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RESUMO: Objetivo: Estimar a prevaléncia da exposi¢do ocupacional e ambiental segundo fatores sociodemogréficos
nos pacientes com cancer atendidos nos hospitais de referéncia do estado de Mato Grosso. Métodos: Estudo
transversal com pacientes com cancer de 18 anos ou mais. Foram calculadas as prevaléncias de exposi¢do a
agrotoxicos, amianto, chumbo, metais pesados, formol, benzeno e poeira industrial e de manuseio de outras
substancias quimicas conforme sexo, faixa etaria e escolaridade. Resultados: Foram entrevistados 1.012 pacientes
(55,0% do sexo feminino, 45,6% com 60 anos ou mais, 56,9% com menos de cinco anos de escolaridade).
Agrotéxicos (22,8%), poeira industrial (10,7%) e benzeno (10,1%) foram as exposi¢des de maior frequéncia.
A exposicio ocupacional e ambiental foi maior no sexo masculino para todas as exposi¢des avaliadas, exceto
para o formol, que foi maior no sexo feminino. A exposi¢io a agrotoxico, poeira industrial, benzeno, amianto
e metais pesados aumentou com a idade e foi mais frequente entre aqueles de menor escolaridade. Conclusdo:
Aproximadamente um em cada cinco pacientes com cancer atendidos em hospitais de referéncia de Mato
Grosso relatou ter sido exposto aos agrotéxicos, e um a cada dez foi exposto a poeira industrial e benzeno,
sendo maior a exposi¢do entre os individuos do sexo masculino, mais velhos e de menor escolaridade.
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ABSTRACT: Objective: To estimate the prevalence of occupational and environmental exposure according to
sociodemographic factors in cancer patients treated at reference hospitals in the state of Mato Grosso, Brazil.
Methods: This is a cross-sectional study on cancer patients aged 18 years or older. The prevalence of exposure
to pesticides, asbestos, lead, heavy metals, formaldehyde, benzene, exposure to industrial dust, and handling of
other chemical substances were calculated according to sex, age group, and level of education. Results: A total of
1,012 patients were interviewed (55.0% women, 45.6% aged 60 years or older, and 56.8% had less than five years
of formal education). Pesticides (22.8%), industrial dust (10.7%), and benzene (10.1%) were the most frequent
exposures. Occupational and environmental exposure was higher in men for all evaluated exposures, except
for formaldehyde, which was higher in women. Exposure to pesticides, industrial dust, benzene, asbestos, and
heavy metals increased with age and were more frequent among those with lower level of education. Conclusion:
Approximately one in five cancer patients treated at reference hospitals in Mato Grosso reported having been
exposed to pesticides, and one in ten were exposed to industrial dust and benzene, with greater exposure among
men, older individuals, and those with lower level of education.

Keywords: Cancer. Occupational exposure. Agrochemicals. Environmental pollution.

INTRODUCAO

O cancer é uma doenga crdnica, multifatorial, relacionada a altera¢des genéticas
e hereditarias (cerca de 20%) ou ocasionados por fatores ambientais, habitos de vida,
comportamentais, condi¢des sociodemograficas, exposi¢des a produtos quimicos, entre
outros (80%)"*.

A Agéncia Internacional de Pesquisa sobre Cancer (IARC, do inglés International Agency
for Research on Cancer) classifica como produtos potencialmente cancerigenos produtos
quimicos como agrotoxicos, benzeno, radiagio ionizante, amianto, silica, poeiras quimi-
cas, entre outros’. De acordo com uma atualiza¢do das monografias do IARC realizada por
Loomis et al.*, avaliou-se que, dos 120 tipos de agentes quimicos potencialmente canceri-
genos, 40 sdo decorrentes de exposi¢do ocupacional.

A relacdo entre a exposi¢io a agentes fisicos e quimicos e a ocorréncia de uma doenca
ocupacional é de dificil investigacdo do nexo causal. Partindo desse pressuposto, é de suma
importancia a priorizagdo por parte do Ministério da Satide, bem como do Ministério do
Trabalho, de agbes de vigildncia e prevenc¢ao de doengas ocupacionais como os canceres, a
fim de minimizar os impactos causados pelas atividades produtivas do pais’.

Aliteratura tem avancado na avaliacdo da relagdo da ocorréncia de determinados cance-
res e da exposi¢do a produtos quimicos. Porém mais estudos sao necessarios para fortalecer
a vigilancia em satide de populagbes expostas e a ocorréncia de doengas cronicas como o
cancer. Desse modo, o objetivo deste artigo foi estimar a prevaléncia da exposi¢ido ocupa-
cional e ambiental segundo fatores sociodemograficos nos pacientes com cincer atendidos
nos hospitais de referéncia do estado de Mato Grosso.
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METODOS

Trata-se de um estudo de delineamento transversal, que faz parte do projeto de pes-
quisa “Cancer e seus fatores associados: analise de registro de base populacional e hospi-
talar de Cuiaba-MT”, desenvolvida pelo Instituto de Satide Coletiva (Universidade Federal
de Mato Grosso) em parceria com a Secretaria de Estado de Satide e financiamento do
Ministério Publico do Trabalho da 23* Regido. Foram incluidos no estudo o Hospital
Universitario Julio Muller (HUJM), que é o hospital-escola da Universidade Federal de Mato
Grosso, e o Hospital de Cancer de Mato Grosso (HCan), uma Unidade de Assisténcia de
Alta Complexidade em Oncologia responsavel por cerca de 70% do total de atendimen-
tos oncoldgicos no estado®.

A populagio estimada para Mato Grosso em 2021 foi de 3.567.234 habitantes. O estado é
o terceiro mais extenso do pais, com area territorial de 903.207,047 km?, e densidade de 3,95
habitantes por km? e indice de Desenvolvimento Humano de 0,725. Sua economia abrange
0 agronegodcio na maioria dos seus 141 municipios. Destes, a maior concentrag¢io popula-
cional ocorre na capital Cuiabd, com populagio estimada em 2021 de 623.614 habitantes’.
A economia do estado de MT baseia-se no agronegécio em virtude da grande extensio de
terras destinadas ao cultivo de monoculturas e ao uso intensivo de agrotoxicos, fazendo do
estado o maior consumidor do Brasil nos tltimos anos®.

Para o calculo amostral, considerou-se o nimero de interna¢ées do Registro Hospitalar
de Cancer (2015) de pacientes com 20 anos ou mais em razio de auséncia de informagdes
sobre quantitativo de pacientes atendidos nos ambulatérios, propor¢ao maxima (p=0,50),
erro toleravel de 2,5% e nivel de confianca de 95%. A amostra estimada foi de 1.050 pacien-
tes atendidos nos dois hospitais, considerando 10% de perdas. Foram entrevistados 1.122
pacientes maiores de 18 anos de idade. Destes, seis recusaram, 21 nio tiveram seus prontua-
rios localizados e em 83 o diagnéstico de cancer nio foi confirmado; dessa forma a amostra
final foi de 1.012 pacientes. Os critérios de inclusdo para a sele¢do dos participantes foram:
pessoas de ambos os sexos com 18 anos ou mais atendidos nos ambulatérios do HCan e do
HUJM com diagnéstico citopatologico ou histopatologico de cancer durante o periodo da
coleta de dados.

A coleta de dados ocorreu entre novembro 2019 e marco de 2020 e deu-se por um ques-
tionario estruturado por 12 blocos por meio de entrevista face a face nos préprios ambula-
torios, em local reservado para tal, utilizando um coletor eletrénico de dados (Open Data
Kit — ODK) instalado num tablet com sistema Android’. Foi realizada coleta de dados em
prontudrio no periodo de dezembro de 2019 a mar¢o de 2020 e de abril a junho de 2021,
em razio da pandemia de COVID-19.

Para este estudo foi utilizada como variavel dependente a exposi¢do ocupacional e
ambiental mensurada pela pergunta “Ja trabalhou ou trabalha com algum destes fato-
res?” (sim; ndo): a) Agrotdxicos (inseticidas, fungicidas, herbicidas, acaricida); b) Amianto
(telhas onduladas, asfalto, caixas d’agua); c) Chumbo (canos, soldas laminas, fabricagio de
PVC, tintas, corantes, esmaltes e maquiagem); d) Metais pesados (fertilizantes quimicos,
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mercurio); e) Formol (alisamento capilar, tintura, indutstria téxtil); f) Benzeno (combus-
tivel, gasolina, diesel); g) Exposicdo a poeira industrial (exemplos: p6 de marmore, po
de madeira, p6 de couro); h) Manuseio de outras substdncias quimicas (que nio estejam
incluidas nos exemplos anterior). As variaveis independentes utilizadas foram sexo (mas-
culino e feminino), faixa etaria (18 a 39; 40 a 59; 60 anos ou mais) e escolaridade (0a 4;5 a
11; 12 anos ou mais). Adicionalmente, foi analisado o municipio de residéncia do paciente
e por quanto tempo trabalhou ou trabalha com algum desses fatores de exposi¢do ocupa-
cional e ambiental (<5; 5 a 10; 10 a 20; 20 anos ou mais), além do tipo de cancer, classifi-
cado conforme Classificagdo Internacional de Doencas (C00-C97; D46) e obtido a partir
dos dados de prontuario.

Foi realizada analise descritiva por meio de frequéncias absolutas e relativas. Foram esti-
madas as prevaléncias de exposi¢do ocupacional e ambiental e seus respectivos intervalos
de 95% de confianca (IC95%), conforme sexo, faixa etaria e escolaridade. As andlises foram
realizadas no software STATA versdo 16.0.

O projeto e este estudo tiveram aprovagdo no Comité de Etica do Hospital Universitario Jilio
Muller, com Certificado de Apresentacio de Apreciagio Etica (CAAE): 98150718.1.0000.8124,
ntimero do parecer 3.048.183 de 20/11/2018, e no do Comité de Etica em Pesquisa da
Secretaria de Estado de Satide de Mato Grosso, com CAAE: 98150718.1.3003.5164, nimero
do parecer 3.263.744 em 12/04/2019. Todos os participantes do estudo assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS

Dos 1.012 pacientes, 557 eram do sexo feminino (55,0%), 462 tinham 60 anos ou mais
(45,6%) e 574 possuiam menos de cinco anos de escolaridade (56,8%). A média de idade foi
56,8 anos (desvio padrio: 14,3), com minimo de 18 e maximo de 100 anos. Em rela¢do ao
local de moradia, 387 pacientes residiam nas duas cidades mais populosas de Mato Grosso
(40,1%), sendo 267 em Cuiaba (26,8%) e 120 em Varzea Grande (12,0%), 610 no interior do
estado (59,7%) e 15 em outros estados (1,5%). Os tipos de cancer mais frequentes foram
mama (28,3%; 286), prostata (19,3%; 195), colorretal (9,2%; 93), colo do utero (4,2%; 43),
leucemia mieloide (3,1%; 31), pulmao (2,7%; 27), estdbmago (2,4%; 24), laringe (2,0%; 20)
e pele (1,9%; 19).

A exposi¢do de maior frequéncia foi o agrotoxico (22,8%; IC95% 20,2-25,5), seguida
de poeira industrial (10,7%; IC95% 8,9-12,8) e benzeno (10,1%; IC95% 8,3-12,1) (Figura
1A). Em relagio ao tempo de exposi¢do, a maioria dos pacientes trabalhou mais de 10 anos
exposta a benzeno (53,3%; 16), chumbo (50,8%; 32) e manuseio de outras substancias qui-
micas (56,8%; 21). Quanto & exposi¢ao a amianto (53,7%; 36), metais pesados (49,2%; 30) e
formol (47,5%; 19), o tempo de exposi¢io analisado foi até menos de cinco anos. Para agro-
toxico (52,3%; 113) e poeira industrial (53,6%; 52), a maioria dos pacientes relatou tempo
de exposi¢do menor que dez anos (Figura 1B).
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A prevaléncia de exposi¢do ocupacional e ambiental foi maior no sexo masculino para
todas as exposi¢des avaliadas, exceto para o formol, que foi mais frequente no sexo femi-
nino. Em relagdo a faixa etaria, a prevaléncia de exposicao a agrotdxico e poeira industrial
foi maior entre aqueles de 40 anos ou mais (Tabela 1). Em rela¢do a exposi¢do ao benzeno,
a maior propor¢ao foi na faixa etaria entre 50 e 59 anos, e para amianto e metais pesados, a
faixa etaria preponderante foi a de 50 anos ou mais (Tabelas 2 e 3).

Manuseio de outras substincias quimicas -—| 3,7%
Formol [ 4.3%
Metais Pesados -—| 6,6%
chumbo [E— 6.5%
Amianto -—| 6,8%
Benzeno _—| 10,1%
Poeira Industrial [ I — 10,7%
agrotoxico [N —  22.8%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
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Figura 1. Prevaléncia (A) e tempo (B) de exposicdo ocupacional e ambiental em pacientes com
céncer atendidos nos hospitais de referéncia do estado de Mato Grosso.
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A exposi¢io a agrotdxico, poeira industrial, benzeno, amianto e metais pesados foi
mais frequente entre aqueles de menor escolaridade (0 a 4 anos) (Tabelas 1 e 3). A expo-
si¢do ao formol foi mais frequente entre aqueles de 18 a 59 anos e com cinco anos ou

Tabela 1. Prevaléncia de exposicdo a agrotdxico e poeira industrial segundo fatores sociodemograficos
nos pacientes com cancer atendidos nos hospitais de referéncia do estado de Mato Grosso.

Exposicdo a agrotdxico

Sexo
Masculino 177 38,99 34,59-43,57
Feminino 49 9,11 6,95-11,86

Faixa etaria (anos)

18a39 12 9,23 5,31-15,56
40 a 49 30 18,29 13,09-24,97
50a59 58 23,97 19,00-29,76
60+ 126 27,63 23,72-31,92

Escolaridade

Oa4 174 31,18 27,47-35,15
5all 37 13,12 9,65-17,59
12 ou mais 15 10,00 6,12-15,93

Exposicdo a poeira industrial

Sexo
Masculino 84 18,50 15,19-22,35
Feminino 22 4,08 2,70-6,12

Faixa etdria (anos)

18a39 4 3,08 1,16-7,92
40 a 49 18 10,98 7,02-16,76
50a59 33 13,58 9,81-18,50
60+ 51 11,18 8,60-14,42

Escolaridade

0a4 79 14,13 11,48-17,28
5all 17 6,03 3,78-9,49
12 ou mais 9 6,00 3,15-11,14

IC95%: intervalo de 95% de confianca.
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mais de escolaridade (Tabela 4). A prevaléncia de exposi¢do a chumbo e manuseio de
outras substancias quimicas foi semelhante entre as faixas etarias e grupos de escolari-
dade (Tabelas 3 e 4).

Tabela 2. Prevaléncia de exposicdo a benzeno e amianto segundo fatores sociodemograficos nos
pacientes com cancer atendidos nos hospitais de referéncia do estado de Mato Grosso.

Exposicdo a benzeno

Sexo
Masculino 89 19,60 16,20-23,52
Feminino 1 2,04 1,14-3,66

Faixa etaria (anos)

18a39 9 6,92 3,64-12,78
40 a 49 11 6,75 3,77-11,78
50a59 36 14,81 10,88-19,86
60+ 44 9,65 7,26-12,72

Escolaridade

Oa4 67 11,99 9,54-14,95
5all 26 9,25 6,37-13,25
12 ou mais 7 4,67 2,24-9,47

Exposicao a amianto

Sexo
Masculino 60 13,27 10,44-2,71
Feminino 7 1,30 0,62-2,71

Faixa etdria (anos)

18a39 3 2,31 0,75-6,92
40 a 49 2 1,22 0,30-4,75
50a59 24 9,88 6,70-14,32
60+ 38 8,39 6,16-11,32

Escolaridade

0as 53 9,52 7,34-12,25
5all 10 3,56 1,92-6,49
12 ou mais 4 2,67 1,00-6,90

IC95%: intervalo de 95% de confianca.
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Tabela 3. Prevaléncia de exposicdo a chumbo e metais pesados segundo fatores sociodemograficos
nos pacientes com cancer atendidos nos hospitais de referéncia do estado de Mato Grosso.

Exposicdo a chumbo

Sexo
Masculino 38 8,39 6,16-11,32
Feminino 26 4,82 3,30-6,99

Faixa etaria (anos)

18a39 14 10,77 6,48-17,37
40a49 7 4,27 2,05-8,69
50a59 15 6,15 3,75-9,99
60+ 28 6,45 4,28-8,77

Escolaridade

a4 33 5,91 4,23-8,21
5all 21 7,45 4,90-11,16
12 ou mais 10 6,67 3,62-11,95

Exposicdo a metais pesados

Sexo
Masculino 52 11,45 8,83-14,73
Feminino 13 2,41 1,40-4,11

Faixa etaria (anos)

18a49 9 3,06 1,60-5,78
50a59 18 7,41 4,71-11,46
60+ 38 8,33 6,12-11,25

Escolaridade

O0as 50 8,94 6,84-11,61
5all 12 4,26 2,43-7,35
12 ou mais 3 2,00 0,65-6,02

IC95%: intervalo de 95% de confianga.
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Tabela 4. Prevaléncia de exposi¢do a formol e manuseio de substancias quimicas segundo fatores
sociodemograficos nos pacientes com cancer atendidos nos hospitais de referéncia do estado
de Mato Grosso.

Exposicdo a formol

Sexo
Masculino 8 1,76 0,88-3,49
Feminino 35 6,49 4,70-8,91

Faixa etaria (anos)

18a39 10 7,69 4,19-13,72
40 a 49 12 7,32 4,20-12,45
50a59 13 5,35 3,13-9,00
60+ 8 1,75 0,88-3,47

Escolaridade

Oa4 6 1,07 0,48-2,37
5all 26 9,22 6,35-13,20
12 ou mais 11 7,33 4,10-12,76

Exposicdo a manuseio de substancias quimicas

Sexo
Masculino 26 5,76 3,95-8,34
Feminino 1 2,04 1,13-3,65

Faixa etdria (anos)

18a39 6 4,62 2,09-9,90
40 a 49 9 3,05 1,27-7,12
50a59 13 5,35 3,13-9,00
60+ 13 2,87 1,67-4,88

Escolaridade

0a4 17 3,06 1,91-4,87
5all 16 5,67 3,50-9,06
12 ou mais 4 2,67 1,00-6,90

IC95%: intervalo de 95% de confianca.
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DISCUSSAOD

Entre as exposi¢des ambientais e ocupacionais dos portadores de cancer participantes da
presente pesquisa, as mais comuns foram os agrotdxicos, seguidos por poeiras industriais,
de marmore, p6 de madeira ou p6 de couro, além de benzeno, chumbo e metais pesados.

A exposicdo mais referida foi ao agrotéxico. O estado de Mato Grosso é o maior con-
sumidor de agrotdxicos no Brasil®, e estes estdo entre os mais toxicos, sendo muitos deles
proibidos em outros paises e com regulacdo de comercializa¢io, diferentemente do que
ocorre atualmente no Brasil’. Mesmo considerando-se que esse poluente também atinja
igualmente a populacao geral, incluindo os ndo doentes, ndo se pode excluir a possibilidade
em relagdo a influéncia dessa exposi¢io predispor a populagdo a um aumento da ocorrén-
cia de cancer nessa regido. A vista disso, estudo de revisio sistematica que avaliou a expo-
si¢do ocupacional a agrotdxicos organofosforados e neoplasias hematologicas identificou
que individuos com maiores periodos de exposi¢do foram também os que apresentaram as
maiores ocorréncias desse tipo de cAncer, sendo, entre os diferentes tipos de agrotoxicos, os
organofosforados os mais prevalentes'’. Outra revisdo integrativa da literatura sobre estu-
dos publicados em relacdo a exposi¢do a agrotdxicos e cancer, com foco em agricultores,
populagdo rural, aplicadores de agrotoxicos e trabalhadores rurais, encontrou entre os agri-
cultores maiores ocorréncias de cancer; entre estes, os de prostata, linfoma ndo Hodgkin,
leucemia, mieloma multiplo, bexiga e colo de titero. Esse mesmo estudo refere que, entre
0s grupos quimicos mais frequentes citados em portadores de cinceres no Brasil, estavam
os organofosforados, piretroides, organoclorados e tiocarbamatos".

Outros poluentes analisados foram as poeiras originarias de material particulado, além
daquelas originarias dos solos e poeiras industriais. A exposi¢do a poeira de silica também é
expressiva em Mato Grosso em virtude da extra¢io de calcario, brita e cimento em cidades
com intensa atividade de explora¢io mineral®. Além de aumentar a prevaléncia de doengas
respiratérias, essas poeiras sdo também causadoras de cancer de pulmio e de pele, entre
outros. Poinen-Rughooputh et al.'* revisaram diversos estudos em populagbes expostas as
poeiras, encontrando maiores prevaléncias de cancer de pulmio em grupos expostos dire-
tamente a esses poluentes, tais como trabalhadores da industria de minera¢io e popula¢io
adjacente a essas locais de trabalho. No estado de Mato Grosso, destaca-se, ainda, a presenca
da indastria da madeira. O p6 originario de seu beneficiamento é uma mistura complexa
em razio do seu processamento. A exposi¢do a essa substincia ocorre tanto no trabalho,
durante o uso de maquinas ou ferramentas para cortar ou moldar a madeira, como no meio
ambiente, oriunda da indtstria moveleira, marcenaria, entre outros'.

O presente estudo avaliou também a exposi¢do ao benzeno entre os portadores de can-
cer. Segundo a IARC, essa substancia ¢ classificada como um agente carcinogénico do Grupo
1 e sem limite seguro de exposi¢do para a espécie humana'. Em rela¢do a sua agdo toxica
carcinogénica, especificamente em relacio a sua exposi¢io cronica, sio relatadas alteragdes
quantitativas de células sanguineas, como leucopenia, trombocitopenia e eritropenia, e,
entre os efeitos mais graves, as leucemias agudas e cronicas'. Uma revisao sistematica com
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meta-analise realizada por Jephcote et al.” avaliou moradores que viviam préximos a polos
petroquimicos e registrou uma maior incidéncia de neoplasia hematolégica em relagio a
populacdo em geral. No Brasil, o Instituto Nacional de Cancer (INCA), com o Ministério
da Satide, elaborou um manual sobre a vigilancia do cancer relacionado ao trabalho e ao
ambiente, relacionando, entre outras substancias quimicas, o benzeno como principal causa
da ocorréncia de leucemia entre trabalhadores do setor petroquimico, incluindo aqueles que
distribuiam e comercializavam combustiveis fosseis, especialmente a gasolina'.

A presente pesquisa também analisou a exposi¢do dos portadores de cancer aos metais
pesados, também considerados danosos a satde em virtude do seu elevado nivel de reativi-
dade e da sua capacidade de bioacumula¢do em animais e seres humanos. A sua exposi¢do
exacerbada leva a um acimulo de radicais livres com consequente estresse oxidativo celular
e, consequentemente, ao desenvolvimento tumoral no processo de carcinogénese'”. Diversos
agrotoxicos, fertilizantes quimicos e metais pesados, comuns nas atividades de mineragio,
sdo de uso bastante elevado no estado de Mato Grosso, permitindo supor que esses conta-
minantes ambientais podem ter contribuido, em parte, para a ocorréncia de alguns cance-
res na populacio estudada. Cruz et al.", em estudo de revisdo sobre a influéncia dos metais
pesados no acometimento do cancer, citam os de pulmao, pele, ovario, mama, estdmago,
cérebro e laringe como relacionados a exposi¢do aos metais pesados. Além disso, o merctrio,
em especial, bastante utilizado na extra¢do do ouro em Mato Grosso, através da sua absor-
¢ao, principalmente na forma de vapor pela via inalatoria, é bastante citado como causador
de diversos efeitos organicos, entre eles, anomalias cromossdmicas e cincer”.

Quanto ao sexo, para todos os poluentes a exposi¢do aos fatores ambientais foi maior entre
os homens, que, em sua maioria, exercem atividades a céu aberto ou em industrias e fabricas,
comparados as mulheres, tanto em trabalhos formais quanto informais, exceto o formol, cuja
exposi¢do foi maior em mulheres. Sdo diversos os estudos que referem os individuos do sexo
masculino como os de maior exposi¢do, mesmo na popula¢do em geral. Por exemplo, em
estudo quantitativo que analisou fichas de notificagdo de cancer relacionado ao trabalho em
um hospital de referéncia em oncologia em Mato Grosso do Sul, quase 100% das notifica¢des
eram do sexo masculino. Nesse sentido, a Organiza¢io Internacional do Trabalho informa que
os homens possuem atividades em setores produtivos de risco, sendo, portanto, mais expos-
tos a substancias que sdo cancerigenas®. Contudo, entre os poluentes ambientais, o formol
(formaldeido) se constitui um dos principais toxicantes presentes em compostos utilizados no
alisamento de cabelos, tendo entre clientela e trabalhadores, em sua maioria, pessoas do sexo
feminino®. Ainda em rela¢do ao sexo, a maioria dos participantes (pacientes com cincer nas
salas de espera) foi do sexo feminino, apesar de os excessos de exposi¢ao terem ocorrido no
sexo masculino. Possivelmente, isso ocorreu em razdo das prevaléncias maiores de canceres
em mulheres, como cincer de mama e de colo de utero, sendo estes o segundo e o terceiro
mais comuns nos ambientes onde os pacientes foram entrevistados.

Em relacio a faixa etaria, conforme o esperado, os individuos com idades mais avancadas
também apresentaram maiores ocorréncias de exposi¢do, demonstrando que o aumento
progressivo das prevaléncias de exposi¢ao foi concomitante ao aumento da idade®. O efeito
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da coorte de nascimento ¢ significativamente importante para o acimulo de exposi¢do a
varios fatores de risco ambientais, repercutindo, possivelmente, no maior risco de desen-
volvimento de grande parte dos canceres, que, em sua maioria, dependem de um grande
gradiente temporal de exposi¢do.

Nosso estudo encontrou individuos de menor escolaridade com maiores prevaléncias
de exposi¢do aos poluentes analisados. Esse padrdo também ¢é o esperado no restante da
populacio sem cancer. Nesse sentido, a literatura é bastante farta e concordante. Por exem-
plo, em rela¢do aos metais pesados®”, estudo analisando os casos de intoxicagio por metais
pesados no Parana encontrou predominio de individuos com baixa escolaridade intoxica-
dos por mercurio e chumbo. Lara et al.** identificaram correlag¢io positiva entre a exposi¢iao
ambiental e o consumo de agrotdxicos nos municipios de Mato Grosso, identificando que
as regides do agronegdcio que mais produzem commodities agricolas (soja, algodio, milho e
cana) também apresentam maior numero de intoxicac¢des por agrotoxicos agricolas. Ainda,
considerando-se a escolaridade como uma variavel proxy para renda, é de se esperar que a
exposi¢do dos menos escolarizados provavelmente ndo difira da populagdo em geral, visto
que estes sdo os que lidam mais diretamente com esses produtos nos diversos trabalhos
de menor qualificagdo profissional, tanto em atividades do agronegé6cio como garimpos e
outras atividades de extra¢io mineral.

Deve-se relatar algumas possiveis limita¢Ses do presente estudo. Trata-se de uma pes-
quisa descritiva e sem grupo de comparagao, ou seja, participantes sem cancer, por isso esses
resultados devem ser interpretados com certa parcimoénia, podendo nio serem esses acha-
dos diferentes estatisticamente de popula¢io sem o efeito estudado, ou seja, ser paciente
nio portador de cancer.

Importante destacar que a populacio de estudo, com diagndstico de cancer, em virtude
do maior acesso aos servigos de satde, expOs-se a riscos para diferentes tipos de cincer,
varios deles necessariamente nio associados a exposi¢des ocupacionais. Também houve
maior representa¢do de mulheres na populagio em estudo, enquanto homens tiveram maio-
res prevaléncias de exposi¢io, podendo, neste caso, nio se excluir a ocorréncia de viés de
selecdo, em que os homens podem estar sub-representados. Outra limitac¢do é o efeito da
idade e a coorte de nascimento, pois populagdes mais velhas tendem a ter maiores exposi-
¢bes acumuladas aos fatores de risco por ora analisados.

Por tltimo, é importante ressaltar que as medidas de exposi¢io foram obtidas de maneira
indireta por meio de questionario estruturado. Nesse quesito, deve-se considerar a dificul-
dade e mesmo a inexisténcia de métodos diretos de coletas de material biolégico e outros
métodos diagnosticos, também impossibilitados por questdes éticas ao se tratar de clien-
tela convalescente, em que ndo se justificaria qualquer intervencio invasiva para obtencio
dessas informagdes™.

Em relac¢o aos pontos fortes, o presente estudo € pioneiro na mensuragao das exposi¢oes
a diversos fatores ambientais e ocupacionais aos diversos tipos de canceres em hospitais de
referéncia de Cuiaba. Também deve-se considerar que seus resultados contribuem para as dis-
cussdes de avaliacdo das contamina¢des ambientais e ocupacionais, para que outros estudos
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epidemiolégicos que utilizem grupos de comparag¢io e novos delineamentos sejam realizados
para melhor compreensao da influéncia desses contaminantes sobre a ocorréncia de cancer.
O presente estudo permitiu identificar as principais exposi¢oes ambiental e ocupacional de
pacientes com cancer em tratamento no estado de Mato Grosso e os grupos de maior vulnera-
bilidade. Os agrotéxicos foram a exposigao de maior frequéncia, aproximadamente um em cada
cinco pacientes com céncer, e um a cada dez foi exposto a poeira industrial e benzeno, sendo
maior a exposi¢io entre os individuos do sexo masculino, mais velhos e de menor escolaridade.
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