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RESUMO

Na busca de um indicador bioldgico efetivo para estudo da exposigéo ao
benzeno, em substituicdo ao fenol urinario, e em atencdo a saude publica,
voltada principalmente para a vigilancia da saude do trabalhador, objetivou-se
estabelecer as vantagens e limitagcbes da utilizacdo do &acido trans,trans-
mucdnico urinario como indicador de exposicdo a baixas concentracoes
ambientais de benzeno.

Para atingir este objetivo, a pesquisa envolveu avaliagdo ambiental (ar
exterior e individual, a nivel da zona respiratoria dos trabalhadores) e biolégica
(acido ftrans,trans-mucdnico urinario), em trabalhadores expostos a baixas
concentracdes ambientais de benzeno, caracterizados pelo tipo de ambiente de
trabalho: fechado, onde foram avaliados 50 trabalhadores do setor
administrativo; exterior, 61 trabalhadores do setor informal; e ocupacional,
constituido por 36 frentistas de postos de abastecimento automotivos e 37
mecanicos de automdveis. Para caracterizar o grupo de estudo, aplicou-se um
questionario, com a finalidade de controlar algumas variaveis.

Os resultados deste estudo evidenciaram a importancia da avaliagao
biolégica como ferramenta eficaz na promogédo da saude do trabalhador, e
apontaram o acido trans,trans-mucénico urinario, como indicador satisfatério
para estimar-se a exposi¢ao de benzeno a baixas concentracbes ambientais.

Dentro desse contexto, em funcdo dos resultados encontrados
recomendou-se a aplicabilidade do acido trans,frans-mucbnico, a Comissao
Nacional Permanente do Benzeno, visando o estabelecimento de parametros
normativos de exposi¢cdo ao benzeno, tanto a nivel ocupacional, quanto n&o-

ocupacional.
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ABSTRACT

With public health in mind and striving mainly to safeguard the health of
workers, a search was conducted for an effective biological indicator for
studying exposure to benzene, as a substitute for urinary phenol. The main
focus was on establishing the advantages and limitations of the use of
trans,trans-muconic acid as an indicator of exposure to benzene at low
environmental concentrations.

In order to attain this objective, the research involved environmental
evaluation (external and individual air in the respiratory proximity of the workers)
and biological evaluation (urinary trans,trans-muconic acid) of workers exposed
to low environmental concentrations of benzene. This was done by taking into
consideration 3 types of exposure, according to the differents environments:
closed space where 50 workers in the administration sector were evaluated;
outdoors, involving 61 workers from the informal sector; and occupational
exposure by monitoring 36 automobile refueling station attendants and 37 motor
mechanics. In order to standardize the study group, a questionnaire was given
to all participants in order to eliminate any variables.

The results of the study highlighted the importance of biological
evaluation as an efficient tool for protecting the health of workers, and proved
that trans,trans-muconic acid was a satisfactory indicator for assessing
exposure to benzene at low environmental concentrations.

In this context and based on the data appraised, the suitability of
trans,frans-muconic acid was recommended to the Permanent National
Benzene Commission, in order to establish standard parameters of exposure to

benzene both at the occupational and non-occupational level.
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INTRODUCAO

Indicadores Biologicos de Exposi¢ao ao Benzeno

O estudo do acido trans,trans-mucénico urinario, dentre os possiveis
indicadores biolégicos de exposicdo ao benzeno disponiveis atualmente,
baseou-se nas caracteristicas inerentes deste biomarcador e de suas
metodologias de avaliagao.

Assim, entre os indicadores de exposi¢cao disponiveis, alguns aspectos
devem ser pontuados.

Os indicadores de exposi¢do ao benzeno (benzeno na forma inalterada
ou seus produtos de biotransformagédo — metabdlitos e adutos) sdo encontrados
em matrizes variaveis como o: ar exalado, urina e o sangue.

A urina, retida na bexiga (compartimento fechado) por difusao tubular,
tem sido considerada como sendo uma amostra mais homogénea que o
sangue e o ar expirado (Salgado & Pezzagno, 1991). Esta caracteristica, faz
com que os metabdlitos urinarios sejam mais convenientes a determinagéo da
exposi¢cao ao benzeno a baixos niveis ambientais. Por outro lado, a urina é facil
de ser coletada, um procedimento n&o evasivo e grandes volumes podem ser
amostrados.

Em exposi¢gdes a substancias com tempo de meia-vida relativamente

curto ou em exposi¢gdes com variagdes na intensidade no decorrer da jornada



de trabalho, a urina coletada no final da jornada de trabalho tem sido indicada
por apresentar uma resposta mais eficaz a média de exposicdo do que ar

exalado e o sangue (Hoet, 1996).

Benzeno no ar exalado

Embora o benzeno no ar exalado, seja um indicador especifico e
sensivel a baixas concentragdes ambientais, e coletado através de processo
nao invasivo, apresenta a desvantagem do ar expirado ndo ser uma amostra
homogénea.

Os problemas de padronizagdo na metodologia de coleta da amostra, a
possibilidade de ocorréncia de contaminagdo durante a amostragem, assim
como, os obstaculos relacionados com os diferentes niveis de ventilagdo
pulmonar e a atividade fisica exercida anterior ao procedimento da
amostragem, vem dificultando o seu uso rotineiro (ACGIH, 1999; Hoet, 1996;

WHO, 1996).

Benzeno urinario

Os poucos trabalhos disponiveis na literatura citam o benzeno urinario,
como um indicador de exposi¢cado sensivel e especifico (Ghittori et al., 1993;
Ong et al., 1996). Porém, devido a pequena fragcdo inalterada do benzeno
eliminado na urina, 0,1 a 0,3% do total absorvido, sua avaliacdo s6 tem sido
possivel através do uso de metodologias dispendiosas como a técnica do
headspace (técnica, através da qual, apenas a fase de vapor, por exemplo, o
benzeno, é injetado no cromatografo de fase gasosa) acoplado a cromatografia

gasosa, desenvolvida por Kok & Ong, (1994) empregando detector de



fotoionizacdo e pelos pesquisadores Ghittori e colaboradores (1993) que
utilizaram dessorcéao térmica e detector por ionizacdo em chama.

Alguns cuidados devem ser observados, afim de eliminar-se riscos de
contaminacgao durante a coleta da amostra, como por exemplo, coletar o fluido
biolégico em frascos de vidro em contraste com os frascos normalmente de
plastico utilizados na coleta dos demais metabdlitos urinarios. Um outro ponto a
considerar, é a necessidade de manusear as amostras bioldgicas,
imediatamente apdés a coleta, para condiciona-las em “vials” (headspace)
apropriados, adicionando sulfato de sddio, para facilitar a passagem do
benzeno da urina para fase de vapor, assim, como evitar perdas devido a alta

volatilidade do benzeno.

Benzeno no sanque

O Benzeno no sangue, € um indicador especifico e sensivel, que pode
ser avaliado pelos procedimentos analiticos da avaliagdo do benzeno na urina
(Brugnone et al., 1992; Kok & Ong, 1994), ou pela espectrometria de massas
associada a cromatografia em fase gasosa - CG-MS (Yoonho et al., 2000).

A amostra bioldgica, sangue, tem sido utilizada na avaliagédo de alguns
indicadores bioldgicos, mas por ser um processo de coleta invasivo, nem

sempre € bem aceito pelos trabalhadores.

Acido S-fenilmercapttirico

Apesar de ser especifico e sensivel para baixos niveis de exposicao, a

determinagao do acido S-fenilmercapturico (N-acetil-S-fenilcisteina) na urina,



requer, ainda, estudos mais aprofundados para validar seu uso rotineiro em
avaliagdes biolégicas, pois depende de metodologia complexa que envolve
procedimentos de extracdo e derivatizacido para posterior determinagéo por
cromatografia a gas com detecgdo por espectrometria de massas - CG-MS
(Popp et al., 1994) ou por cromatografia liquida de alta eficiéncia com deteccéo
por espectroscopia de Fluorescéncia (Einig & Dehnen, 1995; Ghittori et al.,
1995).

Em 1995, o acido S-fenilmercapturico, foi recomendado pela American
Conference of Governmental Industrial Hygienists (ACGIH) como indicador
biolégico de exposicdo a baixas concentragbes de benzeno (ACGIH, 1999;
Medeiros et al., 1997) e estabelecido o limite biolégico de exposicdo (BEl,
Biological Exposure Indice) em 25 ug/g creatinina no final do turno de trabalho.
No entanto, nos ultimos anos (desde 1997), o padrdao do acido S-
fenilmercapturico, necessario nos procedimentos analiticos, ndo tem estado

disponivel no mercado, dificultando ainda mais as pesquisas nessa area.

Acido trans,trans-mucénico

O acido trans,trans-muconico, um metabdlito alifatico do benzeno,
encontrado na wurina, € um indicador sensivel a exposicdo a baixas
concentragbes ambientais (Costa et al., 2000a; Dor et al., 1999).

Inoue e colaboradores (1989) foram os primeiros a trabalhar com o
indicador biologico, acido trans,trans-mucoénico urinario, em avaliacdes da

exposig¢ao ocupacional ao benzeno.



Diversas pesquisas tém sido realizadas, buscando-se metodologias de
avaliacdo do acido trans,trans-mucbnico, como o método analitico por:
cromatografia a gas com detecgdo por espectrometria de massas - CG-MS
(Bechtold et al.,1991; Weaver et al., 1996), cromatografia a gas com deteccéo
por ionizagdo em chama - CG-FID (WHO,1996); eletroforese capilar (Coutrim et
al., 1997) e cromatografia liquida de alta eficiéncia com deteccdo por
espectroscopia de absor¢cao UV (UltraVioleta) (Buratti et al., 1996; Costa et al.,
2000a; Hotz et al., 1997; Javelaud et al., 1998). Uma das desvantagens das
duas primeiras técnicas, € a necessidade de derivatizacao do acido frans,trans-
mucdnico, o que dificulta o procedimento analitico.

De acordo com a literatura, a ingestdo de acido sorbico e seus sais
presentes na alimentagdo (Ducos et al., 1990; Pezzagno et al., 1999), o
consumo de bebida alcodlica (Javelaud et al., 1998), o habito de fumar (Ghittori
et al., 1995; Ruppert et al., 1997) ou a exposicdo simultdnea ao tolueno
(Goldstein & Greenberg, 1997; Inoue et al., 1989) e aos hidrocarbonetos
policiclicos aromaticos (HPAs) investigados pelos pesquisadores Kivistd e
colaboradores (citado por Coutrim et al., 2000) podem ser fatores de
confundimento nas avaliagées bioldgicas através deste indicador.

Trabalhadores expostos simultaneamente a vapores de tolueno e
benzeno apresentaram teores urinarios de acido trans,trans-mucénico menores
(cerca de 25%) do que aqueles expostos somente ao benzeno nas mesmas
concentragodes (Inoue et al., 1989; WHO, 1996).

Goldstein & Greenberg (1997) explicam que o0s processos de

biotransformacgao das substancias tolueno e benzeno, sdo semelhantes, e que,



em exposicdes simultdneas dessas substancias, o tolueno, quando presente
em concentracboes elevadas, pode influenciar no metabolismo do benzeno,
exercendo um efeito competitivo nas reagdes de biotransformacéo e inibidor na
sua acao toxica. Este fato, todavia, ndo é observado, quando os niveis de
exposicao ao tolueno sao relativamente baixos.

O 4&cido soérbico e seus sais (como o sorbato de potassio) séo
reconhecidos como eficazes conservantes (substancias que impedem ou
retardam a alteragdo dos alimentos provocada por microorganismos ou
enzimas) pela organizagao internacional de saude publica, e, futuramente,
substituira o preservativo, benzoato de sédio (Ningbo Wanglong Group, 2000).
Tem sido usado largamente como inibidor de bactérias e fungos nas industrias
de géneros alimenticios (queijo, margarina, fruta seca, peixe defumado,
tempero para salada, cobertura para sobremesa, refrigerante, refresco e vinho)
e na fabricagao de cigarros, pesticidas, pinturas e cosméticos.

A biotransformacao do acido sorbico em acido trans,trans-mucénico, foi
constatada em estudos com camundongos, mas nao em ratos (Medeiros et al.,
1997). Em humanos, a presenga do metabdlito, acido trans,trans-mucdnico,
proveniente da biotransformacgao do acido sorbico foi evidenciada por Ducos et
al., (1990), sendo encontrados os valores de 0,6 mg/L de acido trans,trans-
muconico urinario, apos a ingestdo de 200 mg de acido sorbico.

A Legislagao Brasileira, Portaria 321, do Ministério da Saude de 28-07-
1997 - anexo 2 (que corrobora as mesmas especificagdes do Code of Federal
Regulation, Environmental Protection Agency (US EPA), volume n° 40, parte

180, subparte D, paragrafo 180.1001, item C), ndo limita a concentragdo de



acido sorbico e seus sais destinados ao uso de preservante de formulagéo
(Secretaria de Vigilancia Sanitaria do Ministério da Saude, 2000). No entanto,
concentragbes na faixa de 0,01 a 0,5% de acido sorbico e seus sais, € a
quantidade normalmente utilizada em alguns alimentos (Ningbo Wanglong

Group, 2000).

N-7-Fenilguanina

A N-7-fenilguanina urindrio [resultante de reparo do DNA
(Desoxiribonucleic acid; acido desoxirribonucléico, ADN) alterado por uniao do
benzeno epdéxido ao DNA], indicador bioldgico de efeito, tem sido usado como
um marcador de carcinogenicidade do benzeno. No entanto, devido aos
procedimentos metodolégicos analiticos desenvolvidos até o momento, ndo €&
possivel, avaliacbes da exposicdo, a concentragdes inferiores a 5 ppm de

benzeno no ar (Coutrim et al., 2000).

Outros indicadores

Os metabdlitos urinarios, catecol e quinol, avaliados por cromatografia
liquida de alta eficiéncia revelaram-se pouco sensiveis a baixas concentracoes
ambientais de benzeno (Medeiros et al., 1997).

Além, do fator limitante da sensibilidade, os métodos analiticos
disponiveis até o momento para os demais metabdlitos do benzeno, dependem

de metodologias sofisticadas (WHO,1996).



Resumindo, apresenta-se no quadro 1, as caracteristicas principais dos

indicadores descritos.

Quadro 1
Indicadores biologicos utilizado no estudo da exposigdo humana ao benzeno.
Indicador Biolégico Matriz Sensivel * | Especifico™*
Bioldgica
Benzeno ar exalado X X
Benzeno sangue X X
Benzeno urina X X
Fenol urina
Acido trans,trans-mucénico urina X
Acido S-fenilmercapturico urina X X
Catecol e Quinol urina
1,2,4 Benzenotriol urina X ***
N-Acetilcisteina e Tiofenol urina
Hidroquinona urina
N-7 Fenilguanina urina X***
Hemoglobina, Albumina adutos e sangue X***
N-Fenilvalina adutos
Aberragbes cromossomiais em sangue
linfécitos

Fonte: WHO (1996)
* sensivel a baixas concentragdes ambientais; ** Especifico, somente a exposi¢do ao poluente o
produz; *** Especifico da via de danos



Legislagao Brasileira

Em dezembro de 1995 foi introduzido pela Portaria N2 14, da Secretaria
de Seguranca e Saude no Trabalho - Ministério do Trabalho (SSST-MTb) um
novo conceito, o Valor de Referéncia Tecnolégico (VRT), que substituiu o
Limite de Tolerancia (LT) para o benzeno, nas Normas Regulamentadoras (NR)
(Seguranca e Medicina do Trabalho, 1997).

Este novo pardmetro, conceitualmente diferente do LT, utilizado para
avaliacdo da concentracao ambiental, deriva-se do limite adotado na Alemanha
para substancias carcinogénicas e mutagénicas - TRK (Technische
Richtkonzentrationen), que considera nao existir um valor limite seguro para
exposicao a estas substancias.

Sendo assim, este valor deve ser entendido apenas como guia, ou seja,
uma referéncia na investigagéo da exposigcao do trabalhador, e deve ser usado
em programas de melhoria das condi¢gbes do ambiente de trabalho, na tentativa
de reducdo dos riscos de exposicao.

A Legislacdo Brasileira (Anexo 13-A, Portaria N2 14 do MTb de 20-12-
1995) refere-se ao VRT como:

“a concentragcao de benzeno no ar considerada exeqdivel do ponto de
vista técnico, definido em processo de negociacédo tripartite. O VRT
deve ser considerado como referéncia para os programas de melhoria
continua das condigées dos ambientes de trabalho. O cumprimento do
VRT é obrigatério e ndo exclui risco a saude”. (Segurangca e Medicina
do Trabalho, 1997, p.201)



No quadro 2 estdo comparadas as principais caracteristicas do TLV -

Threshold Limit Values (ACGIH, 1999) e do VRT (Freitas & Arcuri, 1997).

Quadro 2
Principais caracteristicas do TLV (Threshold Limit Values) e do VRT (Valor de
Referéncia Tecnologico).

Caracteristicas TLV VRT

Referéncias ACGIH Legislacdo Alema e Brasileira

Conceito Concentragao que repre- Concentragcao cuja observancia
senta condi¢des as quais nao exclui o risco a saude e que
acredita-se que a maioria deve ser permanentemente
dos trabalhadores po- reduzida

dem estar expostos sem
que ocorra risco a saude

Aplicacéo Ampla (cancerigenas ou Substancias cancerigenas
nao)

Objetivos Deve ser usado como dire- Orientar agdes preventivas em
triz para boas praticas higiene ocupacional

em higiene industrial
Fonte: ACGIH (1999); Freitas & Arcuri (1997, p.85)

De acordo com a Portaria N2 14, acima mencionada, relativa a
prevencao da exposi¢cao ocupacional ao benzeno, as empresas quimicas e
petroquimicas tiveram que se adequar ao VRT de 1,0 ppm de benzeno no ar e
as industrias siderurgicas, a 2,5 ppm, baseado em critérios de exequibilidade

tecnoldgica.

Conseqiientemente, com a exclusdo do fenol urinario (Portaria N2 3,
SSST-MTb, de 10 de margo de 1994), como indice biolégico de exposi¢cao ao
benzeno, como preconizado pela NR-7 (MTb, 1994) e considerando os novos

VRT recomendados tornou-se necessario desenvolver: (1) estudos para a
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implementacao de um indicador biolégico de exposi¢ao ao benzeno adequado,
facilmente determinavel, especifico, e sensivel a baixas concentracdes
ambientais para atender a nova legislagao; (2) procedimentos de amostragem
faceis e se possivel ndo invasivos; (3) método analitico sensivel (capaz de
quantificar niveis de exposicdo a concentracbes menores que aquelas
legalmente estabelecidas), acessivel, especifico, de facil e rapida
aplicabilidade; e (4) parametros de aplicagdo de monitorizagdo bioldgica
exequiveis, principalmente em torno de custos.

A intencdo de desenvolver uma pesquisa envolvendo avaliagao
ambiental e bioldgica referente ao benzeno, justifica-se devido ao impacto
desse poluente carcinogénico na saude do homem, exigindo, assim, um
controle rigoroso de sua concentragdo ambiental, mesmo em baixas
concentragdes, o que é uma das prioridades das agdes de vigilancia em saude
do trabalhador.

A monitorizagdo ambiental e biolégica sdo relevantes indicadores de
exposicao, que referenciadas aos padroes de qualidade e/ou aos Limites de
Tolerancia adequadamente estabelecidos, e discutidas conjuntamente com
outros indicadores, podem fornecer elementos essenciais a execugao de
programas de Saude Publica na populagdo ocupacionalmente exposta e na
populagdo em geral.

Dentro desse contexto, a importancia do tema esta exatamente na
necessidade que tem o Brasil, de estabelecer valores de referéncia para a

populagdo em geral e propor um indicador de exposicdo ao benzeno que
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atenda as novas exigéncias da Legislagdo Brasileira, Portaria N® 14 - SSST-
MTb, 1995.

Os resultados deste estudo, pela sua centralidade na atencdo e
implicagdes na area da saude publica, poderao contribuir para a elaboracéo de
politicas voltadas para o processo Trabalho-Saude nesses ambientes, assim
como para o estabelecimento de programas de controle e prevencado dos
agravos a saude dos trabalhadores expostos ao benzeno, além de fornecer
subsidios para a agenda de debates, junto a Comissdo Nacional Permanente
do Benzeno (nomeada e instalada pela SSST/MTb), quanto a definicdo do
melhor indicador biolégico de exposicao ao benzeno a baixas concentragdes

ambientais.
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Objetivos deste Estudo

Em atencdo a saude publica, voltada principalmente para as relagdes

saude-trabalho, o objetivo dessa pesquisa foi:

o Estabelecer as vantagens e limitagdes da utilizagdo do acido trans,trans-
mucdnico urinario como indicador de exposicdo ao benzeno a baixas
concentragdes ambientais recomendadas pela Legislagao Brasileira.

e Recomendar, tendo como base os resultados obtidos nesta pesquisa, a
Comissao Nacional Permanente do Benzeno a substancia, &acido
trans,trans-mucdénico na urina, como parametro oficial na Legislagcao

Brasileira, como indicador biolégico de exposi¢céo ao benzeno.
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CAPITULO |

BENZENO E SUAS IMPLICAGOES NA SAUDE PUBLICA

Este capitulo esta organizado em 4 se¢des, nas quais sao abordados os
seguintes pontos: a) benzeno: contaminante universal; b) exposicdo humana
ao benzeno; c¢) toxicidade do benzeno; d) monitoramento ambiental e bioldgico:

instrumentos na prevengao dos fatores de riscos a saude.

BENZENO: CONTAMINANTE UNIVERSAL

O Benzeno, € um composto organico volatil, constituinte do petrdleo,
utilizado como solvente em laboratérios quimicos (analiticos e de sinteses),
como matéria prima nas industrias quimicas, e, encontrado nos parques
petroquimicos, de refino de petréleo, nas companhias siderurgicas, nas usinas
de alcool anidro, na gasolina e na fumacga do cigarro. Vulcées e queimadas de
florestas sao fontes naturais que também contribuem para sua presenca no
meio ambiente.

A introducdo de novas tecnologias, impondo demandas cada vez
maiores para atender as novas necessidades do mundo atual, faz com que o

benzeno seja uma das substancias produzidas industrialmente em maior
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volume no mundo, enquanto no Brasil, ele é o terceiro produto petroquimico
basico em oferta (ABIQUIM, 1999).

Cerca de 95% da producao nacional de benzeno, provém dos parques
de produgao petroquimica e refino de petréleo (Camacari, Triunfo, Capuava e
Cubatao). Os 5% restantes séo produzidos através da destilagao fracionada de
Oleos leves de alcatrdo, BTX (Benzeno, Tolueno, Xilenos), obtidos nas
Companhias siderurgicas.

A Associacao Brasileira da Industria Quimica - ABIQUIM (1999) estima
que a demanda mundial de benzeno crescera entre 1998 e 2003 a 3,9%/ano,
atingindo o valor de 35,1 milhdes de toneladas, e a capacidade instalada de
producao (figura 1) passara dos 33,5 milhdes de toneladas/ano (1996) para 45

milhdes de toneladas/ano em 2003.

23%

Bl América do Sul
H Oiente Médio
OEuropa

O América do Norte
M Asia/Pacifico

30%

40%

Figura 1

Distribuicdo da capacidade de instalacdo de produ¢do no mundo no ano de
1996.

Fonte: ABIQUIM (1999)

Embora, venha ocorrendo uma maior conscientizacdao no sentido de

15



substituir o benzeno por outras substancias nos processos industriais, este,

ainda é considerado um contaminante universal.

EXPOSICAO HUMANA AO BENZENO

A exposicao humana ao benzeno pode ser devida a diferentes fontes,
presentes em ambientes ocupacionais € ndo-ocupacionais (ambiente exterior e
interior).

Diversos estudiosos acreditam que a maioria dos casos de cancer sejam
devidos a poluicdo ambiental, incluindo os de natureza ocupacional (Feo &
Martinez, 1993; Kitamura, 1995).

A esse respeito Rozen (1994) pondera:

“Com a expansado e as mudangas em nossa tecnologia industrial,
alteragbes ambientais de complexidade crescente surgiram. Aos
problemas do ar, da agua e dos alimentos contaminados por bactérias,
que antes dominavam a cena, se substituiu a poluicdo quimica, e sua

possivel relagdo com o cancer.” (p. 366)

Ainda, segundo Rozen (1994), é preciso ressaltar que sabe-se muito
pouco sobre os possiveis efeitos tdéxicos da poluicdo do ar na saude individual
e comunitaria.

Diante do exposto, verifica-se que € importante a questdo da qualidade
do ar, principalmente, sabendo que do total das emissdes de hidrocarbonetos,
liberadas para o meio ambiente, cerca de 5%, sao relativas ao benzeno
(Larsen & Larsen, 1998).

16



Ambiente Ocupacional

A relevancia da exposicdo ocupacional se deve ao fato dos
trabalhadores estarem muitas vezes expostos diariamente a concentracdes
elevadas sem o uso de equipamentos de protecdo adequados e ndo terem
consciéncia dos agravos a saude.

Segundo a Organizagdao Mundial de Saude, estima-se que no mundo,
cerca de 1% dos trabalhadores estao expostos ocupacionalmente ao benzeno
a concentragdes acima de 10 ppm; 4% na faixa compreendida entre 1 e 5 ppm
e 95% expostos a niveis ndo superiores a 1 ppm (Pezzagno, 1995).

No Brasil, devido a uma falta de uniformidade de informacgdes,
conscientizacdo e acbes por parte dos orgaos competentes, além da
dificuldade de se relacionar setores como os artesdes e industrias pequenas
(legais ou n&o), os dados estatisticos disponiveis, retratam muito
superficialmente, o impacto na saude dos trabalhadores decorrente da
exposicao ao benzeno nos ambientes de trabalho.

Segundo a Fundagéao Jorge Duprat Figueiredo de Seguranca e Medicina
do Trabalho - FUNDACENTRO (1996), um levantamento realizado em 1993,
estimou que na industria brasileira, mais de 35 mil trabalhadores estavam em
contato direto com o benzeno e, detectou que cerca de 3000 pessoas tinham
sido afastadas do trabalho devido a exposi¢ao a este produto.

A gravidade da exposicdo ao benzeno tem sido motivo de
desentendimento entre trabalhadores, sindicatos e empregadores, ocorrendo
as primeiras denuncias sobre os males a saude dos trabalhadores, que

atuavam nas coquerias € nos processos carboquimicos, durante os anos 70
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(Greenhalgh, 1997).

Salgado & Pezzagno (1991) relatam que em torno de 7% da produgéo
total do benzeno é perdida para o ambiente durante o processo de fabricacao,
armazenamento, transporte e uso. Esta perda é devida, muitas vezes, aos
vazamentos, derramamentos, emanagdes através de juntas, valvulas, selos de
bombas, manuteng¢ao dos equipamentos e tubulagdes.

Com o intuito de diminuir a exposigdo ocupacional ao benzeno, alguns
orgaos competentes no campo da Saude Publica, como a Occupacional Safety
and Health Administration (OSHA), a National Institute for Occupational Safety
and Health (NIOSH), e a ACGIH propuseram limites, enquanto, a SSST-MTb,
no Brasil, e a fundagao de pesquisa alema Deutsche Forschungsgemeinschaft
(DFG) estabeleceram o VRT e TRK, respectivamente, como mostra a tabela 1.
Tabela 1

Valores limite de benzeno no ar em ambientes ocupacionais adotados por
diferentes entidades.

Entidade Limite (ppm) Referéncia

OSHA PEL 1,0 ATSDR (1997)

ACGIH TLV 0,5 ACGIH (1999)

NIOSH REL 0,1 Coutrim et al. (2000)

DFG TRK 1,0 Morgan & Schaller (1999)

SSST-MTb VRT 1,0 Seguranga e Medicina do
2,5* Trabalho (1997)

* industrias sidertrgicas
PEL: Permissible Exposure Limits; TLV: Threshold Limit Values; REL: Recommend Exposure
Limits; TRK: Technische Richtkonzentrationen; VRT: Valor de Referéncia Tecnologico
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Ambiente ndo-ocupacional

Atualmente, mesmo longe dos centros de produgao e uso, a populagao
esta sujeita a diversos graus de exposi¢ao aos poluentes quimicos, parecendo
impossivel encontrar algum lugar onde eles ndo estejam contaminando o
ambiente e o homem. Para evidenciar este fato os valores de benzeno no ar
interior, exterior e a exposi¢ao individual relatados em alguns estudos séao

comparados na Tabela 2.

Tabela 2
Concentragao de benzeno no ar (ppb) reportado por alguns estudos.

Local Exposicéo Ar interior Ar exterior

individual

Residéncias - Califérnia’ - 1,20 0,36
Residéncias * — Coréia ? 6,00 (4 -17) 4,00 (3 -15)
Escritérios - Rio de Janeiro® - 5,00 - 10,80 1,00 - 3,80
Area urbana - Reino Unido* - - 10,00
Area rural - Reino Unido* - - 0,16 — 0,50
Fumante (ltalia)® 35,09 - -
Fumante passivo (ltalia)° 28,55 - -
ndo-Fumante (ltalia)° 21,90 - -

Fonte: 1: Wallace (1996); 2: Jo & Moon (1999); 3: Brickus et al. (1998); 4: Larsen &
Larsen (1998); 5: Gilli et al. (1996)
* Residéncias perto de posto de abastecimento automotivos

O desenvolvimento e o crescimento dos grandes centros urbanos
propiciam o aumento da emissio de poluentes quimicos para a atmosfera. O ar
ambiente de areas urbanas densamente povoadas contém uma variedade de

compostos organicos, incluindo carcinogénicos como o benzo[a]pireno e 0
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benzeno.

A presenca do benzeno no ar exterior pode ser proveniente da fumaca
do cigarro, emissdes de motores automotivos, postos de abastecimento de
veiculos automotivos e de industrias quimicas, sendo as duas primeiras, as
maiores fontes de exposicdo ao benzeno da populagao em geral.

O benzeno é um dos constituintes da gasolina (mistura de
hidrocarbonetos parafinicos, olefinicos, nafténicos e aromaticos), na faixa de 1
a 5%, dependendo da qualidade a que se destina e do pais de origem. Tem
sido empregado como antidetonante, em substituicdo ao chumbo tetraetila.

No Brasil, o Regulamento Técnico da Agéncia Nacional do Petrdleo
(ANP) N© 06/99 (Portaria N2 197, 28-12-1999) estabeleceu as especificacdes
de qualidade de gasolinas automotivas, conforme mostra o anexo 1, enquanto
a tabela 3 realga apenas os limites para alcool etilico anidro e benzeno na
composi¢cao da mesma.

Tabela 3

Especificagdes das caracteristicas da gasolina (alcool etilico anidro e benzeno)
produzida no Brasil.

Caracteristica AEAC Benzeno
%viv %v/v (maximo)
Gasolina Comum Tipo A zero 2,7
Gasolina Comum Tipo C 24 +1 2,0
Gasolina Premium Tipo A Zero 2,7
Gasolina Premium Tipo A 24 +1 2,0

Fonte: ANP Portaria 197/Regulamento Técnico 06/99 (1999)
AEAC: Alcool Etilico Anidro Combustivel

Jo & Moon (1999) comentam que a emissao de gases provenientes da
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evaporagao da gasolina e principalmente da exaustdo de veiculos automotivos
€ uma das fontes que mais tém contribuido (aproximadamente 80%) para os
altos niveis de benzeno encontrados em areas metropolitanas.

Nos grandes centros urbanos tém sido encontrado niveis de benzeno no
ar em torno de 10 ppb (ao longo de ruas de intenso trafico de veiculos), e nas
areas rurais, tém sido relatado valores entre 0,16 a 0,50 ppb (Larsen & Larsen,
1998). Em um estudo realizado na Suécia, foram encontrado niveis de benzeno
no ar exterior, durante o inverno, 2 vezes maiores, em comparagao com 0S
valores avaliados durante o verao (Larsen & Larsen, 1998).

O benzeno presente nos ambientes fechados, aclimatados
artificialmente, tem como possiveis fontes: o ar exterior (industrias, motores a
gasolina), emissbes de materiais (colas, ceras para moveis, solventes e
detergentes) e as oriundas de habitos e atividades do homem (fumaga do
cigarro, pintura).

A poluicdto do ar de interiores vem acompanhando a evolugao
tecnolégica, com a construgdo de edificios artificialmente climatizados. A
diminuicdo da taxa de renovacdo do ar interior e a falta de uma politica
preventiva nos programas de manutencao dos sistemas de ar condicionado,
fizeram com que os poluentes presentes no ar interior se constituissem numa
ameaca a saude daqueles que passam varias horas por dia confinados nestes
ambientes.

Varios estudos tém comprovado a relagéo entre a qualidade do ar de
interiores e a incidéncia de relatos de queixas freqientemente observados

entre os trabalhadores desses ambientes quando comparados com situagdes
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laborais semelhantes mas em ambientes com ventilagao natural (Costa, 1998;
Costa & Brickus, 2000).

Com o intuito de avaliar a qualidade do ar de interiores, Wallace (1996),
mostrou que os niveis de benzeno foram em média 3,3 vezes maiores no ar
interior de casas residenciais do que no ar exterior, e, naquelas, localizadas
nas proximidades de postos de abastecimento automotivo, esta relacao foi de
1,5 (Jo & Moon, 1999), como mostra a tabela 2.

Brickus et al. (1998) relatam que os valores da concentragdao do
benzeno variaram entre 5,0 e 10,8 ppb em um estudo realizado em escritérios,
aclimatados artificialmente, no Rio de Janeiro e para o ar externo, entre 1,0 e
3,8 ppb.

Holcomb (1993) evidencia em seu trabalho que os problemas
provocados pela fumaga de cigarro nos ambientes fechados, entre outros
males a saude, sdo as irritagcbes das mucosas dos olhos, nariz e garganta,

devido a presenca de mais de 4 mil substancias, sendo 50 delas
comprovadamente carcinogénicas, como o benzeno.

Um outro estudo, sobre o habito de fumar, relata que os niveis de
benzeno alcangaram a média de 3,4 ppb no ar interior de casas residenciais
americanas de fumantes e de 2,2 ppb entre as moradias de nao-fumantes
(Crump, 1995).

Cerca de 40% da exposicao diaria ao benzeno da populagdo nao
fumante pode ser atribuida ao ar exterior, enquanto os 60% restantes seriam
devidos a atividades pessoais em ambientes fechados, incluindo a presenca da

fumaca do cigarro, o qual representaria 50% da exposi¢ao (Harrison, 1998).
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A fumaca de cigarro é, portanto, uma das principais fontes nao-
ocupacionais de benzeno em ambientes fechados, expondo os fumantes a
concentragbes médias de 55 ug de benzeno por cigarro (Larsen & Larsen
1998). Os pesquisadores Gilli et al. (1996) evidenciaram, através de uma
pesquisa com estudantes, que a exposicdo ao benzeno foi proporcional a
intensidade de exposicdo a fumaca do tabaco.

Em um trabalho de pesquisa conduzido no ar interior de veiculos
automotivos, os niveis de benzeno alcangcaram valores médios de 12,5 ppb,
sendo, portanto, também apontado como responsavel por uma parcela da
exposicao diaria ndo ocupacional (Larsen & Larsen, 1998).

A ingestdo por via oral de benzeno presente em alimentos e agua
potavel, n&o contribui significamente para a exposi¢céo individual, apesar da
possibilidade de ingestdo média diaria, estimada, em torno de 250 ug de
benzeno (Salgado & Pezzagno, 1991). De acordo com a US EPA, a agua
potavel deve ter um valor maximo de 5 ug/L de benzeno (ATSDR,1997).

A literatura internacional menciona que embora ainda existam
controvérsias sobre que valor limite adotar na exposicdo ocupacional ao
benzeno, ja questiona-se a necessidade de uma proposta de valor limite (de
referéncia) em ambientes ndo ocupacionais (Dor et al., 1999; Ong & Lee, 1994;
Ong et al., 1995).

Por ser o benzeno seguramente um fator de risco a saude, varias
propostas por parte de entidades e organizagdes cientificas internacionais e
nacionais vem surgindo no sentido de promover revisdes dos limites ambientais

(n&o-ocupacionais) adotados.
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A UK Expert Panel on Air Quality Standards (EPAQS, 1994) recomenda
como valor limite em ambientes fechados, a concentragao limite de 16,2 ug/m3
(5ppb) e que no futuro este valor deve ser reduzido para 1ppb.

A Organizagdo Mundial de Saude propbe que se reduza
progressivamente, a partir do ano 2003, as emissbes de benzeno, de modo
que no ar ambiente, o valor limite de 3 ppb seja alcangado até o ano de 2010

(ENDS Report, 1998).

TOXICIDADE DO BENZENO

A comprovada carcinogenicidade do benzeno para o homem,
classificado no grupo A1 pela International Agency for Research of Cancer -
IARC (WHO, 1996), ressalta que nao apenas os trabalhadores expostos
ocupacionalmente, mas também, a populagcdo em geral estdo sujeitos aos
riscos da exposi¢cdo a este agente quimico (Kitamura, 1995; Takashi et al.,
1997).

Aléem disso a Agency for Toxic Substances and Disease Registry
(ATSDR) e a US EPA colocam o Benzeno na 5° posi¢do dentre as 20
substancias mais téxicas, apds o Arsénico, Chumbo, Mercurio e Cloreto vinil,
respectivamente em ordem decrescente de toxicidade (ATSDR, 1999).

No caso do benzeno, sua toxicidade independe da via de introducéo,
sendo que a principal via de intoxicagao ocorre pela inalacdo dos seus vapores,

que causam irritacbes das mucosas oculares e respiratdrias. Entretanto, a
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absorgdo do benzeno pela via dérmica € também relevante nas exposi¢des
ocupacionais, sendo influenciada, entre outros fatores, pela temperatura
corpérea, integridade e hidratagao da pele.

Em concentragdes elevadas, o benzeno atua predominantemente sobre
o sistema nervoso central como depressor, provocando efeitos sobre a saude
que variam desde sintomas narcoéticos até convulsdo e morte. Exposicoes
continuas a baixas concentragdes danificam principalmente a medula éssea,
podendo gerar anemia aplastica e leucemia (Locatelli et al., 1995).

Apesar dos grandes avangos cientificos recentes, tanto o mecanismo de
acao toxica do benzeno, bem como a relacdo dose-resposta entre a exposicao
ocupacional a esta substancia e o desenvolvimento de cancer no homem ainda
nao estdo completamente entendidos (Bechtold & Henderson, 1993; Larsen &
Larsen, 1998). Observagdes sobre o desenvolvimento do cancer revelaram que
‘no ambito da iniciagdo / mutagdo e das fases promotoras da carcinogeni-
cidade, ha mais do que um mecanismo envolvido” (Tbériault, 1998, p.143).

Acredita-se que esta alta toxicidade do benzeno esta associada a sua
acao direta sobre o organismo bem como a de seus produtos derivados da
biotransformagdo, como por exemplo: o benzeno epdxido (resultante da
primeira reagdo de biotransformagao), uma substancia altamente reativa e
instavel, e a 1,4-benzoquinona, provaveis responsaveis pela mielotoxicidade
do benzeno (Kaneko et al. 1997; Salgado & Pezzagno, 1991).

A Figura 2, mostra as principais vias de biotransformagao do benzeno no

corpo humano (Larini, 1987).
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Na relagdo dose-efeito da exposicao crébnica ao benzeno, existem
evidéncias de associagao positiva entre a intensidade e/ou tempo de exposicao
e a incidéncia de aberracbes cromossémicas. No entanto, é certo que existe,
também, além das condicbes de exposigdo ao agente carcinogenico, a
susceptibilidade individual.

Sabe-se que cerca de 50% do benzeno inalado é retido pelo organismo,
e cerca de 34% biotransformado (ocorrendo principalmente no figado pelo
sistema enzimatico citocromo P450 2E1), em derivados mais hidrossoluveis
que sao eliminados pelos rins, sendo o acido frans,trans-mucdnico um dos
produtos deste metabolismo (Azevedo, 1990).

O acido trans,trans-mucobnico, ndo é toxico, no entanto, é formado a
partir do muconaldeido, produto de biotransformacédo secundaria, muito ativo
com elevada potencialidade mutagénica. Dessa forma, a avaliacédo do acido
trans,trans-mucoénico, reflete, além, da exposicdo ambiental ao benzeno, a
atividade toxica (Dor et al., 1999).

O acido trans,trans-mucdnico foi isolado e relacionado a exposi¢cao ao
benzeno pela primeira vez pelos pesquisadores Jaffé e Hoppe-Seyler's em
1909 (Coutrim et al., 2000).

Os produtos de biotransformagdo do benzeno e o benzeno na forma
inalterado possuem tempos de meia-vidas biolégicas, inferiores a 12 horas
(Salgado & Pezzagno, 1991), como por exemplo, em torno de 5 horas para o
acido trans,trans-muconico (Boogaard & Van Sittert, 1995; Dor et al., 1999).

Estima-se que apds exposi¢gao ocupacional a concentragbes atmosfé-

ricas acima de 2 cm*m?® (2 ppm) cerca de 2% seja excretado na urina sob a
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forma de acido trans,trans-muconico, no final da jornada de trabalho (WHO,
1996).

A literatura recomenda a avaliagdo da exposigao no término da jornada
de trabalho, mas alerta que o tempo de retengdo do benzeno no organismo
pode influenciar o tempo de meia-vida biolégica do metabdlito. Por outro lado, o
tempo de retencdo e a eliminacdo dos metabdlitos do benzeno no corpo
humano sao influenciados pela concentragdo e duragéo da exposigcao (WHO,
1996)

E inerente ao efeito de substancias carcinogénicas, como o benzeno, o
aparecimento dos primeiros sintomas e sinais decorrentes da exposicido ao
agente téxico, ocorrer varios anos apés o afastamento da fonte de exposigao.
Este fato, tem merecido por parte da saude publica cada vez mais atengao, no
sentido de se estabelecer medidas de controle de riscos tanto na populacao
exposta ocupacionalmente como na nao-exposta.

A World Health Organization (WHO) baseando-se em evidéncias
epidemioldgicas, modelos de riscos relativos e de exposicdo cumulativa,
propds a unidade de risco para exposicdes ao benzeno na faixa compreendida
entre 4,4 a 7,5 x10° / ug/m3, com média geométrica de 6 x10° / ug/m3. Esta
estimativa, revela que a taxa de mortalidade por cancer entre pessoas
expostas durante toda a vida a concentragbes média de 1,0 ug/m3 (0,30 ppb)
de benzeno é de 6 pessoas em cada 1 milhdo (Harrison, 1998; Kaneko et al.,
1997). Assim, considerando a concentracdo de benzeno no ar de areas
urbanas na faixa de 5 a 15 ug/m3 (1,56 a 4,68 ppb) é possivel estimar um risco

de 30 a 90 casos de leucemia a cada 1 milhdo de expostos.
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MONITORAMENTO AMBIENTAL E BIOLOGICO: INSTRUMENTOS NA

PREVENGAO DOS FATORES DE RISCOS A SAUDE

Os problemas decorrentes da relagao entre trabalho e saude sao
conhecidos ao longo da histéria. Na antiglidade, ja se relacionava doencgas a
exposicao a agentes quimicos e fisicos presentes nas atividades dos
trabalhadores (Rozen, 1994).

Mendes & Dias (1991), fazendo uma analise das relagbes trabalho /
saude, concluem que “a saude do trabalhador apresenta expressoes diferentes
segundo a época e o pais, e diferenciada dentro do proprio pais” (p.347).

Desse modo, os questionamentos sobre os fatores que condicionam e
avaliam a saude do trabalhador tém contribuido para uma abordagem
multidisciplinar das diversas areas de estudo envolvidas na relagao entre
processo de trabalho e saude.

Em 1982, a saude publica assume e participa ativamente dos
Programas de Saude dos Trabalhadores. Segundo Lacaz (1997) os servigos de
saude publica “comegam a nuclear a articulagdo entre as agoes de assisténcia
e vigilancia ... dos ambientes e locais de trabalho” (p. 9).

O ambiente de trabalho desempenha importante papel na causalidade
dos agravos a saude, principalmente os relacionados com as substancias
carcinogenicas. Estas substancias tém sido objeto de estudo dos programas de
saude publica, visando por meio de ag¢des a curto e a longo prazo, prevenir e

intervir na saude.
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Como muitas vezes a remogao completa de um carcinogénico do
ambiente de trabalho € impossivel ou impraticavel economicamente, a atencao
das agdes da saude publica se voltam, no sentido, de minimizar os fatores de
riscos da exposicao, através da redugao dos niveis ambientais por meio de
alteragdes nos procedimentos operacionais e nas boas praticas de higiene
industrial.

Para Machado (1997) a vigilancia dos fatores de riscos e dos agravos a
saude devem ser trabalhadas em conjunto. Ressalta, também, “a necessidade
de que a vigilancia em saude do trabalhador incorpore como objeto de suas
acbes as situagbes de risco e seus determinantes tecnolégicos e sociais”
(p.34).

Nesse contexto, visando o ambiente e a saude do trabalhador nos
ambientes industriais, busca-se através das medidas de vigilancia dos fatores
de riscos a saude, como a avaliagdo ambiental e a biolégica, estabelecer
programas de controle, prevengado ou detecgao precoce dos agravos a saude
dos trabalhadores.

Assim, a Instrucdo Normativa N2 1 do MTb, de 20-12-1995, afirma que,
avaliagdo, configura-se “pelo conjunto de agbes necessarias para se realizar
uma caracterizagdo completa de um determinado ambiente ou da exposi¢cédo
ocupacional de trabalhadores” (Seguranca e Medicina do Trabalho, 1997,
p.481) e o monitoramento pelo “processo periddico e sistematico da avaliagdo”
(Segurancga e Medicina do Trabalho, 1997, p.482).

Nas avaliagbes ambientais, o objetivo principal, € a melhoria das

condicdes de trabalho, com a finalidade de se manter o ar ambiente dentro das
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especificagdes exigidas pela legislacao.

Dentro dessa dtica, a avaliacdo ambiental é aplicada para identificar e
quantificar possiveis contaminantes presentes no ar ambiente, avaliando fontes
emissoras e a eficiéncia dos procedimentos operacionais instalados para
minimizar a exposi¢ao dos trabalhadores.

Os métodos de amostragem empregados sao baseados nas técnicas
de: (1) amostragem de area, identificando possiveis fontes de emissao e
informando a concentragdo média que um grupo pode estar exposto (ou seja,
estimando a exposi¢ao coletiva); e (2) amostragem da exposi¢cao pessoal,
evidenciando os niveis de exposicdo que cada individuo estd submetido,
podendo realgar, por exemplo, procedimentos incorretos durante a jornada de
trabalho.

A avaliagcdo ambiental tem sido largamente utilizada por muitos paises
podendo ser considerado mais conveniente que o bioldgico (embora ndo se
despreze a importancia deste ultimo) devido a possibilidade de:

(1) ser aplicado rapidamente;

(2) instituir medidas de prevengao antes que ocorram efeitos adversos a saude;

(3) identificar possiveis fontes poluidoras;

(4) avaliar a exposicdo a substancias quimicas que ainda ndo possuem
indicadores bioldgicos especificos ou métodos de analise adequados as
concentragbes presentes no material biolégico utilizado (sangue, urina e
etc.);

(5) mensurar exposi¢cao multipla a diferentes substancias;

(6) representar a principal via de absorgdo nas exposi¢des ocupacionais, a via
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respiratoria;
(7) ser economicamente viavel .

Dentro dessa perspectiva, os ambientes de trabalho devem ser
monitorados periodicamente, tornando-se uma ferramenta importante no
programa de controle da qualidade do ar.

Em relacdo a avaliagdo bioldgica, esta consiste na determinagdo da
concentracdo de substancias quimicas ou de seus metabdlitos em material
bioldégico, ar expirado ou qualquer combinagdo destes, que deve ser
comparada a um valor de referéncia pré-estabelecido, objetivando, assim,
estimar a exposi¢ao e prever os riscos a saude (Omae et al., 1999).

A avaliacdo biolégica é, também, um instrumento importante no
estabelecimento do Valor de Referéncia da Normalidade, definido pela NR-7 do
MTb, como o valor do agente quimico ou de seus metabdlitos “possivel de ser
encontrado em populagbes ndo expostas ocupacionalmente” (Seguranga e
Medicina do Trabalho, 1997, p.90).

O conceito de Valor de Referéncia foi introduzido pelos pesquisadores
Grasbeck & Saris na década de 60 (citado por Apostoli, 1999), como alternativa
ao termo Valor Normal (valor associado a auséncia de agravos a saude ou
valor usualmente encontrado na populagdo comum). Para Grasbeck & Saris, a
principal diferenca, entre os dois termos, resulta no fato do Valor de Referéncia
considerar a partir de critérios metodoldgicos de avaliagdo, informagdes
relevantes, como os fatores de confundimento, possivelmente presente em

diferentes grupos populacionais.
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Em linhas gerais, a avaliagao biolégica permite:

(1) diagnosticar desvio das condigdes padrdes do ambiente;

(2) avaliar habitos préprios de cada individuo; estimar a dose absorvida,
evidenciando melhor os efeitos sobre a saude do que a concentragao
ambiental;

(3) identificar outras vias de absorgédo, como a cutanea;

(4) acompanhar as diferengas individuais que tornam algumas pessoas mais
vulneraveis [sensibilidade a determinados compostos quimicos, fatores
endégenos (constituicdo genética, antropométricos, estado de saude) e
fatores exégenos (habito de fumar, dieta alimentar, co-exposicao)].

A busca constante do entendimento da relagdo entre a exposicao
ambiental a uma substancia téxica e dos procedimentos toxicocinéticos e
toxicodindmicos desta no organismo, pode gerar dados relevantes no
desenvolvimento de pesquisas voltadas para biomarcadores bioldgicos.

Os profissionais da area da Saude Publica, por entenderem que a
avaliagao bioldgica, representa um valioso passo na prevencgao e avaliagdo da
higiene ocupacional, tem intensificado os seus esfor¢gos no desenvolvimento e

uso de biomarcadores, principalmente para as substancias carcinogénicas.
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CAPITULO 2

METODOLOGIA

Para o desenvolvimento do tema proposto foi realizado um estudo
experimental, com enfoque quantitativo.

Os procedimentos metodoldgicos utilizados estdo divididos em cinco
secoes: (1) populagdo e amostra; (2) locais da pesquisa; Instrumentos de
medida e Coleta de dados; (3) tratamento e analise de dados; (4) tratamentos

analiticos; e (5) limitagdes do método.

POPULAGAO E AMOSTRA

O grupo de estudo foi formado por 184 trabalhadores [128 do sexo
masculino e 56 do sexo feminino, 78 fumantes e 106 ndo-fumantes, idade
média de 33 anos (18 - 51 anos)], levando-se em conta, 3 tipos de exposi¢céo
ao benzeno, caracterizados pelos ambientes:

1. fechado (aclimatado artificialmente), onde foram avaliados, 50
trabalhadores do setor administrativo de um edificio de escritorios;
2. exterior, 61 trabalhadores do setor informal (vendedores ambulantes);

3. ocupacional, 36 frentistas de postos de abastecimento de combustiveis e 37
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mecanicos de automdveis, envolvidos em atividades com probabilidade de

exposigao a gasolina automotiva.

Termo de consentimento

Através de uma conversa informal e individual com os trabalhadores
convidados a participar da pesquisa, foram explicitados: a auséncia de riscos
agregados no processo de coleta de amostras, principalmente, por nao serem
utilizados métodos invasivos; os objetivos e a relevancia do estudo para a
saude; e que os sujeitos da pesquisa seriam protegidos, através do anonimato
e os dados tratados de forma confidencial.

Os trabalhadores que concordaram em participar da mesma, assinaram
o termo de consentimento, conforme exigéncia do Ministério da Saude,
Resolugdo N°.196/1996 (Conselho Nacional de Saude, 1996) sobre pesquisa

envolvendo seres humanos (anexo 2).

Caracterizacao do grupo de estudo

Para caracterizar o grupo de estudo, foi aplicado um questionario (anexo
3), no préprio local de trabalho, pelo pesquisador, no mesmo dia das
avaliagcbes ambientais e biologicas, com a finalidade de se conhecer as
variaveis: sexo, idade, escolaridade, profissdo, tempo de servico, como
também, verificar durante a jornada de trabalho, o manuseio com produtos
quimicos, o consumo de alimentos industrializados e de bebida alcodlica, o

habito de fumar e o numero de cigarros fumados.
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LOCAIS DA PESQUISA

Os postos de abastecimento de combustiveis, as oficinas mecanicas de
automoveis, os escritérios administrativos e os pontos de vendas dos
vendedores ambulantes, envolvidos na pesquisa, estavam localizados na area
urbana da cidade do Rio de Janeiro, em ruas de intenso movimento de
pessoas e veiculos.

Os escritérios administrativos selecionados, caracterizavam-se por
serem aclimatados artificialmente, através de aparelhos de ar condicionado e
por pertencerem a ambientes nao industriais, localizados em prédios com
atividades administrativas.

Nas oficinas mecanicas nao foi observado nenhum mecanismo de
ventilagao forcada e, verificou-se diferentes materiais utilizados nas coberturas
das mesmas, tais como: folha de zinco, telha de barro e laje, além de altura
variada (pé direito).

Os locais de venda dos trabalhadores do setor informal situavam-se em

zona de variados ramos comerciais.

INSTRUMENTOS DE MEDIDA E COLETA DE DADOS

¢ Determinacao dos niveis de benzeno no ar exterior das areas proximas aos
locais de trabalho das pessoas envolvidas no estudo.

A concentragdo ambiental do benzeno foi avaliada, através da técnica de
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amostragem de area, utilizando-se tubo de carvao ativo (SKC Inc., modelo 226-
01; 100 + 50 mg; Pennsylvania, USA) e bomba portatil (SKC Inc., modelo 224-
PCXR4; PA, USA) calibrada para a vazéo de 1L de ar por minuto. Os pontos de
amostragem foram posicionados préximos a area de trabalho das pessoas
envolvidas no estudo, e o ar foi amostrado durante um periodo de 5 horas, em

média.

e Avaliacdo da exposi¢ao individual dos trabalhadores em relacdo a
concentracdo do benzeno no ar.

A avaliagdo da exposicdo individual do trabalhador ao benzeno, foi
realizado no mesmo dia da avaliagdo biolégica e simultaneamente com a
avaliagao do ar exterior, com o auxilio de amostradores passivos (3M 3500; St.
Paul, Minn. USA) para vapores organicos contendo membrana de carvao
ativado (camada adsorvente). Estes dispositivos, foram dispostos ao nivel da

zona respiratéria dos trabalhadores, durante toda a jornada de trabalho

e Avaliagdo da concentragdo do &acido frans,trans-mucdnico urinario dos
trabalhadores.

A avaliagdo biolégica foi monitorada através da dosagem do acido

trans,trans-mucdnico urinario. As amostras de urina, de todos os trabalhadores,

foram coletadas no local de trabalho, no término da jornada do mesmo em

frascos de polietileno e conservadas em freezer (-20° C) até a analise.
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TRATAMENTO E ANALISE DE DADOS

Para atingir os objetivos do estudo, os dados quantitativos foram
comparados através da analise estatistica. A correlagdo entre a exposicao
pessoal do benzeno no ar com a concentragao do acido frans,trans-mucdnico
urinario, foi determinado pelo coeficiente de correlagdo segundo Pearson, apos
regressao linear dos dados. Os procedimentos estatisticos incluiram o teste t
de Student para comparar as concentragdes ambientais do benzeno e do acido
trans,trans-mucdnico entre os trabalhadores.

Como suporte para o tratamento estatistico, utilizou-se os programas
Excel (Office, 1997) e Statistical Analysis System (SAS, 1992).

Concentragbes de Benzeno e de acido frans,trans-mucbnico né&o
detectaveis nas avaliagbes foram integrados, dividindo-se o limite de detecgéo
por dois, para efeito de calculos estatisticos.

ApoOs o tratamento estatistico dos dados, os mesmos foram dispostos

em tabelas e graficos.

TRATAMENTO ANALITICO

Acido trans,trans-mucénico urinario

A determinagéo do acido frans,trans-mucénico foi realizada segundo os
procedimentos metodolégicos de Ducos et al. (1990), introduzindo-se
modificagdes na temperatura da coluna cromatografica e no comprimento de

onda do detector de absorcao UV.
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Duplicatas de aliquotas de 1 mL da amostra, foram eluidas através de
uma coluna de extragao de troca i6nica (SAX AccuBond, J&W Scientific, CA,
USA), de 3 mL contendo 500 mg de fase sdlida (previamente condicionada
com 3 mL de metanol e 3 mL de agua destilada), com o auxilio de 3 mL de
acido acético a 1% (v/v), utilizando-se um Manifold extrator (Waters, USA), de

acordo com a figura 3.

Figura 3
Manifold extrator (Waters, USA).

A eluicdo do acido trans,trans-muconico presente foi feita com 3 mL de
acido acético a 10% (v/v) diretamente para baldo volumétrico de 5 mL.
Posteriormente o volume era completado com agua destilada, homogeneizado
e 10 uL desta solugdo injetados num cromatégrafo liquido de alta eficiéncia
(Schimadzu) equipado com uma coluna LiChrosorb RP-18 (4,6 x 250 mm) 5 um
(Merck, Darmstadt, Germany) conectada a uma pré-coluna ODS-Hypersil C18

(4,0 x 20 mm) 5um (Agilent Technologies, USA). A temperatura da coluna foi
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mantida a 40° C.

A fase movel utilizada consistiu de uma solucdo de metanol - acido
acético 1 % (10:90, v/v) a uma vazédo de 1 mL/min e a deteccao realizada em
espectrofotdbmetro de absorgédo no UV em A = 265 nm (Shimadzu UV-VIS SPD-
10A). Solventes grau HPLC (High Performance Liquid Chromatography) foram
utilizados na preparacdo das solugdes necessarias a analise. Analises de
“Brancos” foram realizados visando o controle de contaminagdes durante a
analise, e tratadas da mesma forma que as amostras.

A concentragdo do acido frans,trans-mucbnico foi determinada
utilizando-se o0 método de quantificacdo por padronizagao externa, a partir de
uma curva de calibracdo (figura 4), preparada com solugbes aquosas de
padrdes do acido frans,trans-mucdnico compreendida no intervalo entre 0,05 e

3,00 mg/L (r* de 0,9901), e tratadas da mesma forma que as amostras.

250 +
200 +

150 +

Area

100 +
y =62,625x +4,4426

50 | R? = 0,9901

mg/L

Figura 4
Curva de calibracdo preparada com solucdes aquosas de padrbes do acido
trans,trans-mucénico compreendida no intervalo entre 0,05 e 3,00 mg/L.
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Os limites de deteccao (determinado usando a relagao sinal ruido igual a
3) e de quantificagdo foram de 0,025 mg/L e 0,050 mg/L, respectivamente
(Long & Winefordner, 1983; Thompson et al., 1987). A taxa de recuperacao
média obtida a partir do preparo de amostras de urina (de pessoas nao
expostas ocupacionalmente ao benzeno), adicionadas com quantidades
conhecidas de acido frans,trans-mucénico (faixa compreendida entre 0,1 e 3,0
mg/L), foi superior a 95% (n=4). Os coeficientes de variacéo, determinados pela
analise de amostras de urina (n=3) contendo, 0,1 mg/L, 1,0 mg/L e 3,0 mg/L de
solugédo de acido trans,trans-mucénico, foram menores do que 8,5% para a
precisao interensaio e menores do que 14,3% para a intra-ensaio. A exatidao
(através de programa interlaboratorial de controle da qualidade) nao foi
avaliada.

O estudo de estabilidade do acido trans,trans-mucdnico (1,0 mg/L) em
urina, armazenada em frezer (-20°C), mostrou que a concentragdo ndo se
altera por até 1 més. Algumas pesquisas aconselham o prazo de apenas 15
dias (Lee et al., 1993), enquanto outras mencionam até 15 semanas (Martins &
Siqueira, 1999).

A figura 5, mostra o fluxograma de andlise. O anexo 4, fornece,
resumidamente, algumas caracteristicas metodoldgicas observadas durante o
desenvolvimento analitico, e o anexo 5, exibe cromatogramas de solugéo
aquosa padrao de acido frans,trans-mucbnico e de amostra de urina de um

trabalhador exposto ocupacionalmente ao benzeno.
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Creatinina

A andlise do teor de creatinina nas amostras de urina foi realizada dentro
de um prazo de 48 horas, apds a coleta das mesmas, através do Kit
colorimétrico de reagao cinética (Merckotest, Merck; Darmstadt, Germany).
Este método baseia-se na diferenca das absorvancias a 500 nm do
cromégeno creatinina — picrato, antes e depois da acidificagdo, em

espectrofotdmetro (Shimadzu UV 1601).

Benzeno no ar

O benzeno coletado pelos amostradores passivos e pelos tubos de
carvao foi extraido com 1,0 mL de diclorometano e determinado por
cromatografia em fase gasosa equipado com detector por ionizagdo em chama
(Hewlett-Packard - HP 5890 série Il), de acordo com o método proposto por
Rocha (1997). As modificagdes realizadas foram: coluna capilar e temperatura
da coluna, detector e do vaporizador. Analises de “Brancos” foram realizados
visando o controle de eventuais contaminagdes durante a coleta, transporte,

estocagem e analise.

Condig¢des cromatogréaficas:
e Coluna: capilar HP INOWAX (60 m x 0,25 mm D.l., 0,25 um de espessura
de filme)
e Programacao de temperatura da coluna: 40° C por 12 min, de 402 C a 100°
C (5% C/min) e de 1002 C a 150% C (102 C/min)

e Temperatura do detector: 2502 C
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e Temperatura do vaporizador: 2002 C
e (Gas carreador: hidrogénio
e Volume de injegdo: 1 uL

e Meétodo de injecdo: sem divisao do fluxo (splitless)

O fluxograma das etapas envolvidas no tratamento analitico das

amostras esta na figura 6.

AR AMBIENTE

U

Adsorgéo (tubos de carvao ou bottons) =  Benzeno adsorvido

U Extracao

Extrato organico

U

Determinacdo por CG =  Quantificagao

Figura 6
Fluxograma representativo do tratamento analitico para amostras
ambientais.
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A quantificacdo do benzeno no ar, foi realizada pelo método de
padronizacao externa, a partir de uma curva de calibracdo preparada no
intervalo entre 2 e 1.500 ppb de benzeno em diclorometano.

O limite de deteccdo para a determinacdo do benzeno em amostradores
passivos e ativos foram de 2,20 ppb e 1,01 ppb, respectivamente (Long &
Winefordner, 1983; Thompson et al., 1987). A taxa de recuperagao média
encontrada em amostras preparadas com solu¢gdes padroes de benzeno, nas

concentragdes compreendidas entre 50 e 1.000 ppb, foi superior a 90% (n= 4).

LIMITAGOES DO METODO

A técnica utilizada avaliou a concentracédo do acido trans,trans-mucdnico
na urina, apenas no final da jornada de trabalho. Eventos pontuais importantes
durante a mesma, podem ter sido desprezados.

Outra limitagdo metodoldgica, se refere ao fato de que a pesquisa
considera apenas algumas variaveis [idade, habitos (fumo e numero de
cigarros fumados durante a jornada de trabalho), dieta alimentar, profisséo,
tempo de servico e atividades que envolvam o manuseio de solventes] em um
determinado momento, ndo sendo possivel avaliar a influéncia destas ao longo
do tempo.

Por se tratar de um estudo de correlacédo entre a exposicdo ao benzeno
e 0s niveis de acido trans,trans-muconico urinario, a amostragem é direcionada

segundo suas caracteristicas, representando o tipo de exposigado
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(caracterizado pelo tipo de ambiente de trabalho) e ndo o grupo populacional.
Este processo de amostragem, portanto, ndo é randomizado (de amostragem
aleatdria) e seu tamanho nao probabilistico.

Estas limitagdes, porém, em nada interferem na relevancia e

necessidade do estudo.
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CAPITULO 3

RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS

Este capitulo caracteriza os trabalhadores pesquisados, além de analisar
e discutir os dados oriundos dos questionarios, da avaliagdo ambiental do

benzeno e do metabdlito urinario acido trans,trans-muconico.

CARACTERIZAGAO DA POPULAGAO DE ESTUDO

Dos 202 trabalhadores envolvidos na pesquisa, 184 (91%) tiveram os
seus dados tratados. Os excluidos foram devidos a perda de informagao nos
questionarios e/ou nas amostras ambientais e bioldgicas.

A caracterizagao dos grupos pesquisados quanto ao sexo, idade, tempo
de servigco e escolaridade, esta representada na tabela 4, onde observa-se que
0s grupos sao semelhantes, com excec¢ao da variavel sexo, evidenciando um
maior percentual de trabalhadores homens.

No ambiente ocupacional, foram avaliados 36 frentistas de postos de
abastecimento automotivos e 37 mecéanicos de automdveis, sendo este ultimo,

constituido, apenas, pelo sexo masculino.
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Tabela 4
Caracterizagdo dos grupos estudados quanto ao sexo, idade, tempo de servigo e escolaridade

Setor Trabalhador Sexo Idade T servigo Escolaridade
(n) (%) (anos) (anos) (%)
M F 12a4%s 52a8%s Meédio
Ocupacional 73 89 11 29 6 84 14 2

(18-50)  <1-23

Informal 61 57 43 34 9 93 7 -
(22-51) <1-18

Administrativo 50 54 46 36
(21-51)
Total 184 70 30 33 - - - _

... dado ndo observado; M: masculino; F: feminino; 1* a 8* s: séries do ensino fundamental; médio: ensino médio



Em relacdo ao habito de fumar, a tabela 5 mostra o grupo do setor
administrativo com 50% de fumantes, e cerca de 40% para os outros 2 grupos.
A quantidade de cigarros fumados durante a jornada de trabalho foi maior entre

os profissionais do setor ocupacional (média de 5 cigarros).

Tabela 5
Distribuicdo dos grupos estudados segundo o habito de fumar.
nao-Fumante Fumante N® cigarros/Jt
n % n %
Ocupacional 43 59 30 41 5(1-12)
Informal 38 62 23 38 3 (1-7)
Administrativo 25 50 25 50

... dado nao observado; Jt: Jornada de trabalho

Na tabela 6, a distribuicdo dos trabalhadores em nao-fumantes e
fumantes, aponta que 36% do setor informal e 25% do setor ocupacional
consumiram durante a jornada de trabalho, alimentos industrializados e/ou
bebida alcodlica, e/ou manipularam produtos quimicos e gasolina.

As variaveis tratadas na tabela 6, ndo foram observadas entre os
trabalhadores do setor administrativo.

Com respeito ao manuseio de produtos quimicos (como por exemplo:
gasolina, alcool, querosene, colas, produtos de limpeza, vernizes e tintas), no
dia da avaliacdo ambiental e bioldgica, considerou-se a ocorréncia da
manipulacéo destes, antes e durante a jornada de trabalho.

No entanto, a gasolina, por fazer parte do processo de trabalho dos
frentistas e mecéanicos de automdveis, optou-se exclusivamente, para efeito

dos dados apresentados na tabela 6, considerar o manuseio desta, anterior as
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atividades ocupacionais do dia da avaliagao.

Tabela 6

Distribuicdo dos trabalhadores (fumante e ndo-fumante) do setor ocupacional e
informal segundo o consumo de alimento industrializado, bebida alcodlica e
manipulacdo de produtos quimicos no dia da pesquisa.

Ocupacional Informal
n=18 (25%) n= 22 (36%)
NF F NF F
(n) (n) (n) (n)
Consumo
Alimento/bebida alcodlica 8 14
Manipulacéo
Gasolina 4* 1* 1 1
Outros produtos quimicos 10 6 4 1

* Considerado apenas a manipulaggo anterior ao inicio da jornada de trabalho
NF: ndo-Fumante; F: Fumante; ... dado ndo observado

O consumo de bebida alcodlica foi considerado entre os trabalhadores
do setor informal devido ao trabalho de pesquisa de Javelaud e colaboradores
(1998) que registraram um aumento, em torno de 5 vezes, nos niveis urinarios
do acido trans,trans-mucbnico, apés o consumo da mesma. Esta pesquisa
(Javelaud et al., 1998), envolveu 34 motoristas de caminhdes-tanque de
gasolina e as concentragdes médias de acido frans,trans-mucbnico urinario
(média geométrica) observadas, foram de 520 pg/g (45-1900 ug/g), n=7 e de
110 ng/g (16-846 ng/g), n=27.

Paulino (1980), também, aponta o alcoolismo, assim, como a
hipovitaminose C, os problemas hepaticos e renais, como fatores que

predispéem a intoxicacao por benzeno.
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BENZENO NO AR

Avaliacao do Benzeno no Ar Exterior

Com o objetivo de caracterizar os niveis de benzeno no ar ambiente, dos
locais situados proximos aos ambientes de trabalho, envolvidos na pesquisa,
foram amostrados 33 pontos, na area metropolitana da cidade do Rio de
Janeiro. Entre as concentracbes médias de benzeno no ar para as diferentes
areas de trabalho (setor informal, administrativo e ocupacional) nao foi

observado diferenca significativa (anexo 6 e figura 7).

12+

10+

Benzeno no Ar (ppb)
MNEANANA NN

Areas de Trabalho

Figura 7
Concentragao de benzeno no ar exterior (média geométrica, ppb) das areas de
trabalho envolvidas na pesquisa (n=33, pontos de amostragem).

O valor médio de 10,02 ppb de benzeno no ar exterior, verificado neste
estudo (faixa compreendida entre < 1,01 a 22,82 ppb), estd acima dos niveis

encontrados em algumas cidades do mundo (figura 8) e mostra a importancia

de se ter dados gerados no Brasil.
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Figura 8
Concentragdes de benzeno no ar exterior (ppb) em algumas cidades do mundo
Fonte: Fernandes et al. (1999); Gilli et al. (1996)

E possivel que diferencas climaticas e/ou presenca de areas industriais
e/ou tipo de combustivel e motores automobilisticos entre diferentes paises
sejam responsaveis por resultados tao distintos.

Sabe-se que o fator climatico tem um papel fundamental na qualidade do
ar ambiente. As altas temperaturas observadas, por exemplo, no verao carioca,
favorecem processos de evaporagdo de combustiveis, como a gasolina,
ocasionando, consequentemente, elevadas taxas de compostos organicos
volateis em atmosfera urbanas tropicais.

Os pesquisadores Mukerjee & Rickabaugh (1991) ressaltam que a
adicao de etanol na gasolina (como acontece no Brasil), pode contribuir para
uma maior evaporagao dos compostos organicos volateis, como o benzeno.

Este € uma substancia extremamente volatil a temperatura ambiente, devido as
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suas propriedades fisico-quimicas relativas ao baixo ponto de ebuligdo de

80,12 C (1 atm= 760 mm Hg) e a alta press&o de vapor de 95,2 mm Hg a 25° C.

Exposicao Individual ao Benzeno no Ar

Entre os trabalhadores do setor ocupacional (tabela 7), verificou-se
através da exposicao individual ao benzeno no ar, que os mecanicos de
automdveis estavam expostos a niveis (média e variagdo maxima), acima dos

observado nos frentistas de postos de abastecimento automotivos (p< 0,01).

Tabela 7
Exposi¢ao pessoal ao benzeno no ar (ppb) entre os trabalhadores expostos.
Mecanico Frentista p
Benzeno ar (ppm) < 0,01
MA 510,00 370,00
MG + DPG 430,00 + 1,95 310,00 £ 2,13
Variagao 80,00 — 900,00 40,00 — 700,00

MA: média aritmética; MG: média geométrica; DPG: desvio padrao

Atualmente, os mecanicos de automoéveis sdo considerados
trabalhadores pertencentes a ocupacodes tipicas de exposicdo ao benzeno
(Popp et al., 1994).

A concentragdo de 310 ppb de benzeno no ar (exposi¢gédo individual)
encontrado entre os frentistas, também foi relatado por um estudo realizado
pelos pesquisadores Larsen & Larsen (1998) em postos de abastecimento

automotivos, durante o reabastecimento dos mesmos com gasolina.
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A importadncia da variagdo sazonal nas avaliagdes ambientais do
benzeno no ar foi ressaltada por Tironi & Hodgkins (1991), em postos de
abastecimento automotivos, durante as estacbes do ano, inverno e verao,
evidenciando valores compreendidos entre, 10 a 2.880 ppb e 100 a 2.300 ppb,
respectivamente.

Estudos realizados por Foo (1991) envolvendo trabalhadores expostos a
gasolina com cerca de 1,8 a 3,7% de benzeno, revelaram concentragdes na
faixa de 28 a 710 ppb, 14 a 1.700 ppb e 80 a 2.370 ppb de benzeno na zona
respiratoria de frentistas, mecanicos de automoveis e motoristas de tanques de
gasolina, respectivamente.

Preocupagdes com o teor de benzeno na gasolina, alertam para o fato,
desta ser um possivel agente carcinogénico humano. Relatos de casos de
leucemia entre mecanicos e frentistas foram feitos pelos pesquisadores
Machefer e colaboradores e pelo grupo de Delon (FUNDACENTRO, 1993).

Ainda néo foi possivel correlacionar se exposicoes ao benzeno afetam o
desenvolvimento do feto em mulheres gravidas ou a fertilidade em homens,
mas ja se sabe que mulheres expostas a concentragdes elevadas de benzeno
por varios meses evidenciaram periodos de menstruagdo irregular e a
diminuicdo no tamanho de seus ovarios (ATSDR, 1997).

Estes estudos, ainda que primarios, apontam para um cenario
preocupante, que é o aumento, atualmente, do niumero de frentistas do sexo
feminino nos postos de abastecimento de combustiveis.

A comparagdo dos resultados da exposigao individual ao benzeno

realizado entre os trabalhadores expostos ocupacionalmente (mecéanicos e
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frentistas) e nao-expostos ocupacionalmente (vendedores ambulantes e
escriturarios) apresentados no anexo 7 e figura 9, apontam para diferengas
significativas (p< 0,001) entre os dois grupos (ndo-expostos e expostos

ocupacionais).
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Benzeno no ar (ppb)
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Trabalhadores

Figura 9

Cgmparagéo entre as médias geométricas da exposi¢éo individual ao benzeno
no ar (ppb) dos trabalhadores expostos ocupacionalmente (mecanico e
frentista) e dos ndo-expostos (vendedor ambulante e escriturario).

Como foi possivel observar, através da avaliagao individual, a populagao
em geral (escriturarios e vendedores ambulantes), também, esta exposta
diariamente a pequenas concentragdes de benzeno, seja, em ambientes
fechados, aclimatados artificialmente, como, nos grandes centros urbanos.
Resultados deste estudo mostram que os escriturarios, estdo expostos ao
benzeno, a concentracbes (18,13 ppb) ligeiramente acima dos vendedores

ambulantes (12,49 ppb).

Contrariamente, em recente pesquisa realizada na cidade do México,
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envolvendo 10 trabalhadores administrativos e 8 vendedores ambulantes
constatou-se valores de 15,60 ppb (10,06 — 20,91) e de 23,70 ppb (15,34 —
56,47), respectivamente, de exposicao pessoal ao benzeno (Meneses et al.,
1999). Esses dados, mesmo contando com um numero pequeno de
trabalhadores avaliados, confirmam, também, a potencialidade do benzeno
frente a populagdo ndo-exposta ocupacionalmente.

Com base nos resultados obtidos na presente pesquisa, verifica-se que
a concentracido de benzeno encontrada nos estudos da exposig¢ao individual,
entre os trabalhadores do setor administrativo, foi em média, 2,2 vezes maior
do que a encontrada na avaliacdo do ar exterior, enquanto, entre os
trabalhadores do setor informal, a média foi 1,36 vezes superior.

Diante do exposto, € preciso estar atento a qualidade do ar exterior, pois
este, refletira na qualidade do ar interior. Esta relevancia, atualmente, é devida
a metropolizagcdo das cidades modernas, que tem feito com que o homem
tenha que exercer inUmeras atividades, como trabalhar, estudar, praticar
esportes, morar ou mesmo se divertir, em ambientes fechados. Isto faz com
que o ser humano concentre cerca de 90 a 95% de sua vida em ambientes
fechados.

Através da analise da distribuicdo percentual dos dados analisados
(figura 10) pode-se evidenciar que a maioria dos trabalhadores do setor
administrativo (68%) estava submetido a niveis acima de 18,00 ppb de
benzeno no ar, enquanto, 74% dos trabalhadores do setor informal
encontravam-se na faixa de 9,00 a 18,00 ppb. A figura 10 mostra, também, que

os niveis de benzeno no ar exterior (avaliado nas areas préximas aos locais de
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trabalho do setor administrativo e informal) estavam percentualmente
distribuidos, em torno de 30%, entre os intervalos de concentragdes, fixados na
mesma. Os intervalos de concentracbes de benzeno no ar (figura 10) foram
selecionados nas faixas de <9 ppb; 9,0 - 18,0 ppb; >18,0 ppb, buscando-se
abranger na faixa intermediaria (9,0 a 18,0 ppb), as concentragcbes médias
minima e maxima de benzeno no ar correspondente as variaveis, vendedor e

escriturario (exposigao individual) e ar exterior, encontradas no estudo.
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OVendedor EEscriturario O Ar Exterior

Figura 10

Distribuicdo percentual da exposigédo individual ao benzeno no ar entre os
trabalhadores nao-expostos ocupacionalmente (vendedor ambulante e
escriturario) e da concentracdo de benzeno no ar exterior (avaliado nas areas
proximas aos locais de trabalho do setor administrativo e informal) na faixa
compreendida entre < 9,0 a > 18,0 ppb.

* Intervalos de concentragoes considerados apenas para evidenciar a distribui¢ao percentual dos
dados

Em relagdo aos mecanicos e frentistas, nota-se de acordo com a figura
11, que 49% desses trabalhadores foram submetidos a exposi¢cdes na faixa
compreendida entre 100 e 500 ppb e 41% encontravam-se acima de 500 ppb.

Buscou-se para os intervalos de concentragdes selecionados na figura 11,
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abranger na faixa intermediaria (100 a 500 ppb) as concentragbes médias de
benzeno no ar (exposi¢ao individual) encontradas entre os trabalhadores

expostos ocupacionalmente.
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Figura 11

Distribuicdo percentual da exposigédo individual ao benzeno no ar entre os
trabalhadores expostos ocupacionalmente (mecanico e frentista) na faixa de
concentragdo compreendida entre < 100 a > 500 ppb.

* Intervalos de concentragdes considerados apenas para evidenciar a distribui¢ao percentual dos
dados

O grau de exposicdo ao benzeno entre os mecéanicos de automoveis e
frentistas de postos de abastecimentos automotivos sdo preocupantes quando
comparados com os TLV’s estabelecidos pela ACGIH (1999) de 0,5 ppm (500
ppb) ou pela NIOSH (citado por Coutrim et al., 2000) de 0,1 ppm (100 ppb).
Além disso, indica um fator de risco para essa classe trabalhadora, que nao
tem sido discutido e avaliado com a mesma énfase dada aos trabalhadores do

setor industrial, petroquimico e metalurgico.
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AVALIAGAO DO ACIDO TRANS,TRANS-MUCONICO URINARIO

Os teores do acido ftrans,trans-mucdnico foram corrigidos pela
concentracdo de creatina na urina, por refletir um procedimento relevante na
interpretacao dos resultados dos metabdlitos urinarios.

A excrecdo desses metabdlitos pode ser alterado em presenga de
amostras muito concentradas (densidade > 1,030 e creatinina > 3 g/L) ou
diluidas (densidade < 1,010 e creatinina < 0,5 g/L) (ACGIH, 1999). Assim, as
amostras de urina em desacordo com as especificacdes estabelecidas para o
teor de creatinina, foram descartadas do estudo.

Na avaliacao do acido frans,trans-mucdnico urinario entre os mecanicos,
estes apresentaram niveis de concentracdo média e variagdo maxima,
ligeiramente acima, daqueles observados entre os frentistas, embora ambos
estejam particularmente expostos ao benzeno durante a jornada de trabalho.

Os resultados da tabela 8 sao consistentes com uma pesquisa realizada
por Popp e colaboradores (1994), apesar dos valores médios e limites maximos
terem sido maiores. De acordo com este autor, os 20 mecanicos de automéveis
estudados estavam expostos a 720 ppb + 3,1 (300 — 4000) de benzeno no ar
(exposicdo pessoal), enquanto a excregdo urinaria do acido trans,trans-

muconico foi de 1,28 mg/g creatinina + 1,14 (0,03 — 4,13).
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Tabela 8
Concentragédo do acido trans,trans-muconico urinario (mg/L e mg/g creatinina)
entre os trabalhadores expostos ocupacionalmente.

Mecanico Frentista p

ttAM (mg/L) NS

MA 1,19 1,04

MG + DPG 0,98 + 1,96 0,88 + 1,90

Variagao 0,18 -2,28 0,19-2,20
ttAM (mg/g creatinina) NS

MA 1,19 1,13

MG + DPG 1,05+1,72 0,97 + 1,88

Variagao 0,34 -2,10 0,20 - 2,00

t#tAM: acido trans,trans-mucoOnico; MA: média aritmética; MG: média geométrica; DPG: desvio
padrdo; NS: ndo significativo

No anexo 7 e figura 12, pode-se observar uma diferenga
estatisticamente significativa (p< 0,001) entre os dois grupos, trabalhadores
expostos (mecénicos e frentistas) e ndo-expostos ocupacionalmente
(vendedores ambulantes e escriturarios), quanto aos teores do acido
trans,trans-mucdnico urinario, no final da jornada de trabalho.

Os dados desta pesquisa séo sustentados por investigagcdes anteriores
que também demonstraram diferenga significativa entre a populagédo exposta e
nao exposta ocupacioalmente (Bechtold & Henderson, 1993; Holz et al., 1995;

Javelaud et al., 1998).
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Figura 12

Concentragdao média de acido trans,trans-mucénico urinario (média geométrica,
mg/g creatinina) entre os trabalhadores expostos ocupacionalmente (mecénico
e frentista) e os ndo-expostos (vendedor ambulante e escriturario).

Nota-se que os dados obtidos na avaliacdo do biomarcador, entre a
populacdo nao-exposta ocupacionalmente estdo de acordo com estudos
anteriores realizados com diferentes grupos populacionais. A literatura relata
valores médios de &cido trans,trans-muconico entre < 0,037 a 0,22 mg/g
creatinina (Dor et al., 1999; Ong et al., 1995; Ruppert et al., 1997; Yu & Weisel,
1996).

Em relacdo aos trabalhadores do setor administrativo, constatou-se que
as concentragdes do metabdlito, estavam em média, 1,6 vezes superior as
encontradas nos trabalhadores do setor informal. Esta tendéncia, entre os
escriturarios, de estarem submetidos a niveis maiores de exposicdo ao
benzeno, também, foi observada na avaliagao individual ao benzeno, sendo a

relacao de 1,45.
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Na distribuicdo percentual dos trabalhadores quanto a excregao do
metabdlito urinario (figura 13), foram encontrados niveis de acido trans,trans-
mucdnico acima de 0,22 mg/g creatinina em 46% dos trabalhadores do setor
informal e, entre 66% dos trabalhadores do setor administrativo. Os intervalos
de concentragdes selecionados na figura 13, buscaram abranger na faixa
intermediaria (0,10 a 0,22 mg/g creatinina) as concentragcbes médias de acido
trans,trans-mucbOnico, encontradas entre os trabalhadores n&o-expostos
ocupacionalmente e o valor maximo relatado pela literatura (Dor et al., 1999;

Ong et al., 1995; Ruppert et al., 1997; Yu & Weisel, 1996), 0,22 mg/g

creatinina.
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Figura 13

Distribuicdo percentual dos trabalhadores nao-expostos ocupacionalmente
(vendedor ambulante e escriturario) em relagéo aos niveis urinarios de acido
trans,trans-mucbnico — ttAM (mg/g creatinina) na faixa de concentracao
compreendida entre < 0,10 a > 0,22 mg/g creatinina.

* Intervalos de concentra¢des considerados apenas para evidenciar a distribui¢ao percentual dos
dados

E importante salientar que ao comparar as figuras 10 e 13, percebe-se

que, principalmente, os trabalhadores do setor informal, ndo apresentaram o
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mesmo padrdo de tendéncia entre os percentuais de acido trans,trans-
mucdnico, imposto pela exposi¢cao ao benzeno no ar.

Quanto aos trabalhadores do setor ocupacional, 48% apresentaram
teores de acido trans,trans-muconico acima de 1,2 mg/g creatinina, e 0s
demais divididos entre as concentragdes fixadas entre 0,8 a 1,2 mg/g creatinina
e inferiores a < 0,8 mg/g creatinina (figura 14). Os intervalos de concentragdes
selecionados na figura 14, buscaram abranger na faixa intermediaria (0,8 a 1,2
mg/g creatinina) as concentragdes médias de acido trans,trans-muconico

encontradas entre os trabalhadores expostos ocupacionalmente.

Frequencia (%)
N
(3]

Concentragao de ttAM * (mg/g
creatinina)

O Ocupacional

Figura 14

Distribuicdo percentual dos trabalhadores expostos ocupacionalmente
(mecanico e frentista) em relacdo aos niveis urinarios de acido trans,trans-
mucbnico — ttAM (mg/g creatinina) na faixa de concentragcdo compreendida
entre < 0,8 a > 1,2 mg/g creatinina.

* Intervalos de concentra¢des considerados apenas para evidenciar a distribui¢ao percentual dos
dados
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O valor maximo de acido trans,trans-mucbnico encontrado entre a
populagao nao-exposta, 0,40 mg/g de creatinina, também, foi observado em 10
trabalhadores (14%) do setor ocupacional.

Os niveis urinarios de acido trans,trans-mucénico significativamente
aumentado entre os trabalhadores do setor ocupacional em comparagcéo com o
outro grupo (escriturarios e vendedores ambulantes), podem ser provenientes
do tipo de trabalho, do processo de trabalho e da nao utilizacdo de
equipamentos de protecao individual para solventes organicos.

A influéncia do habito de fumar, da ingestao de acido soérbico e seus sais
presentes em alguns alimentos industrializados, do uso de bebida alcodlica, do
manuseio de produtos quimicos que possam conter benzeno na sua
composicao e da co-exposicdo ao tolueno, sao fatores de confundimento

possivelmente presentes nos dois grupos avaliados.

Influéncia do Fumo, da Dieta Alimentar e do Manuseio com Substéancias

Quimicas na Concentragio Urinaria do Acido trans,trans-Mucénico

O habito de fumar, provocou diferenga significativa entre os
trabalhadores n&o-expostos e 0s expostos ocupacionalmente (p< 0,001)
quanto aos niveis de benzeno no ar (anexo 8 e figura 15). O numero de
cigarros fumados durante a jornada de trabalho n&o revelou nenhuma

influéncia significativa na concentragéo do acido trans,trans-mucdnico.
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Figura 15

Benzeno no ar (média geométrica, ppb) entre os trabalhadores expostos e os
nao-expostos ocupacionalmente segundo o habito de fumar.

NF: ndo-Fumante; F: Fumante

O fumo ndo era permitido aos trabalhadores dos postos de
abastecimento de combustiveis, no entanto, os fumantes, algumas vezes,
fumavam, sigilosamente, durante a jornada do trabalho.

Os pesquisadores Javelaud et al. (1998) encontraram teores de benzeno
na zona de respiracado, de trabalhadores fumantes exercendo a fung¢ao de
mecénicos de automdveis, significativamente maiores, do que para néo
fumantes: 37,50 ppb (< 1,56 — 2.909,00) versus 9,38 ppb (< 1,56 — 259,40). A
média geométrica encontrada por Javelaud et al. (1998) é significativamente
menor que a obtida neste estudo, mas limite maximo entre os fumantes,
superior, ao verificado no grupo ocupacional (mecanicos e frentistas), que foi
de 900,00 ppb.

Na populagdo em geral, a fumaca do cigarro € considerada uma das

principais fonte de exposi¢ao nao-ocupacional ao benzeno.
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Os fumantes inalam, aproximadamente 2 mg de benzeno por dia (33
cigarros/dia x 57 ug benzeno/cigarro), enquanto os nado-fumantes, 0,2 mg (< 10
ug/m3 x 20 m?® diario), elevando os niveis de benzeno no sangue entre os
fumantes, em torno de 90% em relagdo aos nao-fumantes (Wallace, 1996;
Wallace et al., 1987).

Apostoli & Alessio (1995) alertam para o fato da concentragdo média de
benzeno no ar interior de ambientes com fumantes, ser em torno de 40%
superior aos ambientes sem fumantes, apesar da concentracdo média de
benzeno na fumacga de cigarro depender do tipo de fumo.

Na presente pesquisa, a fumaga do cigarro mostrou ser uma fonte
adicional de exposicdo, sendo possivel observar a diferenca estatisticamente
significativa da influéncia do habito de fumar, como pode ser observado no
anexo 8 e na figura 16, que mostra a concentragdo urinaria média do acido
trans,trans-mucdnico obtida entre os grupos pesquisados.

Enquanto, alguns estudos relatam que o habito de fumar pode ser um
fator de confundimento, apontando para interferéncias significativas nos niveis
urinarios do acido trans,trans-mucénico (Buratti et al., 1996; Ghittori et al.,
1995; Kok & Ong, 1994), outras pesquisas n&o evidenciaram qualquer
correlagdo (Ducos et al., 1992; Holz et al., 1995). Lee et al. (1993) nao
observaram a influéncia do numero de cigarros fumados na excregao do

metabdlito.
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Figura 16

Concentragao de acido frans,trans-mucénico (ttAM) urinario (média geométrica,
mg/g creatinina) entre os trabalhadores expostos e o0s nao-expostos
ocupacionalmente segundo o habito de fumar.

NF: ndo-Fumante; F: Fumante

A comparagdo dos resultados do acido trans,trans-mucdnico
encontrados na populagdo em geral, segundo o habito de fumar, foi
fundamentada em estudos anteriores, também, sobre a populacdo ndo-exposta
ocupacionalmente, tanto em relagdo aos valores médios como nos limites,
minimo e maximo (tabela 9).

Os valores maximos de acido frans,trans-mucénico verificados na
populagdo em geral (escriturarios e vendedores ambulantes), de 0,28 mg/g
creatinina entre os nao-fumantes e de 0,40 mg/g creatinina entre os fumantes,
estdo de acordo com o recomendado pela WHO (1996), ou seja, valores

maximos de 0,43 mg/L e de 1 mg/L, respectivamente.
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Tabela 9

Concentragao de acido trans,trans-muconico (valores médios e variagdo, mg/g
creatinina) na populagdo em geral (ndo-expostas ocupacionalmente) segundo o
habito de fumar, relatado por alguns estudos.

nao-Fumante n Fumante n Referéncia

(mg/g creatinina) (mg/g creatinina)

0,025 20 0,075 7 Javelaud et al. (1998)
(0,011-0,155) (0,025 -0,175)

0,05 10 0,09 10 Ruppert et al. (1995)
0,14 23 0,19 35 Lee et al. (1993)
(0,03-0,33) (0,06-0,43)

0,14 40 0,19 46 Ong et al. (1994)

A corroboragdo dos dados, também pode ser observada, quando se
considera o relato de Ducos et al. (1990) sobre a tendéncia do &acido
trans,trans-mucoénico urinario raramente exceder a concentragdo de 0,5 mg/L
na populagao ndo-exposta.

Com o objetivo de verificar as concentragdes do acido trans,trans-
muconico urinario, entre os trabalhadores do setor informal e ocupacional
diante do consumo de alimento industrializado e/ou da manipulacdo de
substancias quimicas no dia da pesquisa (caracterizados na tabela 6),
relacionou-se estas variaveis segundo o habito de fumar, conforme mostra a

figura 17.
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Figura 17

Concentragao de acido trans,trans-muconico ({tAM) urinario dos trabalhadores
nao-fumantes e fumantes do setor informal e ocupacional, em fung¢ao da dieta
alimentar e do manuseio de produtos quimicos.

NF: ndo-fumantes; F: fumantes; (n): ndo ingeriram alimentos industrializados e/ou bebida
alcodlica e/ou ndo manusearam produtos quimicos e gasolina; (s): ingeriram alimentos
industrializados e/ou bebida alcodlica e/ou manusearam produtos quimicos e gasolina

Pode-se verificar que ndo houve diferengca significativa entre as
concentragdes do acido trans,trans-mucdnico ao compararmos os NF(n) (ndo-
fumantes que n&o ingeriram alimentos industrializados e/ou bebida alcodlica
e/ou ndo manusearam produtos quimicos e gasolina) com os NF(s) (ndo-
fumantes que ingeriram alimentos industrializados e/ou bebida alcodlica e/ou
manusearam produtos quimicos e gasolina). Esta mesma tendéncia, também,
foi observada entre os F(n) e os F(s).

A né&o observancia da influéncia dessas variaveis nos niveis urinarios do
metabdlito, poderia ser explicado, talvez, pelo pequeno numero de
trabalhadores pesquisados e/ou pelo fato, das variaveis, dieta alimentar e
manuseio de produtos quimicos, terem sido tratados ao mesmo tempo. A

ingestdo de bebida alcodlica e a presenga do acido sorbico e seus sais em
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alimentos industrializados elevariam os teores do acido frans,frans-muconico,
enquanto o manuseio com diferentes produtos quimicos, como por exemplo, a
co-exposicao ao tolueno, poderia exercer um efeito competitivo nas reacdes de

biotransformacéo.

Acido sérbico

Para os pesquisadores Ducos et al. (1990), a quantidade absorvida de
acido sorbico presente em alimentos e biotransformada em acido frans,trans-
mucdnico é infima, e, assim, nao constituiriam um empecilho na avaliacdo da
exposicao ocupacional ao benzeno.

Mas todavia, pode ser um fator de confundimento em avaliacbes da
exposigao nao-ocupacional, pois uma pessoa pode ingerir em torno de 500
mg/dia de acido sorbico, dependendo da dieta (Coutrim et al., 2000; Ruppert et
al., 1997).

Através de um estudo, foi constatado, que a ingestdo de alimentos
contendo niveis compreendido entre 6 a 24 mg/dia de acido sorbico, resultou
na eliminagao de cerca de 0,01 a 0,04 mg/L de acido trans,trans-muconico
(Ruppert et al.,1995). Valores, estes, muito proximos do atual limite de
deteccdo do método analitico deste estudo (0,025 mg/L).

Dentro dessas colocacgoes, seria interessante para futuros trabalhos e
interpretacdes dos resultados, considerar o relato sobre a dieta alimentar nas

avaliagdes biolégicas do acido trans,trans-mucdnico.
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Manuseio com produtos quimicos

A probabilidade de co-exposicdo a outras substancias em ambientes
ocupacionais € muito grande e acontece com bastante frequéncia. Como
exemplo, de exposi¢cdao simultdnea ao benzeno e ao tolueno (substancia
normalmente encontrada no ar exterior, ambientes ocupacionais e nao
ocupacionais), tem-se o produto quimico benzol [mistura de benzeno (75%),
tolueno (15%) e xilenos (9%)], utilizado pela industria, e a gasolina automotiva,
muito usada pela populacéo em geral.

Considerando que a presenca de mais de uma substancia quimica no
ambiente, pode possibilitar diferentes interagdes entre elas e o organismo
humano e consequentemente diferentes agravos a este, e sabendo do efeito
competitivo nas reagdes de biotransformagao, em exposicdes multiplas, de
benzeno e tolueno, principalmente se este ultimo se encontrar em niveis
elevados, torna-se prudente mapea-lo sempre que possivel, nos ambientes
ocupacionais.

Durante o trabalho de campo desta pesquisa, foi observado que os
frentistas durante as suas atividades utilizavam a mesma flanela que servia
para limpar ou mesmo evitar o derrame do combustivel no tanque dos
automdveis, para enxugar o suor do rosto, das maos e bragos. Muitos ainda
conservam o habito de verificar se o enchimento se completou, através da
audicao, encostando o ouvido perto da entrada do reservatério do veiculo.

Entre os mecanicos, verificou-se, que era comum o uso de estopas
embebidas em gasolina ou outro solvente para limpar as maos e bragos sujos

de graxa ou 6leo, no decorrer da jornada de trabalho.
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No ambiente de trabalho, o benzeno é na maioria das vezes absorvido
por inalagado do ar a nao ser que equipamentos de protecao individual (EPI’s)
adequados e eficientes sejam usados.

No entanto, apesar da absorgéo via contato dérmico (area superficial do
corpo humano, 19.400cm? para homens e, 16.900 cm? para mulheres) do
benzeno na forma gasosa contribuir muito pouco para o total da exposig¢ao, a
absorcdo do benzeno na forma liquida é considerada uma importante rota de
exposi¢cao (WHO, 1996).

Em um estudo envolvendo 20 mecéanicos de automoéveis, Popp et al.
(1994), observaram que fatores profissionais, como o tipo de atividade, elevava
o teor de absorgcdo do benzeno, apds a exposigao dérmica com a gasolina, e
que poderia alcangar, segundo Laitinen et al. (1994), até 80% entre esses
trabalhadores.

Javelaud et al. (1998) alertaram, também, para a influéncia do habito de
lavar as maos com gasolina na exposi¢gao ocupacional ao benzeno.

Os pesquisadores Blank & McAuliffe (1985) estimaram uma contribuicdo
em torno de 1,5 ulL/h de benzeno absorvido pela pele em exposi¢des a 10 ppm
no ar versus cerca de 7,0 uL/h de benzeno absorvido por 100 cm? de pele, pelo
contato com gasolina contendo 5% de benzeno. Em dados mais recentes,
Fiserova-Bergerova (1993) enfatiza a taxa de absorgéo cutédnea na faixa de 0,2
a 0,7 mg/cm?/h.

Estes dados, evidenciando a pele como importante rota de absor¢céo do
benzeno entre trabalhadores expostos a gasolina, levam ao questionamento da

necessidade de se limitar a presenca do benzeno na gasolina a niveis se
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possiveis, inferiores a 1% (v/v).

No Brasil, a Legislacdo Brasileira (Portaria N® 03 do Ministério da Satde
de 28-04-1982) restringiu em 1% o conteudo maximo de benzeno em misturas
liquidas a todas as empresas que as produzem, transportam, armazenam,
utilizam ou manipulam (MS, Of. N.MS/87/82).

Essa preocupacio se faz necessaria, primeiro, por ser o benzeno uma
substancia carcinogénica, e em segundo lugar, tanto a Legislagdo Brasileira
(Seguranca e Medicina do Trabalho, 1997) como a ACGIH (1999), registram a
probabilidade de absorgédo por via cutdnea do benzeno, e portanto exigindo
durante a manipulagao do produto, EPI's adequados a prote¢cao da mesma.

Devido a este fato é preciso evidenciar a importancia do uso de EPI's
para a superficie exposta do corpo humano, em caso de eventuais exposicdes
por contato direto com o benzeno.

Em climas quente, como no Brasil, o uso de EPI's é muitas vezes
rejeitado pelos proprios funcionarios. Diante deste impasse € preciso investir
em EPI's e/ou protecao coletiva, adequados ao nosso clima e ao tipo de
trabalho.

Seguramente a exposicdo ao benzeno em ambientes ocupacionais,
muitas vezes, esta acompanhada do ndo cumprimento das normas de
seguranga do trabalho, da legislacdo de saude vigente ou ineficiente,
informacéao deficiente ou inexistente sobre os riscos inerentes ao agente toxico,
supervisdo inadequada, processos de trabalho e tecnologias ultrapassadas e
auséncia ou uso indevido de EPI’s (Costa, 2000; Costa et al., 2000b).

O baixo indice de escolaridade, observado entre os trabalhadores
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pesquisados (tabela 4), reforga a importancia de se investir mais na educacao,
como um instrumento eficaz no processo de conscientizacado do trabalhador em
relacdo ao seu ambiente de trabalho, fazendo com que eles mesmos exijam
melhores condi¢des de trabalho.

Sabe-se que a grande maioria dos trabalhadores sao incapazes de
identificar os riscos a que estdo ou estiveram expostos, assim, como,
desconhece muitas vezes os nomes das substancias quimicas com que
manipulam diariamente, identificando-as apenas por cddigos, cor e cheiro.

A educacao em saude é um veiculo importante na luta continua de se
tentar diminuir os agravos a saude decorrentes dos fatores de riscos gerados
pela exposi¢cdo ao benzeno, unipresente tanto no setor ocupacional como nao-
ocupacional.

Esta busca, sem duvida nenhuma, poderia ser desenvolvida e
estimulada pelos servicos de saude publica, sindicatos, empresas publicas e
privadas, visando solugdes criativas, atitudes criticas e éticas, que possam
contribuir na avaliagdo e gerenciamento das complexas interagdes do homem,

com suas tecnologias e seus ambientes.

Correlagao entre Acido trans,trans-Mucodnico e Benzeno no Ar

Diante da necessidade de se verificar a sensibilidade do acido

trans,trans-mucdnico urinario, a exposi¢cao a baixas concentragdes de benzeno

ambientais, estudou-se a correlagdo entre a concentragdo urinaria do
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biomarcador com a intensidade da exposi¢ao individual ao poluente.

Analise de regressao linear, apds transformagao logaritma, tanto das
concentracbes do benzeno na zona respiratéria, em ppm, como das
concentragdes urinarias do acido frans,trans-mucénico, expressos em mg/g de
creatinina, dos trabalhadores expostos ocupacionalmente (mecéanicos e
frentistas), mostrou resultado significativo, sendo o coeficiente de correlagéo de

Pearson, r= 0,88 (p < 0,001); y= 0,7076 x + 0,3134; r* = 0,78 (Figura 18).
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Figura 18

Regressao linear entre os logaritmos das concentragcbes ambientais do
benzeno (ppm) durante a jornada de trabalho e dos niveis urinarios do acido
trans,trans-mucénico - ttAM (mg/g creatinina) dos trabalhadores expostos
ocupacionalmente (n=73).

Esta correlagdo significativa entre as concentragées urinarias do
metabdlito e os niveis de benzeno, so foi verificado em exposi¢des acima de 40
ppb (0,04 ppm) de benzeno no ar.

Na tabela 10, é possivel verificar a correlagéo entre o benzeno no ar e o

acido trans,trans-mucdnico reportados por alguns trabalhos.
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Tabela 10
Coeficiente de correlagao de Pearson entre a concentragao de benzeno no ar e
os teores do acido trans,trans-muconico (ttAM) urinario segundo a literatura.

Expostos n Benzeno no Ar Referéncia

(PPm) vs ttAM

1,02 192 r= 0,96 (p< 0,0001) Boogaard & Van Sittert (1995)
0,01 -1,60 48 r= 0,83 (p< 0,0001) Barbosa (1997)

0,01-0,50 122 r= 0,56 (p< 0,0001) Ghittori et al. (1995)

0,30 - 4,00 20 r= 0,54 (p< 0,05) Popp et al. (1994)

0,20 30 r= 0,46 (p< 0,009) Javelaud et al. (1998)

Os pesquisadores Javelaud et al. (1998), acreditam que a nao
observancia de correlagcdo no estudo com 65 mecanicos de automoveis
expostos a niveis médios de 0,019 ppm (< 0,002 — 4,00) foi devido a exposigao
ao benzeno ter ocorrido mais através da pele do que pela via respiratéria, no
entanto, obtiveram um coeficiente de correlacéo de r= 0,46 (p< 0,009) entre os
motoristas de caminhdes-tanque de gasolina.

Para efeito de entendimento, comparacao, avaliacdo e interpretacao de
resultados tao discrepantes, obtidos entre os diversos estudos € preciso
considerar que estes sao dependentes de alguns fatores, como por exemplo:
(1) das diferengas na composi¢cao da gasolina entre os paises;

(2) dos diferentes procedimentos e atividades desenvolvidas durante a jornada
de trabalho;

(3) da metodologia de amostragem do ar ambiente (amostradores passivo ou
ativo, deterioragdao da amostra, periodo estimado de amostragem);

(4) da metodologia de andlise (limite de detecgdo, grau de pureza dos

reagentes, condigdes operacionais do equipamento, procedimento analitico);
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(5) outras vias de absorgao (via cutanea);

(6) das diferengas individuais que influenciam a biotransformagcdo dos
xenobidticos no organismo (como: sexo, idade);

(7) dos fatores de confundimento (habito de fumar, co-exposicdo a outros

poluentes, dieta alimentar).

Valores de Referéncia

Apesar da exposicdo nao-ocupacional ao benzeno, apresentar niveis
inferiores a exposicdo ocupacional, sdo necessarios estudos quanto aos riscos
a longo prazo desta exposicdo, como também, estabelecer valores de
referéncia para a populagédo em geral.

Por outro lado, a interpretacdo de resultados da avaliagdo bioldgica
necessita ser amparado por limites pré-estabelecidos, como por exemplo: o
Valor de Referéncia (essencial em exposicdes a baixas concentragbes
ambientais); e o “Valor de Referéncia Biologico”.

A expressao, “Valor de Referéncia Bioldgico”, utilizada pela autora na
presente pesquisa, foi também, definida pela mesma, como a concentracédo do
indicador biolégico de exposi¢cdo, acido trans,trans-mucbnico urinario,
equivalente ao VRT (estabelecido pelo Anexo 13-A, Portaria N® 14 do MTb de
20-12-1995). O “Valor de Referéncia Bioldgico”, com o mesmo significado
conceitual do limite estabelecido pela DFG, Expositions Aquivalente fiir

krebserzengeude Arbeitsstoffe - EKA (para substancias carcinogénicas, como o
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benzeno), deve ser considerado um guia nos programas de melhoria continua
dos ambientes de trabalho.

Esta definicao, “Valor de Referéncia Bioldgico”, deveu-se a inexisténcia
do termo nas Normas Regulamentadoras da Legislagdo Brasileira, pois o
Indicador Bioldgico Maximo Permitido - IBMP, conceituado na NR 7, ressalta “o
valor maximo do indicador biolégico para o qual se supbe que a maioria das
pessoas ocupacionalmente expostas ndo corre risco de dano a saude. A
ultrapassagem deste valor significa exposicdo excessiva’ (Seguranga e
Medicina do Trabalho, 1997, p.90).

Estes valores biolégicos podem ser constituidos a partir da relagao
existente entre a exposicdo ao poluente e a concentracdo do xenobidtico no
organismo. O conhecimento dos fatores de confundimento e da influéncia das
diferencas individuais, nas avaliagbes biolégicas, podem ajudar no
referenciamento do estabelecimento desses valores limites.

Com base na equagado de regressao linear, y= 0,7076 x + 0,3134,
apresentada na figura 18, resultante da avaliagdo dos trabalhadores do setor
ocupacional, calculou-se as concentragdes urinarias do acido frans,trans-
mucdnico, equivalentes aos niveis de 0,04; 0,10; 0,50; e 1,00 ppm de

exposi¢cao ao benzeno no ar (tabela 11).
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Tabela 11

Determinacdo das concentragbes urinarias do acido trans,trans-muconico
(ttAM, mg/g creatinina) segundo a equagao de regressao linear, y= 0,7076 x +
0,3134, obtida na avaliagdo com os trabalhadores do setor ocupacional.

Benzeno no Ar (ppm) ftAM (mg/g creatinina)
0,04 0,21
0,10 0,40
0,50 1,20
1,00 2,00

Na presente pesquisa, constatou-se que os mecanicos e frentistas
estavam expostos a concentragdes inferiores a 1 ppm de benzeno no ar (nivel
limite recomendado pelo VRT), ou seja, 0,9 ppm, enquanto, a excregao urinaria
do acido trans,trans-muconico teve como limite maximo o valor de 2,1 mg/g
creatinina (anexo 7).

Contrariamente a esses dados, valores médios de acido frans,trans-
muconico de 0,8 a 1,4 mg/g creatinina foram encontrados apds exposi¢gao ao
benzeno no ar de 0,5 a 1,0 ppm, respectivamente, durante uma jornada de
trabalho de 8h (Lauwerys & Hoet, 1993; Lauwerys et al., 1994; WHO, 1996).

Outros estudos mencionam concentragdes de acido ftrans,trans-
muconico na faixa de 0,5 a 1,7 mg/g creatinina, para exposi¢des de 1 ppm de
benzeno no ar (Ducos et al., 1992; Ghittori et al., 1995; Ong et al.,1994).

Visando os fatores de riscos potenciais a saude, a ACGIH (1999) fixa o
valor de 500 ug/g creatinina (0,5 mg/g creatinina) para o BEI, acido frans,trans-
muconico, no final da jornada de trabalho, apés uma exposi¢ao de 0,5 ppm
TLV. Enquanto, a fundagdo de pesquisa alema, DFG (citado por Morgan &

Schaller, 1999), propde o limite, EKA, de 2 mg/L para o acido trans,trans-
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muconico, no final da jornada de trabalho, que devera ser utilizado como guia

na vigilancia da saude do trabalhador, para exposi¢cdes ao benzeno de 1,0 ppm

(TRK).

Sabe-se que a busca constante do estabelecimento de limites de
exposi¢cao (como: LT ou VRT) e/ou limites de tolerancia biolégica (como: EKA,
BEI ou “Valor de Referéncia Biologico”) podem ajudar a reduzir os fatores de
riscos, mas nao necessariamente assegurar a isengao dos mesmos.

Em funcido do cenario exposto, e apesar de reconhecer as limitacbes
metodoldgicas desta pesquisa, que fundamenta-se, nos dados obtidos através
do estudo de algumas variaveis, propde-se limites maximos para o valor de
referéncia na populagado em geral e para o “Valor de Referéncia Bioldgica” para
os trabalhadores do setor ocupacional, visando nortear a avaliacdo da
exposicao ambiental, como adotado na Alemanha:

e Valor de Referéncia: concentracdo maxima de acido frans,trans-muconico
urinario de 0,40 mg/g creatinina na populagdo em geral (ou concentragao
maxima de 0,28 mg/g creatinina entre os nao-fumantes e de 0,40 mg/g
creatinina entre os fumantes).

o “Valor de Referéncia Biologica: concentragdo maxima de acido trans,trans-

mucénico de 2,00 mg/g creatinina, em ambientes ocupacionais.

O limite de detecgao, 0,025 mg/L, encontrado neste estudo, possibilita a
determinacao do acido trans,trans-mucdnico urinario a niveis tdo baixo quanto
estes. Essa tendéncia é confirmada por diversos autores, sendo o limite de

deteccéo fixado em: 0,015 mg/L (Javelaud et al., 1998); 0,016 mg/L (Weaver et
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al., 1996); 0,020 mg/L (Hotz et al., 1997); 0,025 mg/L (Barbosa, 1997); 0,025
mg/L (Lee et al., 1993).

Os limites de referéncia bioldgico, propostos por diferentes estudiosos
e/ou estabelecidos por 6rgdaos competentes (DFG, ACGIH, MTb - Brasil)
refletem a relevancia da avaliagdo biolégica como um instrumento que pode
contribuir no sentido de garantir que trabalhadores e populagdo em geral, ndo
figuem expostos a um risco inaceitavel que resulte em agravos a saude.

Assim, visando enfatizar algumas caracteristicas do indicador biolégico
de exposicao, acido trans,trans-mucdnico urinario, discutidas neste estudo, o
quadro 3, sumariamente apresenta.

Quadro 3

Sumario de algumas caracteristicas do biomarcador acido trans,trans-mucoénico
segundo os resultados discutidos na pesquisa.

Indicador Caracteristicas
Sensibilidade boa
Especificidade nao (acido sorbico)

Fatores de confundimento

VRB proposto neste estudo *

VRB proposto pela literatura

VR proposto neste estudo

VR proposto pela literatura
Correlagao neste estudo **

Correlagao na literatura **

acido soérbico, habito de fumar,
tolueno, bebida alcodlica

maximo de 2,0 mg/g creatinina

0,5 — 2,0 mg/g creatinina

NF: maximo de 0,28 mg/g creatinina

F: maximo de 0,40 mg/g creatinina
0,037 — 0,22 mg/g creatinina

acima de 40 ppb

acima de 10 ppb

VRB: “Valor de Referéncia Biologico” (equivalente a EKA); VR: Valor de Referéncia (na
populacdo em geral); * apds exposi¢ao a 1 ppm de benzeno no ar; ** exposicdo ambiental vs
acido trans,trans-muconico; NF: ndo-fumante; F: Fumante
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CONCLUSOES

Os resultados deste estudo evidenciaram a importancia da avaliagao
bioldégica, que deve ser considerada no caso de exposigbes a substancias
téxicas, como o benzeno, um procedimento de controle rotineiro, juntamente
com a avaliagcdo ambiental visando subsidiar a vigildncia em saude do
trabalhador.

Em linhas gerais, os resultados da avaliagdo bioldgica, neste estudo,
permitiram diagnosticar as condigcbes do ambiente, avaliar habitos préprios de
cada individuo, estimar a dose absorvida e identificar outras vias de absorcao,
como, a via cutanea.

Ao avaliar-se a exposicdo ao benzeno, fora do setor industrial, buscou-
se apontar para a questdao de que algumas categorias profissionais também
estariam expostas e nao sendo assistidas devidamente pelos sistemas
regulamentadoras do Ministério do Trabalho e/ou da Saude.

Diante da impossibilidade da remocdo do benzeno do ambiente de
trabalho, a atencdo deve ser transferida para a reducdo dos niveis de
exposi¢cao, por meio de alteragdes nos processo e praticas de higiene no
trabalho. E preciso, no entanto, objetivar a consciéncia sobre os
carcinogénicos, assim como, monitorar os ambientes ocupacionais e estimular

medidas de prevencgao.
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Os resultados apontaram, ainda, que os trabalhadores de ambientes

fechados estavam expostos a concentracdes ligeiramente superiores aquelas

dos trabalhadores do setor informal, evidenciando que a qualidade do ar de

interiores € tdo ou mais importante quanto a qualidade do ar exterior, devendo

receber especial atengéo por parte dos 6rgaos competentes da Saude Publica.

Atendendo ao objetivo deste estudo em estabelecer as vantagens e

limitacdes da utilizagdo do acido frans,trans-muconico urinario como indicador

de exposicdo ao benzeno a baixas concentragdes ambientais, conclui-se, em

funcao dos resultados encontrados:

e A significativa correlacdo (r=0,88, p< 0,001) obtida, sugere que o acido

trans,trans-mucoénico, € um eficiente marcador biolégico para estimar a
exposicao de benzeno a baixas concentra¢gdes ambientais;

A metodologia analitica utilizada na determinagcédo do acido trans,trans-
mucbnico, € simples, especifica, sensivel a baixas concentragdes
ambientais, pratica e rotinavel. As facilidades encontradas nos
procedimentos analiticos, como equipamentos e reagentes,
economicamente viaveis, além da alta estabilidade quimica do metabdlito,
contribuiram, sensivelmente para os resultados obtidos;

O habito de fumar mostrou ser um fator de confundimento, principalmente
na populagdo em geral. Com a finalidade de se contornar, em parte, esta
questdo, o Valor de Referéncia e o “Valor de Referéncia Biologico”, para o
acido trans,trans-mucbnico urinario, poderiam ser estabelecidos,

separadamente, para as populacdes ndao-fumantes e as fumantes;
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e A nao especificidade do indicador, acido trans,trans-mucénico, devido a
presenca do acido soérbico e seus sais em alimentos industriais, apontada
pela literatura, ndo foi evidenciada de forma significativa nos dados
tratados;

e Embora a literatura cite como fatores de confundimento nas avaliagdes
biolégicas do indicador acido trans,frans-mucOnico, as exposi¢coes
simultdneas ao tolueno e o uso de bebida alcodlica, estes fatores, também,

nao foram observados entre os trabalhadores pesquisados.

Neste contexto, € importante considerar os fatores de confundimento
nas avaliagdes ambientais e biolégicas de ambientes ocupacionais ou nao,
visando futuras discussdes e interpretacdes quanto a sua real interferéncia na
concentracao urinaria do acido trans,trans-mucénico.

Embora o acido trans,trans-muconico ndo seja um indicador especifico
para exposicdes ao benzeno, este biomarcador, mostrou ser um bom
parametro para avaliar o risco decorrente da exposi¢cao ao benzeno a baixas
concentragbes ambientais, ou seja, a niveis inferiores a 1ppm de benzeno no

ar.

Diante da carcinogenicidade do benzeno, da constatacédo de ser esta
substancia onipresente no ar de ambientes ocupacionais e ndo-ocupacionais, e
da necessidade de se identificar um indicador biolégico de exposigao ao
benzeno, sensivel a baixas concentragdbes ambientais, recomenda-se, a

Comisséo Nacional Permanente do Benzeno (SSST/MT): a adogédo do
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indicador bioldgico, acido trans,trans-mucénico, nas normas regulamentadoras
em pratica no Brasil.

A aplicabilidade desse promissor indicador biolégico no estabelecimento
de programas de controle e prevengao da exposicao ao benzeno, contribuira
significativamente para a promogao da saude da populagéo brasileira, tanto a
nivel ocupacional quanto ndao-ocupacional.

Esta tese ndo se esgota em si mesma, ja que outros estudos devem ser
implementados, levando-se em conta, principalmente, as implicagdes dos
fatores de confundimento (discutidos neste trabalho) na populagéo brasileira, ja

que os estudos existentes, referem-se a culturas e habitos de outros paises.
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ANEXOS

Especificagdes das caracteristicas da gasolina produzida no Brasil
Termo de consentimento
Questionario

Sumario de algumas caracteristicas dos procedimentos de amostragem e da
técnica analitica para avaliagdo do acido trans,frans-mucdnico urinario,
segundo os resultados obtidos nesta pesquisa

Cromatogramas referentes a solugdo aquosa de padrao de acido trans,trans-
muconico e de amostra de urina de trabalhador exposto ocupacionalmente
ao benzeno

Concentragdo de benzeno no ar exterior (média geométrica e variagao, ppb)
das areas proximas aos locais de trabalho envolvidos na pesquisa

Exposi¢ao individual ao benzeno no ar (ppb) e acido trans,trans-mucénico
(ttAM) urinario (mg/L e mg/g creatinina) entre os trabalhadores expostos
ocupacionalmente  (mecanico e frentista) e o0s ndo-expostos
ocupacionalmente (escriturario e vendedor ambulante)

Exposig¢ao individual ao benzeno no ar (ppb) e acido trans,trans-mucdnico
(ttAM) urinario (mg/L e mg/g creatinina) entre os trabalhadores expostos
ocupacionalmente  (mecanico e frentista) e o0s nao-expostos
ocupacionalmente (escriturario e vendedor ambulante), segundo o habito de
fumar
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Especificagoes das caracteristicas da gasolina produzida no Brasil

ESPECIFICACAO (1)

GasolnoC Covolins Prom METODO
CARACTERISTICA | UNIDADE |—2°010a Lomum | _2Jaso’ina Temium
Tipo Tipo C | Tipo Tipo C ABNT ASTM
AQ2) A2)
Cor - 3 4 3 4) ~
1 (5
Aspecto _ (6) (6) G (6) visual (5)
Alcool Etilico Anidro o
Combustivel - AEAC % VIV Zero 20+1(7) Zero 20«1 (7) NBR 13992
Densidade Relativa - NBR 7148 D 1298
4 20°C / 4°C Anotar Anotar Anotar Anotar NBR 14065 D 4052
Destilagdo
10% evaporado, max. °C 70,0 70,0 70,0 70,0
50% evaporado, max. °C 130,0 80,0 130,0 80,0
90% evaporado, max. °C |190,0(8) | 190,0 8| 190.0 (8) | 190,0 (8) | NBR61 | D86
PFE, max. °C 220,0 220,0 |220,0 220,0
Residuo, max. % v/v 2,0 2,0 2,0 2,0
N° de Octano Motor -
MON, min. - 80,0 (9) 80,0 - - MB 457 D 2700
Indice Antidetonante - D 2699
IAD., min. (10) - 87,0 (9) 87,0 91,0 (9) 91,0 MB 457 D 2700
Pressdo de Vapor kPa 45,0 a m.’:{X 45,0 a. | 69,0 max. ) D 5190
a37,8°C 62,0 (11) 11 ©162,0(1) 11 D 5191
an D 5482
Goma Atual Lavada, max. | mg/100 ml 5 5 5 5 NBR 14525 D 381
Periodo de Inducao a min 360 360 360 360 | NBR 4478 D 525
100°C, min.
Corrosividade ao Cobre a
50°C, 3h, max. - 1 1 1 1 NBR 14359 D 130
D 1266
D2622
Enxofre, max. % m/m 0,12 0,10 0,12 0,10 NBR 6563 D 3120
D 4294
D5453
D 3606(12)
Benzeno, max. % v/v 2,7 2,0 2,7 2,0 - D 5443
D 6277
Chumbo, max. (13) g/1 0,005 0,005 0,005 0,005 - D 3237
Aditivos (14) - - - - - - -

Fonte: ANP Portaria 197/Regulamento Técnico 06/99 (1999)
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(1) Todos os limites especificados sdo valores absolutos de acordo com a Norma ASTM
E-29.

(2) Gasolina gerada pelo produtor ou importada sem componente oxigenado.

(3) De incolor a amarelada, isenta de corante.

(4) De incolor a amarelada se isenta de corante cuja utilizagdo é permitida no teor
maximo de 5000ppm com exce¢do das cores azul e rosada, restritas, respectivamente, a
gasolina de aviag@o e a mistura metanol/etanol/gasolina - MEG.

(5) A visualizagdo serd realizada em proveta de vidro, conforme a utilizada no Método
NBR 7148 ou ASTM D 1298.

(6) Limpido e isento de impurezas.

(7) AEAC a ser misturado a gasolina devera estar em conformidade com a especificagao
estabelecida pela legislagao em vigor.

(8) No intuito de coibir eventual presenca de contaminantes o valor da temperatura para
90% de produto evaporado ndo podera ser inferior a 155 °C para gasolina A e 145°C
para gasolina C.

(9) O produtor devera reportar o valor da octanagem da mistura de 81% da gasolina de
sua produgdo com 19% de AEAC.

(10) indice antidetonante é a média aritmética dos valores das octanagens determinadas
pelos métodos MON e RON.

(11) Para os Estados do Rio Grande do Sul, Santa Catarina, Parana, Sao Paulo, Rio de
Janeiro, Espirito Santo, Minas Gerais, Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Goias e
Tocantins, bem como para o Distrito Federal, admite-se, nos meses de abril a novembro,
um acréscimo de 7,0 kPa ao valor maximo especificado para a Pressao de Vapor.

(12) O método D 3606 ¢ aplicavel somente a gasolina A.

(13) Deve ser medido quando houver duvida quanto a ocorréncia de contaminagao.

(14) Utilizagao permitida conforme legislagcdo em vigor, sendo proibidos os aditivos a
base de metais pesados.

(15) O produtor informara no Certificado de Qualidade a que se refere o Art. 2° desta
Portaria, se necessario em Certificado Complementar a ser enviado posteriormente, a
composicao da gasolina em teores de hidrocarbonetos aromaticos, olefinicos e saturados
obtida por método cromatografico.
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Ministério da Saude
Fundagao Oswaldo Cruz
Escola Nacional de Saude Publica

Centro de Estudos da Saude do Trabalhador e Ecologia Humana YR

TERMO DE CONSENTIMENTO
De acordo com as Normas da Resolugao n°196,
do Conselho Nacional de Saude de 10/10/96.

Titulo do Projeto: " Estudo da aplicabilidade do acido trans,trans-mucénico

como indicador biolégico de exposi¢ao ao benzeno "

Instituicao participante do projeto: Centro de Estudo da Saude do

Trabalhador e Ecologia Humana - Fundagdo Oswaldo Cruz

Coordenadora da Pesquisa: Maria de Fatima Barrozo da Costa

O Centro de Estudos da Saude do Trabalhador e Ecologia Humana - CESTEH,
€ um centro da Escola Nacional de Saude Publica / Fundagdo Oswaldo Cruz /
Ministério da Saude, que tem por objetivos realizar pesquisas, atividades de ensino e
criar tecnologias, na area da Saude Publica.

Como voluntario, o(a) Sr. (Sra.) esta sendo solicitado(a) a participar de uma
investigagao cientifica, patrocinada pelo CESTEH. O estudo prevé a participacao de
trabalhadores expostos a baixas concentracdes ambientais de benzeno. O(A) Sr.(Sra.)
podera recusar-se a participar da pesquisa, sem que este fato venha lhe causar
qualquer constrangimento por parte da instituicdo. Os investigadores se obrigam a nao
revelar sua identidade em qualquer publicacao resultante deste estudo. Os exames e
procedimentos aplicados sao gratuitos.

Antes de assinar este termo, o(a) Sr.(Sra.) deve informar-se plenamente
sobre o mesmo fazendo todas as perguntas que achar necessario. E importante
conhecer as informagdes a seguir.

Um problema de saude publica bastante investigado, em todo o mundo, € a
exposicdo humana ao benzeno. O Benzeno é um constituinte do petréleo, utilizado
como solvente, como matéria prima nas industrias quimicas, e, encontrado nos
parques petroquimicos, de refino de petrdleo, nas companhias siderurgicas, nas

usinas de alcool anidro, na gasolina e na fumaga do cigarro.
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Ministério da Saude
Fundagao Oswaldo Cruz
Escola Nacional de Saude Publica

Centro de Estudos da Saude do Trabalhador e Ecologia Humana YR

A comprovada carcinogenicidade do benzeno faz com que um controle
rigoroso de sua concentracdo ambiental seja necessario, pois mesmo em baixas
concentragoes este composto pode apresentar significativo impacto sobre a saude.
Este fato faz com que n&o apenas os trabalhadores expostos ocupacionalmente, mas
também, a populacdo em geral estejam sujeitos aos riscos da exposicéo a este agente
quimico.

O objetivo desta pesquisa é avaliar a aplicabilidade do acido trans,trans-
mucdnico urinario, como indicador de exposicdo ao benzeno a baixas concentracbes
ambientais.

Portanto, para realizar esta pesquisa solicito sua colaboragao para:

e usar o amostrador passivo para vapores organicos, ao nivel da zona respiratoria,
durante toda a jornada de trabalho, que tera a finalidade de avaliar a exposigéo
individual dos trabalhadores em relagao a concentracido do benzeno no ar;

e recolher a urina no final da jornada de trabalho, no frasco que lhe foi entregue,
para determinar a concentragdo do acido trans,trans-muconico urinario;

e preencher o questionario em anexo.

Os resultados deste estudo poderdo contribuir para o estabelecimento dos
valores de referéncia para a polulagdo em geral, além de fornecer subsidios junto aos
6rgdes competentes, quanto a definicdo de um indicador biolégico de exposicdo ao
benzeno. Estes resultados, ndo serao utilizadas para nenhuma outra finalidade, além

dos objetivos deste estudo.

Nome do Voluntario:

Rio de Janeiro, de de
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Ministério da Saude

Fundagao Oswaldo Cruz

Escola Nacional de Saude Publica

Centro de Estudos da Saude do Trabalhador e Ecologia Humana

FIOCRUZ
QUESTIONARIO NY.....
o Datai.........oooooiiiiii
o Profiss@o:.........ccooiiiiiiiiiii
¢ Ha quanto tempo exerce esta atividade: ................................ anos
o Idade: ... anos
e Sexo: ( )M ( )F

e Escolaridade:
( )12a42s ( )5%a8es ( )2°G () superior

e Fumante: ( )S ( )N

e Numero de cigarros fumados durante a jornada de trabalho:

e Manipulou que tipo de substancias quimicas (antes e/ou durante a
jornada de trabalho)?
() vernizes e tintas ( )colas () produtos limpeza
() gasolina ( )outros solventes ........ceiiiiiiiiiie e

e mecanicos e frentistas: Manipulou “Gasolina” antes de iniciar as
atividades ( jornada de trabalho)? ( )S ( )N

e Durante a jornada de trabalho consumiu que tipo de alimento?

( )refrigerante ( )biscoito ( )linguiga ( )enlatados

() bebida alcodlica

» Amostrador passivo: Tempo inicial.................. horas
Tempo final..................... horas
OBS: ..
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Sumario de algumas caracteristicas dos procedimentos de amostragem e
da técnica analitica para avaliagao do acido trans,trans-mucénico
urinario, segundo os resultados obtidos nesta pesquisa

Metodologia

Caracteristicas

Amostragem

Volume necessario

10 mL de urina

Método invasivo nao
Estabilidade da amostra 1 més
Possibilidade de contaminacéao nao
Método analitico

Facilidades no uso rotineiro sim

Limite de deteccao neste estudo 0,025 mg/L
Preciséo boa
Especificidade boa
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Cromatogramas referentes a solugao aquosa de padrao de acido frans,trans-mucénico e de
amostra de urina de trabalhador exposto ocupacionalmente ao benzeno



Concentragao de benzeno no ar exterior (média geométrica e variagao, ppb) das areas
préoximas aos locais de trabalho envolvidos na pesquisa

Area de Trabalho

Informal Administrativo Ocupacional Valor Médio
Amostra (n) 12 4 17 33
MA 12,00 9,11 13,73 12,71
MG + DPG 9,20 + 2,67 8,45+ 1,74 10,97 £ 2,49 10,02 + 2,48
Variagéo <1,01 -16,69 5,72 -12,49 < 1,01 -22,82 <1,01 -22,82

MA, média aritmética; MG, média geométrica; DPG, desvio padrao



Exposicao individual ao benzeno no ar (ppb) e acido trans,trans-mucoénico (ttAM) urinario
(mg/L e mg/g creatinina) entre os trabalhadores expostos ocupacionalmente (mecéanico e frentista)

e os nao-expostos ocupacionalmente (escriturario e vendedor ambulante)

Expostos Nao-expostos p
(n=73) (n=111)
Escriturario Vendedor
Benzeno ar (ppb) < 0,001
MA 442,03 19,92 14,55
MG + DPG 365,68 + 2,07 18,13 + 1,62 12,49 + 2,01
Variagao 40,00 — 900,00 3,48 — 33,35 < 2,20 — 28,55
ttAM (mg/L) < 0,001
MA 1,11 0,19 0,15
MG + DPG 0,93 +1,92 0,16 + 1,82 0,10 + 2,73
Variagao 0,18 —2,28 0,05 -0,44 <0,025-0,44
ttAM (mg/g creatinina) < 0,001
MA 1,16 0,23 0,17
MG + DPG 1,01 £1,79 0,20 + 1,87 0,12 + 2,60
Variagao 0,20 - 2,10 0,05-0,40 <0,025-10,35

MA, média aritmética; MG, média geométrica; DPG, desvio padrao



Exposicao individual ao benzeno no ar (ppb) e acido trans,trans-
muconico (ttAM) urinario (mg/L e mg/g creatinina) entre os trabalhadores
expostos ocupacionalmente (mecéanico e frentista) e os nao-expostos
ocupacionalmente (escriturario e vendedor ambulante),

segundo o habito de fumar

nao-fumante Fumante p
(MG + DPG) (MG + DPG)
Expostos
Amostra (n) 43 30
Benzeno ar (ppb) 314,46 + 2,13 453,99 + 1,90 <0,05
ttAM (mg/L) 0,81 +1,85 1,14 £ 1,93 < 0,01
ttAM (mg/g creatinina) 0,89 + 1,72 1,21+ 1,82 < 0,05
Escriturario
Amostra (n) 25 25
Benzeno ar (ppb) 13,00 + 1,60 25,29+ 1,18 < 0,001
ttAM (mg/L) 0,12 +1,71 0,22 + 1,63 < 0,001
ttAM (mg/g creatinina) 0,14 + 1,87 0,28 +1,48 < 0,001
Vendedor
Amostra (n) 38 23
Benzeno ar (ppb) 10,57 + 2,14 16,45 + 1,61 < 0,01
ttAM (mg/L) 0,07+ 2,93 0,18 + 1,68 < 0,001
ttAM (mg/g creatinina) 0,09 + 2,67 0,22 £1,71 < 0,001

MG: média geométrica; DPG: desvio padrio
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