Universidadep

ESTADUAL DA PARAIBA

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
CAMPUS | CAMPINA GRANDE
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE FARMACIA
CURSO DE FARMACIA

TERENCE BATISTA MARQUES

CARACTERIZACAO DO RISCO OCUPACIONAL EM FRENTISTAS DA CIDADE
DE CAMPINA GRANDE/PB

CAMPINA GRANDE - PB
2011



TERENCE BATISTA MARQUES

CARACTERIZACAO DO RISCO OCUPACIONAL EM FRENTISTAS DA CIDADE
DE CAMPINA GRANDE/PB

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao Curso de Graduacdo em Farmécia da
Universidade Estadual da Paraiba, em
cumprimento a exigéncia para obtencdo do
grau de Bacharel em Farmécia.

Orientadora: Vanda LuUcia dos Santos

CAMPINA GRANDE - PB
2011



FICHA CATALOGRAFICA ELABORADA PELA BIBLIOTECA CENTRAL — UEPB

M357c Marques, Terence Batista
Caracterizacdo do risco ocupacional em frentistas
da cidade de Campina Grande/PB.[manuscrito] /
Terence Batista Marques. — 2011.
17 f:il. color.

Digitado.

Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em
Farmacia) — Universidade Estadual da Paraiba, Centro
de Ciéncias Bioldgicas e da Saude, 2011.

“Orientagdo: Profa. Dra. Vanda Lucia dos Santos,
Departamento de Farmacia™.

1. Toxicologia ocupacional. 2. Satde ocupacional.
3. Estudos Toxicoldgicos. I. Titulo.

21.ed. CDD 615.9




TERENCE BATISTA MAROQUES

CARACTERIZACAO DO RISCO OCUPACIONAL EM FRENTISTAS DA CIDADE
DE CAMPINA GRANDE/PB

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao Curso de Graduacio em  Farmacia da
Universidade Estadual  da  Paratba. cm
cumprimento a exigéncia para obtengdo do
grau de Bacharel em Farmacia.

Aprovadoem £ / {1/ _17
Campina Grande - PB

BANCA EXAMINADORA

Prof*. Dr*. Vanda Lucia dos Santos - UEPB
Orientadora — 1Y, Membro

L ayprha  bara bra io,{
Prof'. Dr*. Sayonara Ma. Lia Fook - UEPB
Examinadora — 2°. Membro

fi ST o b

I’ml' Mst". Nicia Stellita Cruz SoarS -l PR
Examinadora — 3°. Membro




CARACTERIZACAO DO RISCO OCUPACIONAL EM FRENTISTAS DA CIDADE
DE CAMPINA GRANDE/PB

MARQUES, Terence Batista'; SANTOS, Vanda L(cia?

RESUMO

O presente estudo teve como objetivo criar uma relacdo entre efeito e exposicdo direta a
combustiveis automotivos em frentistas no municipio de Campina Grande. A metodologia
desenvolvida utilizou um questionario previamente elaborado e a realizacdo de exames no
Laboratdério de Analise Clinicas da Universidade Estadual da Paraiba, para avaliacdo da
funcdo hepatica e renal. Participaram do estudo 76 frentistas e apenas 18 frentistas forneceram
amostra bioldgica (sangue). Dos 76 participantes, 86% eram homens, idade entre 20-29 anos
(55%), com ensino médio completo (55%), 82% trabalha com alcool, gasolina e 6leo diesel.
Dos 76 participantes, 89% ndo fumavam e 51% ndo consumiam bebida alcodlica. Observou-
se que 82% ndo relataram ter algum tipo de doenca grave, 18% tinham ou tiveram algum tipo
de doenca, entre elas a hepatite e hipertensdo arterial sistémica, e 55% afirmaram ter histérico
familiar de doenca grave como cardiopatias, diabetes, cancer e doencas renais. Mais da
metade dos frentistas (51%) relatou ter apresentado reacGes adversas pelo contato com 0s
combustiveis, principalmente cefaléia, pele e boca seca, tontura, nduseas e irritacdo ocular,
48% dos individuos apresentaram um ou mais componentes do hemograma alterados, e 31% e
21% apresentaram entre uma ou mais alteracdes das provas de funcdo renal e hepatica,
respectivamente. Este estudo corroborou com a teoria de que a exposi¢cdo ocupacional aos
combustiveis causa prejuizos aos sistemas fisioldgicos, tornando-se necessarias mais
informac@es sobre 0s riscos aos quais os frentistas estdo expostos e as medidas de seguranca
que podem ser utilizadas.

PALAVRAS-CHAVE: Saude Ocupacional. Estudos Toxicolégicos. Frentistas.

1 INTRODUCAO

A Organizacdo Internacional do Trabalho (OIT) estima em 35 milhGes anuais 0s casos
de doencas relacionadas ao trabalho por exposi¢do a substancias quimicas com a ocorréncia
de 439.000 mortes (ILO, 2004) e a Organizacdo Mundial da Saude, por sua vez, estima que as
intoxicagBes agudas por produtos quimicos sejam responsaveis por 7,5 milhdes de anos de
vida saudavel perdidos pela popula¢do mundial (WHO, 2002).

A avaliacdo do ambiente de trabalho e do manipulador como um todo, deve ser
considerada fundamental na estimativa de risco da exposicdo a substancias quimicas como

gasolina, 6leo diesel e &lcool, para melhor compreensdo da relacdo salde/doenca/trabalho,
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uma vez que através dela pode-se construir inquérito do ambiente de trabalho que confirme os
dados importantes evidenciados pela historia ocupacional (RAMOS; SILVA FILHO;
JARDIM, 2007).

A Toxicologia em Saude do Trabalhador ou Toxicologia Ocupacional estuda o0s
efeitos nocivos causados por substdncias quimicas presentes no ambiente de trabalho,
prevenindo prejuizos a longo prazo e procurando entender as relagdes causais entre exposi¢do
e efeito para que se possa atuar nas etapas iniciais do processo, quando os danos
fisiopatolédgicos ainda sdo reversiveis (BULCAO et al., 2008).

A caracterizagdo do risco é a base fundamental da relacdo quantitativa entre a
exposicdo a um agente e a incidéncia de uma resposta adversa, também chamada de avaliagéo
dose-resposta. Seu objetivo é quantificar o perigo.

Prevenir é uma das formas de se evitar os problemas de salde que podem ser
desencadeados pela exposicdo ao agente quimico, porém para que essa prevencdo tenha
realmente efeito, € necessario que os trabalhadores tenham conhecimento sobre 0s riscos
associados as substancias as quais estdo expostos.

No Brasil, as notificagbes relativas as doencas ocupacionais devido aos agentes
quimicos, nos diversos bancos de dados, sdo infimas quando comparados a outros paises,
talvez por sub-notificacdo devido ao diagndstico ndo realizado ou por ndo conhecermos 0s
perigos dos produtos quimicos ou conhecermos apenas 0s produtos quimicos perigosos
(MAGNANELLI, 2007).

O Centro de Referéncia Em Salde do Trabalhador (CEREST) € um local de
atendimento especializado que serve como uma fonte geradora de conhecimento, ou seja, tem
condigdo de indicar se as doengas ou 0s sintomas das pessoas atendidas estdo relacionados
com as atividades que elas exercem, na regido onde se encontram. Esses dados podem ser de
extrema valia para as negociacOes feitas pelos sindicatos e também para a formulacdo de
politicas publicas.

Este trabalho teve como objetivos tracar o perfil socioecondmico e demografico, e
caracterizar os riscos por exposi¢do direta a combustiveis automotivos em frentistas de postos

de abastecimento no municipio de Campina Grande.

2 REFERENCIAL TEORICO
No proprio ambiente de trabalho cada individuo, com raras excecOes, esti exposto a
pequenas quantidades de determinadas substancias com propriedades toxicas, e que podem

exercer efeitos deletérios em longo prazo, em funcdo da exposicdo continua ou em casos



acidentais de exposicdo a altas doses dessas substancias. Assim, a toxicologia ocupacional
merece grande destaque no cendrio produtivo, uma vez que procura evitar danos a saude do
trabalhador, e com isso evitar a perda de méao de obra produtiva e reduzir gastos em saude e
previdéncia (MAGNANELLI, 2007).

As medidas preventivas destinadas & seguranga no manuseio das inimeras substancias
toxicas que o homem é exposto em seus diferentes ambientes de trabalho sdo conhecidas
como procedimentos de monitoramento e é de fundamental importancia o conhecimento
aprofundado sobre os principais agentes toxicos e situacGes de exposicdo ao qual o
trabalhador esta exposto, bem como o estudo epidemioldgico e laboratorial sobre os possiveis
agentes toxicos laboratoriais em cada situacao estudada.

A maioria dos paises possui legislacdo protegendo os trabalhadores de riscos no
trabalho. No Brasil, por exemplo, existem diversas medidas de manutencdo de salde e
seguranca, tais como as Normas Regulamentadoras do Trabalho (NR), programas em salde e
seguranca, e a Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT) que estabelece diretrizes para um
ambiente de trabalho seguro e saudavel. A CLT também determina que o érgdo de ambito
nacional competente em matéria de Seguranca e Medicina do Trabalho deve estabelecer
normas em saude e seguranca ocupacional e controlar sua fiscalizagdo (COSTA; MENEGON,
2007).

A exposicdo a agentes quimicos faz parte da vida do homem moderno, onde cerca de
100.000 substancias séo utilizadas nas mais diversas atividades, sendo que muitas delas s6
tiveram sua toxicidade determinada ap6s algum tempo de sua utilizacdo. Trabalhadores de
postos de abastecimento de combustiveis sdo potencialmente expostos a hidrocarbonetos
volateis, seja derivado de petroleo, como a gasolina, ou de outros componentes organicos,
como é o caso do alcool (MILITAO; RAFAELI, 2007; ARAUJO, 2008).

A partir do uso do petrdleo, as indUstrias petroquimicas e quimicas tiveram um grande
desenvolvimento. Sendo o petrdleo inicialmente utilizado no esforgo de guerra, também foi
empregado no periodo pds-guerra, na sintese de diversos materiais e substancias, dentre elas
os hidrocarbonetos aromaticos. Esses, por sua vez, entram na cadeia produtiva de uma gama
incontavel de produtos (agrotoxicos, fertilizantes, medicamentos, fibras sintéticas, plasticos,
etc.), utilizados de maneira cada vez mais crescente (CAZARIN, 2005). Esta grande
utilizacdo do petroleo para a sintese quimica, fez surgir diversos problemas a saude humana e
ao ambiente de um modo geral.

O petrdleo e produtos petroquimicos sdo importantes poluentes ambientais que contém

uma complexa mistura de substancias que podem causar lesdes no material genético e



potencialmente desencadear processos carcinogénicos em seres humanos (GONCALVES et
al., 2005). Sdo derivados do petrdleo a gasolina, alcatrdo, produtos asfélticos, querosene,
solventes, 6leos combustiveis, 6leos lubrificantes, combustivel de aviagéo, etc. Alguns desses
compostos foram classificados pela International Agency for Research on Cancer (IARC),
como nocivos a salde, carcindgenas ou poluentes ambientais (ARAUJO, 2008).

A gasolina automotiva consiste na mistura complexa de hidrocarbonetos voléateis e
inflamaveis derivados do petréleo. As fracdes benzeno, tolueno, etilbenzeno e os isémeros do
xileno (BTEX) além de outros compostos organicos volateis, sdo encontrados na gasolina
comercial. Porém, a composi¢do dos combustiveis comercializados varia de acordo com a
utilizacdo, a origem, os processos de refino do petréleo e o uso de aditivos especificos, onde a
fracdo BTEX ¢é a principal responsavel pelos danos a saude. Apresentam toxicidade crdnica
mesmo em pequenas concentracdes, podendo levar a lesGes do sistema nervoso central
(BRITO et al., 2005; GOUVEIA; NARDOCCI, 2007; SILVA et al., 2009).

A Administracdo de Seguranca e Saude Ocupacional dos EUA (Occupational Safety
and Health Administration, OSHA) estabeleceu um limite maximo admissivel de exposicdo
ao benzeno de 1 parte por milhdo no local de trabalho durante uma jornada de 40 horas
semanais. O limite de exposi¢cdo de curto prazo para o benzeno é de 5 ppm no ar por 15
minutos. O limite permissivel de exposi¢cdo adotado correntemente pela OSHA para o tolueno
é de uma concentracdo de 100 ppm (375 mg/m3) em média ponderada ao longo do tempo (8
horas) e 150 ppm (560 mg/m3) como limite de exposi¢do de curta duracdo (15 minutos).
OSHA regula também os niveis de xileno no ambiente de trabalho, onde quantidade méaxima
permitida de no ar durante uma jornada de 40 horas semanais de trabalho de 40 horas é de 100
ppm.

Ja é conhecido desde o inicio do século XX o efeito leucemogénico do benzeno, onde
alteracBes cancerigenas foram observadas, a partir de estudos experimentais em animais
(CAZARIN, 2005; ARAUJO, 2008). O benzeno foi reconhecido como agente nocivo a satide
humana e considerado a quinta substancia de maior risco, segundo os critérios do Programa
das Nag6es Unidas de Seguranca Quimica, sendo que a sua fonte principal de exposigdo se da
no ambiente ocupacional, em especial, por meio da via respiratoria. A exposi¢do humana a
esta substancia é capaz de causar intoxicacdo aguda ou cronica, com efeitos mielotdxico,
imunotoxico, genotdxico e carcinogénico, mesmo em doses baixas, 0 que impede o
reconhecimento ou a recomendacdo de um limite seguro de exposi¢cdo (GONCALVES et al.,
2005; GRACIANI; FERREIRA; SALVIANO, 2008).



Os sintomas neurolégicos em seres humanos associados ao benzeno incluem tontura,
cefaléia e perda da consciéncia. A ingestdo pode resultar em vomito, tontura, convulsdo e até
mesmo 6bito. Em forma de vapor pode irritar a pele, os olhos e o trato respiratorio superior.
Estudos com animais mostraram efeitos neurologicos, imunoldgicos e hematologicos a partir
de exposicdes orais e inalatéria (ARAUJO, 2008).

Conforme Li et al., (2006 apud ARAUJO, 2008) nas intoxicacdes por benzeno as
alteracdes na medula Ossea sdo imediatas. Sendo muito volatil e reconhecidamente toxico
ao homem, por mais que se cumpram as normas de seguranca, com o uso de equipamentos de
protecdo individual, o risco de exposi¢do é permanente.

Quanto a exposic¢do ocupacional ao tolueno, estudos apontam que sua principal agdo
toxica ocorre no sistema nervoso central, sendo bem conhecida sua neurotoxicidade. Em
exposi¢bes cronicas induz também hepatotoxicidade e nefrotoxicidade (GRACIANI;
FERREIRA; SALVIANO, 2008).

Jacobina (2007) destaca que o contato com 6leo diesel, também provoca problemas
no aparelho respiratério, irritacdo nos olhos, lesGes na pele e sua inalacdo pode provocar a
pneumonia quimica. Os sintomas mais aparentes de problemas se manifestam através de dores
de cabeca, nduseas e tonturas. O alcool provoca os mesmos problemas apresentados pelo 6leo
diesel e se ingerido, pode trazer lesdes ao figado e ao pancreas.

De acordo com a literatura, estudos semelhantes sobre processos fisiopatoldgicos
decorrentes da exposicdo a combustiveis automotivos ja foram evidenciados. D'Ambros
(2009) demonstrou que o contato e manipulacdo destes produtos podem causar modificacdes
no organismo humano, como altera¢des gastrintestinais, dores de cabeca, tonturas, irritacdo de
olhos, alteracdo de sono, alteracdes dérmicas e queixa respiratéria. Todavia, 0 estudo constou
apenas de entrevistas com os frentistas, o que nos fornece subsidios para se realizar uma
investigacdo laboratorial e verificar os niveis de alteracdes e comprometimento das funcgdes
dos sistemas bioldgicos, que tais exposi¢des podem gerar.

Barberino et al., (2005) e Carvalho et al., (2006), analisaram as alteracGes de enzimas
hepéticas frente a exposi¢do ocupacional em trabalhadores do refino de petréleo, estando
controlados os efeitos do alcool, obesidade e antecedentes médicos de hepatite, e verificaram
que em todos os setores de producdo, o risco de alteragdo nessas enzimas foi
significantemente mais elevado do que no setor administrativo.

Em trabalhadores de manutencdo de tanques de 6leo, apesar da baixa exposi¢do ao
benzeno neste ambiente de trabalho e o uso dos equipamentos de protecdo individual,

apresentam uma importante taxa de benzeno nos fluidos corporeos (ARAUJO, 2008).



3 REFERENCIAL METODOLOGICO

Tratou-se de um estudo transversal, descritivo e quantitativo da avaliagéo laboratorial,
clinica e dos dados epidemioldgicos dos frentistas de postos de abastecimento automotivos
das zonas Norte, Sul e Oeste da cidade de Campina Grande, municipio do Agreste paraibano,
no periodo de junho de 2009 a junho de 2010 ndo levando em consideracédo a distribuidora a
qual a empresa é filiada, a localidade, o tamanho, o nimero de funcionarios ou a quantidade
de litros de combustivel comercializados por més.

Participaram da pesquisa 76 frentistas distribuidos em varios postos de abastecimento
da cidade. Os mesmos, apds assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
responderam um questionario relativo ao perfil completo de trabalhador, sendo que apenas 18
chegaram a fornecer amostras bioldgicas de sangue para analise laboratorial. O projeto foi
submetido a exame e devidamente aceito pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos da Universidade Estadual da Paraiba (CAAE - 0538.0.133.000-11).

As andlises foram desenvolvidas no Laboratério de Anélises Clinicas (LAC) da
Universidade Estadual da Paraiba, que trabalha em conjunto com o Sistema Unico de Salde
(SUS). A amostra bioldgica de sangue foi coletada de acordo com Procedimentos
Operacionais Padronizados (POPs), no periodo da manha.

A identificacdo dos frascos contendo as amostras também ocorreu de acordo com as
Boas Praticas Laboratoriais (BPL) e correspondeu ao primeiro passo de uma cadeia de
custédia da amostra coletada de cada paciente de acordo com os POPs relativos a
identificacdo e manuseio, no sentido da preservacdo da autenticidade e integridade das
amostras, desde 0 momento da coleta até a emissdo do resultado analitico.

As provas de funcionalidade hepética foram realizadas através do monitoramento das
enzimas gama-glutamiltransferase (GGT), alanina aminotransferase (ALT), aspartato
aminotransferase (AST) e fosfatase alcalina (FA), uma vez que sdo recomendadas para a
investigacdo da hepatotoxicidade em trabalhadores expostos a substancias quimicas
(TAMBURRO; LISS, 1986). A determinagdo das atividades séricas dessas enzimas foi
realizada através do Kit comercial Labtest®, executado de acordo com as normas do
fabricante, e posterior leitura em aparelho bioquimico de leitura espectrofotométrica
automatica.

Quanto as provas de funcionalidade renal, as dosagens de acido Urico, uréia e
creatinina foram realizadas utilizando Kits da Labtest®, seguindo os procedimentos técnicos
segundo a bula de cada Kit, onde as concentragcdes de cada pardmetro foram obtidas com

auxilio do equipamento de leitura espectrofotométrica.



Foi realizado também um hemograma, com o objetivo de avaliar também os
pardmetros hematoldgicos. Os resultados foram apresentados em gréaficos e tabelas e

confrontados com a literatura pertinente a tematica.

4 DADOS E ANALISE DA PESQUISA
A Tabela 1 mostra a caracterizagdo dos frentistas segundo o perfil socioeconémico e

demogréfico.

Tabela 1 - Perfil dos frentistas entrevistados, quanto ao género, idade, peso,
altura e nivel de escolaridade de Campina Grande/PB, de setembro/2009 a
janeiro/2010.

< N° DE
VARIAVEIS FRENTISTAS Froe
Género
Masculino 65 86,0
Feminino 11 14,0
Idade
20-29 anos 42 55,0
30-39 anos 20 27,0
40-49 anos 10 13,0
> 50 anos 04 5,0
Peso
51-60 kg 08 10,0
61-70 kg 25 33,0
71-80 kg 09 12,0
81-90 kg 31 41,0
> 90 kg 03 4,0
Altura
1,50-1,60 m 09 12,0
1,61-1,70 m 34 45,0
1,71-1,80 m 22 29,0
>1,80m 11 14,0
Escolaridade
Fundamental Incompleto 08 10,0
Fundamental Completo 09 12,0
Médio Incompleto 15 20,0
Médio Completo 42 55,0
Superior Incompleto 02 3,0

Fonte: Dados da Pesquisa.
Nota: Os valores absolutos e percentuais de cada variavel da tabela totalizam,
respectivamente, 76 e 100%.

Dos individuos entrevistados (n=76), constatou-se uma prevaléncia de trabalhadores
do sexo masculino (86%). Com relacédo a faixa etaria, a mais comum foi entre 20 e 29 anos

(55%) para ambos 0s sexos. Quanto aos parametros antropométricos, observou-se que a
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maioria esta entre 81 e 90 kg (41%) com altura entre 1,61 e 1,70 m (45%). Ja em relacdo ao
nivel de escolaridade foi demonstrado que 42 frentistas (55%) possuem ensino médio
completo.

Estes resultados sdo semelhantes aos encontrados por D’Ambros (2009), em estudo
realizado com os frentistas em S&o Paulo, diferindo apenas no nivel de escolaridade, uma vez
que no estudo de D’ Ambros era precario ou até mesmo ausente.

No tocante ao uso de fumo e consumo de bebida alcodlica, observa-se na Figura 1 que,
respectivamente, 89% e 51% dos trabalhadores relataram nao ter esse habito.

Segundo D’Ambros (2009), o hébito de fumar ¢ um importante fator de risco na
geracgdo de acidentes de trabalho, uma vez que o cigarro neste ambiente de trabalho é proibido
por lei (lei n° 9.120, de 08 de outubro de 1980). Entretanto, apesar do risco, observou-se que
esta lei nem sempre é cumprida pelos trabalhadores. Além disso, o habito de consumir bebida
alcodlica associado ao contato do organismo com 0s compostos presentes nos combustiveis
aumenta o risco de insuficiéncia hepatica, uma vez que o &lcool é reconhecidamente

hepatotdxico.

Figura 1 — Prevaléncia do uso de fumo e bebida alcoolica pelos frentistas
de Campina Grande/PB, de setembro/2009 a janeiro/2010.

100% |
80%
60% |
40% |
20% |

0%

N&o fazem uso

m Uso de fumo = Uso de bebida alcéolica

Quando se procurou avaliar as condi¢fes clinicas fisiopatologicas dos individuos,
observou-se que 18% (n=14) disseram ja ter tido ou ter algum tipo de doenca, entre elas a
hepatite e hipertensdo arterial sistémica, e 55% (n=42) afirmaram ter histérico familiar de
doenca grave como cardiopatias, diabetes, cancer e doencas renais. JA& quanto ao uso de

medicamentos, 26% dos trabalhadores (n=20) mencionaram serem usuarios de algum tipo de
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medicamento como antiinflamatorios, analgésicos, anti-hipertensivos, anticoncepcionais e
polivitaminicos. Trata-se de uma informacdo importante, visto que, alguns medicamentos
podem levar a efeitos somatorios com 0s agentes toxicos ou a alteragdes nos marcadores
estudados. Ja em relacdo a frequéncia com que vdo ao medico e a realizacdo de exames
laboratoriais recentes, 45% e 51% respectivamente, disseram ndo possuir esse habito. Estes

dados séo apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 — Condigbes clinicas e fisiopatoldgicas quanto a existéncia de doenca grave,
historico familiar, uso de medicamentos, frequéncia com que vai ao médico e realizacdo de
exames laboratoriais dos frentistas de Campina Grande/PB, de setembro/2009 a janeiro/2010.

VARIAVEIS N° DE Fr%
FRENTISTAS
Existéncia de doenca(s) grave(s)
Sim 14 18,0
Nao 62 82,0
Historico familiar de doenca(s) grave(s)
Sim 42 55,0
Né&o 34 45,0
Uso de medicamento(s)
Sim 20 26,0
Né&o 56 74,0
Frequéncia com que vao ao médico
Sempre 09 12,0
As vezes 33 43,0
Nunca 34 45,0
Realizacdo de exames laboratoriais recentes
Sim 22 29,0
Né&o 54 71,0

Fonte: Dados da Pesquisa.
Nota: Os valores absolutos e percentuais de cada variavel da tabela totalizam, respectivamente, 76
e 100%.

O fato da grande maioria dos frentistas ndo ir ao médico nem realizar exames
periddicos é preocupante, considerando-se o longo periodo que eles ja trabalhavam com
derivados do petroleo. Esse dado reflete a dificuldade em se estabelecer pardmetros mais
apurados sobre esta populacéo de trabalhadores no que diz respeito & avaliagdo de saude.

Quanto aos tipos de agentes quimicos presentes no ambiente de trabalho, observamos
na Figura 2, que em todos os postos visitados, os frentistas estdo em contato com alcool,
gasolina e oleo diesel (94%), lubrificantes (7%), gas natural veicular (5%) e querosene (7 %).
Ainda é importante ressaltar que esses trabalhadores estdo em contato com a poluigdo
automotiva durante todo o periodo de trabalho, o que também pode contribuir para o

comprometimento do estado de satde em geral (DIB et al., 2007).



Figura 2 - Tipos de agente quimicos presentes no ambiente de trabalho nos postos

visitados em Campina Grande/PB de setembro/2009 a janeiro/2010.
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Quanto as condicBes ocupacionais, a Tabela 3 mostra que a maioria dos frentistas
(38%) ndo tiram férias, com jornada de trabalho diario de até 8h para 75% dos frentistas, o
tempo de deslocamento de casa para o trabalho é entre 10-30 min para 66% e a maioria (51

%) trabalha na empresa entre 1 e 10 anos.

Tabela 3 — Caracteristicas do trabalho atual quanto ao tempo na funcdo ou similar,
tempo de trabalho na empresa, tempo de deslocamento para o trabalho, regime de
trabalho diério, férias e local das refeicdes dos frentistas de Campina grande/PB de

setembro/2009 a janeiro/2010

N° DE

VARIAVEIS FRENTISTAS Froo
Tempo de trabalho na empresa
Menos de 1 ano 28 37,0
1 ano - 10 anos 39 51,0
Acima de 10 anos 9 12,0
Tempo deslocamento para o trabalho
Menos de 10 min 16 21,0
10 min — 30 min 50 66,0
Acima de 30 min 10 13,0
Regime de trabalho diario
Até 8h 57 75,0
Acima de 8h 19 25,0
Férias
1 més/ano 26 34,0
Ainda nao tirou 21 28,0
Nunca tira 29 38,0

Fonte: Dados da Pesquisa.

Nota: Os valores absolutos e percentuais de cada variavel da tabela totalizam, respectivamente, 76 e

100%.
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Sobre as condigdes ocupacionais a que estdo submetidos os frentistas (Figura 3),
observou-se que o uso de Equipamentos de Protecéo Individual (EPIs) foi relatado apenas em
46% desses trabalhadores. Em 91%, ndo houve relato de doencas oriundas das atividades
exercidas nem acidentes de trabalho (99%), apesar de 51% relatarem apresentar algum tipo de
alteracdo fisica e/ou psiquica que pode ser pelo contato com tais agentes, principalmente
cefaléia, pele e boca seca, tontura, nduseas e irritacdo ocular. Quando se questionou o
manuseio de outros tipos de solventes antes de trabalharem como frentistas, aqueles que ja
haviam manuseado, relataram que entre os principais estavam o tiner, cola de sapateiro, éter,

acetona, silicone e lubrificantes automotivos.

Figura 3 — Perfil ocupacional por prevaléncia quanto ao uso de EPIs, doencas e acidentes
oriundos do trabalho, manuseio de solventes e alteracdes fisicas ou psiquicas pelo contato
com combustiveis em frentistas de Campina Grande/PB, de setembro/2009 a janeiro/2010.

m Uso de EPIs
m Doencas oriundas da atividade exercida
m Acidentes no trabalho

m Alteragdes fisicas ou psiquicas pelo contato com combustiveis

m Manuseio de solventes anteriormente

1%

9%

Vale ressaltar que a maioria dos problemas citados estd em consonéncia com o0s
descritos na literatura. Estudos semelhantes feitos por Kay (2005), relatam que em cada
abastecimento, a bomba solta cerca de seis a oito gotas de gasolina que sdo absorvidas por
panos e roupas dos trabalhadores, o que podera causar problemas gastrointestinais, taquicardia
e distarbios respiratorios, além de lesbes nas maos, vertigens e tonturas.

Embora o uso de EPIs tenha sido relatado em 46% dos trabalhadores, quando se
questionou quais seriam esses equipamentos, 76% afirmaram que usavam calcados de
seguranga, seguido por apenas mascaras respiratorias (38%), oculos de protecdo (10%) e

luvas de borracha (8%), como mostrado na Figura 4.
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Figura 4 — Principais EPIs utilizados no ambiente de trabalho pelos frentistas de
Campina Grande/PB, de setembro/2009 a janeiro/2010.
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14% 2%

i
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Na literatura, Dib et al., (2007) relatam que a adocdo de medidas de seguranca do
trabalho tais como: uso de luvas para minimizar o contato da pele com combustivel, mascara
para diminuir a inalagdo dos gases emitidos durante o abastecimento e protetor de tecido
absorvente colocado na extremidade da mangueira de abastecimento para evitar que goticulas
de combustiveis sejam espalhadas durante a utilizacdo da bomba de abastecimento, podem
minimizar os agravos a satde dos frentistas.

A avaliagdo laboratorial foi possivel ser realizada em 18 frentistas. Esse nimero
reduzido foi atribuido a resisténcia apresentada por alguns frentistas, a falta de disponibilidade
no periodo da manhd para outros frentistas, devido a intensa jornada de trabalho, bem como
ao Laboratdrio de Analises Clinicas da UEPB que ndo estava em atendimento a comunidade
em parte do periodo do estudo.

Dos frentistas que realizaram os exames (n=18), excluiram-se aqueles que possuiam
fatores que pudessem interferir nos resultados, como o uso de fumo, bebida alcodlica,
medicamentos e histérico de alguma doenca. Observou-se que, mesmo aqueles que nédo
possuiam tais fatores interferentes e considerados fisiologicamente saudaveis, apresentaram
alteraces significativas nos exames (n=8).

De acordo com a Figura 5, o sistema que houve maior comprometimento foi o
hematoldgico, onde se constatou que 48% dos individuos apresentaram um ou mais

componentes do hemograma alterados (série branca, série vermelha e plaquetas), seguidos de
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31% e 21% de uma ou mais provas de funcdo renal (&cido Urico, uréia e creatinina) e de

funcdo hepatica (AST, ALT, Fosfatase Alcalina e GGT), respectivamente.

Figura 5 - Alteragdes nas funcBes hematoldgicas, hepéticas e renais
observadas nos exames laboratoriais sem a presenca de fatores
interferentes, em frentistas (n=8) de Campina Grande/PB, de
fevereiro/2010 a junho/2010.

® Altera¢do na Fun¢do Hematoldgica ® Alteragdo na Fungao Hepatica

Alteragdo na Fung¢ao Renal

31%

Em estudo realizado para avaliar o perfil toxicologico da gasolina, foi observado que a
exposicao aérea e oral promove alteracdes hematoldgicas, renais e hepéaticas (HARPER,;
LICCIONE, 1995). Shaham e colaboradores (2002) relataram que a fragdo benzeno, tolueno e
xileno (TBX) componentes da gasolina, esta associada a hemotoxicidade que pode levar a
anemia aplastica, leucemia aguda e linfoma. Isso levou International Agency for Research on
Cancer a designar o benzeno como um carcinégeno incluindo-o no Grupo | de compostos.
Bono e colaboradores (2001) também advertem que a inalacdo de tolueno e Xxileno
(componentes da gasolina) pode induzir distdrbios renais e hepaticos.

O monitoramento das enzimas hepéaticas gama-glutamiltransferase (GGT), alanina
aminotransferase (ALT) e aspartato aminotransferase (AST) é recomendado para a
investigacdo de hepatotoxicidade em trabalhadores que manuseiam solventes industriais
(BARBERINO et al., 2005). Lundberg et al., (1994) relataram alteracbes em diversas
enzimas, inclusive hepaticas, em pintores de casas que estdo em contato com solventes
organicos, sugerindo que a exposicdo a solventes organicos tem efeitos sobre o figado.

Barberino et al., (2005), encontraram uma prevaléncia de alteracbes hepaticas em uma
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refinaria de petréleo de 15,3% contra 3,8% na populacdo de referéncia, indicando que os
trabalhadores da refinaria apresentavam uma prevaléncia de alteracGes hepéticas 3,56 vezes
maior do que a prevaléncia observada na populacao de referéncia.

Novas investigacOes devem ser realizadas para verificar se alteracbes no figado, no
rim e no sangue sdo realmente indicadores de efeitos toxicos crbnicos da exposicdo a
combustiveis automotivos. Se assim for, é também preciso ser esclarecido se esses efeitos tém
significado clinico.

A partir do conhecimento destes dados as autoridades de Saude Publica, poderdo
elaborar material educativo para divulgacdo de mais informacdes sobre 0s riscos aos quais 0s
frentistas estdo expostos e as medidas de protecdo, individuais e coletivas, que podem ser

utilizadas, visando uma maior protecdo da saude do trabalhador.

5 CONCLUSAO

Quanto as condic¢des de salde a maioria dos entrevistados apresentava sintomas fisicos
e neuroldgicos, onde o sintoma mais relatado era cefaléia.

Em relacdo as condi¢Bes ocupacionais a maioria dos entrevistados nunca tira férias,
sua jornada de trabalho é de 8 h/dia e trabalha no ramo de 1-10 anos, onde manuseia alcool,
gasolina e dleo diesel e tem como principal EPI o cal¢ado de seguranca.

Quanto a avaliagdo laboratorial da exposicdo a agentes toxicos, um ndmero
significativo de frentistas apresentou enzimas hepaticas e renais alteradas, bem como
elementos do sangue.

Portanto, torna-se necessario desenvolver medidas de estimulo a utilizagdo de EPIs
para melhor seguranca dos trabalhadores.

Por fim, este estudo corrobora a hipOtese de que a exposi¢cdo ocupacional aos
combustiveis pode causar prejuizos aos sistemas fisioldgicos, tornando-se necessarias mais
informacdes sobre 0s riscos aos quais os frentistas estdo expostos e as medidas de seguranca

que podem ser utilizadas, visando uma maior protecdo da saude desses trabalhadores.

ABSTRACT

Based on the occupational toxicology, this study aimed to create a relationship between effect
and direct exposure to automobile fuel pump attendants in the city of Campina Grande. The
methodology used a previously prepared questionnaire and examinations at the Laboratory of
Clinical Analysis, State University of Paraiba, to evaluate the hepatic and renal function. The
study included 76 attendants and only 18 attendants provided biological samples (blood). Of
the 76 participants, 86% were men, aged 20-29 years (55%), with a high school degree (55%),
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works with 82% alcohol, gasoline and diesel. Of the 76 participants, 89% did not smoke and
51% did not consume alcohol. It was observed that 82% did not report having some type of
serious illness, 18% had or had some kind of disease, including hepatitis and hypertension,
and 55% reported having a family history of serious illness like heart disease, diabetes, cancer
and kidney disease. More than half of the attendants (51%) reported adverse reactions
presented by contact with fuels, mainly headache, skin and dry mouth, dizziness, nausea and
eye irritation, 48% of subjects had one or more components in the blood picture changed, and
31 % and 21% had between one or more changes in renal function tests and liver,
respectively. This study corroborated the theory that occupational exposure to fuels cause
damage to physiological systems, making it required more information about the risks to
which the attendants are exposed and the security measures that can be used.

KEYWORDS: Occupational Health. Toxicological Studies. Attendant
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