiveis a esse
tipo de agravo.

Em 84,3% dos casos os individuos
foram curados, destes, 19,9% foram
internados em UTI. Enquanto, 15,7
evoluiram a obito, destes, 45,4% foram
encaminhados a UTI. Confirma-se que as
intoxicagdes  por  agrotoxicos  sdo
consideradas graves, tornando necessaria
muitas vezes cuidados intensivos na
recuperagdo dos individuos e pode levar a
morte (LIMA et al., 2008). Do total de
obitos, 81,8% compreendem suicidio e
18,2% acidentes laborais (Figura 3).

Figura 3 - Distribuicdo de freqliéncia com
cruzamento de dados por evolugdo x tentativa de
suicidios x acidentes X outros casos, em um

Hospital geral em Dourados/MS no periodo de
2000-2010.

B Tentativa de suicidio = Acidente ® Outras

76,3 81,8

Curados Obitos

A recuperagdo do paciente depende
muito do momento em que a descoberta do

diagnostico, bem como da quantidade de
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inseticida que desencadeou a intoxicagdo.
Suas complicagcdes podem ser desde
simples tontura até crises convulsivas e
problemas respiratorios que podem levar a
morte. A identificagdo do produto toxico e
a avaliagcdo exata do perigo envolvido sdo
fundamentais para um tratamento eficaz
(ZAMBOLIM et al., 2008).

Azevedo e Barbosa (2004) salientam
que os pacientes intoxicados devem ser
internados para que haja uma terapéutica
medicamentosa com controle rigoroso e os
profissionais que prestam assisténcia a
estes pacientes devem ter conhecimento
suficiente para detectar os sinais e
sintomas que indicam o agravamento em
tempo habil, procurando evitar 6bitos por
falta de cuidados. Além disso, ha a
necessidade de capacitagdo dos
profissionais que assistem a estes
pacientes, visando melhorar a eficicia no
atendimento aos individuos intoxicados,

seja por agrotoxicos ou outras substincias.

CONCLUSOES

Diante dos dados apresentados,
concluiu-se que ambos os sexos foram
expostos as intoxicacdes na mesma
proporc¢ao, a faixa etaria de prevaléncia foi
a de 21 a 30 anos, € a area de maior
ocorréncia foi a wurbana, sendo a
intoxica¢do decorrente, sobretudo, da

ingestdo oral de inseticidas, cujo principal



motivo foi a tentativa de suicidio,
evoluindo a maioria a cura.

A elevada ocorréncia de tentativa de
suicidio foi informagdo relevante e
preocupante encontrada neste trabalho. A
assisténcia ao cliente potencialmente
suicida e seus familiares ¢ uma
responsabilidade multiprofissional, que
necessita de uma abordagem
compreensiva, solidaria, frente ao pedido
de socorro daquele que atentou contra sua
propria vida e respeito pela dor e
sentimento de culpa que acompanham a
familia.

E relevante apontar a importancia do
enfermeiro nos problemas de satde
relacionados ao uso de agrotéxico e a
necessidade de capacitagdo para promover
a prevencdo e promocdao da saude do
trabalhador, além da realizagao da detecgao
precoce dos casos, atendimento adequado
de emergéncia, encaminhamento a servigos
de maior complexidade e notificacdo
adequada dos casos.

Ante a esses fatos recomenda-se a
atuacdo dos profissionais da satde em
nivel educacional informando a populagdo
em geral sobre os riscos toxicoldgicos aos
quais estd sujeita quando exposta aos
agentes potencial e/ou efetivamente
toxicos; organizac¢do da aten¢do a saude do
trabalhador no ambito do Sistema Unico de
Satde, em particular na Atengdo Basica;

educacao dos trabalhadores sobre os riscos
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da utilizacdo dos agrotoxicos; capacitacao
dos profissionais de saude da Atengdo
Basica e de emergéncia sobre prevengao,
tratamento e intervencdes nos problemas
de saude relacionados ao wuso de
agrotoxicos e fiscalizagdo mais rigorosa da

venda de agrotdxicos no comércio.
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