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RESUMO

Introdugédo: o Brasil é o segundo maior mercado consumidor de agrotoxicos do
mundo. O Rio Grande do Sul é o terceiro estado brasileiro com maior
comercializagdo destes insumos na agricultura. Estudos nacionais e internacionais
sugerem que a exposi¢cao materna, no periodo pré-concepcional e gestacional, esta
associada ao aumento no risco de anomalia congénita, prematuridade e baixo peso
ao nascer no recém-nascido. Objetivo: analisar a associagao da comercializagéo
de agrotoxicos mais utilizados no Rio Grande do Sul nos anos 2018 e 2019 e os
desfechos dos nascidos vivos em 2019. Método: trata-se de um estudo ecoldgico.
A populacdo em estudo foram 134.324 nascidos vivos de mulheres residentes no
Estado do Rio Grande do Sul e a amostra de 41.083. As variaveis desfecho foram
anomalia congénita, baixo peso ao nascer e prematuridade de cada Regido de
Saude. Para coleta de dados, foram utilizados dados secundarios obtidos no
Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos da Secretaria de Saude do Rio
Grande do Sul. As informagdes referentes aos agrotdéxicos foram obtidas no
Sistema Integrado de Gestao de Agrotdxicos da Secretaria da Agricultura, Pecuaria
e Desenvolvimento Rural do mesmo Estado. As informagdes sobre os cultivos e
area plantada/colhida foram obtidas no Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE). Para analise, selecionou-se as 13 Regides de Saude que mais cultivaram
soja, arroz, trigo, milho e fumo. A exposigcdo ambiental foi calculada através do
indicador representado pela razdo entre o agrotoxico (litros) comercializados/area
plantada ou destinada a colheita (Hectares). A analise foi realizada por meio do
programa estatistico SPSS, versdo 21.0. A associagdo entre o uso de agrotoxicos
e os desfechos foi avaliada pelo teste do coeficiente de correlagcdo de Spearman
(r). Foi considerado um nivel de significancia de 5% (p<0,05). O estudo foi aprovado
pelos Comités de Etica em Pesquisa da ESP/SES (CAAE: 28475020.9.3001.5312)
e da UFRGS (CAAE: 28475020.9.0000.5347). Resultados: os cultivos mais
plantados no Estado foram a soja, arroz, aveia, trigo, fumo e milho. A soja foi mais
cultivada nas regides n° 12,11,13,1,3, nesta ordem; o arroz nas regides n° 3, 21, 9,
5, 1; a aveia nas regides n° 13, 12, 11, 15, 24; o trigo nas regides n° 11, 13, 15, 14
e 12, o Milho nas regides ° 15,14,11,21,28 e o fumo nas regides n°® 28, 9, 21, 27 e
1. As quatro principais classes e o0s quatro tipos de agrotdéxicos mais
comercializados foram inseticidas, herbicidas, fungicidas, bactericidas, Glifosato, 2-
4D (2,4 Diclorofenodxiacético), Atrazina e Paraquate, respectivamente. Observou-se
correlagdes positivas e estatisticamente significativa em 13 Regides de Saude
analisadas. Destaca-se a Regido de Saude n° 3 (fronteira com Uruguai e Argentina)
que apresentou correlagdes positivas e estatisticamente significativas paras os trés
desfechos estudados. Esta regido apresentou correlagbes positivas fortes (r>0,7)
em relagédo ao baixo peso e o comércio de inseticida em 2019 (r= 0,855, p=0,01),
Atrazina em 2018 (r= 0,845, p<0,01), Atrazina em 2019 (r= 0,773, p=0,01); e em
relacdo a anomalia congénita e o comércio de inseticida em 2019 (r= 752,p<0,01),
fungicida em 2019 (r=0,706,p=0,01), 2,4D em 2019 (r= 0,716, p=0,01), Atrazina em
2018 (r= 0,826, p<0,01) e em 2019 (r= 0,872 p<0,01). Conclusao: Os dados
apresentados sugerem relagdo entre a comercializagdo dos agrotoxicos e a



ocorréncia de prematuridade, baixo peso ao nascer e anomalia congénitas entre os
nascidos vivos no RS.

Descritores: agrotoxico, exposigcdo ambiental, anomalia congénita, recém-nascido

prematuro; recém-nascido de baixo peso, anomalia congénita.



ABSTRACT

Introduction: Brazil is the second largest pesticide consumer market in the world.
Rio Grande do Sul is the third Brazilian state with the largest commercialization of
these inputs in agriculture. National and international studies suggest that maternal
exposure, in the preconception and gestational period, is associated with an
increased risk of congenital anomalies, prematurity and low birth weight in the
newborn. Objective: to analyze the association between the sale of pesticides most
used in Rio Grande do Sul in 2018 and 2019 and the outcomes of live births in 2019.
Method: this is an ecological study. The study population was 134,324 live births to
women living in the State of Rio Grande do Sul and a sample of 41,083. The
outcome variables were congenital anomaly, low birth weight and prematurity in
each Health Region. For data collection, secondary data obtained from the
Information System on Live Births of the Health Department of Rio Grande do Sul
were used. The information regarding pesticides was obtained from the Integrated
System for the Management of Pesticides of the Department of Agriculture,
Livestock and Rural Development of the same state. Information on crops and
planted/harvested area were obtained from the Brazilian Institute of Geography and
Statistics (IBGE). For analysis, the 13 Health Regions that most cultivated soy, rice,
wheat, corn and tobacco were selected. Environmental exposure was calculated
using the indicator represented by the ratio between pesticide (liters) marketed/area
planted or destined for harvesting (Hectares). The analysis was performed using the
SPSS statistical program, version 21.0. The association between pesticide use and
outcomes was assessed using the Spearman (r) correlation coefficient test. A
significance level of 5% (p<0.05) was considered. The study was approved by the
Research Ethics Committees of ESP/SES (CAAE: 28475020.9.3001.5312) and
UFRGS (CAAE: 28475020.9.0000.5347). Results: the most planted crops in the
state were soy, rice, oats, wheat, tobacco and corn. Soybean was most cultivated
in regions 12,11,13,1,3, in that order; rice in regions 3, 21, 9, 5, 1; oat in regions 13,
12, 11, 15, 24; wheat in regions 11, 13, 15, 14 and 12, corn in regions
15,14,11,21,28 and tobacco in regions 28, 9, 21, 27 and 1. The four main classes
and the four most commercialized types of pesticides were insecticides, herbicides,
fungicides, bactericides, glyphosate, 2-4D (2,4 Dichlorophenoxyacetic), Atrazine
and Paraquate, respectively. Positive and statistically significant correlations were
observed in 13 Health Regions analyzed. Health Region 3 (border with Uruguay and
Argentina) stands out, with positive and statistically significant correlations for the
three outcomes studied. This region showed strong positive correlations (r>0.7) in
relation to underweight and insecticide trade in 2019 (r=0.855, p=0.01), Atrazine in
2018 (r=0.845, p<0.01 ), Atrazine in 2019 (r=0.773, p=0.01); and in relation to the
congenital anomaly and insecticide trade in 2019 (r=752,p<0.01), fungicide in 2019
(r=0.706,p=0.01), 2.4D in 2019 (r=0.716, p=0.01), Atrazine in 2018 (r=0.826,
p<0.01) and in 2019 (r=0.872 p<0.01). Conclusion: The data presented suggest a
relationship between the sale of pesticides and the occurrence of prematurity, low
birth weight and congenital anomalies among live births in RS.

DeCs: agrochemicals, environmental exposure, low birth weight, premature
congenital abnormalities.
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1 APRESENTAGAO

Esta dissertacdo de mestrado sera apresentada em formato de dois artigos
cientificos, antecedidos pela introdugao, objetivos, contexto teérico e método.

O primeiro artigo € uma revisdo de literatura cujo titulo é “Exposi¢cao aos
agrotoxicos e o desenvolvimento de malformagdes congénitas: revisdo de escopo”
que aborda uma busca na literatura acerca da associagdo entre a exposi¢ao
materna e paterna aos agrotéxicos ao longo da vida e malformagao congénita. Este
artigo compde parte a contextualizagao tedrica desta dissertagéo e foi aceito para
publicagdo na Revista Texto & Contexto Enfermagem no volume n°® 30 de 2021.

O segundo artigo possui o titulo “Exposicao aos agrotéxicos mais utilizados
no Rio Grande do Sul, Brasil, e os desfechos perinatais: um estudo ecolégico” que
busca analisar a associagdo da exposi¢ao aos agrotdoxicos mais utilizados no
Estado do Rio Grande do Sul e os desfechos perinatais como baixo peso ao nascer,
prematuridade e anomalia congénita. Apos a submissédo deste artigo a banca de
dissertacao para as consideracoes, sera submetido a Revista de Saude Publica da

Universidade de Sao Paulo.
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2 INTRODUGAO

Este estudo compde o projeto de pesquisa “Exposicdo a agrotdxicos e os
desfechos perinatais no Estado do Rio Grande do Sul”, que contempla diferentes
estudos sobre os impactos do uso de agrotdxicos na saude materno-infantil. Integra
o Grupo Interdisciplinar de Pesquisa em Saude, Ambiente e Trabalho (GIPSAT), e
esta inserida na Linha de Pesquisa Enfermagem em Saude Coletiva do Programa
de Pés- Graduacdo em Saude coletiva. Foi contemplado com recursos da
Chamada Universal MCTIC/CNPq n° 28/ 2018.

O impacto do uso dos agrotoxicos tem sido objeto de estudo e reconhecido
pela comunidade cientifica como agente causador de efeitos nocivos a saude
humana e ambiental. O uso deste tipo de insumo na agricultura € muito recorrente,
principalmente nos paises em desenvolvimento, os quais representam 30% de todo
o mercado global consumidor de agrotoxicos (PERES; MOREIRA; LUZ, 2007).

O uso dos agrotoxicos no Brasil difundiu-se na década de 1940, com o
movimento da Revolu¢cdo Verde. No final da década de 1960, o consumo se
acelerou em funcao da isencao de impostos e vinculagao do crédito rural a compra
do agrotoxico. Nos anos de 1970 a 1980, o Brasil implementou um programa de
incentivo a produgao nacional de agrotoxicos, passando a produzir 80% do volume
demandado no pais. Anterior a este periodo, a aquisicdo de agrotéxicos ocorria,
majoritariamente, por importagdo (PORTO; SOARES, 2012).

O Brasil € o segundo maior mercado consumidor de agrotoxicos do mundo
(PELAEZ et al., 2015). No ano de 2017, aproximadamente 539,9 mil toneladas
desses produtos foram utilizados no pais (TOOGE, 2019). Em 2013, o Estado do
Rio Grande do Sul (RS) ocupou a quinta posicdo no ranking brasileiro de
comercializagdo de agrotoxicos com o valor de 11,91 kg/ha (RIO GRANDE DO
SUL, 2016). Dois anos depois, em 2015, o Estado passou a ocupar a terceira
posicdo neste ranking, tendo consumido aproximadamente 134 milhdes de litros
em 8,5 milhdes de hectares plantados (PIGNATI et al., 2017).

Desde 2016, o Brasil acelerou a liberagao de registros de novos agrotdxicos
para comercializagao no pais (MELO, 2019), foram registrados 565 no periodo de
2012 a 2015 e 1604 de 2016 a 2019. Em 2020, mesmo durante a pandemia de
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COVID-19, ocorreu maior numero de novos registros na histéria com um total de
493 novos registros (ANVISA, 2020). A partir destas liberagdes (formulagdes novas
e equivalentes), o governo espera que ocorra 0 aumento da concorréncia,
diminuicdo do preco e aumento da comercializagdo (MELO, 2019). Tal fato
demonstra a prioridade do Estado em promover politicas a favor do Agronegdcio e
em detrimento ao meio ambiente e a saude. De acordo com a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), atualmente, o pais possui aproximadamente
2300 agentes quimicos registrados e liberados para a comercializagao (BRASIL,
2019a).

Os agrotodxicos s&o conhecidos, principalmente, no meio rural por “veneno” ou
‘remédio”. O termo “remédio” tem origem no discurso de vendedores e técnicos
ligados a industria de “remédio de plantas” na década de 60. O termo “veneno”
deriva da experiéncia do trabalhador rural que desde o inicio da utilizagdo dos
agrotoxicos observa os efeitos nocivos a saude humana e animal deste insumo.
(PERES; MOREIRA; DUBOIS, 2003). Para este trabalho, sera utilizado o termo
constante da legislagao brasileira — agrotéxicos.

No campo, os agrotoxicos sao utilizados como inseticidas, fungicidas e
herbicidas, no meio urbano sdo mais comumente utilizados como inseticidas. Esses
produtos englobam substancias quimicas e biolégicas que s&o classificadas de
acordo com o tipo de praga que controlam, sua estrutura quimica e os efeitos a
saude humana e ao meio ambiente (PERES; MOREIRA; DUBOIS, 2003).

A utilizagao de agrotoxicos implica no contato, direto ou indireto, das pessoas
e do ambiente a esses produtos. Este contato pode ocasionar intoxicagdes agudas,
bem como danos cronicos a saude. Estes danos a saude humana acontecem
devido a contaminagao das aguas superficiais, lengéis freaticos, diversos cultivos,
e da populagao que reside proximo as lavouras. Para Oliveira, Favoreto e Antunes
(2013), tais danos decorrem, principalmente, pela exposigao diaria a aplicagao,
pulverizacdo, pela agua potavel contaminada, pelo consumo alimentar ou ainda
pela exposigcao ocupacional do trabalho agricola (COSTA et al., 2017).

Os impactos desse uso massivo de agrotoxicos a saude publica sdo amplos
e estdo associados ao modelo atual de desenvolvimento, com foco na producao de

bens primarios para a exportagcdo (CARNEIRO et al., 2015). Em uma revisao
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sistematica realizada por Lopes e Albuquerque (2018), foi identificado que os
agrotoxicos podem contaminar o solo, reservatorios de agua, rios, recursos hidricos
e bacias fluviais, interferindo nos organismos vivos aquaticos e terrestres. Além da
exposicao ambiental, a contaminacdo do ambiente resulta na producdo de
alimentos com presenca de tragos ou contaminagéo de agrotéxicos.

O “Dossié: um alerta sobre os impactos dos agrotoxicos na saude” elaborado
pela Associacao Brasileira de Saude Coletiva no ano de 2015, descreveu estudos
nacionais e internacionais em que o uso de agrotdxicos estava associado a
diversos efeitos graves sobre a saude humana como: mortes neonatais, depresséo,
maior risco ao suicidio, alteragdo na producédo dos hormdénios sexuais femininos e
masculinos, neurocomportamentais, disfun¢des enddcrinas, efeitos carcinogénicos
e nefrotoxicos, efeitos genotdxicos que acarretam anomalias congénitas,
alteragdes cromossdmicas e trocas de cromatides irmas (CARNEIRO, 2015).

Nesse sentido, uma das consequéncias da exposigdo aos agrotoxicos pode
ser observada entre a populagao de recém-nascidos, por meio de desfechos como
prematuridade (idade gestacional inferior a 37 semanas), baixo peso ao nascer
(peso inferior a 2.500g) e anomalia congénita. Estes desfechos representam as
principais causas de morbimortalidade infantil no Brasil (BRASIL, 2015). De acordo
com o Departamento de Informatica do SUS (DATASUS), no RS, ocorreram
1.528.093 nascidos vivos, no periodo de 2007 a 2017. Embora seja um evento raro,
do total de nascidos vivos, 13.990 foram diagnosticados com algum tipo de
anomalia congénita, correspondendo a 0,9% dos nascimentos. No mesmo periodo,
foram descritos 4.133 (33,83/1000 NV) 6bitos infantis (menores de um ano) por
anomalia congénita, 866 (2/1000 NV) por prematuridade e baixo peso, e 63
(24,25/1000 NV) apenas por baixo peso.

As anomalias congénitas sao aquelas que apresentam alteragbes
morfoldgicas, funcionais (WHO, 2001) e metabdlicas (MOORE, 2019) nas fungbes
ou na estrutura do corpo. Essas alteragdes sao resultantes da morfogénese e nao
sdo originadas por traumatismos durante o parto (REGATEIRO, 2007). As
manifestacbes clinicas compreendem desde dismorfias leves, altamente
prevalentes na populagdo, até complexos defeitos de 6rgdos ou segmentos

corporais extremamente raros. Estes defeitos podem apresentar-se isolados ou
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associados, compondo sindromes de causas genéticas e/ou ambientais (KUMAR;
ASTER, 2010).

Embora as anomalias congénitas nao estejam relacionadas somente a uma
causa especifica, mas a um conjunto de fatores, a exposicdo pré-natal a
agrotoxicos é sugerida como um fator que aumenta o risco de teratogenicidade
durante o periodo de desenvolvimento fetal (MOORE, 2016).

Diante dos aspectos da mortalidade infantii e da prioridade sobre a
mortalidade perinatal no Brasil, das evidéncias cientificas que identificam fatores
de risco para baixo peso ao nascer, prematuridade e anomalia congénita, espera-
se contribuir para a formulagdo de politicas de saude para reducdo de oébitos
decorrentes dos desfechos perinatais desfavoraveis (BRASIL, 2015) e para a
elaboragao de estratégias preventivas eficazes (NUNES, 2010). Além disso, tais
achados qualificam as acdes direcionadas a ampliagao do acesso, e a melhoria da
qualidade da atenc&o a gestante, parto e neonato.

Na atencado a saude da gestante e da crianga, o profissional enfermeiro esta
inserido nas agdes de promogao e prevengao em saude, na assisténcia ao pré-
natal (BRASIL, 2016) e ao cuidado da crianga (BRASIL, 2011), principalmente, no
ambito da Atencéo Basica. Dessa forma, conhecer os fatores de risco no que tange
a exposicdo aos agrotoxicos neste periodo do ciclo vital € importante para a
prevencao de desfechos perinatais desfavoraveis.

Estudos ecolégicos (CREMONESE, 2012; DUTRA; OLIVEIRA, 2014;
FERREIRA, 2017; DUTRA, 2019) realizados no Brasil sugerem associagao positiva
entre o consumo de agrotoxicos e os desfechos perinatais desfavoraveis,
entretanto, ainda ndo ha este estudo, até o momento, no RS. Com isso, e diante do
uso indiscriminado de agrotéxicos no Brasil, que resulta em niveis severos de
poluicdo ambiental e agravos a saude humana, formula-se a questao de pesquisa:
qual a associagao entre o comeércio de agrotdéxicos mais consumidos no Estado Rio
Grande do Sul, Brasil, e a ocorréncia de desfechos perinatais desfavoraveis (baixo
peso ao nascer, prematuridade e anomalia congénita) em regides de intensa

producao agricola do Estado?
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Acredita-se que a comercializagdo de agrotoxicos e a extensdo de area
plantada influencia a ocorréncia de prematuridade, baixo peso ao nascer e

anomalia congénitas entre os nascidos vivos de uma regiao.
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3 OBJETIVO

3.1 Objetivo Geral

Analisar a associagao entre o comércio de agrotdéxicos mais consumidos no
Rio Grande do Sul, Brasil, e a ocorréncia de desfechos perinatais desfavoraveis
(baixo peso ao nascer, prematuridade e anomalia congénita) em regides de intensa

producao agricola do Estado.

3.2 Objetivos Especificos

Construir um indicador de exposigdo ambiental aos agrotéxicos utilizados na
agricultura, de acordo com o comércio de agrotoxicos por litros e a quantidade de
hectare de area planta/colhida no Estado do Rio Grande do Sul dos anos de 2018
e 2019.

Descrever os cultivos mais prevalentes nas Regides de Saude no Estado do
RS do ultimo censo de Agricultura do IBGE.
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4. CONTEXTO TEORICO

A revisao de literatura deste projeto sera apresentada em trés capitulos: os
agrotoxicos no ambiente e a legislagédo vigente; agrotoxicos e os efeitos na saude
humana; e os desfechos perinatais e a exposi¢cdo aos agrotoxicos.

4. 1 Agrotoxicos no meio ambiente e a legislagao vigente

Os agrotéxicos sao conceituados como “substancias e produtos, empregados
como desfolhantes, dessecantes, estimuladores e inibidores de crescimento”
(BRASIL, 1989). A agricultura é praticada pelo homem ha mais de dez mil anos,
mas o uso dos agrotoxicos existe ha aproximadamente meio século. Este uso teve
origem durante as grandes guerras, sendo a industria quimica responsavel pela
fabricacdo e destinagcdo desses venenos a agricultura no pos-guerra (LONDRES,
2011).

O termo agrotdxico engloba os produtos para uso agricola, ndo agricola,
profissional, doméstico e em campanhas de saude publica (BRASIL, 2002). De

acordo com a Lei 7802/89, estes sao definidos como:

Produtos e agentes de processos fisicos, quimicos ou
bioldgicos, destinados ao uso nos setores de producgao,
no armazenamento e beneficiamento de produtos
agricolas, nas pastagens, na protecdo de florestas,
nativas ou implantadas, e de outros ecossistemas e
também de ambientes urbanos, hidricos e industriais, cuja
finalidade seja alterar a composicao da flora ou da fauna,
a fim de preserva-las da acdo danosa de seres vivos
considerados nocivos (BRASIL, 1989, p.01).

Os agrotéxicos surgiram como derivados das armas quimicas utilizadas nas
guerras do século XX. Na Primeira (1914-1918) e na Segunda Guerra Mundial
(1939- 1945), o uso de diversos agentes toxicos como arma de guerra causou a
morte de milhares de pessoas. O gas mostarda possui propriedades vesicantes que
em contato com pele e tecidos causava rompimento dos vasos sanguineos, sendo

mutagénico e cancerigeno. O DDT (diclorodifeniltricloroetano) foi utilizado para
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prevenir doengas infectocontagiosas (causadas por picada de insetos) em soldados
através do controle, principalmente, de piolhos e pulgas; posteriormente foi
amplamente utilizado para controle de pragas no mundo (COSTA; ALONZO;
GERMANO, 2019). Na Guerra do Vietna (1961-1971), o Agente Laranja, utilizado
como arma quimica, tornou-se o herbicida a base de 24-D (24-
Diclorofenoxiacético), composto neurotdxico, carcinogénico e desregulador
endadcrino utilizado em larga escala hoje no Brasil (BURIGO, 2015).

Na Revolucdo Verde, ocorrida a partir da década de 1950, o processo
produtivo tradicional passou por mudancas, utilizando a mecanizacao na atividade
agricola e ampla utilizagdo de fertilizantes e agrotoxicos. Esta mudanga ocorreu
visando o controle de pragas e de doengas para aumentar a produtividade (ZUIN;
DO AMARAL, 2018; COSTA; ALONZO; GERMANO, 2019), por meio da produgao
extensiva de commodities agricolas (BRASIL, 2019b). As principais commodities
agricolas brasileiras sdo algod&o, cana-de-agucar, milho e soja e corresponderam
a mais de 70% da area plantada no Brasil no ano de 2019 (DUTRA, 2019). Durante
a Revolugao Verde, a pesquisa agropecuaria voltou-se para o desenvolvimento de
sementes melhoradas ou geneticamente modificadas para responder a aplicagoes
de adubos e agrotoxicos (LONDRES, 2011), sob a justificativa de que “é preciso
utilizar todos os métodos para gerar alimentos, a fim de saciar a fome do mundo”
(LONDRES, 2011; ZUIN; DO AMARAL, 2018).

No Brasil, diversas politicas foram desenvolvidas para a implementacido da
“modernizacao da agricultura”. Em 1965 e mantendo-se até a atualidade, o Sistema
Nacional de Crédito Real vinculou a obtencgéo de crédito agricola a obrigatoriedade
da compra de insumos quimicos aos agricultores. Como estratégia para aumentar
0 consumo de agrotoxico, em 1975, foi criado o Programa Nacional de Defensivos
Agricolas, que proporcionou recursos financeiros para a criagdo de empresas
nacionais e instalagdes de empresas internacionais para comércio e fabricagao de
agrotoxicos (LONDRES, 2011).

Além disso, foram concedidas isengdes fiscais tributarias para o comércio
desses insumos. Houve a reducdo da aliquota de cobrangca do Imposto sobre
Circulacédo de Mercadorias e Servigos (ICMS) em 60% e isengédo do Imposto sobre

Produtos Industrializados (IPl). Também houve reducéao e isencéao (varia conforme
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o estado) do ICMS, PIS/PASEP (Programa de Integracdo social/Programa de
Formagdo de Patriménio do Servidor) e do COFINS (Contribuicdo para o
Financiamento da Seguridade Social) (LONDRES, 2011) .

Os agrotdxicos englobam uma vasta gama de substancias quimicas e
bioldgicas que séo classificadas de acordo com o tipo de praga que controlam, com
a estrutura quimica das substancias ativas e com os efeitos a saude humana e ao
meio ambiente. Agrotoxicos tém sido encontrados nos alimentos analisados pelo
Programa de Analise de Residuos de Agrotéxicos em Alimentos da Anvisa, em
niveis acima dos limites maximos permitidos ou em culturas para as quais nao sao
autorizados (CARNEIRO et al, 2015).

Além dos alimentos, os agrotoxicos estdo presentes também na agua para
consumo e s&o monitorados pelo Sistema Unico de Saude (SUS). Os planos de
amostragem e parametros sao determinados com base nas informacdes
levantadas pelas secretarias estaduais e municipais de saude sobre culturas
agricolas existentes em seus territorios e seu respectivo uso de agrotoxico. Os
resultados sao inseridos no Sistema de Informagao de Vigilancia da Qualidade da
Agua para Consumo Humano (SISAGUA), do MS, para monitoramento e
gerenciamento de riscos a saude associados a qualidade da agua ao consumo
humano. O SISAGUA possibilita o planejamento das agdes de vigilancia, prevengao
de agravos e de promogao da saude no ambito do SUS (BRASIL, 2019c). Em 2019,
foram divulgados os dados do SISAGUA de 2014 a 2017, que confirmaram a
presenga de residuos de agrotdéxicos em 25% dos 1.396 municipios testados
(BRASIL, 2019a).

A Lei 7.802/1989 regulamenta os agrotdxicos no Brasil. Ela dispde sobre a
pesquisa, a experimentagao, a produgao, a embalagem e rotulagem, o transporte,
0 armazenamento, a comercializagdo, a propaganda comercial, a utilizagdo, a
importagéo, a exportagdo, o destino final dos residuos e embalagens, o registro, a
classificagao, o controle, a inspegéo e a fiscalizagao de agrotoxicos (BRASIL,1989).
Além disso, os Decretos 4.074/02 e 5.981/06 regulamentaram a Lei 7.802/89
(BRASIL, 2002; BRASIL, 2006).

A Portaria n° 03/1992, que definia as diretrizes e exigéncias referentes a

autorizacao de registros, renovagao de registro e extensdo de uso de produtos
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agrotoxicos e afins no Brasil, estava vigente ha 27 anos, segundo a ANVISA (2019)
encontrava-se desatualizada frente ao conhecimento técnico-cientifico atual, as
questdes relacionadas ao bem-estar animal e as melhores praticas regulatorias
adotadas no mundo. Devido a isso, em julho de 2019, foi aprovado 0 novo marco
regulatorio da classificagdo da classe toxicoldgica dos agrotoxicos pela Diretoria
Colegiada (Dicol) da ANVISA.

A classificagao toxicoldgica dos agrotoxicos quanto a toxicidade é realizada
pelo Ministério da Saude através da ANVISA, e é determinada com base nos seus
componentes, nas suas impurezas ou em outros produtos similares. Os agrotdxicos
séo classificados em cinco categorias, cada categoria € acompanhada por uma cor,
facilitando a classificagdo da toxicidade aguda que devera ser determinada e
identificada com os respectivos nomes das categorias e cores no rotulo dos
produtos.

Para representar a toxicidade dos produtos, a ANVISA os classificou em 5
categorias. A categoria 1 representa os produtos extremamente toxicos, a categoria
2 os produtos altamente toxicos, ambos representados pela cor vermelha; a
categoria 3 representa os produtos moderadamente toxicos, de cor amarela; na
categoria 4, os agrotoxicos pouco toxicos; na categoria 5, os classificados como
improvaveis de causar dano agudo, ambos de cor azul e os produtos nao
classificados sao representados pela cor verde. A toxicidade € a capacidade de um
agente quimico em causar danos a um organismo vivo, e € definida pela quantidade
da substéncia administrada e absorvida de acordo com a via de exposigdo. Uma
substancia quimica é considerada um agente toxico quando for capaz de causar
efeitos nocivos a um organismo vivo (COSTA; ALONZO; GERMANO, 2019).

Este novo marco regulatério estabelece mudangas importantes na rotulagem,
com a adogédo do uso de informagdes, palavras de alerta e imagens que facilitam a
identificacdo de perigos & vida e a satide humana. E composto por trés Resolucdes
da Diretoria Colegiada (RDC) e uma Instrugdo Normativa. A nova regulacao possui
como objetivo a adogao de padrdes similares de classificagdo aos adotados por
outros paises, qualificar a comunicagdo do perigo dos agrotdxicos, promover a

utilizacdo dos métodos alternativos ao uso de animais em experimentacédo e
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padronizar a comparagao da acgao toxica entre produtos (BRASIL, 2019a). As trés
RDC ja foram publicas e a Nota Informativa esta prevista para até o fim de 2019.

Entretanto, essas medidas sugerem a flexibilizagdo para os novos registros
de agrotdéxico uma vez que na Portaria n°® 3/1992 definia estudos obrigatorios
referentes a teratogenicidade e carcinogenicidade em pelo menos duas espécies
de animais de laboratério e estudos de mutacdo no material genético. Esta
obrigatoriedade nao esta prevista nas RDC publicadas pela Anvisa em 2019. Além
disso, a maioria dos produtos novos autorizados em 2019 sao classificados no pais
como extremamente toxicos e altamente toxicos, e alguns encontram-se em uso
restrito ou proibidos internacionalmente em raz&o do potencial risco téxico.

Os efeitos nocivos, também chamados de efeitos toxicos, estédo relacionados
com a Dose-Efeito e Dose-Resposta. A Dose-Efeito descreve o espectro dos efeitos
observados no organismo conforme a dose da substancia, na medida em que se
aumenta a dose, aumenta o espectro de danos ou efeitos. A Dose-Resposta €
calculada através de experimentos em laboratorio, nos quais os grupos de
organismos Vivos sao expostos a um agente quimico com diferentes
doses/concentracoes, intervalos de tempo e vias de exposi¢cdo, os efeitos sao
registrados e é delimitada a toxicidade. Através da Dose-Resposta s&o estudados
os efeitos toxicos causados devido as exposi¢des, agudas ou crénicas. Entretanto,
a medida pode ndo ser precisa, pois a exposicao a determinada dose/concentragao
pode nao ser suficiente para desencadear efeitos nocivos em um curto periodo de
tempo, mas a mesma dose/concentragao pode ocasionar efeitos durante um tempo
de exposigao continuo. (COSTA; ALONZO; GERMANO, 2019).

Através da Dose Letal (DLso) € realizada a classificagdo quanto a classe de
toxicidade que indica a dose/concentragao do agente quimico capaz de levar a
morte 50% dos organismos vivos expostos a ela (COSTA; ALONZO; GERMANO,
2019). Esta classificacdo obedece ao resultado de testes ou estudos realizados em
laboratérios, que tentam estabelecer a DLso do agrotoxico e o uso até a dose toxica
capaz de ocasionar o Obito dos animais em experimento, neste caso, sem
considerar o uso seguro dos produtos e os danos que podem ocasionar a saude,
nem do agente quimico individualmente, nem da mistura de varios agentes

quimicos como ocorre na agricultura.
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4.2 Agrotoxicos: os efeitos na saude humana

A satde humana, os agrotdxicos podem causar alteracdes celulares e
canceres, resultando em alteracdo dos sistemas reprodutores masculinos e
femininos, anomalia congénita, indices de apgar insatisfatérios, micropénis em
recém-nascidos e 6bitos fetais. Em relagao as neoplasias se destacam aquelas no
cérebro, o melanoma cutaneo, o cancer no sistema digestivo, urinario e respiratério,
resultando em mais internagdes hospitalares e o&bitos precoces (LOPES;
ALBUQUERQUE, 2018).

Uma populacao € considerada exposta se existiu, existe ou existira uma rota
de exposigédo que liga o contaminante a ela. A Rota de Exposi¢cdo é aquela que
permite o contato dos individuos aos agentes contaminantes que s&o originados de
uma fonte e transportados até o ponto de exposicdo a um individuo ou uma
populagdo (ALONZO, COSTA; 2019).

Sao considerados pontos de exposi¢cdo a agua subterrdnea, como pogos e
nascentes, agua superficial, como fontes de agua para irrigagdo e para o uso
publico, o solo, o ar, os alimentos que tenham tido contato com o ambiente e
produtos contaminados. Uma populagdo exposta inclui pessoas que ingerem,
inalam, entram em contato dérmico com contaminantes no passado, no presente
ou no futuro. Este contato pode ocasionar danos a saude humana de acordo com
0 agente quimico, tempo de exposicao e via de exposi¢cao (ALONZO, 2019).

A Via de Exposigao € o ponto de contato e introducéo do agente no organismo,
0 qual ocorre principalmente pela ingestéo, pela inalagdo, por via tépica, parenteral
e transplacentaria; e pode influenciar a resposta toxica de um agente, tendo em
vista os mecanismos fisiolégicos de cada érgao ou sistema e as concentragdes as
quais a pessoa foi exposta. Tal resposta dependera das caracteristicas individuais
de cada um (ALONZO, COSTA; 2019).

As pessoas mais expostas aos agrotoxicos s&o as que possuem contato direto
no campo e aquelas que moram em regides do agronegdcio, em que sao utilizadas
grandes quantidades de agrotéxicos ao longo do ano no ambiente. Além disso, ha

os consumidores, que ao longo dos anos, ingerem produtos com residuos desses
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insumos. Analises feitas pela ANVISA demonstram que produtos de importancia na
alimentacdo dos brasileiros tém apresentado residuos de agrotdxicos acima dos
limites permitidos (LONDRES, 2011). Além disso, estima-se que se a populagao
brasileira alcancasse a recomendac¢ado da WHO de consumo de fruta e hortaligas,
seis agrotoxicos excederiam percentual da Ingestao Diaria Aceitavel (%IDA) para
criangas e trés para os adultos (FERREIRA et al, 2018).

A intoxicagao devido ao contato com os agrotoxicos é o desfecho mais comum
relacionado a saude humana, podendo ser classificada em aguda ou crénica. A
intoxicagdo aguda por agrotoxicos € aquela em que ocorrem sintomas sistémicos
em até 48h apds o contato a exposi¢do ao produto, suspeita ou confirmada. A
crénica é aquela em que os efeitos danosos sobre a saude humana aparecem no
decorrer de repetidas exposigdes, que normalmente ocorrem durante longos
periodos. Os quadros clinicos sao de dificil diagndstico, com dificuldade na
associacdo entre 0 nexo causal/efeito, e costumam se manifestar através de
diversas patologias que atingem varios 6rgaos e sistemas, com destaque para os
problemas neurolégicos, imunolégicos, enddcrinos, dermatologicos, neoplasias e
anomalia congénita (ALONZO; BUENO, 2019)

Estima-se que ocorrem no mundo, a cada ano, um milhdo de intoxicagdes
humanas por agrotoxicos; dessas, de trés a 20 mil ocasionam 6bito (PORTO;
SOARES, 2012). No Brasil, as intoxicagbes por agrotéxicos constituem um
problema de saude publica e ocupam a segunda posi¢cao dentre as intoxicagdes
exogenas notificadas no Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo (SINAN)
do MS (MALASPINA, 2011). No RS, no periodo de 2007 a 2012, as intoxicagdes
por Agrotoxicos aumentaram cerca de trés vezes, de 0,65 para 1,49 casos por
100.000 habitantes (BRASIL, 2016). Em 2017, as intoxicagdes atingiram 6,31 casos
por 100 mil habitantes. Este aumento deve-se a pactuacao feita no Plano Estadual
de Saude 2016-2019 para a diminuigdo da subnotificacdo para este agravo (RIO
GRANDE DO SUL, 2019). Em 2015, a média nacional de notificagéo foi de 6,26 por
100 mil habitantes. Apesar da crescente notificacdo do numero de intoxicacbes
exdgenas por agrotoxicos, sabe-se que ainda ha subnotificagdo nos registros do
SINAN (BRASIL, 2016).
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Os sintomas sistémicos mais frequentes ocasionados por intoxicagdes
agudas devido a exposi¢cdo aos agrotoxicos sao: fraqueza muscular, colicas
abdominais, vOmitos, tontura, irritacdo das conjuntivas, espirros, contracdes
musculares involuntarias e falta de ar. Ja as intoxicacdes crénicas podem causar
efeitos neurotdxicos, fraqueza muscular, neuropatias periféricas, depressao,
irritabilidade, insbnia, nefrotoxicos, lesbes hepaticas, dermatites, arritmias
cardiacas, alergias respiratorias e doencgas respiratérias (OPAS/OMS, 1996), perda
de peso, anemia, alteragcdes hormonais, efeitos na reproducdo, infertilidade e
abortos (OPAS/OMS, 1996; LONDRES, 2011), cancer, doengas mentais, de
disfungbes na reprodutividade humana, alteragcdes no desenvolvimento fetal
(OPAS/OMS, 1996; SILVA et al., 2011; LARSEN; GAINES; DESCHENES, 2017),
anomalias congénitas (OPAS/OMS, 1996; LARSEN; GAINES; DESCHENES,
2017), prematuridade (WINCHESTER, PROCTOR, YING, 2016), baixo peso ao
nascer (GUO et al., 2014) e autismo (RIO GRANDE DO SUL, 2019).

Além das intoxicagdes agudas e cronicas, os agrotoxicos tém a capacidade
de dispersar no ambiente e de se acumular no organismo humano. Em pesquisa
realizada no Municipio de Lucas do Rio Verde no Estado do Mato Grosso em 2011,
foi identificado residuo de pelo menos um tipo de agrotoxico no leite materno em
todas as 62 amostras de 62 nutrizes. No ano de 2010, a populagdo do municipio foi
exposta a 136 litros de agrotdxico por habitante na safra agricola. Tal fato pode ter
influenciado a identificacdo de residuos de agrotdxicos no leite materno devido a
exposicao ocupacional, ambiental e alimentar da populagdo (PALMA, 2011).

Moreira et al (2012) apresentaram um estudo em que as analises de aguas
superficiais e chuva coletadas em nos municipios de Lucas do Rio Verde e Campo
Verde (ambos no estado do Mato Grosso) mostraram a presenga de residuos de
diferentes agrotoxicos. Associados a estes dados, os resultados das analises
ecotoxicoldégicas mostraram a presenga de anomalias em uma espécie de anfibio
anuro (animais pertencentes a classe Amphibia, que inclui sapos, ras e pererecas)

coletado em uma das duas localidades, compativeis com exposig¢ao a agrotoxicos.

4.3 Os desfechos perinatais e a exposi¢ao aos agrotoxicos
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Os periodos fetal e neonatal sdo considerados periodos de maior
susceptibilidade para a ocorréncia de disturbios advindos da exposigdo humana
aos agrotoxicos. A exposi¢cao humana nestes periodos pode resultar em alteragoes
no sistema endécrino, modificando o desenvolvimento dos 6rgaos e tecidos durante
este processo, ocasionando deficiéncias reprodutivas, parto prematuro, baixo peso
ao nascer e anomalias congénitas. Substancias organocloradas e piretréides tém
demonstrado a possibilidade de modificar a funcdo e o equilibrio enddcrino,
podendo bloquear ou imitar, durante o periodo pré-natal, a acdo de hormoénios
endogenos (VANDENBERGH, 2004; FERNANDEZ et al., 2007; WOODRUFF et al.,
2008; WOLANSKY et al., 2008).

No México, Montes (2010) avaliou maes e filhos nascidos com criptorquidia e
a exposicao a organoclorados e concluiu que a exposicdo aos agrotoxicos era
maior entre as maes com criangas que nasceram com criptorquidia do que entre
maes de criangas com testiculos descidos.

Além disso, foi observado em um estudo ecoldgico na Regido Sul do Brasil,
que nascimentos anteriores a 22 semanas gestacionais e indice de Apgar
insatisfatorio (menor que 8) no 1° e 5° minuto de vida tiveram maior ocorréncia nas
microrregidbes em que O consumo per capita de agrotoxicos era maior.
(CREMONESE et al., 2012). O escore de Apgar é utilizado para avaliar a vitalidade
do recém-nascido nos primeiros minutos de vida. Este escore consiste na avaliagao
de cinco sinais objetivos: frequéncia cardiaca, respiragdo, tébnus muscular,
irritabilidade reflexa e cor, e varia de 0 a 10. Resultados maiores que 8 sao
considerados adequados (BRASIL, 2011a).

Os estudos apresentados apontam uma associacdo positiva entre a
exposicado dos seres humanos aos agrotdoxicos com o aumento do risco de
desfechos perinatais. Tal fato demonstra as consequéncias da acdo humana no
meio ambiente devido ao sistema econdmico vigente em que se prioriza beneficios
econdmicos em detrimento da saude humana e ambiental. As equipes de saude
precisam estar atentas aos agravos a saude relacionados a exposig¢ao a poluentes
ambientais e ocupacionais, uma vez que estes representam risco a saude humana.

No Brasil, a cada ano, séo registrados em média 280 mil partos prematuros.
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Desses, 70% dos recém-nascidos morrem nos primeiros 28 dias de vida. Os
maiores indices s&o na Regido Sul e Sudeste com 12% e 12,5% respectivamente
(BRASIL, 2010). No periodo gestacional, o contato com os agrotéxicos é
considerado fator de risco para o baixo peso ao nascer, a prematuridade, o retardo
do crescimento uterino, da altura e do perimetro cefalico do neonato.

Como complemento a esta contextualizag&o teorica, segue abaixo o artigo
“Exposi¢cao aos agrotoxicos e o desenvolvimento de malformagdes congénitas:

revisao de escopo’.
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RESUMO

Objetivo: avaliar se a exposigao materna e paterna a agrotoxicos ao longo da vida causa
malformagao congénita.

Método: realizou-se uma revisdao de escopo nas bases PUBMED, CINAHL, EBSCO,
MEDLINE, LILACS, SciELO, BDENF, Web of Science e ATHENA entre agosto e setembro
de 2019 e atualizadas em dezembro de 2020. Incluiram-se estudo de coorte e caso controle
que abordaram os efeitos da exposigéo dos pais ao longo da sua vida aos agrotéxicos e
ocasionaram desfechos de malformagao congénitas.

Resultados: a revisdo abrangeu 32 estudos publicados entre 2005 e 2020. As principais
malformacdes apresentadas estio relacionadas ao aparelho reprodutor; sistema nervoso,
sistema musculoesquelético, deficiéncias transversais dos membros, sistema digestorio e
outras malformagbes como as restricdes do crescimento fetal, fenda palatina e doengas
cardiacas congénitas. Os agrotdxicos mais investigados nos estudos foram os herbicidas
representados pela Atrazina.

Conclusao: a exposicao materna e paterna a agrotéxicos pode estar associada a maiores
chances do nascimento de criangas que apresentem malformagdes congénitas,
principalmente as malformagdes relacionadas ao sistema reprodutor masculino.

DESCRITORES: Doengas e anormalidades congénitas, hereditarias e neonatais.
Agrotoéxicos. Pesticidas. Revisao.
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ABSTRACT

Objective: to assess whether maternal and paternal exposure to toxic agrochemicals
throughout life causes congenital malformations.

Method: a scoping review was carried out on the PUBMED, CINAHL, EBSCO, MEDLINE,
LILACS, SciELO, BDENF, Web of Science and ATHENA databases between August and
September 2019 and updated in December 2020. A cohort and case control study were
included, which addressed the effects of parents' exposure throughout their lives to toxic
agrochemicals which caused congenital malformation outcomes.

Results: the review covered 32 studies published between 2005 and 2020. The main
malformations presented are related to the reproductive system, nervous system,
musculoskeletal system, transverse limb deficiencies, digestive system and other
malformations such as fetal growth restrictions, cleft palate and congenital heart disease.
The most investigated toxic agrochemicals in the studies were the herbicides represented
by atrazine.

Conclusion: maternal and paternal exposure to toxic agrochemicals can be associated
with greater chances of children being born with congenital malformations, especially those
related to the male reproductive system.

DESCRIPTORS: Congenital, hereditary and neonatal diseases and anomalies. Toxic
agrochemicals. Pesticides. Review.

INTRODUCAO

Evidéncias cientificas indicam que o ambiente pode estar relacionado a
ocorréncia de malformagdes congénitas como anomalia dos membros, fissuras
orofaciais, falha no desenvolvimento urogenital masculino, além de abortos
espontaneos, que podem se acentuar quando os genitores estdo expostos aos
agrotoxicos. Essas malformagdes congénitas sao inseridas no rol das anomalias
congénitas que podem ser definidas como alteragdes estruturais ou funcionais que
ocorrem durante a vida intra-uterina.!? Cerca de 50% das anomalias congénitas
ndo estdo ligadas a um condicionante especifico. Entretanto, existem causas
conhecidas que podem estar relacionadas como fatores socioeconbémicos e
demograficos, ambientais, infecgbes, fatores genéticos e estado nutricional
materno.3

Apesar de alguns dos ingredientes ativos dos agrotdxicos serem classificados
como medianamente ou pouco toxicos, baseado em seus efeitos agudos, € preciso

considerar que os efeitos crénicos podem ocorrer em meses, anos ou até mesmo
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décadas apos a exposicao, manifestando-se em diversas doengas, como canceres,
malformagbes congénitas, distirbios enddcrinos, neuroldgicos e mentais.* Nas
vastas areas de monocultivos sédo pulverizados agrotoxicos por meio de tratores e
avides sobre as lavouras, atingindo ndao somente as “pragas” nas plantagdes, mas
também o solo, as aguas superficiais, o ar, a chuva e os alimentos, como também
trabalhadores, moradores do entorno e animais.®

Brasil € o maior consumidor de agrotdéxicos no mundo® A partir desta
problematica, o objetivo deste estudo foi avaliar se a exposi¢gdo materna e paterna
ao longo de suas vidas aos agrotdxicos causa malformagao congénita. Esta
pesquisa incluiu 32 estudos, qualidade das evidéncias foi considerada de nivel 4,
ou seja, com evidéncias provenientes de estudos de coorte e de caso controle bem
delineados.® Dentre os trabalhos selecionados na pesquisa, evidencia-se 12
pesquisas realizadas nos EUA e 3 no Brasil, constatando-se as anomalias
relacionadas ao aparelho reprodutor (hipospadia, criptoquidia e micropénis)’-'7, ao

sistema nervoso'218-24 e outras malformagoes?5-34 36-38.

METODO

Foi realizada uma revisdo de escopo segundo o método recomendado pelo
Joanna Briggs Institute®® de acordo com o quadro tedrico proposto por Arksey e
O’Malley*?. Esse tipo de pesquisa consiste em uma revisdo exploratoria destinada
a mapear, na produgéo cientifica, estudos relevantes de determinada area, sendo
seguidos os seguintes passos da revisdo de escopo: 1. identificagdo da questao de
pesquisa; 2. identificacdo de estudos relevantes; 3. selecao de estudos; 4. extracao
de dados e 5. sumarizacéo e relato de resultados. 6. O sexto passo da consulta,
considerado opcional, ndo foi utilizado neste estudo.3°4

A questdo de pesquisa deste estudo foi elaborada de acordo com a
combinagdo mnemonica PCC3° (P: Population — mae ou pai expostos a agrotdxicos;
C: concept — malformacéao congénita; C: Contexto — mundial), sendo estabelecida
a seguinte questdo norteadora: a exposigao materna e paterna a agrotéxicos ao

longo da vida esta associada a malformag&o congénita em criangas?
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Uma das fontes de dados verificadas foi a Biblioteca Virtual em Saude, que
incluiu as bases: MEDLINE (Literatura Internacional em ciéncia da Saude), LILACS
(Literatura Latino-americana e do Caribe em ciéncias da saude), BDENF (Base de
dados da enfermagem), CINAHL (Cumulative Index to nursing and allied health
literature). As buscas das publicagdes indexadas nas bibliotecas virtuais incluiram:
PUBMED (National Library of Medicine), EBSCO, SciELO (Scientific Electronic
Library Online), Web of Science e ATHENA (Université Paris-Est Créteil Val de
Marne). No intuito de garantir a integridade da pesquisa, os pesquisadores
revisaram as listas de referéncias dos artigos selecionados para identificar outros
possiveis estudos relevantes.

Selecionaram-se o0s seguintes descritores controlados de terminologia
preconizada pelo Medical Subject Headings (MeSH) e/ou os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): Congenital, Hereditary, and Neonatal Diseases and
Abnormalities; Congenital diseases; Congenital malformations; Neonatal Diseases;
Agrochemicals; Pesticides. Todos esses termos foram buscados em sua
equivaléncia em espanhol, francés e portugués. A estratégia de busca utilizada
seguiu a definigdo de cada base de dado correspondente. Utilizou-se o operador
booleano AND com as seguintes combinagbes: “Congenital, Hereditary, and
Neonatal Diseases and Abnormalities” AND Pesticides; Pesticides AND “congenital
anomalies”; Pesticides AND “congenital malformations”; Pesticides AND “neonatal
diseases”; “Congenital, Hereditary, and Neonatal Diseases and Abnormalities” AND
Agrochemicals; Agrochemicals AND “congenital anomalies”; Agrochemicals AND
“congenital malformations”; Agrochemicals AND ‘neonatal diseases”. As buscas
foram executadas entre agosto e setembro de 2019 e atualizadas em dezembro de
2020.

O refinamento dos artigos encontrados foi fundamentado nos critérios de
elegibilidade. Os critérios de inclusdo preestabelecidos foram: estudo de coorte
e/ou caso controle, publicados em portugués, espanhol, inglés e francés que
estudaram os efeitos da exposigcdo materna e/ou paterna aos agrotoxicos ao longo
da vida nas malformagdes congénitas. Nao foi estabelecido limite temporal e os
estudos duplicados, revisdes, metanalises, teses, dissertagcdes e livros foram

excluidos.
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Além disto, para sistematizar o processo de inclusdo dos estudos, optou-se
pela metodologia PRISMA Extension for Scoping Reviews*?. Os estudos foram pré-
selecionados a partir da leitura dos titulos e resumos, e a amostra final foi alcancada

com base na leitura dos artigos na integra, conforme fluxograma apresentado na

Figura 1.
nimero de artigos | | nimeros de artigos
Identificacio identificados nos bancos de || identificados pela lista de
dados referéncia
(n=1694) (n=11)
1 numero de relatos rastreados numeros de relatos excluidos
At (n=1636) (n=1564)
mimero de artigos em texto nimero de artig_os em texto
Elegibilidade completo  avaliados para FOTI?PIETOI excluido com
elegibilidade justificativa
(n=72) (n=40)
Inclusdo numeros de artigos incluidos na revisio
(n=32)

Figura 1 — Fluxograma da selecdo dos estudos que compdem a pesquisa de acordo com
0 PRISMA ScR*?

Na etapa da extragdo dos dados foi utilizado um instrumento estruturado no
Microsoft Excel, que permitiu o mapeamento dos elementos essenciais dos
estudos, como autor, ano de publicacao, pais de realizacdo do estudo, periédico,
tipo de estudo, descricdo da amostra, desfecho e o nivel de evidéncia do estudo.®
Os dados foram extraidos de forma duplo-independente e para os dissensos foi
contatado um terceiro revisor. Desta maneira, visando apresentar uma visao geral
de todo o material, a apresentacao dos resultados foi elaborada em um quadro com
as principais caracteristicas dos estudos, sendo organizada uma descrigdo
numeérica dos resultados e uma descricdo tematica de acordo com a natureza das

pesquisas.

RESULTADOS
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Apos o processo de avaliagao e selegao dos artigos, incluiram-se, na revisao
de escopo, 32 estudos’-38, Estes foram publicados entre os anos de 2005 e 2018
(Quadro 1).

caracteristicas dos estudos e, descreve-se as principais malformagdes congénitas

Os resultados foram apresentados com uma descrigdo das

evidenciadas a partir dos estudos selecionados e os agrotdxicos mais identificados
nos estudos.
Quadro 1 - Caracterizagdo dos artigos segundo autor, ano de publicagao, pais de

realizacao do estudo, tipo de estudo, amostra, desfecho avaliado e nivel de
evidéncia. (n=32). Porto Alegre, RS, Brasil, 2020.

Pais Tipo de Descrig¢ao da Desfecho avaliado Nivel de
estudo amostra evidéncia
Franca™ coorte 1.068 gravidas malformacgdes do v
sistema reprodutor
Brasil® coorte 2710 nascidos criptorquidia, hipospadia v
masculinos € micropénis
Franga?’ coorte 579 mulheres restricdo do crescimento v
gravidas fetal

EUA™ caso 92 casos e 56 holoprosencefalia v
controle controles

EUA™ caso 165 casos e 165 criptorquidia v
controle controles

EUA% caso 291 casos para 2745 espinha bifida v
controle controles

EUAY caso 343 casos de hipospadia v
controle hipospadia e 1.422

controles masculinos

EUA?° caso 372 casos para 3720 atresia ou estenose v
controle controles. coanal

EUA% caso 871 casos e 2857 craniossinostose, [\
controle controles gastrosquise, hérnia

diafragmatico e
deficiéncias transversais
dos membros.

EUA? caso 502 casos e 2950 | Defeitos no tubo neural v

controle controles
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EUAZ caso 367 casos e 785 Anencefalia, espinha v
controle controles bifida com e sem fenda
palatina
EUA* caso 156 casos para 785 gastrosquise v
controle controles
EUA™ caso 646 casos e 1493 Hipospadia v
controle controles
EUA’ caso 20 casos e 28 hipospadia v
controle controles
EUA33 caso 4 controles para um | gastrosquise e defeitos v
controle |caso sendo 805 casos| da parede abdominal
para 3616 controles
Brasil®® caso 219 casos para 862 malformacgdes v
controle controles congénitas
Brasil®® caso 137 casos para 274 < 5 anos com v
controle controles malformacobes
congénitas
Brasil e caso 35 casos 35 controles| anomalia congénita v
India® controle (mae e bebé) devido a defeitos no tubo
neural
india'® caso 80 meninos com hipospadia v
controle hipospadia e 120
controles
india®' caso casos de restricdo de | restricdo no crescimento v
controle | crescimento fetal: 50; fetal
controle: 50
Franga™ caso 225 casos de Hipospadia v
controle hipospadia e 225
controles
Holanda®® caso 1174 casos e 5602 Doencas cardiacas v
controle controles congénitas
Holanda®’ caso casos 387 foram Fendas labiais v
controle |definidos como fendas

ndo sindrémicas,
1135 cromossbémicos
e 4352 controles nao-
cromossémicos
malformados
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México™ caso Bindmio mae -bebé criptorquidia [\
controle i ,
Caso recém-nascidos
com diagnostico de
criptorquidia (n=41).
Controles 41 com
testiculos deciduos
México'® caso 184 mulheres de defeitos no tubo neural v
controle | casos e 225 mulheres
de controles
Etiopia3® caso 136 casos e 273 malformagdes v
controle controle congénitas
Hungria®* caso 2.263 casos e 6.789 Doencas cardiacas v
controle controles congénitas
Paraguai®° caso 66 casos e 66 malformagdes v
controle controles congénitas
Grécia'? caso 29 criangas com hipospadia v
controle | hipospadia e 49 pais.
Egito?® caso 242 casos de malformagdes v
controle malformacdes congénitas
congénitas e 270
controles
China? caso 80 fetos ou recém- | defeitos no tubo neural \Y
controle nascidos com DTN, (DTN)
enquanto os controles
foram 50 recém-
nascidos saudaveis
Italia® caso 80 mé&es com bebés hipospadia v
controle com hipospadia e de

80 maes com
controles saudaveis

Descrigao dos estudos

O maior nimero de publicagdes foi nos anos de 20141221.23-2529.32 (n=7) e

202010-1119,34,35,36(n=6), 20118.15.16.2227-28 (n=6) e em 20107213.1833(n=5). Quanto ao

pais onde os estudos foram desenvolvidos,

a maioria foi

no Estados

Unidos,”11:15.17,19.21,23-24,2629.32 (n=10) seguido por estudos no Brasil,22538(n=3),
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Franga0.1427 (n=3), india2’3"1® (n=3) e no México''8 (n=2) (Quadro 1). Por ser um
critério de inclusdo, a maioria dos estudos eram estudos caso controle’-8.10.26-38
(n=29) e apenas trés estudos eram coorte® %2’ (n=3) (Quadro 1). Nos 32 estudos,
a qualidade das evidéncias foi considerada de nivel 4, ou seja, com evidéncias
provenientes de estudos de coorte e de caso controle bem delineados.®

A seguir, apresenta-se quatro categorias geradas para responder ao objetivo
do estudo: malformacgdes relacionadas ao aparelho reprodutor, em que a principal
malformagao encontrada foi a hipospadia, seguido por criptorquidia e micropénis;
malformagdes relacionadas ao sistema nervoso como defeitos no tubo neural
(anencefalia, espinha bifida), fenda palatina e outras malformagdes, como
restricbes do crescimento fetal, do sistema digestério e do sistema
musculoesquelético, como gastrosquise, estenose coanal, deficiéncias transversais
dos membros, fenda palatina também foram encontradas. Uma quarta categoria

com os agrotoxicos mais identificados nos estudos também foi estabelecida.

Malformacgoes relacionadas ao aparelho reprodutor
Dentre os 32 estudos analisados, doze pesquisas demonstraram associagao
entre a exposi¢cao a agrotéxicos e a ocorréncia de desfechos relacionados ao
sistema reprodutor. Desses estudos, a hipospadia apareceu com maior frequéncia
(n=8),7-21214-17 gequido de criptorquidia (n=3)31113 e micropénis (n=1)8. A
associagao entre a exposicdo pré-natal a organoclorados e a ocorréncia de
criptorquidia foi encontrada através de um estudo caso controle. Além disto, foram
analisados niveis de organofosforado em lipidios séricos de mées de criangas com
criptorquidia e com um grupo de controle de méaes de criangas com testiculos
descendentes, e estudadas as amostras do sangue de cordao umbilical dos recém-
nascidos. Os niveis de metabdlitos de organoclorados foram encontrados em maior
quantidade entre maes de recém-nascidos com criptorquidia do que entre maes de
criangas com descendéncia testicular OR=1,79, IC 95% (1,34 - 2,24)."3
Segundo estudo de coorte realizada no nordeste brasileiro, investigou-se a
prevaléncia de recém-nascidos diagnosticados com micropénis com a exposi¢cao
materna e paterna a pesticidas de uso domésticos. A exposigéo foi medida através

de um questionario, analise de testosterona e analise molecular dos genes. Dos
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recém-nascidos acompanhados foram identificadas 56 malformagdes, sendo
criptorquidia n=23, hipospadia n=15 e micropénis n=18. A maioria dos pais desses
recém-nascidos relataram exposi¢ao a agrotoxicos durante o trabalho remunerado
e ndo remunerado, sendo 80,36% das maes e 58,63% dos pais. Este estudo
indicou que a exposic¢ao a desreguladores do sistema enddcrino antes e durante a
gravidez indica que a contaminagao fetal pode ser um fator de risco para o
desenvolvimento de malformacgéo genital externa masculina.? No estudo de caso
controle realizado na etidpia, mulheres expostas a pesticidas durante a gravidez
foram duas vezes mais propensas ter filhos com malformacdes congénitas (OR =
3,19; IC 95% = 1,31, 10,96).%°

Em um estudo realizado para avaliar a associagcao entre consumo de atrazina
na agua e hipospadia através de um caso controle de base populacional. A
exposicao a atrazina foi medida através de um questionario materno sobre
consumo de agua e agua potavel (OR=1,00; 95 IC %, estimando o total consumo
materno de atrazina (OR=1,02; IC 95%). Neste estudo, a associagdo entre
hipospadia e exposigdo materna diaria a atrazina durante a janela critica do
desenvolvimento geniturinario foi fraca ou nula."’

Quando associada a exposicao a organofosforados e hipospadia, verificou-se
através da analise de metabdlitos de organofosforados no sangue e no cabelo
coletado de criancas com hipospadias e seus pais que esses possuiam valores
maiores que a populacdo geral, sugerindo que a exposigdo a pesticidas
organofosforados e organoclorados pode ser um fator de risco potencial para
hipospadias.?

Giordano et al.® verificaram a associagdo entre exposicdes ambientais
maternas a agrotoxicos desreguladoras enddécrinas e a ocorréncia de nascimentos
com diagnodstico de hipospadia. Através de um caso controle, verificou-se
associagao entre a exposigdo materna a uma classe de desreguladores enddcrinos
(OR=2,44; 1C95%) e de (OR=4,11; 1C95%) para mais de uma classe. A
concentragcdo elevada de hexaclorobenzeno no plasma (OR=2,44) pode estar
relacionada ao desenvolvimento de hipospadia no recém-nascido.®

Em relagdo a exposigdo a organoclorados, Shekhar et al.'® realizaram um

estudo de caso controle avaliando o risco de hipospadia. A avaliagao ocorreu por
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meio das amostras coletadas de sangue das criangas para avaliar os niveis de
organoclorados e polimorfismo nos genes CYP1A1, GSTM1 e GSTT1. Os
resultados evidenciaram que a exposigdo a altos niveis de organoclorados
aumentou o risco de desenvolvimento de hipospadia.’® Em 2005, Morera et al.'*
realizaram um estudo do tipo caso controle, com 225 casos (n=225) e 225 controles
(n=225), para avaliar a exposigdo durante o periodo pré-natal a pesticidas e a
ocorréncia de hipospadia. Assim, concluiram que a exposigdo a agrotoxicos
aumentou as chances no desenvolvimento de hipospadia no recém-nascido
(OR=1.54; IC 0.83-2.84).14

No entanto, de acordo com Carmichael et al.” e Rocheleau et al.’®, ndo foi
possivel identificar associagao de exposigao a agrotdxicos e o risco de hipospadia.
Rocheleau et al.’, concluiram que a exposi¢gdo ocupacional a fungicidas,
inseticidas e herbicidas no periodo periconcepcional materna nao foi associada a
um risco aumentado de hipospadia (OR=0,78; 1C95% = 0,61-1,01), enquanto
Carmichael et al’” ndo apresentaram associagcdo entre exposicdo materna aos
agrotoxicos e hipospadia, pois ndo encontraram resultados estatisticamente
significantes ao estudar a exposicdo materna a bromados, bifenilos policlorados e
outros pesticidas e a ocorréncia de hipospadia em seus filhos.

Além disso, no estudo de caso controle de Axelsson et al'!, cujo objetivo foi
analisar exposicado materna no inicio da gravidez a organoclorados e associagao
ao risco de criptorquidia, ndo foram encontradas associacdes estatisticamente
significativas. Assim como na coorte realizada por Rouget et al’® também nao
encontrou associagao entre o uso deste insumo e a ocorréncia de malformacoes

relacionados ao sistema reprodutor.

Malformacgoes relacionadas ao sistema nervoso

Dos estudos analisados, sete pesquisas'®?* demonstraram associagdo entre
a exposicao a agrotoxicos e a ocorréncia de desfechos relacionados ao Sistema
Nervoso Central (SNC) em recém-nascidos. Verificou-se a associagao entre a
exposicdo materna a organoclorados e defeitos no tubo neural em recém-nascidos

através de um estudo caso controle. Os niveis no sangue de
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diclorodifenildicloroetileno (DDE), hexaclorociclohexano total (t-HCH) e endosulfan
nas maes do grupo caso e nos recém-nascidos com defeitos no tubo neural foram
significativamente maiores. Maes que tiveram filhos com DTN tiveram chances 11,3
vezes maiores de apresentar niveis de DDE acima da concentragao mediana do
grupo controle.?°

Na China, Ren et al.?? realizaram um estudo para investigar a associagao
entre a ocorréncia de defeitos no tubo neural de recém-nascidos devido a
exposicao das gestantes aos agrotdxicos. Foram analisados niveis de agrotoxicos
em placentas de gestantes que tiveram filhos com defeitos no tubo neural. As
concentragbes placentarias de hidrocarbonetos aromaticos policiclicos (HAP),
pesticidas organoclorados, bifenilos policlorados, diclorodifeniltricloroetano (DDT) e
hexaclorociclohexano (HCH) foram significativamente maiores nas placentas com
desfecho DTN dos recém-nascidos. Assim, o risco para niveis aumentados de HAP
foi 4,52 vezes maior (IC95%, 2,10-9,74) para qualquer defeito no tubo neural além
de 5,84 (IC95%, 2,28-14,96) e 3,71 vezes (IC95%, 1,57-8,79) aumentaram os
riscos de anencefalia e espinha bifida, respectivamente.??

Michalakis et al.?" analisaram a ocorréncia de DTN de recém-nascidos por
meio de gestantes que eram expostas a agrotoxicos na pré-concepgao e até dois
meses apos a concepgao. Houve uma associagao positiva, porém nao significativa
para as classes conjuntas de inseticidas e herbicidas referentes a todos os tipos de
DTN. Ja para as classes conjuntas de inseticidas, herbicidas e fungicidas houve
associagao significativa para todos os casos de DTN, sendo maior a ocorréncia de
anencefalia e encefalocele.?’

Em relacdo a outras malformagdes relacionadas ao sistema nervoso,
identificou-se um risco aumentado de recém-nascidos terem anencefalia, espinha
bifida, fenda labial sem ou com fenda palatina ou apenas fenda palatina em
gestantes expostas precocemente a agrotoxicos A estimativa foi feita com base na
proximidade residencial em locais com aplicagao de agrotdxicos. Os derivados de
petroleo contribuiram para o aumento da ocorréncia de anencefalia, os herbicidas,
especificamente, hidroxibenzonitrila para espinha bifida e herbicidas 2,6-
dinitroanilina e isotiocianato de ditiocarbamatos-metil para fenda labial com ou sem

fenda palatina. No entanto, nenhum dos 26 produtos quimicos analisados
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apresentou um odds ratio com um intervalo de confiangca associado, embora esse
fator ambiental possa ser um condicionante para o surgimento dessas doengas.?®

Em um estudo de caso controle realizado no México, Brender et al.' avaliaram
a exposicao das gestantes aos agrotoxicos e o surgimento de defeitos no tubo
neural de seus recém-nascidos. Conforme os autores, foram feitas entrevistas com
as mulheres para investigagado sobre educacédo, tabagismo e uso de folato. As
mulheres que usavam alguma substancia quimica em seus quintais tiveram duas
vezes mais chance de ter um recém-nascido com defeitos no tubo neural (IC95%,
1,2-3,1) em comparagédo com as mulheres sem essas exposi¢oes relatadas. Além
disso, as mulheres do grupo de casos também relataram morar a menos de 0,35
km de campos cultivados do que as mulheres do grupo controle (OR=3,6; 1C95%,
1,7-7,6). Assim, as informagdes referentes a exposicao aos agrotéxicos aumentam
o0 risco para o surgimento de defeitos no tubo neural, principalmente, de anencefalia
em recém-nascidos.'®

Estudo realizado nos EUA identificou risco aumentado para desenvolvimento
de holoprosencefalia em criangas cujas maes foram expostas a pesticidas durante
o periodo pré-concepgao ou durante a gravidez (OR=2,60, IC95%, 0,84-8,68).
Nenhuma associag¢ao foi encontrada para exposi¢cdes ocupacionais a pesticidas
durante a gravidez (OR 1,15, 1C95% 0,11-11,42).1°

Outras malformagoes

Além de malformacdes relacionados ao aparelho reprodutor e ao sistema
nervoso, também foram encontrados artigos referentes a malformagdes
relacionadas a restrigbes do crescimento fetal (n=2),2"3'" ao sistema digestorio
(n=3),293233 g0 sistema musculoesquelético (n=1),®6 ao sistema circulatorio
(n=2)3436 ¢ a anomalias congénitas de forma geral (n=5).25:27,30.35.37

Na Franga em 2011, Cheuvrier et al.?’ realizaram um estudo entre 2012 e 2016,
utilizando biomarcadores urinarios para detectar a exposi¢cao a atrazina antes da
192 semana de gestagdo e seus possiveis eventos adversos para a gestagao.
Como resultados, encontraram metabdlitos desse herbicida entre 20% a 40% das

amostras e a presenca desses metabdlitos foi associada positivamente com
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restricdo de crescimento fetal e pequena circunferéncia cefalica de acordo com
sexo e idade gestacional.?”

Ainda sobre restricdo do crescimento fetal, Sharma et al.3' produziram um
estudo que buscou identificar genes presentes em mulheres gravidas com restrigao
de crescimento fetal que interagem com organoclorados, buscando a causa da
restricdo. Para isso, o estudo utilizou amostras sanguineas da mae e do cordao
umbilical. Entre essas amostras, foram encontrados niveis significantemente mais
altos de organoclorados nos casos quando comparados aos controles.3!

Em relag&o ao sistema digestdrio, Waller et al.®3, fizeram um estudo de caso
controle para determinar a exposi¢ao periconcepcional a agrotoxicos, encontrando
uma associagdo entre o desenvolvimento de gastrosquise e a distancia da
residéncia materna e lugares com alta exposi¢cao a pesticidas. Como resultado, a
gastrosquise foi associada de forma positiva a quem residia <25km de locais com
alta exposigcao (OR=1,6). No entanto, Shaw et al.®? verificaram que a gastrosquise
também se relacionou positivamente com a exposicdo ocupacional materna a
inseticidas, herbicidas e fungicidas (OR=1,88; 1C95%). Contudo, ao contrario dos
resultados encontrados por Waller et al.33, o estudo realizado na Califérnia por
Shaw et al.’2 ndo identificaram associagdo entre exposicdo a triazinas e
gastrosquise ou um perfil padrdo relacionado as mulheres com prole com
gastrosquise.

O estudo realizado nos EUA por Agopian et al.?®, buscou identificar a
exposicao residencial de mulheres a agrotoxicos e a sua relagdo com atresia coanal
ou estenose, encontrou-se que a prole de maes com alta exposi¢gao de acordo
tiveram um aumento de atresia coanal ou estenose (OR=1,79; 1C95%).2°, Em
relacdo a ocorréncia de fenda palatina e a exposicdo ocupacional materna a
solventes e pesticida, um estudo do tipo caso controle demonstrou que a exposigao
materna a pesticidas aumentou significativamente a chance do desenvolvimento de
fenda palatina (OR=1,7; IC95%).%"

No Paraguai, um estudo®® buscou determinar a associagéo entre os fatores
de risco pré-natais e a ocorréncia de anomalias congénitas. Foram observadas

associacao entre as malformagdes com distancia <1 km da residéncia e campos
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fumigados (OR=3,75; IC95%) e exposicdo materna direta a pesticidas (OR=4,51;
1C95%).%°

Relacionado a malformagdes congénitas em geral, Ueker et al.®® realizaram
em um hospital do Mato Grosso do Sul, estado brasileiro que tem o agronegécio
como base da economia, investigou a associagao entre a exposi¢gao parental a
pesticidas e a ocorréncia de malformagdes congénitas em criangas. Assim, foi
observada associagao positiva entre a exposi¢ao a agrotoxicos e a ocorréncia de
anomalias congénitas, associada a baixa escolaridade materna (OR=8,40;
IC95%).%8 Outro estudo brasileiro realizado no Mato Grosso do Sul por Oliveira et
al.?5, buscou analisar a ocorréncia de anomalias congénitas nos municipios com
maior exposi¢cao aos agrotoxicos. Desta maneira, foram observadas associagbes
significativas relacionadas a exposig¢ao aos agrotéxicos no periodo pos-fecundagao
(OR=1,66; 1C95% e OR=1,88; 1C95%) e no periodo periconcepcional (OR=2,04;
IC95%).

Em relagdo a exposigédo paterna a agrotoxicos e a ocorréncia de anomalias
congénitas, um estudo realizado por El-helaly et al.?® do tipo caso controle analisou
que certas ocupacdes durante o periodo periconcepcional podem aumentar as
chances da ocorréncia de anomalias congénitas. A ocupagao parental a pesticidas,
solventes, fumaca de solda, chumbo, trabalhar com displays de video e monitores
de computador foi estudada, sendo constatada maior chance de ter prole com
anomalias congénitas em ocupagdes com exposi¢ao a pesticidas (OR=3,42; 1C95%
1.97-5.92), solventes (OR=5,63, IC95% 2.77-11.42) e fumaca de solda (OR=2,98;
IC 95% 0.99-8.54), além da consanguinidade, que foi considerada um fator de risco
(OR=1,91, IC95% 1.25-2.92).28

Em relagcdo as malformacdes relacionadas ao sistema circulatério, estudo
do tipo caso controle realizado na Hungria, encontrou associagao positiva entre
exposicdo paterna a pesticidas (OR=1,66, IC95% 1.03-2.69) e compostos
alquilfendlicos (OR=1,95, 1C95% 1.30-2.93) com a ocorréncia de persisténcia do
canal arterial. Entretanto, outro estudo de caso controle, realizado nos Paises
Baixos, ndo encontrou associagdo entre exposicdo ocupacional materna a

pesticidas e a ocorréncia de anomalias cardiacas. 34
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Agrotoxicos

Quanto aos agrotdxicos mais identificados nos estudos, vale destacar que o
herbicida Atrazina foi o mais relatado nos estudos (n=11),817:21,24,26-27,29-30,33,36-37
seguido de 11 estudos que investigaram os organoclorados.”%-11.13,16,20-23,31

A exposigdo e/ou aplicagdo de agrotdxicos foi verificado em (n=8) estudos'*
15,25,28,30,37-38,52 () inseticida foi examinado em seis estudos?®1521.24.26.36, g g fungicida
em quatro estudos'?42637  Apenas dois estudos investigaram os

organofosforados.?!32

DISCUSSAO

Dentre os agrotoxicos considerados disruptores endécrinos estdo incluidos
inseticidas, herbicidas e fungicidas. Estes insumos sao utilizados na agricultura, na
aquicultura e no uso doméstico, cujos residuos vém sendo encontrados em
alimentos, agua potavel e corpos hidricos.*®> Algumas classes de agrotdxicos
apresentam atividades estrogénica e/ou antiestrogénica, como os organoclorados
e piretroides; e androgénica e/ou antiandrogénica, como os organoclorados,
organofosforados e atrazina. Os agrotdxicos disruptores enddcrinos atuam por
meio da ligagdo a receptores especificos de horménios esteroidais (estradiol,
testosterona e progesterona), dessa forma sdo capazes de inibir ou ativar enzimas
que atuam na sintese e no metabolismo de horménios, desregulando a funcéo do
hipotalamo e pituitaria.**

As malformagdes congénitas constituem a segunda causa de morte infantil na
América Latina segundo dados da Organizagdo Mundial da Saude.*® Um estudo
brasileiro identificou que a maior associagdo encontrada entre o aumento da
malformacao de criptorquidia no periodo de 1993 a 2004 para o periodo de 2004 a
2014 foi no estado do Parana. Os pesquisadores sugerem que alguns agrotdxicos,
por serem disruptores enddcrinos, sao suspeitos de influenciar a diferenciacao
sexual do feto e outros desfechos dependentes de hormdnios sexuais e podem
estar relacionados com a flutuacdo de horménios femininos e masculinos no

periodo gestacional.*®
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Nos Estados Unidos da América, verificou-se*” que mulheres expostas a
diferentes classes de agrotoxicos obtiveram diferentes niveis de risco significantes
associados a geragdo de filhos com hipospadia. J4 um estudo*® da Espanha,
evidenciou que a maior parte das trabalhadoras agricolas estudadas apresentaram
alto risco relativo de morte fetal por anomalias congénitas. Em uma pesquisa do
tipo caso controle na Holanda,*® a exposicdo paterna a pesticidas foi
significativamente associada ao criptorquidismo. Em pesquisa realizada no
Paraguai,® encontraram relagdo entre as anomalias congénitas e a exposi¢éo a
agrotoxicos. Também em um estudo brasileiro,° verificou que a exposigdo materna
a agrotoxicos durante a gestagdo foi associada as anomalias congénitas dos
municipios estudados do Estado do Mato Grosso, sugerindo que populagdes
intensamente expostas aos agrotoxicos apresentam maior risco de malformagao
fetal.

No México, um estudo'® avaliou maes e filhos nascidos com criptorquidia e a
exposicao a organoclorados e concluiu que a exposi¢gao aos agrotdxicos era maior
entre as maes com criangas que nasceram com criptorquidia do que entre maes de
criangas com testiculos descidos. Em um estudo®® realizado na Argentina,
identificou-se alguns fatores de risco para o surgimento de malformagdes
congénitas, dentre elas a disténcia da casa dos campos fumigados a menos de 1
km (OR=3.75; 1C95% 0,98-14,31) e exposicdo materna direta a pesticidas
(OR=4.51; 1C95% 1,77-11,46). Isso corrobora os artigos'®23 que identificaram que
as residéncias proximas as lavouras e o contato direto de gestantes a agrotoxicos
podem ocasionar defeitos no tubo neural e consequéncias para o sistema nervoso.

Em um estudo ecoldgico realizado no Brasil, concluiu que os estados
brasileiros com alto consumo de agrotdxicos apresentaram um aumento de 100%
e 75%, e os com consumo médio, um aumento de 65% e 23%, respectivamente,
no risco de anomalias congénitas no SNC e no Sistema Cardiovascular ao nascer,
em comparagdo com os estados com baixo uso.%' Desta maneira, reforca-se que
os fatores ambientais, principalmente a exposicdo aos agrotéxicos, podem
contribuir para o surgimento de malformagdes congénitas relacionadas ao sistema

nervoso central conforme os artigos.1820-21,23
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Neste contexto, em um estudo?* de caso controle foi analisado a exposi¢éo
parental a agrotdéxicos e o surgimento de espinha bifida em recém-nascidos. A
exposicao ocupacional conjunta dos pais aos agrotoxicos: herbicidas, fungicidas e
inseticidas, foi associada positivamente a espinha bifida (OR=1,5; IC95% 0,9-2,4)
em comparagdo com os bebés sem a exposi¢cdo dos pais.?* Dentre os artigos do
presente estudo, o agrotoxico herbicida foi o mais relatado para ocorréncia de
malformagdes congénitas conjuntamente com os inseticidas e fungicidas, sendo
ndo apenas para defeitos do tubo neural,??®> mas também para outras
malformagbes como as relacionadas ao aparelho reprodutor e gastrointestinal.’®26

Corroborando com os achados do presente estudo, uma revisdo sistematica®®
que buscou identificar os fatores de risco relacionados a exposigao materna e as
malformagdes congénitas, encontrou resultados semelhantes. Como maior
prevaléncia de malformagdes cardiovasculares, gastrintestinais, geniturinarias,
musculoesqueléticas e do sistema nervoso.’® Em relagdo aos resultados
encontrados relacionados a gastrosquise, um estudo realizado nos EUA identificou
a prevaléncia dessa malformagao em casos provenientes de locais com utilizagao
excessiva de pesticidas de uso restrito. Além disso, um estudo® realizado em
Campinas, Sado Paulo, também relacionou a exposigdo a agrotoxicos durante a
gestagcdo com a ocorréncia de gastrosquise.

Em um estudo®® brasileiro realizado Nova Friburgo, Estado do Rio de Janeiro,
no periodo de 2004 e 2006, identificou maior prevaléncia de malformacgdes
congénitas, baixo peso ao nascer e baixo score de Apgar em recém-nascidos de
regides rurais da cidade. Também destacou a ocorréncia de fenda palatina como a
terceira mais prevalente.®®

A Ocorréncia de anomalias congénitas relacionadas a exposigao a pesticidas
também foi relatada em um estudo realizado na Africa do Sul. Através de caso
controle, concluiu-se que recém-nascidos de maes expostas a agrotéxicos eram
sete vezes mais propensos a desenvolver alguma anomalia congénita quando
comparados aos recém-nascidos de maes que néo sofreram exposi¢éo.56

Entre os agrotoxicos mais utilizados em artigos analisados em estudo de
revisdo sistematica foram encontrados a atrazina, brometo de metila, cianazina,

DDT, dicamba, DDE e HCB.5® A atrazina é um dos herbicidas agricolas mais
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utilizados nos ultimos 50 anos nos Estados Unidos da América e no Brasil foi o
quarto ingrediente ativo mais comercializado no ano de 2018.'"57 Dentre os efeitos
a saude estdo a saude estdo a desregulagdo do sistema enddcrino, doengas
cardiovasculares e malformagdes geniturinarias.'”-%8

Cabe ainda relatar algumas limitagdes deste estudo, como o idioma das
estratégias de buscas e de inclusdo, pois estudos publicados em outros idiomas e
em outras bases podem n&o ter sido incluidos usando a estratégia apresentada.
Portanto, o impacto da diversidade cultural pode sofrer com essa limitacdo. Os

autores reconhecem que importantes estudos podem ter sido omitidos.

CONCLUSAO

As implicagdes deste estudo para a pratica podem ser percebidas no sentido
de fortalecer as evidéncias relacionadas a associacdo entre a exposi¢cdo aos
agrotoxicos e as malformagdes congénitas. Com esta revisdo, conclui-se que a
exposicdo materna e paterna a agrotdoxicos pode estar associada a maiores
chances do nascimento de criangas que apresentem malformagdes congénitas,
principalmente as malformacdes relacionadas ao sistema reprodutor masculino.

Uma lacuna identificada pelo estudo € o baixo numero de trabalhos relevantes
publicados mundialmente, principalmente por EUA, Brasil e China que sao os
principais consumidores de agrotoxicos. Acredita-se que este estudo contribua para
dar visibilidade a tematica e, assim, colabore na prevencdo da exposicdo da
populagdo aos agrotoxicos e no nascimento de criangas com malformagao
congénita. Além disso, contribuira para a prevengcdo e ao rastreamento de
anomalias congénitas durante o cuidado em enfermagem, principalmente durante

o pré-natal através das consultas de enfermagem na Atencéo Primaria em Saude.
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5. METODO

Neste capitulo sera descrito o método do estudo epidemiolégico que compde

este estudo.

5.1 Delineamento do estudo

Para atingir os objetivos propostos foi desenvolvido um estudo ecolégico do
tipo analitico de multiplos grupos, utilizando-se de bancos de dados secundarios
com o objetivo analisar a associagdo entre o comeércio de agrotoxicos mais
consumidos no Rio Grande do Sul, Brasil, em 2018 e 2019 e a ocorréncia de
desfechos perinatais desfavoraveis em 2019 (baixo peso ao nascer, prematuridade
e anomalia congénita) em regides de intensa produgéo agricola do Estado.

Os estudos ecologicos analiticos avaliam a associagdo entre o nivel de
exposicédo e a taxa de doenca entre diferentes grupos e os contextos sociais e
ambientais que podem afetar a saude de grupos populacionais pertencentes a uma
area geografica definida (NEWMAN et al., 2008; MEDRONHO, 2009). Estes
estudos procuram avaliar de que forma os contextos ambientais e sociais podem
influenciar a saude (NEWMAN et al., 2008) e tém como objetivo compreender a
ocorréncia e distribuicido de fenbmenos de saude e doengca em populacdes
definidas (ALMEIDA; BARRETO, 2011); gerar hipoteses ecoldgicas a respeito da
ocorréncia de determinada doencga, testar hipoteses etioldégicas e avaliar a
efetividade de intervencdes na populagdo (NEWMAN et al., 2008).

Os estudos ecoldgicos se baseiam na comparacédo entre indicadores e
populagdes e tem por caracteristica uma analise conjunta de individuos e nao
isoladamente, portanto as medidas das variaveis s&o agrupadas (NEWMAN et al.,
2008; MEDRONHO, 2009). Como limitagdo, pode-se citar as dificuldades de
controlar os fatores confundidores (NEWMAN et al., 2008).

5.2 Campo e populacao do estudo



56

O campo do estudo foi o Estado do Rio Grande do Sul, a populagio
pesquisada compds os 496 municipios do RS que foram agrupados nas Regides
de Saude, formando os multiplos grupos. O municipio de Pinto Bandeira foi excluido
pois na ocasidao nao estava disponivel informagdes sobre o uso de agrotéxicos
neste local. Optou-se por trabalhar com dados agrupados nas Regides de Saude
do RS, tendo em vista a instabilidade que poderia ser introduzida nos indicadores
utilizados, por conta de denominadores pequenos nos municipios com populacao
menor que 15 mil habitantes (KERR-PONTES; ROUQUAYROL, 2003).

Figura 1 - Mapa com divisdo das Regides de Saude do Estado do Rio Grande
do Sul.

01 - Verdes Campos

02 - Entre Rios

03 - Fronteira Oeste

04 — Belas Praias

05 — Bons Ventos

06 — Paranhana
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Fonte: Conselho das Secretarias Municipais de Satde do Rio Grande do Sul
Disponivel em: <https://www.cosemsrs.org.br/regioes-de-saude>. Acesso em: 14/04/2021.

Fonte: (RIO GRANDE DO SUL, 2018)
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Optou-se por trabalhar por Regides de Saude pois estas sdo constituidas por
municipios a partir de caracteristicas em comum (econémicas, sociais e culturais),
além disso, sao importantes ferramentas para planejamento, gestdo e execugao de
acgdes de vigilancia, prevengao e atengao a saude nas localidades em que residem
a populagdo estudada. A Regido de Saude é definida através dos limites
geograficos no estabelecimento do rol de agbes e servigos de saude ofertados nos
territérios (RIO GRANDE DO SUL, 2016) e sao definidas pela Secretaria Estadual
de Saude. Atualmente o RS é composto por trinta Regides de Saude, dezenove
Coordenadorias Regionais de Saude e sete Macrorregides de Saude (RIO
GRANDE DO SUL, 2018), conforme descritos no anexo | e demostrada na Figura
1. De acordo com o Decreto 7508/2011, a Regido de Saude é um “espacgo
geografico continuo constituido por agrupamento de municipios limitrofes,
delimitado a partir de identidades culturais, econémicas e sociais e de redes de
comunicacao e infraestrutura de transportes compartilhados, com a finalidade de
integrar a organizagao, o planejamento e a execugao de agdes e servigos de saude”
(BRASIL, 2011, p.1.). Para escolha das regides a serem analisadas, foram
utilizados os critérios: cinco primeiras regides no ranking dos cinco cultivos com
mais area plantada e colhida dos cultivos soja, fumo, arroz, milho, aveia e trigo,

totalizando 13 Regides de Saude a serem analisadas.

5.3 Unidades de analises e variaveis

Neste estudo, para a variavel exposi¢cao foi considerado o comércio de
agrotoxicos agricolas e a quantidade de area plantada e colhida nas Regides de
Saude nos anos de 2018 e 2019. Foi elaborado indicadores para cada ano de
exposicao, 2018 e 2019. A variavel exposicao quantificada através da construgao
de um indicador ambiental que representa a média do total de agrotoxicos em litros
comercializados nos municipios da Regido de Saude nos anos de 2018 e 2019
dividido pela area plantada ou destinada a colheita, em hectares, dos municipios
da Regiao de Saude, no mesmo periodo (Figura 2). Este calculo foi realizado para
cada Regidao de Saude, buscando-se por meio desse indicador uma aproximagao

com os niveis de exposi¢cdo dos municipios do RS aos agrotéxicos (tabelas 1 e 2).
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Embora se reconhega a complexidade do tema em relagcdo as interacgdes
ambientais e humanas, este indicador foi construido para buscar a aproximagao da
média da exposi¢cdo da populagéo, por se tratar de um estudo ecoldgico, e ndo
individual. Optou-se por analisar a associacao dos nascimentos de 2019 com a
exposicao dos anos de 2018 e 2019 tendo em vista a provavel exposigcdo materna
a estes insumos no periodo pré-concepcional em 2018 ou ainda gestacional em
2018 e 2019.

Figura 2 Razao referente a variavel exposi¢céo da Regido de Saude.

Total de agrotéxicos comercializados na Regido
de Saude (litros)/ano
Variavel exposicdo da Regido de
Saude/ano* Total hectares colhidos/ area destinada a
colheita da Regido de Saude/ano

* O calculo foi realizado para cada tipo de classe e tipo de agrotoxico analisado.

Fonte: COSTA, 2021

As variaveis de desfecho escolhidas para analises foram anomalia congénita,
baixo peso ao nascer e prematuridade, em cada Regido de Saude, as unidades de

analise foram categorizadas conforme a seguir:

e Anomalia congénita: classificagdo Internacional de Doencgas. CID-10
(WHO, 2010);

e Peso: baixo peso - 500g a 2499 g; peso adequado - 2500 g a 4000g
ou mais (Martins-Costa et al, 2017);

e |dade gestacional: prematuro de 22° a 36° semanas; a termo de 37° a
42° semanas ou mais (Martins-Costa et al, 2017).

A classificagao das anomalias congénitas foi organizada de acordo com o
CID- 10, capitulo XVIlI (malformagbdes congénitas, deformidades e anomalias
cromossOmicas). Essa classificagdo agrupa as anomalias por regido topografica,
descrevendo, também, anomalias cromossémicas/sindromes e outras

malformagdes (WHO, 2010), conforme descritas no Quadro 1.
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Quadro 1: Agrupamento das Anomalias Congénitas na Classificagado Internacional

de doencas (CID -10), no capitulo XVII.

Tipo de Anomalia Congénita Grupo
Malformagdes congénitas do sistema nervoso Q00 - Q07
Malformagdes congénitas do olho, do ouvido, da face e do pescogo | Q10 — Q18
Malformagao congénita do aparelho circulatério Q20 - Q28
Malformagao congénita do aparelho respiratorio Q30 - Q34
Fenda labial e fenda palatina Q35 -Q37
Outras malformagdes congénitas do aparelho digestivo Q38 — Q45
Malformagdes Congénitas dos 6rgaos genitais Q50 — Q56
Malformagdes congénitas do aparelho urinarios Q60 — Q64
Malformagbes e deformidades congénitas do sistema | Q65— Q79
osteomuscular

Outras malformagées congénitas Q80 - Q89
Anomalia cromossdmica nao classificada em outra parte Q90 - Q99

Fonte: WHO, 2010

Para as analises, o calculo estatistico para comparacdo da regido foi

calculado a mediana dos municipios de cada regido. Para a descrigdo das taxas de

incidéncia dos indicadores de cada regido de saude, utilizou-se a férmula descrita

abaixo, para a criagédo de taxas de prevaléncia, conforme Figura 3:

Figura 3: Razao referente as variaveis baixo peso, prematuridade e anomalia

congénita do de cada municipio

MN® absoluto da cada categoria

Total de nazscides vivos de 2018 e 2019

Fonte: COSTA, 2021

5.4 Critérios de exclusao

= 100
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Os critérios de excluséo para compor este estudo foram nascimentos de maes

nao residentes no RS. No total, foram excluidos 455 nascidos vivos.

5.5 Coleta de dados

A quantidade de hectares colhidos/ area destinada a colheita dos municipios
foi obtida por meio da Produgao Agricola Municipal disponibilizada no site do IBGE.
Os agrotoxicos comercializados em litros nos municipios foram obtidos com a
Secretaria da Agricultura, Pecuaria e Desenvolvimento Rural do Rio Grande do Sul
(SAPDR) e coletados no Sistema Integrado de Gestdo de Agrotoxicos (SIGA)
referente aos anos de 2018 e 2019. A plataforma SIGA, implementada em 2017 e
pertencente a SAPDR, € um sistema online que integra todas as operagdes
relativas a este comércio no RS, desde o registro de empresas comerciantes até a
emissao da receita agrondbmica e utilizacdo destes produtos (RIO GRANDE DO
SUL, 2017). Com isso, foi possivel obter a quantidade de agrotoxico em
litros/hectares colhidos/area destinada a colheita em cada uma das 30 Regides de
saude do RS.

A coleta de dados sobre os recém-nascidos ocorreu a partir dos dados obtidos
no Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos do RS (SINASC/RS)
disponibilizados pela Secretaria Estadual de Saude do Estado do Rio Grande do
Sul. O SINASC/RS é alimentado com informacgdes oriundas da Declaragao de
Nascido Vivo (DNV), que € um documento oficial emitido pelo servigo de saude em
que ocorreu o nascimento (BRASIL, 2010; BRASIL, 2011b). A DNV possui duas
vias, e ap6s o preenchimento, uma é encaminhada pelo familiar para o registro civil
do recém-nascido, e a outra € enviada pelo servigo de saude a Secretaria Municipal
de Saude do municipio de nascimento que a enviara a Secretaria Estadual de
Saude para posterior encaminhamento ao MS através do SINASC (BRASIL,

2011b). Para este estudo foram utilizados os dados dos nascidos vivos de 2019.

5.6 Analise dos dados e interpretagao dos resultados



61

Para a analise da associagdo entre o uso de agrotdxicos e os desfechos
perinatais, escolheu-se as regides de saude que mais plantam soja, arroz, milho,
fumo, trigo e aveia. Estes cultivos foram os mais prevalentes no RS nos periodos
estudados, 2018 e 2019. Dessa forma, foram 13 Regides de Saude escolhidas para
analises sdoelasn°1, 3, 5,9,11,12,13,14,15, 21, 24, 27, 28. Para a correlagédo com
os desfechos, foram escolhidos as quatro primeiras classes e os quatro tipos de
agrotoxicos mais comercializados, sendo eles, inseticida, herbicida, fungicida,
bactericida, Glifosato, 2.4D, Atrazina e Paraquate, respectivamente. Os tipos
glifosatos, Glifosato, Glifosato sal de Dimetilamina, Glifosato sal de Aménio,
Glifosato sal de Isopropilamina, Glifosato sal de Potassio, foram agrupados no tipo
de agrotéxico com o nome de “Glifosato”. E o Dicloreto de Paraquete e Paraquete
foram agrupados no tipo de agrotéxico com o nome de “Paraquate”. O indicador
“total de ingredientes” correspondem ao total de tipos de agrotoxicos consumidos
no Estado.

Na tabela 1. Exposicao aos Agrotoxicos, por classe, nas Regides de Saude do
Estado do Rio Grande do Sul descritas com base no indicador AGROTOXICO/
AREA PLANTADA COLHIDA TEMPORARIA/PERMANTETE (L/he)

Regido de | Inseticida Herbicida Fungicida Bactericida Total de
Saude Ingredientes
ativos*

2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 2019

RS 0,292 0,298 4,211 4,109 0,689 0,423 0,002 0,003 5,550 5,502
1 0,290 0,226 5,846 5,222 0,647 0,351 <0,001 <0,001 7,138 6,464
3 0,206 0,211 5,105 4,810 0,425 0,183 <0,001 <0,001 6,007 5,727
5 0,128 0,113 4,943 6,337 0,454 0,252 <0,001 <0,001 5,810 7,438
9 0,152 0,171 3,879 3,832 0,256 0,139 0,001 <0,001 4,483 4,444
11 0,252 0,319 3,495 3,826 0,606 0,389 <0,001 <0,001 4,625 5,220
12 0,462 0,310 4,239 4,377 1,126 0,664 <0,001 <0,001 6,292 6,195
13 0,265 0,285 3,342 3,611 0,820 0,509 <0,001 <0,001 4,800 5,126
14 0,217 0,265 3,748 4,066 0,538 0,333 <0,001 <0,001 4,913 5,370

15 0,223 0,230 3,339 3,275 0,686 0,374 <0,001 0,001 4,535 4,464



21 0,161
24 0,414
27 0,241
28 0,232

0,179 3,624 3,519
0,435 2,596 2,700
0,277 3,866 4,840

0,242 5,044 4,604

0,325
2,061
0,417

0,340

0,209
1,020
0,296

0,258

<0,001
0,033
0,001

0,001

<0,001
0,061
0,001

0,001

4,305
5,580
4,816

5,896
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4,289
5,197
6,059

5,560

*Total de ingredientes ativos, tipos, de agrotdxicos comercializados no Estado do Rio Grande do
Sul no respectivo ano, de acordo com o indicador utilizado.
Fonte: (COSTA, 2021)

Os dados foram organizados em planilha no Programa Microsoft Office Excel

e a analise realizada por meio do programa estatistico SPSS, versdo 21.0. As

variaveis numéricas foram descritas por mediana e amplitude interquartilica devido

a assimetria dos dados, verificada pelo teste de Kolmogorov-Smirnov. A associagao

entre o uso de agrotoxicos e os desfechos perinatais foi avaliado pelo teste do

coeficiente de correlagdo de Spearman. Para apresentacio das correlagdes, foram

descritas todas com valor significativo, tanto as positivas como negativas. Para

comparar as taxas dos desfechos entre as regides de saude foi aplicado o teste de

Kruskal-Walls, foi considerado um nivel de significancia de 5% (p<0,05).

Na tabela 2. Exposi¢cao aos Agrotoéxicos, por tipo, nas Regides de Saude do

Estado do Rio Grande do Sul descritas com bas,e no indicador AGROTOXICO/
AREA PLANTADA COLHIDA TEMPORARIA/PERMANTETE (L/he)

::giﬁo Glifosato* 2,4-D Atazinha Paraquate**
Saide

2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 2019
RS 2,818 2,648 0,679 0,676 0,107 0,102 0,408 0,458
1 3,787 3,270 1,396 1,335 0,013 0,015 0,424 0,445
3 3,872 3,583 0603 0,522 0,024 0,026 0,202 0,233
5 4,221 4971 0,181 0,557 0,004 0,036 0,018 0,121
9 2,997 3,024 0,347 0,278 0,024 0,010 0,207 0,088
11 2,272 2,359 0,565 0,622 0,126 0,132 0,350 0,472
12 2,147 2,249 1,138 1,079 0,098 0,087 0,733 0,786
13 1,869 2,007 0571 0,599 0,100 0,110 0,706 0,776
14 2,521 2,580 0,350 0,420 0,263 0,259 0,480 0,652



15

21

24

27

28

2,257
2,916
1,299
2,434

3,667

2,225
2,821
1,273
3,213

3,221

0,318
0,266
0,560
0,879

0,787

0,331
0,294
0,679
0,938

0,740

0,184
0,020
0,291
0,028

0,066

0,161
0,017
0,223
0,034

0,051

0,453
0,113
0,265
0,295

0,158

0,435
0,119
0,324
0,413

0,170

*Agrupados: glifosato, Glifosato sal de Dimetilamina, Glifosato sal de Amonio, Glifosato sal de

Isopropilamina, Glifosato sal de Potassio

**Agrupado Dicloreto de Paraquate e Paraquete

Fonte: (COSTA,2021)
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Para o georreferenciamento, utilizou-se o software ArcGIS 10®, e a partir dele

elaborou-se os mapas tematicos para a identificagdo e analise das Regides de

Saude de acordo com a utilizacdo de agrotoxicos e a presenca dos desfechos

perinatais estudados e outras variaveis pertinentes.

5. 7Aspectos Eticos

A pesquisa possui riscos minimos, a possivel identificagdo dos sujeitos ndo

sera possivel pois se trata de um estudo ecoldgico, com dados agrupados. Este

estudo foi aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa da ESP/SES (CAAE:
28475020.9.3001.5312) e da UFRGS (CAAE: 28475020.9.0000.5347).
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RESUMO

Objetivo: analisar a associagao entre o comércio de agrotéxicos mais consumidos no Rio
Grande do Sul, Brasil, e a ocorréncia de desfechos perinatais desfavoraveis (baixo peso
ao nascer, prematuridade e anomalia congénita) em regides de intensa produgéo agricola
do Estado.

Método: trata-se de um estudo ecoldgico de multiplos grupos. Foram avaliados os dados
de 41.083 nascidos vivos, de mulheres residentes no Estado, do ano de 2019, e agrupados
nas 13 Regides de Saude. Para analise, selecionou-se 13 Regides de Saude que mais
cultivam soja, arroz, trigo, milho, aveia e fumo. A exposi¢cao ambiental foi calculada através
da razao entre o agrotoxico (litro) comercializado no ano/ area plantada ou destinada a
colheita (hectares) do ano de 2018 e 2019. A associagao entre o uso de agrotdxicos e os
desfechos foi avaliada pelo teste do coeficiente de correlagado de Spearman. Para comparar
as taxas dos desfechos entre as regides de saude foi aplicado o teste de Kruskal-Walls.
Foi considerado um nivel de significancia de 5% (p<0,05).

Resultados: observou-se correlagdes positivas e estatisticamente significativa em 13
Regides de Saude analisadas. Destaca-se a Regido de Saude da Fronteira Oestes
(fronteira com paises como Uruguai e Argentina) que apresentou correlagdes positivas e
estatisticamente significativas paras os trés desfechos estudados.

Conclusao: o Brasil € um dos maiores consumidores de agrotdéxicos no mundo. A
exposicao a estes insumos pode estar associada ao baixo peso ao nascer, prematuridade
e anomalia congénita em recém-nascidos de méaes expostas durante o periodo pré-
concepcional e gestacional.

Descritores: agrotoxico, exposicdo ambiental, anomalia congénita, recém-nascido
prematuro; recém-nascido de baixo peso, anomalia congénita.

ABSTRACT
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Objective: to analyze the association between the most consumed pesticide trade in Rio
Grande do Sul, Brazil, and the occurrence of unfavorable perinatal outcomes (low birth
weight, prematurity and congenital anomaly) in regions of intense agricultural production in
the state.

Method: this is an ecological study of multiple groups. Data from 41,083 live births from
women residing in the state, from the year 2019, were evaluated and grouped into 13 Health
Regions. For analysis, 13 Health Regions that most cultivate soy, rice, wheat, corn, oats
and tobacco were selected. The environmental exposure was calculated using the ratio
between the pesticide (liter) sold in the year/area planted or intended for harvesting
(hectares) in the year 2018 and 2019. The association between the use of pesticides and
the outcomes was evaluated by the coefficient test of Spearman's correlation. To compare
the outcome rates between health regions, the Kruskal-Walls test was applied. A
significance level of 5% (p<0.05) was considered.

Results: positive and statistically significant correlations were observed in 13 Health
Regions analyzed. The West Border Health Region (border with countries like Uruguay and
Argentina) stands out, with positive and statistically significant correlations for the three
outcomes studied.

Conclusion: Brasil is one of the largest pesticide consumers in the world. Exposure to
these inputs may be associated with low birth weight, prematurity and congenital anomalies
in newborns of exposed mothers during the preconception and gestational period.

Key words: Low Birth Weight, Agrochemicals, Congenital Abnormalities, Premature

Introducgao

Segundo a Organizacao das Nagdes Unidas para Alimentagao e Agricultura
(FAO), em 2019, o Brasil foi o pais que mais comercializou agrotoxicos no mundo,
tendo sido gastos aproximadamente US$ 10 bilhdes com esses insumos. Dessa
forma, o pais ocupou o primeiro lugar, seguido pelos Estados Unidos, China, Japao
e Franca nas posicoes subsequentes, respectivamente. Quando comparado o valor
a area cultivada (US$/hectare plantado), o Brasil ficou em sétimo lugar no mesmo
ano representando um valor de US$ 137 por hectare. O primeiro lugar foi ocupado
pelo Japéo, seguido por Coreia do Sul, Alemanha, Franga, Itdlia e Reino Unido,
respectivamente.! Estado do Rio Grande do Sul, localizado ao sul do Brasil, € o
quinto estado que mais utiliza agrotdxicos no pais.? O uso de agrotdxicos ndo
aumenta o rendimento dos cultivos. Estudos demostram que cultivos sem esses

insumos mantém ou aumentam os rendimentos a um custo de produgéo menor .34
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Os impactos desse uso massivo de agrotoxicos a saude publica sdo amplos
e estdo associados ao modelo atual de desenvolvimento, com foco na producao de
bens primarios para a exportagdo.® Os agrotoxicos podem contaminar o solo,
reservatorios de agua, rios, recursos hidricos e bacias fluviais, interferindo nos
organismos vivos aquaticos e terrestres.® A Via de Exposigdo € o ponto de contato
e introdugédo do agente no organismo, o qual ocorre principalmente pela ingestao,
pela inalacdo, por via topica, parenteral e transplacentaria; e pode influenciar a
resposta toxica de um agente, tendo em vista os mecanismos fisiolégicos de cada
orgao ou sistema e as concentragdes as quais a pessoa foi exposta, a depender
das caracteristicas individuais de cada pessoa exposta. ’

As consequéncias da exposicdo aos agrotoxicos a saude humana nos
periodos fetal e neonatal podem resultar em alteracbes no sistema enddcrino,
modificando o desenvolvimento dos 6rgéos e tecidos durante a gestacao,
ocasionando deficiéncias reprodutivas, parto prematuro, baixo peso ao nascer,
anomalias congénitas,>8° restricio do crescimento fetal'® e pequena circunferéncia
cefélica ao nascimentos.’!

Estes periodos sao considerados de maior susceptibilidade para a ocorréncia
de disturbios advindos da exposicdo aos agrotoxicos. Nesse sentido, uma das
consequéncias da exposicdo aos agrotoxicos pode ser observada entre a
populacdo de recém-nascidos, por meio de desfechos perinatais desfavoraveis
Estes desfechos representam as principais causas de morbimortalidade infantil no
Brasil. De acordo com o Departamento de Informatica do SUS (DATASUS), em
2019, a taxa de nascidos vivos com baixo peso (peso <24999g) no Brasil foi de
8,56%, 11,23% de prematuridade (Idade Gestacional <37semanas) e 0,89% de
anomalia congénita (CID-10, no capitulo XVII). No Rio Grande do Sul, 9,56%,
12,25% e 0,94%, respectivamente.'?

Estudos ecoldgicos realizados no Brasil sugerem associagao positiva entre o
consumo de agrotoxicos e os desfechos perinatais desfavoraveis. 31415 Taxas
mais elevadas de anomalia congénita foram descritas em regides do Brasil que
apresentaram maiores produc¢des de gréos e consumo de agrotoxicos, sugerindo
que a ocorréncia de anomalias congénitas pode ser devida a exposi¢cdo da

populagdo aos agrotoxicos.1°
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Diante do uso de agrotdxicos no Brasil, que resulta em agravos a saude
humana e dos aspectos da mortalidade infantil, considerando a prioridade sobre a
mortalidade perinatal no Brasil, o objetivo deste estudo foi verificar a associagao
entre o comércio de agrotdxicos mais utilizados no Rio Grande do Sul, Brasil, e a
ocorréncia de desfechos perinatais desfavoraveis (baixo peso ao nascer,
prematuridade e anomalia congénita) em regides de intensa produgéo agricola do
Estado.

Metodologia

Trata-se de um estudo ecoldgico analitico de multiplos grupos em que
analisou-se a associagao entre o0 comeércio de agrotoxicos mais consumidos no Rio
Grande do Sul nos anos de 2018 e 2019 e a ocorréncia de desfechos perinatais
desfavoraveis (baixo peso ao nascer, prematuridade e anomalia congénita) em
regides de intensa produgéo agricola do Estado. Neste estudo, foram avaliados os
496 Municipios do Estado do Rio Grande do Sul foram agrupados nas 13 Regides
de Saude as quais pertencem, formando os multiplos grupos do estudo ecolégico.
O municipio de Pinto Bandeira foi excluido pois na ocasido ndo estava disponivel
informagdes sobre o uso de agrotoxicos neste local. Foram avaliados os dados de
41.083 nascidos vivos, de mulheres residentes nas Regides de Saude analisadas,
do ano de 2019, de um total de 134.324 nascidos vivos.

Para a escolha das regides de saude para analise, selecionou-se as cinco
primeiras regides de saude em que ha a maior area cultivada de soja, arroz, trigo,
milho, aveia e fumo, pois estas representam os seis cultivos mais plantados no RS,
totalizando, dessa forma, 13 Regides de Saude. n° 1,3,5,9,11,12,13,14,15,21,
24,27,28.



68

Figura 1 — Mapa das Regides de Saude do Rio Grande do Sul, Estado localizado ao

extremo sul do Brasil.
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O indicador ambiental selecionado para este estudo foi calculado através da
razao entre o agrotoxico (litro) comercializado no ano/ area plantada ou destinada
a colheita (hectares) no ano. Para fins de calculo estatistico da correlagdo
relacionada aos desfechos perinatais foi considerada a mediana de anomalia
congénita conforme CID-410, baixo peso ao nascer (peso ao nascer menor ou igual
a 24999 e prematuridade (idade gestacional ao nascer menor ou igual a 36
semanas) dos municipios e agrupadas em Regido de Saude.

A quantidade em litros de agrotoxicos comercializados nos municipios foi
obtida com a Secretaria da Agricultura, Pecuaria e Desenvolvimento Rural do Rio
Grande do Sul (SAPDR) e coletada no Sistema Integrado de Gestao de Agrotéxicos
(SIGA) referente aos anos de 2018 e 2019. As informagdes dos recém-nascidos
foram obtidas através do Sistema de Informacgbes sobre nascidos vivos do RS
(SINASC/RS) disponibilizados pela Secretaria Estadual de Saude do Estado do Rio
Grande do Sul. A area plantada ou destinada a colheita em hectares dos anos de
2018/ 2019 e a area colhida por cultivos em hectares (ha) foram obtidas através do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) disponivel no relatério de
Produgé&o Agricola Municipal. A quantidade de hectare plantado por cultivo foi
obtida através do Censo Agropecuario de Produgéo Agricola Municipal de 2018 do

mesmo Instituto.
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Para a correlacdo com os desfechos, foram escolhidos as quatro primeiras
classes e os quatro tipos de agrotoxicos mais utilizados, sendo eles, inseticida,
herbicida, fungicida, bactericida, Glifosato, 2-4D, Atrazina e Paraquate,
respectivamente. Os tipos glifosatos, Glifosato sal de Dimetilamina, Glifosato sal de
Amobnio, Glifosato sal de Isopropilamina, Glifosato sal de Potassio, foram agrupados
no tipo de agrotdéxico com o nome de “Glifosato”. As substancias Dicloreto de
Paraquete e Paraquete foram agrupadas no tipo de agrotéxico com o nome de
“Paraquate”.

A analise foi realizada por meio do programa estatistico SPSS, verséo 21.0.
As variaveis numéricas foram descritas por mediana e amplitude interquartilica
devido a assimetria dos dados, verificada pelo teste de Kolmogorov-Smirnov. A
associagao entre o uso de agrotdxicos e os desfechos foi avaliada pelo teste do
coeficiente de correlagcdo de Spearman (r). Foi considerado um nivel de
significancia de 5% (p<0,05). Para o georreferenciamento, utilizou-se o software
ArcGIS 10®. O estudo foi aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa da
ESP/SES (CAAE: 28475020.9.3001.5312) e da UFRGS (CAAE:
28475020.9.0000.5347).

Resultados

Nasceram vivos, em 2019, no Estado do Rio Grande do Sul 134.324 criancas.
Destes, 9,56% (n=12.841) apresentaram baixo peso, 12,25% (16.454)
prematuridade e 0,94% (n=1.262), anomalia congénita. Neste estudo, foram
analisadas as informagdes de 41.083 nascidos nas regides de saude estudadas.

Figura 2 - Incidéncia de anomalias congénitas, baixo peso ao nascer e prematuridade
no Rio Grande do Sul no ano de 2019.
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INCIDENCIA DE ANOMALIAS CONGENITAS NO RIO GRANDE DO SUL INCIDENCIA DE BAIXO PESO AO NASCER™ NO RIO GRANDE DO SUL
POR REGIAO DE SAUDE POR REGIAO DE SAUDE

Inedéncia em %
[Jo34-548
| 0,46 - 0,69

089104
1.04- 1,36
1.36- 162

Indkca total no estado 0.94%

Ingioe total no estaco: 0.85%
“menor que 74996

Fonte: MS/EVE/DASIS - Sistema de informagdes de Nascidos Vivos (SINAS) Fonte: MS/EVE/DASES - Sistema de Informagdes de Nascidos Vivos (BINAS)

INCIDENCIA DE PREMATURIDADE™ NO RIO GRANDE DO SUL
POR REGIAO DE SAUDE

Incidéncia em %

76 -9
I 1388-14.78

Indice total no estado; 12 055 (
“I3 menor que 37 semanas S
[

Fonte: MS/SVEDASIS - Sistema de Informagbes de Nascidos Vivos (SINAS)

Fonte: COSTA, 2021
No Estado, os cultivos que corresponderam a maior area plantada em 2018

segundo IBGE foram soja (5651100 ha) arroz (10067580 ha) trigo (709558 ha)
milho (696732 ha) aveia (284320 ha) e fumo (180465 ha). E os agrotdxicos mais
utilizados em 2018 e 2019 foram Glifosato, 2,4D Paraquete, Atrazina. O total de
ingredientes ativos utilizados em 2018 foi de 5,55 L/ha e 5,502 em 2019. O herbicida
€ a classe de agrotoxico mais utilizada no Estado com o total de 4,211 L/ha em
2018 e 4,109 L/ha em 2019.

Figura 3 — Razao do uso total de agrotéxicos por area plantada ou colhida em
2018 e 2019 por Regiao de Saude do RS.
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RAZAQ DO USO TOTAL DE AGROTOXICOS POR AREA PLANTADA OU COLHIDA
EM 2018 E 2019 POR REGIAO DE SAUDE
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Fonte: COSTA, 2021

Fonte: COSTA, 2021

Para analise foram selecionadas as cinco primeiras Regides de Saude que
mais plantam soja, arroz, trigo, aveia, milho, fumo, por hectare de cultivo. Esses
cultivos foram escolhidos pois sdo os seis mais plantados no Estado. Dessa forma,
as 13 Regides de Saude escolhidas foram n°® 1, 3, 5, 9, 11, 12, 13,14, 15, 21, 24,
27,28. Em relagao as Regides que mais os cultivam foram, nesta ordem: a Soja foi
mais cultivada nas Regides n°® 12,11,13,1,3; o Arroz nas Regibdes n° 3, 21, 9, 5, 1;
a Aveia nas Regides n° 13, 12, 11, 15, 24 o trigo nas regides n° 11, 13, 15, 14 e 12,
o milho nas Regides n° 15,14,11,21,28; e o Fumo nas regides n° 28, 9, 21, 27 1.

Figura 4 — Principais cultivos agricolas nas Regides de Saude por area colhida em
2018.
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PRINCIPAIS CULTIVOS AGRICOLAS NAS REGIOES DE SAUDE POR AREA COLHIDA, EM 2018
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7480 - 12683
12683 - 20550

52500 - BGEAE
Fonte: Produgdo Agricola Municipal - IBGE

Fonte: Censo Agropecuario — Produgéo Agricola Municipal — IBGE, 2018

A comercializagao dos agrotdxicos se manteve semelhante nos anos de 2018
e 2019. Em 2018 foram mais utilizados o Glifosato (2,65L/ha) 2,4D (0,68 L/ha),
Paraquete (0,46L/ha) Atrazina (0,10L/ha), com um total de 5,50 L/ha de
Ingredientes ativos em 2018. Em 2019, foram mais utilizados o Glifosato (2,82L/ha)
2,4D (0,68 L/ha), Paraquete (0,41L/ha) Atrazina (0,11L/ha), com um total de
5,55L/ha de Ingredientes ativos.

Em relacdo as associagdes entre os o uso de agrotoxicos, por classe, nas
Regides de Saude, verificou-se associagao positiva em relagdo ao comércio de
agrotoxicos e baixo peso ao nascer nas seguintes Regides de Saude: regido n° 3
apresentou correlagdo positiva com inseticida em 2019 (r= 0,855, p=0,01) e
fungicida em 2019 (r= 0,700, p=0,01); na regido n° 15 com inseticida em 2018 (r=
0,316, p=0,04), inseticida em 2019 (r= 0,370, p=0,01), fungicidas em 2018 (r=0,387,
p=0,01) e fungicida em 2019 (r= 0,436, p<0,01); na Regidao n°® 27 com inseticida em
2018 (r= 0,664, p=0,02), inseticida em 2019(r= 0,832, p<0,01) e herbicida em 2018
(r=0,580, p=0,5). Em relac&o as correlagdes entre baixo peso e tipo de agrotdxicos,

observou-se associagao positiva na regiao n° 3 entre o comércio de 2,4 D em 2018
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(r= 0,691, p=0,2), Atrazina em 2018 (r= 0,845, p<0,01), Atrazina em 2019 (r= 0,773,
p=0,01) e Glifosato em 2018 (r= 0,700 p=0,02), e na regido n° 27com 2,4D em
2018 (r= 0,608, p=0,4), Atrazina em 2018 (r= 0,636, p=0,03), Atrazina em 2019 (r=
0,699, p=0,01). No entanto, na regido n° 13, observou-se associagao negativa na
correlacdo avaliada entre o uso de inseticida em 2018 (r= -0,637, p<0,01) e
inseticida em 2019 (r= -0,557, p=0,01); na regido n° 1 com Atrazina em 2018 (r= -
0,512, p=0,02) e na regidao n° 28 com Atrazina em 2018 (r= -0,558, p=0,05),
,Atrazina em 2019 (r=— 0,571, p=0,04) e com Glifosato em 2019 (r=-0,604, p=0,02).
N&o se identificou correlagdes estatisticamente significante nas Regides, 1, 9,11,12
e21.

Tabela 1 —Associagbes entre desfechos perinatais e o comércio de agrotdxicos por tipo
CLASSE (AGROTOXICO/ AREA PLANTADA COLHIDA TEMPORARIA/PERMANTETE)
nas regides de saude

Regibes de Saude 5 (n=11)

Inseticida 2018

Regides de Saude 9(n=19)

Herbicida 2018
Herbicida 2019

0,009 (0,97)

0,105 (0,66)
-0,033 (0,89)

0,309 (0,35)

-0,556* (0,01)
-0,496* (0,03)

Agrotoxicos Baixo peso Prematuridade An. Congénita
Regi6es de Saude Coeficiente de Coeficiente de Coeficiente de
correlagdo (r) (valor p) correlagdo (r) (valor correlagdo (r) (valor
p) p))

Regides de Saude 3 (n=11)
Inseticida 2019 0,855** (0,01) -0,282 (0,40) 0,752**(<0,01)
Bactericida 2018 -0,300 (0,37) 0,609* (0,04) -0,358 (0,28)
Fungicida 2019 0,700* (0,01) -0,327 (0,32) 0,706*(0,01)

0,606* (0,04)

-0,266 (0,27)
-0,079 (0,74)

Bactericida 2018
Bactericida 2019
Regibes de Saude 11(n=24)
Bactericida 2018
Bactericida 2019
Regides de Saude 12(n=13)
Inseticida 2018
RegiGes de Saude 13(n=20)

0,155 (0,52)
-0,111 (0,65)

0,545*(0,01)
0,540* (0,01)

-0,216 (0,37)
-0,452 (0,052)

-0,210 (0,32)
-0,191 (0,37)

-0,351 (0,09)
-0,191 (0,37)

-0,422* (0,04)
0,500* (0,01)
0,083 (0,78)

0,113 (0,71) 0,544 (0,05)

Inseticida 2018
Inseticida 2019

Regides de Saude 15(n=40)

Inseticida 2018
Inseticida 2019
Fungicida 2018
Fungicida 2019

Regibes de Saude 21(n=22)

Inseticida 2019
Herbicida 2019
Fungicida 2018

-0,637** (<0,01)
-0,557*(0,01)

0,316* (0,04)
0,370* (0,01)
0,387* (0,01)
0,436**(<0,01)

-0,136 (0,54)
0,067 (0,76)
0,181(0,42)

-0,149 (0,53)
-0,296 (0,20)

0,138 (0,39)
0,112 (0,49)
0,001 (0,99)
0,044 (0,78)

0,478* (0,02)

0,562** (<0,01)

0,430* (0,04)

-0,008 (0,97)
0,032 (0,89)

0,065 (0,68)
0,118 (0,47)
(0,06) 0,298
0,244 (0,12)

-0,156 (0,48)
0,120 (0,59)
0,091 (0,68)
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Fungicida 2019 0,302(0,17) 0,453* (0,03) 0,255 (0,25)
Regides de Saude 24(n=09)

Inseticida 2018 -0,117(0,76) 0,267(0,48) 0,822**(<0,01)

Inseticida 2019 -0,183(0,63) -0,017(0,96) 0,767* (0,01)

Fungicida 2018 -0,333 (0,38) 0,200 (0,60) 0,858** (<0,01)

Fungicida 2019 -0,267(0,48) 0,200 (0,60) 0,858** (<0,01)
Regibes de Saude 27(n=12)

Inseticida 2018 0,664* (0,02) 0,17 (0,60) 0,40 (0,20)

Inseticida 2019 0,832** (<0.01) 0,38 (0,23) 0,45 (0,14)

Herbicida 2018 0,580* (0,05) 0,38 (0,23) 0,32 (0,30)
RegiGes de Saude 28(n=13)

Inseticida 2018 -0,407 (0,16) 0,220 (0,47) -0,560* (0,04)

Inseticida 2019 -0,440 (0,13) 0,154 (0,61) -0,560%(0,04)

Obs: Regides de Saude 1 e 14 ndo apresentaram resultados estatisticamente significativos.
Fonte: (COSTA, 2021)

No que se refere a prematuridade, observou-se associagao positiva entre o
comércio de agrotoxicos na regiao n® 3 com bactericida em 2018 (r= 0,609, p=0,04);
na regidao n° 9 com bactericida em 2018 (r= 0,545, p=0,01) e com bactericida em
2019 (r= 0,540 , p=0,01); na regiao n° 21 com inseticida em 2019 (r= 0,478,
p=0,02), herbicida em 2019 (r=0,562, p<0,01) e fungicida em 2018 (r= 0,430,p=0,04)
e fungicida em 2019 (r= 0,453 p=0,03). Além disso, associa¢des positivas foram
obtidas em relagdo ao comércio de agrotdoxico por tipo na regido n° 15 com
Paraquate em 2019 (r= 0,326, p=0,04); na regidao n® 21 com 2,4D em 2019 (r=0,500,
p=0,02), Atrazina em 2018 (r= 0,438, p=0,04) e Glifosato em 2019 (r= 0,470 p=0,02).
Na regido n° 27 com Atrazina em 2018 (r= 0,615, p=0,03). Entretanto, obteve-se
associagao negativa na regido n° 9 com Glifosato em 2018 (r= -0,646, p<0,1),
Glifosato em 2019 (r= -0,467, p<0,01). Nao foram identificadas correlagdes

estatisticamente significantes nas Regi6es 1,11, 12, 13, 15, 24, 25 e 28.

Tabela 2 —Associagbes entre desfechos perinatais e o comércio de agrotoxicos por
tipo (AGROTOXICO/ AREA PLANTADA COLHIDA TEMPORARIA/PERMANTETE) nas
regides de saude

Agrotéxicos Baixo peso Prematuridade Anomalia
Regides de Saude Congénita
Coeficiente de Coeficiente de Coeficiente de
correlagao (r) correlagao (r) correlagao (r) (valor p)
(valor p) (valor p)

Regides de Saude 1 (n=21)

Atrazina 2018 -0,512* (0,02) 0,199 (0,38) 0,252 (0,27)
Glifosato 2018 -0,085 (0,71) 0,290 (0,2) 0,477 *(0,03)
Regides de Saude 3 (n=11)

2,4 D 2018 0,691* (0,02) -0,381 (0,24) 0,560 (0,07)

2,4D 2019 0,555 (0,07) -0,327(0,32) 0,716* (0,01)



Atrazina 2018
Atrazina 2019
Paraquate 2018

Paraquate 2019

Regides de Saude 9(n=19)

Glifosato 2018
Glifosato 2019

Regides de Saude 11(n=24)

2,4D 2018
2,4D 2019
Paraquate 2019

Regides de Saude 14(n=21)

Paraquate 2019

Regides de Saude 15(n=40)

Paraquate 2018
Paraquate 2019

Regides de Saude 21(n=22)

2,4D 2019

Atrazina 2018
Glifosato 2019

Regides de Saude 24(n=09)

Paraquate 2018

Regides de Saude 27(n=12)

2,4 D 2018
Atrazina 2018
Atrazina 2019

Regides de Saude 28(n=13)

Atrazina 2018
Atrazina 2019
Glifosato 2019

Regides de Saude 29(n=27)

Glifosato 2018

0,845** (<0,01)
0,773** (<0,01)
0,491 (0,12)

0,555 (0,07)

0,028 (0,9)
0,051 (0,84)

-0,321 (0,12)
-0,396 (0,05)
0,480* (0,01)

-0,010 (0,96)

0,434** (<0,01)
0,449** (<0,01)

0,240 (0,28)

0,070 (0,75)
0,045 (0,84)

0,383 (0,30)

0,608* (0,04)
0,636* (0,03)
0,699* (0,01)

-0,555* (0,05)
-0,571* (0,04)
-0,604* (0,02)

-0,059 (0,76)

0,127 (0,70)
0,109 (0,74)
-0,373 (0,25)

-0,318 (0,34)

-0,646 (<0,01)
-0,467 (0,04)

-0,323 (0,12)
-0,380 (0,06)
0,284 (0,17)

0,073 (0,75)

0,258 (0,10)
0,326* (0,04)
0,500* (0,02)

0,438* (0,04)
0,470* (0,02)

0,767* (0,01)

0,125 (0,69)
0,615* (0,03)
0,405 (0,19)

-0,140 (0,64)
0,068 (0,82)
0,244 (0,42)

-0,173 (0,38)

0,826** (<0,01)
0,872** (<0,01)
0,587 (0,05)

0,706* (0,01)

-0,193 (0,4)
-0,140 (0,571)

0,411* (0,05)
0,463* (0,02)
-0,281 (0,18)

0,443* (0,04)

0,125 (0,44)
0,222 (0,16)
0,200 (0,37)

0,209 (0,35)
0,164 (0,46)

0,237 (0,53)

0,108 (0,73)
0,452 (0,14)
0,559 (0,05)

-0,305 (0,31)
-0,435 (0,13)
-0,299 (0,32)

-0,440* (0,02)

75

Obs: Regites de Saude n° 5, n°® 12 e n° 13 ndo apresentou resultados estatisticamente

significativos.

Fonte: (COSTA, 2021)

Em relagdo as associagdes entre o comércio de agrotéxicos e a anomalia

congénita, observou-se associagao positiva na regido n° 1 com Glifosato em 2018
(r=0,477, p=0,03). Na regido n° 3 com inseticida em 2019 (r= 752, p<0,01), fungicida
em 2019 (r=0,706, p<0,01); na regido 5 com inseticida em 2018 (r= 0,606, p=0,04);
na regiao n° 11 com bactericida em 2019 (r=0,500, p=0,01); na regidao n° 24 com
inseticida em 2018 (0,822, p<0,01) e em 2019 (r= 0,767, p=0,01), fungicida em 2018
(r=0,858, p<0,01) e em 2019 (r= 0,858 p<0,01). Regido n° 1 com Glifosato em 2018
(r=10,477, p=0,03); regido n° 3 com 2,4D em 2019 (r= 0,716, p=0,01), Atrazina em
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2018 (r= 0,826, p<0,01) e em 2019 (r= 0,826, p<0,01) e Glifosato em 2018 (r= 0,844,
p<0,01); na regido n° 11 com 2,4D em 2018 (r= 0,411, p=0,05) e 2019 (r= 0,463,
p=0,02). Na Regiado n° 11, associagao negativa foi obtida em relagdo ao comércio
de bactericida em 2018 (r=-0,422, p=0,04). Nao apresentaram associacoes
estatisticamente significantes as Regiées n° 9, 12, 13, 14,15, 21, 25 e 28.

Quanto a analise bivariana, o comércio de agrotoxicos, por classes (tabela 1)
e tipos (tabela 2) e os desfechos perinatais, observou-se diversas variaveis que se
correlacionaram positivamente (p<0,05). Entretanto, notam-se também correlagdes

negativas e estatisticamente significativas nas regides 28 e 29.

Discussao

No periodo de 2007 a 2014, o comércio de agrotoxicos no Brasil aumentou
149,14%. Os agrotoxicos mais utilizados em 2014 foram Glifosato, 2,4-D, acefato,
Metomil, Clorpirifés, Atrazina, Dicloreto de Paraquate, Carbendazim e Mancozebe.
O mais comercializado foi o Glifosato, que correspondeu a 31,45% do total de
agrotoxicos no Pais. 2 No presente estudo, o glifosato foi o mais utilizado em 2018
e 2019, seguido por 2,4D e Atrazina. O glifosato € um herbicida com a capacidade
de interferir no sistema enddcrino de mamiferos', causa danos as células
embrionarias e da placenta de seres humanos, apoptose e necrose de células
humanas placentarias, umbilicais e embrionarias.'” A Atrazina e o 2,4D sao
descritos como disruptores enddcrinos e sua exposicdo durante o periodo pré-
concepcional e gestacional estdo associados ao baixo peso de recém-nascidos,
prematuridade e anomalia congénita, principalmente do aparelho reprodutivo e
endocrino.'® Além disso, a exposigdo a pesticidas causa alteragdes patologicas da
estrutura placentaria em mulheres gravidas, devido a diminuigdo da atividade da
acetilcolinesterase’, o qual pode ocasionar problemas para desenvolvimento do
feto.

Estima-se que no RS, em 2014, foram comercializados 126.024.581,21
Agrotoéxicos (kg), este dado foi estimado pelo Ministério da Agricultura, Pecuaria e
Abastecimento?. Apenas em 2018 a Secretaria de Agricultura implementou o
sistema SIGA que monitora a comercializagdo de agrotdxicos no RS. Através do

SIGA, as pessoas fisicas e juridicas, sediadas no Estado, que comercializam
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agrotoxicos e afins, deveréo enviar eletronicamente a Secretaria da Agricultura as
informagdes constantes nas receitas agronémicas, bem como as informagdes
referentes as operacdes de compra e venda. Por tratar-se de um sistema incipiente,
ele pode estar sendo subutilizado. Os resultados referentes aos indicadores de
exposicao ambiental deste estudo podem ser maiores do que apresentados.

A Regiao de Saude n° 3, que corresponde a alguns municipios da regido da
Fronteira Oeste (fronteira com Uruguai e Argentina), apresentou correlagéo positiva
para os trés desfechos, baixo peso ao nascer, prematuridade e anomalia congénita,
seja na correlagéo por tipo de agrotdxico, como por classe. Apresentou correlagdes
de Spearman maiores que 0,600, correspondendo dessa forma a correlagdes fortes
e estatisticamente significantes.?® Esta regido caracteriza-se pela frequéncia de
estabelecimentos de maior porte, especializados na pecuaria de corte e no cultivo
de arroz?'. Nesta regido, destaca-se a presenca de correlagéo entre os herbicidas
2,4D e Atrazina. Rever escritra. confuso

A Atrazina esta proibida na Europa'' mas ainda € amplamente comercializada
no Brasil. ALMBERG et al 2018, nos EUA, encontram resultados semelhantes ao
verificar que a exposicao a atrazina esta associado com redugao do peso ao nascer
entre bebés nascidos a termo?2. Em estudo de coorte, realizado na Franga 2002 a
2006, encontrou associagao entre a exposi¢cao a Atrazina durante a gravidez e a
restricdo do crescimento fetal. '

As regides 21, 24, 27, 28 também se destacaram por apresentar correlagbes
positivas aos agrotoxicos. A Regido de Saude n° 21 apresentou correlagdes
positivas para prematuridade em relagdo ao uso de inseticida, herbicida e fungicida.
Esta regido de saude compreende os municipios da regido sul do estado. Destaca-
se pela produgao de soja e fumo e criagao de bovinos para corte. Os agrotoxicos
organofosforados, como o glifosato, sdo elementos quimicos capazes de inibir a
acetilcolina e a enzima acetilcolinesterase, efeito que estimula a contratilidade
uterina e por isso estariam associados ao nascimento precoce. 2> PARVEZ et al. %
2018, através de um estudo de coorte realizado em Indiana, EUA, identificaram
que mulheres gravidas com nivel detectaveis de glifosato na urina se

correlacionavam significativamente com o encurtamento do periodo gestacional.
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Corroborando, dessa forma, para a hipétese de que a exposi¢ao a este agrotoxico
possa ocasionar prematuridade no recém-nascido.

A Regido de Saude n° 24 apresentou correlagdes positivas para anomalia
congénita em relagcédo ao uso de inseticida e fungicida. Diferentemente das outras
regides destacadas que apresentam prevaléncia de latifundios, esta regido
compreende aos municipios dos Campos de cima da Serra, regido norte do estado
que possui propriedades menores e familiares. A agropecuaria nesta regiao é
composta por producao de frutas, silvicultura, batata-inglesa, bem como de outros
produtos agropecuarios e regionais.?® Brender et al. 26 avaliaram a exposigdo aos
agrotoxicos por via ocupacional, uso em casa e residéncia proxima as lavouras,
concluindo que a anencefalia e espinha bifida tiveram associacdo com a residéncia
proxima a lavoura. A ma formacgao do tubo neural também foi associada a mulheres
que usaram agrotdxicos em casa, no jardim, e que residem proximo as lavouras.

Observou-se, na Regido n°® 27, uma correlagdo positiva referente ao uso de
inseticida, herbicida, 2,4D e Atrazina no que se refere ao baixo peso ao nascer.
Esta regido destaca-se pela produgdo de soja e fumo. Boccalini et al 27, ao estimar
a correlagao entre as vendas de agrotoxicos e a prevaléncia de baixo peso ao
nascer no Brasil, identificaram que nas areas rurais, as vendas per capita de
agrotoxicos estiveram diretamente associadas a maior prevaléncia de criangas
nascidas com baixo peso ao nascer. Isso corrobora a hipétese de que o comércio
de agrotoxicos pode estar associado a desfechos perinatais desfavoraveis.

Em um estudo realizado na Indonésia, Widyawati et al?8, identificaram que a
exposicdo materna aos agrotoxicos apresentou associagéo positiva em relagéo ao
baixo peso ao nascer. A exposicdo ambiental foi verificada através de amostra de
sangue do cordao umbilical no momento do parto.

Froes et al investigaram a correlag&o entre a venda de agrotoxicos e anomalia
congénita do sistema nervoso central e cardiovascular no Brasil através da
associagdo entre a exposigdo a agrotdxicos no Brasil. 2° Observaram que os
estados brasileiros com alto indice de venda de agrotoxicos apresentaram aumento
de 100% e 75% no risco de desenvolvimento de anomalias congénitas quando
comparados aos estados com baixo indice de venda.
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Em relagdo as associagdes negativas, alguns estudos descrevem essas
associagdes quando correlacionam a exposigdo a agrotoxicos e gestantes.
Steinholt et al®®, encontraram associagdes negativas significativas entre idade
gestacional, comprimento ao nascer e os niveis maternos de DDE. Entretanto, no

mesmo estudo, houve associacio positiva entre o p'-DDD e baixo peso ao nascer.

Conclusao

Os dados apresentados sugerem relagao positiva entre a exposigdo ambiental aos
agrotoxicos e a ocorréncia de prematuridade, baixo peso ao nascer e anomalia
congénitas entre os nascidos vivos no RS. Por ser um estudo ecologico, o estudo
apresenta limitacdes metodoldgicas por trabalhar com dados agrupados. E preciso
estudos do tipo observacionais para melhor avaliacdo de correlacbes entre

exposicao aos agrotoxicos e risco de desfechos perinatais desfavoraveis.

FINANCIAMENTO: foi contemplado com recursos da Chamada Universal MCTIC/CNPq n°
28/ 2018.
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7. CONSIDERAGOES FINAIS

O Brasil representa um importante mercado consumidor de agrotoxicos do
mundo, ocupando as primeiras posicoes na utilizacdo deste insumo. Com o
aumento do consumo nacional de agrotéxicos e aumento novos registros, torna-se
cada vez mais importante a atengao para os possiveis efeitos nocivos que podem
causar tanto a saude humana, como ao ambiente, o uso de agrotoxicos.

Os dois estudos apresentados sugerem que a exposicdo humana aos
agrotoxicos pode estar relacionada a desfechos perinatais desfavoraveis. No
primeiro, a exposi¢cao materna e paterna a agrotoxicos esteve associada a maiores
chances do nascimento de criangas que apresentem malformagdes congénitas,
principalmente as malformacgdes relacionadas ao sistema reprodutor masculino.

No segundo, através dos dados apresentados, observou-se que exposi¢gao
ambiental aos agrotdxicos, medida através da comercializagao destes, pode estar
relacionada a ocorréncia de prematuridade, baixo peso ao nascer e anomalia
congénita entre os nascidos vivos no RS. No estudo, destacaram-se a Atrazina, o
2,4D e o Glifosato na associagao positiva em relagao ao baixo peso ao nascer,
prematuridade e anomalia congénita. Destacaram-se as Regides de Saude n® 3 e
n° 24 em relacdo as outras nas correlagcbes com os desfechos perinatais
desfavoraveis e os agrotoxicos estudados. Por ser um estudo ecoldgico, o estudo
apresenta limitacdes metodoldgicas por trabalhar com dados agrupados. E preciso
estudos do tipo observacionais para melhor avaliacdo de correlacdes entre
exposicao aos agrotoxicos e risco de desfechos perinatais desfavoraveis.

As implicacbes destes estudos para a pratica podem ser percebidas no
sentido de fortalecer as evidéncias relacionadas a associagao entre a exposigao
aos agrotoxicos e o baixo peso ao nascer, prematuridade e anomalia congénita. Na
atencao a saude da gestante e da crianga, o profissional enfermeiro esta inserido
nas acoes de promogao e prevencao em saude, na assisténcia ao pré-natal e ao
cuidado da crianga, principalmente, no ambito da Atencdo Basica. Dessa forma,
conhecer os fatores de risco no que tange a exposicdo aos agrotoxicos neste

periodo do ciclo vital € importante para prevengao de desfechos perinatais
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APENDICE A

INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS E CARACTERIZAGAO DOS
MUNICIPIOS

APENDICE A
Instrumento de coleta de dados para Caracterizagio dos Municipios

1 Nome Municiplo 1.1 Cddigo do Municlpia:
2 Regifo de Salde.
3 Populagda. 3.1 PopulacBo rural

4 Soma dos estabelecimentos rurais por hectare (A)
5 Soma do tolal de agrotdxicos comercializados no municipio em litros (B)

6 Razio: AB

7 Total de nascidos vivos:

8 Nascimentos ¢f baixo paso: Taxa:

9 Nascimenlos premaluridade: Taxa.

10 Nascimentos anomalia congénita: Taxa:

DADOS DA MAE DE ACORDO COM A DNV PARA CALCULO DAS
PREVALENCIAS

11 |dade: ( ) menor de 18 anos { ) entre 18 & 35 anos ( ) acima de 36 anos

12 Racalcor: { ) Branca ( ) Preta { ) Parda ( ) Amarela ( ) Indigena ( ) Ignorade
14 Situagio Conjugal: ( ) solteira ( ) com companheairo

15 Escolaridade: ( )Sem Escolaridade ( JFundamental | (1* a 4*) ( ) Fundamental
Il (5" @ 8" ( ) Médio completo/ incomplelo ( ) Superior incomplelo/ Superior
compielo | Jignorado

16 Ocupagdo: ( ) Do lar ( ) Rural ( ) No Rural ( )Outras { ) Ignorado

17 No de perdas fetals/aborios: ( ) nenhum ( ) 1 ou mais ( ) ignorado

19 ldade gestacional: ( ) 22° semanas a 36" semanas ( ) 37" semanas a 42°
semanas ou mais ( ) ignorado

20 No de consultas de pré-natal. ( Jnenhuma ( ) 1 a 5 consultas { ) 6 ou mais
21 Tipo de gravidez: ( )unica ( ) outras ( ) ignorado

22 Tipo de parto; { ) vaginal | ) cesarea | ) ignorado

DADOS NEONATAIS DE ACORDO COM A DNV PARA CALCULO DAS
PREVALENCIAS

23 Data de Nascimento,___{ ) ignorado
24 Peso a0 nascer. | ) balxo peso - 500g a 2499 ( ) peso adequado - 2500 g a

40009 ou mais

25 5mio. | ) Masculine ( ) Feminina ( ) |

26 Tipo de Anomala Congénita (CID-10): ( ) ignorado
27 Local de Nascimento: { ) ignorado

28 APGAR: 1° minuto 5'minuto ( } Ignorado

28 Comprimento: () Ignorado Perimetro cefilico: () Ignorado
30 Estabelecimento de ocoréncia do paro { ) ignarado
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Anexo Il da RESOLUCAO N° 188/18 - CIB / RS - Municipios de acordo com sua

Populagao
estimadaTCU
2016

Regido de Saude e Macrorregiao

Regido de Saide

Agudo R 01 - Verdes Campos
| RS | Dilermando de Aguiar 3133 R 01 - Verdes Campos
RS | Dona Francsca 3.352 R 01 - Verdes Campos
RS | Faxinal do Soturno 6.868 | R 01 - Verdes Campos
RS | Formiguero 7.074 R 01 - Verdes Campos
| RS | Itsara 5.357 R 01 - Verdes Campos
| RS | Ivora 2118 R 01 - Verdes Campos
RS | Julio de Castilhos 20.022 R 01 - Verdes Campos
| RS | Nova Paima 6.597 | R 01 - Verdes Campos
RS | Paraiso do Sul 7.662 R 01 - Verdes Campos
' RS | Pinhal Grande 4552 R 01 - Verdes Campos
RS | Quevedos 2.820 R 01 - Verdes Campos
RS | Restinga Seca 16.324 R 01 - Verdes Campos
RS | Santa Maria 277.309 | R 01 - Verdes Campos
RS | Sso Jodo do Folésine 2849 R 01 - Verdes Campos
|'RS | S30 Martinho da Serra 2208 R 01 - Verdes Campos
RS | Sso Pedro do Sul 16.775 R 01 - Verdes Campos
RS | Sso Sepe 24.418 R 01 - Verdes Campos
RS | Sivera Martins 2.484 R 01 - Verdes Campos
RS | Toropi 2.978 | R 01 - Verdes Campos
| RS | Vila Nova do Sul 4.288 R 01 - Verdes Campos
RS | Cacequi 12.616 R 02 - Entre-Rics
| RS Capao do Cipo 3.419 R 02 - Entre-Rics
| RS | Itacurubi 3.552 R 02 - Entre-Rics
RS | Jaguari 11.551 R 02 - Entre-Rics
RS | Jari 3650 | R 02 - Entre-Rics
RS | Mata 5.141 R 02 - Entre-Rics
| RS | Nova Esperanca do Sul 5087 | R 02 - Entre-Rics
| RS | Santiago 50.847 | R 02 - Entre-Rics
| RS | Sso Francsco de Assis 19.437 R 02 - Entre-Rics
| RS | S&o Vicente do Sul 8.802 | R 02- Entre-Rics
| RS | Unistalda 2.474 R 02 - Entre-Rics
RS | Alegrete 78.244 | R 02 - Frontera Oeste
RS | Barra do Quarai 4212 R 02 - Fronteira Oeste
RS | Itaqui 29.049 R 02 - Frontera Oeste
| RS | Macambara 4814 R 02 - Fronteira Oeste
RS | Mancel Viana 7.372 R 02 - Frontera Oeste
RS | Quarai 23555 | R 03 - Fronteira Oeste
RS | Rosario do Sul 20.750 R 02 - Frontera Oeste
RS | Santa Margarida do Sul 2.507 R 02 - Frontera Oeste
| RS | Santana do Livramento 82631 | R 02 - Fronteira Oeste
RS | Sso Gabriel e2.874 R 02 - Fronteira Oeste
RS | Urugusiana 129.720 R 02 - Frontera Oeste
'RS | Arroio do Sal 8921 | R 04 - Belas Praias
RS | Capdo da Canca 47.792 | R 04 - Belss Praiss
| RS | Dom Pedro de Alcantara 28618 R 04 - Belss Praias
RS | Itati 2.592 R 04 - Belas Praias
RS | Mampituba 3.081 R 04 - Belas Praias
RS | Maquine 7.028 | R 04 - Belas Praiss
I'RS | Morrinhos do Sul 2.179 R 04 - Belas Praias
RS | Terra de Areia 10.711 R 04 - Belas Praias
| RS | Torres 37.342 | R 04 - Belas Praias
| RS | Trés Cachoeiras 10.859 | R 04 - Belss Praias
| RS Trés Forquilhas 2910 R 04 - Belas Praias
RS | Xangri-la 14.420 R 04 - Belas Praias
| 'RS | Balneario Pinhal 12.493 R 05- Bons Ventos
RS | Capivarido Sul 4.220 | R 05- Bons Ventos
| RS | Caraa 7.918 R 05- Bons Ventos
RS | Cidrera 14.511 R 05- Bons Ventos
RS | Imbe 20.284 R 05- Bons Ventos
RS | Mostardas 12.758 | R 05- Bons Ventos
RS | Osdrio 44190 R 05- Bons Ventos
RS | Palmares do Sul 11.421 R 05- Bons Ventos
RS | Santo Antonio da Patrulha 42.1€0 R 05- Bons Ventos
| RS | Tavares 5.561 R 05- Bons Ventos
RS | Tramandai 46.962 | R 05- Bons Ventos

crorregiao

Centro-Oeste:
1.040.284 hab.
43 Municipios

Metropolitana:
4.9230.780 hab.
89 Municipios



Municipio

Populagao
estimadaTCU

Regido de Salde

Macrorregido

RS | Cambara do Sul 6.687 R 06-Vale do Paranhana Costa da Serra
RS | Igrejinha 24620 | R06-Vale do Paranhana Costa da Serra
RS | Parcbe 55893 R 08-Vale do Paranhana Costa da Serra
RS | Riozinho 4590 R08-Vsle do Paranhana Costa da Serra
RS | Rolante 20819 R 06-Vale do Paranhana Costa da Serra
RS | Sso Francisco de Paula 21.617 R 06 - Vale do Paranhana Costa da Serra
RS | Taquara 57.296 R 08-Vale do Paranhana Costa da Serra
RS | Trés Coroas 28.348 R 06 - Vale do Paranhana Costa da Serra
RS | Ararica 5.249 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Campo Bom €4.552 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Dois Irmsos 20.472 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Estancia Velha 46.877 | R 07 - Vale dos Sincs
RS | Ivati 2.270 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Lindolfo Callor 5.719 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Morro Reuter 6.142 R 07 - Vale dos Sincs
RS | NovaHartz 20.225 | R 07 - Vale dos Sincs
RS | Novo Hamburgo 249.113 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Portso 24.353 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Presidente Lucena 2.729 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Santa Maria do Herval 6.244 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Sso Jos € do Horténcio 4504 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Sso Leopoldo 229678 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Sspranga 79.948 R 07 - Vale dos Sincs
RS | Bardo 6.086 | R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Brochier 4.975 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Cancas 342834 | R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Capela de Santana 11.375 | R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Esteio 84.114 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Harmonia 4.630 | R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Marata 2.688 R 08 - Vale do Cai Metropolitana Metropolitana:
RS | Montenegro €3.551 R 08 - Vale do Cai Metropolitana 4.930.780 hab.
RS | Nova Santa Rita 26.088 R 08 - Vale do Cai Metropolitana 89 Municipios
RS | PareciNovo 3.743 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Salvador do Sul 7.377 | R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Sso Jose do Sul 2.279 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
| RS | S8o Pedro da Serra 3612 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Sdo Sebastido do Cai 24825 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Sspucsiado Sul 138.933 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Tabai 4.494 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Triunfo 28.084 | R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Tupandi 4.421 R 08 - Vale do Cai Metropolitana
RS | Arambare 3.755 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Aroio dos Ratcs 14.227 | R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Bardo do Triunfo 7.415 R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Barra do Ribeiro 13.316 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Butia 21.220 | R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Camaqua 66.031 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Cemro Grande do Sul 11.377 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS @ Charqueadas 38.599 R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Chuvisca 5.292 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
'RS | DomFeliciano 15.224 | R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Eldorado do Sul 28.199 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | General Camara 8.668 | R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Guaiba 99.188 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Mariana Pimentel 3.926 R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Minas do Leso 8.035 | R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Sso Jerénimo 22649 | R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Sentinela do Sul 5.507 | R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Sertdo Santana 8.282 R 09 - Carbonifera/Costa Doce
RS | Tapes 17.390 R 09- Carbonifera/Costa Doce
RS | Alvorada 207.392 | R 10 - CapitalVale do Gravatai
RS | Cachoerinha 126.666 | R 10 - CapitalVale do Gravatai
RS | Gkrinha 7.588 | R 10 - CapitalVale do Gravatai
RS | Gravatal 273.742 R 10 - CapitalVale do Gravatai Metropolitana:
RS | Porto Alegre 1.481.019 R 10 - CapitalVale do Gravatai 4.9230.780 hab.
RS | Viamso 252.872 R 10 - CapitalVale do Gravatai 89 Municipios



Municipio

Populagao
estimadaTCU

Regido de Salde

RS | Bossoroca 6.838 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Caibste 5.050 | R 11 - Sete Povos das Miss des
RS | CemrolLargo 14.024 R 11 - Sete Povos das Miss es
RS | Dezesseis de Novembro 2769 | R 11 - Sete Povos das Miss oes
RS | Entre-ljuis 9.008 R 11 - Sete Povos das Miss des
RS | Eugénio de Castro 2.721 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Garruchos 3.200 | R 11 - Sete Povos das Miss des
RS | Guaranidas Missdes 8.114 R 11 - Sete Povos das Miss Ges
RS | Mato Queimado 1.789 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Pirapo 2.651 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Porto Xavier 10.737 R 11 - Sete Povos das Miss oes
RS | Rolador 2528 | R 11 - Sete Povos das Miss des
RS | Rogque Gonzales 7.287 R 11 - Sete Povos das Miss oes
RS | Salvador das Missdes 2.773 R 11 - Sete Povos das Miss oes
RS | Santo Angelo 79.040 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Santo Antonio das Miss des 11.111 R 11 - Sete Povos das Miss Ges
RS | Sso Barja 62.897 R 11 - Sete Povos das Miss oes
RS | Sso Luiz Gonzaga 3B.123 R 11 - Sete Povos das Miss oes
RS | Sso Miguel das Miss des 7.742 R 11 - Sete Povos das Miss des
RS | Sso Nicolau 5.704 R 11 - Sete Povos das Miss Ges
RS | Sso Pedro do Butia 2.987 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Sete de Setembro 2123 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Ubrretama 2.248 R 11 - Sete Povos das Miss ces
RS | Vitoria das Missoes 3442 R 11 - Sete Povos das Miss Ges
RS | Boa Vista do Cadeado 2.524 R 12- Portal das Missdes
RS | Boa VistadoInca 2569 R 12- Portal das Missces
RS | Colorado 3.499 R 12- Portal das Missdes
RS | Cruz Alta 62615 | R 12- Portal das Missdes
RS | Fortsleza dos Valos 4602 | R 12- Portal das Missdes
RS | Ibiruba 20.200 R 12- Portal das Missoes
RS | Jacuizinho 2,656 | R 12- Portal das Missdes
RS | Quinze de Novembro 3.819 R 12- Portal das Missoes
RS | Saldanha Marinho 2862 R 12- Portal das Missdes
RS | Salto do Jacul 12.480 | R 12- Portal das Missdes
RS | Santa Barbara do Sul 8.742 R 12- Portal das Missoes
RS | Selbach 5143 R 12- Portal das Missdes
RS | Tupancireta 23.615 R 12- Portal das Missdes
RS | Ajuricaba 7.372 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Augusto Pestana 7117 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Bozano 2.233 R 12 - Regido da Diversidade
RS | Campo Novo 5.217 R 12 - Regidoda Diversidade
RS | Catuipe 9.387 R 13 - Regido da Diversidade
RS | Chiapetta 4042 R 12 - Regido da Diversidade
RS | Condor 6.826 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Coronel Barros 2556 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Crissiumal 14.232 R 12 - Regido da Diversidade
RS | Humaita 49938 R 13 - Regido da Diversidade
RS | fjul 83.089 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Inhacors 2215 R 12 - Regido da Diversidade
RS | Joia 8688 R 12 - Regido da Diversidade
RS | Nova Ramada 2.428 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Panambi 41.473 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Pejucara 4.049 R 12 - Regido da Diversidade
RS | Santo Augusto 14.241 R 12 - Regido da Diversidade
RS | Sso Martinho 5799 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | S3o Valério do Sul 2.756 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Sede Nova 3057 | R 12 - Regido da Diversidade
RS | Aleaim 6.799 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Alegria 4.085 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Boa Vista do Burica 6.822 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Campina das Missoes 6.031 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Candido Goddi 6.587 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Doutor Mauricio Cardoso 5154 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Girua 17.132 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Horizontina 19.286 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Independéncia 6.625 | R 14 - Fronteira Noroeste

Macrorregidao

Missioneira:
912530 hab.
79 Municipics
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Municipio

Populagao
estimadaTCU

Regido de Salde

RS | Nova Candelaria 2.810 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Novo Machado 3.791 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Porfo Lucena 5.289 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Porio Maua 2546 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Porto Vera Cruz 1.704 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | SantaRosa 72.504 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | SantoCristo 14.747 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Sao Jos & do Inhacora 2212 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Sso Paulo das Miss Ges 6.312 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Senador Sslgado Filho 2.882 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Trés de Msio 24.491 R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Tucunduva 5979 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Tuparendi 8.533 | R 14 - Fronteira Noroeste
RS | Alpestre 7.533 R 15- Caminho das Aguas
RS | Ametista do Sul 7.573 | R 15- Caminho das Aguas
RS | Barra do Guarita 3.245 R 15- Caminho das Agusas
RS | Bom Progresso 2.238 R 15- Caminho das Aguas
RS | Caicara 5.0823 R 15- Caminho das Aguas
RS | Cristal do Sul 2918 | R 15- Caminho dss Aguas
RS | Demubadas 3.125 R 15- Caminho das Aguas
RS | Erval Seco 7.715 R 15- Caminho dss Aguas
RS | Esperanca do Sul 324 R 15- Caminho das Aguas
RS | Frederico Westphalen 30.699 R 15- Caminho das Aguss
RS | Irai 7.989 R 15- Caminho dss Aguas
RS | Libersto Sakzano 5.718 R 15- Caminho das Aguss
| RS | Novo Tiradentes 2.316 R 15- Caminho das Aguas
RS | Palmitinho 7177 R 15- Caminho dss Aguss
RS | Pinhal 2613 R 15- Caminho dss Aguss
RS | Pinherinho do Vale 4783 R 15- Caminho das Aguss
RS | Planalto 10.650 R 15- Caminho dss Aguss
RS | Rodeio Bonito 5.961 | R 15- Caminho das Aguss
RS | Seberi 11.154 R 15- Caminho dss Aguas
| RS | Taquarucu do Sul 3.096 | R 15- Caminho dss Aguss
RS | Tenente Portela 14.022 R 15- Caminho das Aguas
RS | Tradentes do Sul ©6.338 R 15- Caminho das Aguas
RS | Trés Passcs 24640 R 15- Caminho das Aguas
RS | Vicente Duta 5.187 R 15- Caminho dss Aguas
RS | Vista Alegre 2882 R 15- Caminho das Aguas
| RS | Vista Galcha 2877 | R 15- Caminho das Aguas
| RS | Aratiba 6.621 | R 18- Alto Uruguai Galicho
RS | Aues 3725 | R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Barso de Cotegipe 8.759 R 18- Alto Uruguai Gaicho
RS | Barra do Rio Azul 1.883 R 18- Alto Uruguai Galcho
RS | Benjamin Constantdo Sul 2.245 R 16 - Alto Uruguai Galicho
' RS | Campinas do Sul 5645 R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Carlos Gomes 1.560 | R 18- Akto Urugusi Galicho
RS | Centenério 3.021 R 18- Alto Uruguai Galcho
RS | Charrua 3493 R 18- Alto Urugusi Galicho
RS | Cruzalense 2.077 | R 18- Alto Urugusai Galicho
RS | Entre Rics do Sul 3.052 | R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Erebango 3085 R 18- Alto Uruguai Galicho
RS | Erechim 102.908 R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Erval Grande 5188 | R 16 - Alto Uruguai Galicho
| RS | Estacdo 8.165 R 18- Alto Uruguai Galcho
RS | Faxinalzinho 2.538 R 16 - Alto Uruguai Galicho
| RS | Floriano Peixoto 1.972 | R 16 - Alto Uruguai Galicho
| RS | Gaurama 5.897 | R 18- Alto Uruguai Galcho
| RS | Getlio Vargss 16.648 R 1€ - Alto Urugusi Galicho
RS | Ipiranga do Sul 1.978 R 18- Alto Uruguai Galcho
RS | Itatiba do Sul 3944 R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Jacutinga 3.709 | R 18- Alto Uruguai Galcho
RS | Marcelino Ramoes 4982 R 16 - Alto Uruguai Galicho
| RS | Mariano Moro 2.200 R 16 - Alto Uruguai Galicho
"RS | Nonosi 12.270 R 16- Alto Uruguai Galicho
RS | Paulo Bento 2.302 | R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Ponte Preta 1.717 | R 16 - Alto Uruguai Galicho

Macrorregidao

Missioneira:
912530 hab.
79 Municipics

Norte:
1.267 262 hab.
147 Municipics
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Municipio

Populagao
estimadaTCU
2016

Regido de Salde

RS | Quatro Irmaocs 1.852 R 16 - Alto Uruguai Gaucho
RS | Rio dos Indios 3.268 R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Sso Valentim 3.600 R 18- Alto Uruguai Gaucho
' RS | Severiano de Almeida 2879 | R 16- Alto Uruguai Galicho
RS | Trés Arrcios 2.882 R 16 - Alto Uruguai Galicho
RS | Viadutos 5.237 | R 18- Alto Uruguai Galicho
RS | Almirante Tamandare do Sul 2.085 R 17 - Regido do Planalto
RS | Camargo 2.728 R 17 - Regido do Flanalto
RS | Carazinho 21983 | R 17 - Regido do Planalto
RS | Casca 9.059 R 17 - Regido do Planalto
RS | Ciriaco 4993 R 17 - Regido do Planalto
RS | Coqueros do Sul 2.487 R 17 - Regido do Planalto
RS | Coxilha 2.880 R 17 - Regiao do Planalto
RS | David Canabarro 4.842 R 17 - Regido do Planalto
RS | Ernestina 3.211 R 17 - Regido do Planalto
RS | Gentil 1.708 | R 17 - Regido do Planalto
RS | Lagoadcs Trés Cantos 1.849 R 17 - Regido do Planalto
RS | Marau 40.629 R 17 - Regiso do Planalto
RS | Mato Castelhano 2.571 R 17 - Regido do Planalto
RS | Montauri 1.551 R 17 - Regido do Flanalto
RS | Muliterno 1.899 R 17 - Regido do Planalto
RS | Nao-Me-Toque 17.094 R 17 - Regido do Planslto
RS | Nicolau Verguero 1.754 R 17 - Regiao do Planalto
RS | Nova Alorada 3.457 R 17 - Regido do Planalto
RS | Passo Fundo 197.798 R 17 - Regido do Planalto
| RS | Pontdo 2988 R 17 - Regido do Flanalto
| RS | Santo Antdnio do Paima 2.197 R 17 - Regido do Planalto
RS | Santo Antonio do Flanalto 2.058 R 17 - Regido do Planalto
RS | Sso Domingcs do Sul 3072 R 17 - Regido do Planalto
RS | Sersfina Correa 16.004 R 17 - Regiao do Planalto
RS | Sertso 6.116 | R 17 - Regido do Planslto
RS | Vanini 2.094 R 17 - Regiso do Planalto
RS | Victor Graeff 3.080 R 17 - Regido do Planalto
RS | Vila Maria 4.400 | R 17 - Regido do Planalto
RS | Agua Santa 3.841 R 18 - Regiao das Araucarias
RS | André da Rocha 1.200 R 18 - Regido das Araucerias
RS | Barracdo 5.479 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Cacique Doble 5.090 | R 18 - Regido das Araucarias
RS | Capéao Bonito do Sul 1.764 | R 18 - Regido das Araucsrias
RS | Caseros 3174 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Ibisca 4.847 R 18 - Regido das Araucerias
RS | Ibiraiaras 7.449 R 18 - Regiso das Araucarias
RS | Lagoa Vermelha 28.442 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Machadinho 5645 R 18 - Regido dss Araucérias
' RS | Maximiliano de Almeida 4824 R 18 - Regido dss Araucirias
: RS | Paim Filho 4.196 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Sananduva 16.189 R 18 - Regido das Araucérias
RS | Santa Cecilia do Sul 1.698 | R 18 - Regido das Araucarias
RS | Santo Expedito do Sul 2.476 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Sso Jodo da Urtiga 4.828 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Sso Jos e do Ouro 7.117 R 18 - Regido dss Arauceriss
RS | Tapejara 21.809 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Tupancido Sul 1.578 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Vila Langaro 2.189 R 18 - Regido das Araucarias
RS | Alto Alegre 1.815 R 19 - Regiso do Botucarai
RS | Arvorezinha 10.605 R 19 - Regido do Botucarai
RS | Barros Cassal 11.484 R 19 - Regiso do Botucarai
RS | Campos Borges 3824 R 19 - Regido do Botucarai
RS | Espumoso 15.828 R 19 - Regido do Botucarai
RS | Fontoura Xavier 10.861 | R 19 - Regido do Botucarai
RS | Ibirapuita 4.159 | R 19 - Regido do Botucarai
'RS | Itapuca 2.209 R 19 - Regido do Botucarai
' RS | Lagodo 68.504 R 19 - Regiso do Botucarai
RS | Mormaco 2.988 R 19 - Regiao do Botucarai
RS | Soledade 21.313 R 19 - Regido do Botucarai
RS | Tapera 10.809 R 19 - Regido do Botucarai

Macrorregidao

Norte:
1.267 262 hab.
147 Municipics
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Populagao

Municipio estimadaTCU Regido de Salde

RS | Tio Hugo 2.920 R 19 - Regiao do Botucarai

| RS | Tunas 4595 | R 19 - Regido do Botucarai

| RS | Barra Funda 2.507 | R 20 - Rota da Producdo

' RS | Boa Vistadss Missdes 2.168 | R 20 - Rota da Producdo
RS | Braga 3.667 R 20 - Rota da Producdo
RS | Cemro Grande 2443 R 20 - Rota da Producdo
RS | Chapada 9.605 R 20 - Rota da PI'OGJP?O

| RS | Constantina 10.101 R 20 - Rota da Producdo

| RS | Coronel Bicaco 7.801 R 20 - Rota da Producdo
RS | Dois Irmsos das Missoes 2.168 R 20 - Rota da Producdo
RS | Engenho Velho 1.367 | R 20 - Rota da Producdo
RS | Gramado dos Loureircs 2.258 R 20 - Rota da Producdo
RS | Jaboticaba 4.099 | R 20 - Rota da Producao
RS | Lsjeado do Bugre 2592 | R 20 - Rota da Producdo
RS | Miraguai 4.978 R 20 - Rots da Producdo
RS | Nova Boa Vista 1.942 R 20 - Rota da Prod.lqio
RS | Novo Xingu 1.793 R 20 - Rota da Prod.lqio
RS | Novo Barrero 4.171 | R 20 - Rota da Producao
RS | Palmeira das Missdes 24.907 R 20 - Rota da Producdo
RS | Redentors 11.108 | R 20 - Rots da Producdo
RS | Ronda Alta 10.675 | R 20 - Rots da Producdo
RS | Rondinha 5.520 R 20 - Rots da Producdo

| RS | Sagrada Familia 2.676 | R 20 - Rota da Producao
RS | Sdo José das Missdes 2.725 R 20 - Rota da Producdo

| RS | Séo Pedro das Miss des 1.991 | R 20 - Rota da Producdo

| RS Sarandi 2322 R 20 - Rota da Prod.lqio
RS | Trés Palmeiras 4.484 R 20 - Rota da Producdo
RS | Trindade do Sul 5.961 R 20- Rota da Ptod:qio
RS | Canela 42748 R 23 - Caxias e Hortencias
RS | Caxias do Sul 479.228 R 23 - Caxias e Hortencias
RS | Gramado 2482 R 23 - Caxias e Horncias
RS | Linha Nova 1.707 R 23 - Caxiss e Horténcias
RS | Nova Petopols 20.549 | R 23 - Caxias e Horéncias
RS | Picada Cafe 5564 R 23 - Caxias e HorfEncias
RS | Bom Jesus 11.784 R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Campesteds Serra 2.400 R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Esmeralda 3.307 R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Jaquirana 4.110 R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Monte Alegre dos Campos 3.243 R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Muitos Capdes 3.147 R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Pinhal da Serra 2.115 | R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Séo José dos Ausentes 3.483 R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Vacaria 65.136 | R 24 - Campos de Cima da Serra
RS | Bento Goncalves 114203 | R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Boa Vista do Sul 2859 R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Carlos Barbosa 27.835 R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Coronel Pilar 1.724 R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Coftipora 4.004 R 25- Vinhedos e Bas slo
RS | Fagundes Varela 2.716 R 25- Vinhedos e Bas slto
RS | Garibaldi 33.384 | R 25- Vinhedos e Bss alto
RS | Guabiju 1.606 | R 25- Vinhedos e Bss alio
RS | Guapore 24677 R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Monte Belo do Sul 2.696 R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | NovaAraca 4.429 | R 25- Vinhedos e Bas alto
RS | Nova Bassano 9.540 R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Nova Prata 26315 | R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Parai 7.357 | R 25- Vinhedos e Bas slo
RS | Pinto Bandera 2.847 R 25- Vinhedos e Bas sl
RS | Protasio Alves 2.037 R 25- Vinhedos e Bas slio
RS | Santa Tereza 1.780 | R 25- Vinhedos e Bss slo
RS | Sdo Jorge 2844 R 25- Vinhedos e Bss alio
RS | Unidoda Serra 1.393 | R 25- Vinhedos e Bas alo
RS | Veranopols 24,885 R 25- Vinhedos e Bas alto
RS | Vila Flores 3.373 R 25- Vinhedos e Bas slo
RS | Vista Alegre do Prata 1.612 R 25- Vinhedos e Basslo
RS | AltoFelz 3032 R 26- Uvae Vale

Macrorregidao

Norte:
1.267 262 hab.
147 Municipics

Serra:
1.170.170 hab.
49 Municipios
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Populagao

Municipio estimadaTCU Regido de Salde Macrorregidao
2016
RS | Antonio Prado 13.298 R 28- Uva e Vale i
RS | Bom Principio : 13.064 | R26- Uva e Vale oo
| RS | Farroupilha | €9.088 | R 26- Uva e Vale 4'9 M. Ase o
RS | Felz 13.208 | R26- Uva e Vale SO
' RS | Flores da Cunha | 29.405 R 26- Uva e Vale
RS | Ipé | 6.448 R 26- Uva e Vale
| RS | Nova Padua 2563 | R 26- Uva e Vale
RS | Nova Roma do Sul 2.584 R 26- Uva e Vale
RS | S3o Marcos | 21.286 | R 26- Uva e Vale
RS | S0 Vendelino | 2140 | R 26- Uva e Vale
RS | Vale Real | 5594 R 26- Uva e Vale
' RS | Amaral Ferrador | 6.817 | R 21- Regido Sul
RS | Amroio do Padre 2895 R 21- Regiso Sul
RS | Armroio Grande | 18.935 | R 21- Regido Sul
RS | Cangucu | 55956 | R 21- Regido Sul
RS | Capdo do Ledo | 25441 | R 21- Regido Sul
‘RS | Cerrito | 6.481 | R 21- Regido Sul
RS | Chu 8.412 R 21- Regiao Sul
| RS | Cristal [ 7.792 R 21- Regio Sul
RS | Herval 6.978 R 21- Regido Sul
'RS | Jaguardo | 28.270 | R 21- Regido Sul
RS | Moo Redondo | 8.548 R 21- Regido Sul
RS | Pedras Altas 2.181 R 21- Regiso Sul
| RS | Pedro Osdrio [ 8.005 | R 21- RegiSo Sul b
|7 Pibais Wodiag — R 2T Regio S 1.072.940 hab
. - Regiso Sul R
RS | Piratini I 20.757 | R 21- Regido Sul 28 Municipios
RS | Rio Grande | 208.641 | R 21- Regido Sul
| RS | Santans da Boa Vists : §.424 R 21- Regio Sul
RS | Santa Vitéria do Palmar 31.382 R 21- Regido Sul
RS | Sdo José do Norte | 27.095 | R 21- Regido Sul
| RS | S8o Lourenco do Sul [ 455681 | R 21- Regido Sul
RS | Turugu | 3590 R 21- Regido Sul
RS | Acegus 4737 R 22 - Pampa
RS | Bage 121.988 R 22 - Pampa
RS | Candiota | 92362 R 22 - Pampa
RS | Dom Pedrito [ 29853 | R 22 - Pampa
RS | Hulha Negra ' 6.521 | R 22 - Pampa
RS | Lavras do Sul | 7.820 | R 22 - Pampa
RS | Arroio do Tigre 13.353 R 27 - Jacui Centro
' RS | Cagapava do Sul [ %6844 R 27 - Jacui Centro
' RS | Cachoeira do Sul | 85.600 | R 27 - Jacui Centro
RS | Cerro Branco | 4681 R 27 - Jacui Centro
RS | Encruzilhada do Sul | 25801 | R 27 - Jacui Centro
RS | EstelaVelha 3.744 R 27 - Jacui Centro
' RS | lbarama | 4518 R 27 - Jacui Centro
RS | Lagoa Bonita do Sul 2.829 R 27 - Jacui Centro
RS | Novo Csbras | 4.107 | R 27 - Jacui Centro Vales:
'RS | Passs Sete | 5523 R 27 - Jacui Centro 901.424 hab.
RS | Segredo 7.409 R 27 - Jacui Centro €2 Municipics
| RS | Sobradinho 14.982 | R 27 - Jacui Centro
RS | Candelaria 31.541 R 28 - Vale do Rio Pardo
| RS | Gramado Xavier | 4232 R 28 - Vale do Rio Pardo
RS | Herveiras | 3.087 R 28 - Vale do Rio Pardo
'RS | Mato Leitio | 4.240 | R 28 - Vale do Rio Pardo
| RS | Pantano Grande 9.887 | R 28 - Vsle do Rio Pardo
RS | Passo do Scobrado £.402 R 28 - Vale doRio Pardo
RS | Ric Pardo | 33.968 | R 28 - Vsle do Rio Pardo
'RS | Santa Crwz do Sul | 1286.775 | R 28 - Vale do Rio Pardo
RS | Sinimbu | 10.404 | R 28 - Vale do Rio Pardo
RS | Vale Verde [ 3.448 R 28 - Vale do Rio Pardo
RS | Vale do Sal 11.689 R 28 - Vale doRio Pardo
'RS | Venancio Ares | 70.179 | R 28 - Vale do Rio Pardo
RS | VeraCruz | 25.866 | R 28 - Vale do Rio Pardo
RS | Anta Gorda [ 6.216 | R 29 - Vales e Montanhas
'RS | Arroio do Meio | 20.1€2 | R 29 - Vales e Montanhas



Municipio

Populagao
estimadaTCU
2016

Regido de Salde

RS | Boqueiraodo Leso 7.913 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Canudcs do Vale 1.823 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Capitso 2.783 R 29 - Vsles e Montanhas
RS | Coquero Baixo 1.560 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Cruzeirodo Sul 12.215 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Do Lsjeados 3.424 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Doutor Ricardo 2074 R 29 - Vsles e Montanhas
RS | Encantado 22.009 R 29 - Vales & Montanhas
RS | Forquetinha 2823 R 29 - Vales e Montanhas
RS | liopolis 4.205 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Lsjeado 79.172 R 29 - Vsles e Montanhas
RS | Marques de Sowza 4.163 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Mucum 4.998 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Nova Bréscia 3.337 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Pouso Novo 1.832 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Progresso 6.376 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Putinga 4.172 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Relvado 2.191 R 29 - Vsles e Montanhas
RS | Roca Sales 11.040 R 29 - Vales e Montanhas
RS | SantaClarado Sul 6.235 | R 29 - Vsles e Montanhas
RS | Sso Jos e do Herval 2172 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Sso Valentim do Sul 2.281 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Sério 2.216 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Travesseiro 2.290 R 29 - Vales e Montanhas
RS | Vespasiano Correa 1.968 | R 29 - Vales e Montanhas
RS | Bom Retro do Sul 12158 | R20- Valeda Lwz

RS | Colinss 2499 R 20- Vale da Lz

RS | Estela 32.950 R20- Vale da Lwz

RS | Fazenda Vilanova 4.148 R30- Vale ds Lwz

RS | Imigrants 3152 R20- Vale da Lz

RS | Paverama 8.481 | R 20- Vale da Liz

RS | Poco das Antas 2.108 R20- Vale da Lwz

RS | Taquari 27.168 R20- Valeda Lwz

RS | Teutdnia 20.518 R 20- Vale da Lz

RS | Westfalia 2.965 | R20- Vale da Lwz
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
Elaborado pela Instituicdo Coparticipante
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa:EXPOSICAO AOS AGROTOXICOS E A OCORRENCIA DE DESFECHOS

PERINATAIS NO ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL: UM ESTUDO ECOLOGICO
Pesquisador: Deise Lisboa Riquinho
Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 28475020.9.3001.5312

Instituicdo Proponente: SECRETARIA DA SAUDE

Patrocinador Principal: MINISTERIO DA CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO

DADOS DO PARECER

Numerodo Parecer: 4.146.219

Apresentagao do Projeto:

Trata-se de segunda versdo do projeto de pesquisa, intitulado “Exposigdo aos agrotdxicos e a ocorréncia de
desfechos perinatais no estado do rio grande do sul: um estudo ecoldgico”, a ser realizado por Nathalia
Zorzo Costa, sob a orientagdo de Deise Lisboa Riquinho, para a obtengéo do titulo de mestre, no Programa
de Pds-Graduagao em Enfermagem, da Escola de Enfermagem, da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul (UFRGS).

Objetivo da Pesquisa:

As autoras apresentam como objetivo geral: “Analisar a associagdo entre a exposigdo aos agrotoxicos e os
desfechos perinatais (prematuridade, baixo peso ao nascer e anomalia congénita) no Estado do Rio Grande
do Sul”. E, como objetivos especificos: “Classificar as Regides de Saldde de acordo com o comércio de
agrotoxicos por quantidade de hectare de estabelecimento rural; Descrever a frequéncia de ocorréncia dos
desfechos perinatais nas Regides de Saude”.

Osobjetivos estdo adequados e apresentados de mesma forma nos documentos da pesquisa.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Quanto aos riscos, as autoras informam que: “A pesquisa possui riscos minimos, a possivel identificagdo
dos sujeitos sera minimizada pela codificagdo do nome das mulheres e dos enderegos entre urbano e rural.
Dessa forma, sera garantida a privacidade e o anonimato,

Endereco: Av. Ipiranga, 6311

Bairro: Partenon CEP: 90.610-001
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone:  (51)3901-1532 E-mail: ceps-esp@saude.rs.gov.br
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Continuagao do Parecer: 4.146.219
seguindo a orientagdo da Resolugao n°466/12 do Conselho Nacional de Saude”.

Quanto aos beneficios, as autoras indicam que: “Os beneficios seréo indiretos por meio da geragéo de
conhecimento sobre o tema, que poderdo embasar politicas publicas”.

Osriscos e beneficios estdo apresentados de mesma forma nos documentos da pesquisa.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Segundo as autoras, “Sera realizado um estudo ecoldgico do tipo analitico de multiplos grupos para verificar
a associagdo entre a exposigdo aos agrotoxicos e os desfechos perinatais no Rio Grande do Sul no periodo
de 2018 e 2019. O campo do estudo sera o Estado do Rio Grande do Sul, a populagdo sera os 496
municipios do RS que serdao agrupados nas Regides de Saude, formando os multiplos grupos. A variavel
exposigdo sera o uso de agrotoxicos agricolas nas Regides de Saude, e as variaveis desfechos serdo as
taxas relacionadas com anomalia congénita, baixo peso ao nascer e prematuridade em cada Regido

de Saulde. A variavel exposicdo sera quantificada através da construgdo de um indicador ambiental
que representa a média do total de agrotéxicos comercializados nos municipios da Regido de Saude
dividido soma de hectares colhidos/area destinada a colheita dos municipios da Regido de Saude [...]
Para a construgao das variaveis, os dados serdo coletados agrupados através do Instrumento para
Caracterizagao Municipios [...] € posteriormente serdo agrupados para calculo das taxas de prevaléncia. A
quantidade de hectares colhidos/area destinada a colheita dos municipios sera obtida por meio do Censo
Agropecuario de 2017 realizado pelo IBGE e disponivel no Sistema IBGE de Recuperagao Automatica
(SIDRA), este é o ultimo censo realizado pelo IBGE. Posteriormente, serdo agrupados na Regido de
Saude a qual pertencem.

A quantidade em litros de agrotoxicos comercializados nos municipios sera obtida com a Secretaria da
Agricultura, Pecuaria e Desenvolvimento Rural do Rio Grande do Sul (SAPDR) e coletados no Sistema
Integrado de Gestao de Agrotoxicos (SIGA) referente aos anos de 2018 e 2019. A coleta de dados sobre a
mae e o recém-nascido ocorrera a partir dos dados obtidos no Sistema de Informagdes sobre Nascidos
Vivos do RS (SINASC/RS)".

As autoras ainda informam que “Os critérios de exclusdo serdo gestagdo gemelar e duragao da gestagao
menor que 22 semanas por ter significado de abortamento (OMS, 2013)”.

Endereco: Av. Ipiranga, 6311

Bairro: Partenon CEP: 90.610-001
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3901-1532 E-mail: ceps-esp@saude.rs.gov.br
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Continuacdodo Parecer: 4.146.219

Sobre a metodologia de andlise de dados, as autoras apontam que “Os dados serdo organizados em
planilha no Programa Microsoft Office Excel e a andlise sera realizada por meio do programa estatistico
SPSS, versdo 18.0. Para as variaveis categoéricas, sera utilizado o teste Qui Quadrado, e para as

variaveis numéricas o teste t Student. A ocorréncia dos desfechos sera verificada pelo célculo de frequéncia
absoluta erelativa, e apds sera realizada uma analise bivariada por meio do método de regressé&o linear
paratestar a associagéo entre a variavel a exposicdo ambiental aos agrotéxicos e os desfechos. Sera
considerado um nivelde significancia de 5% (p<0,05). Para o georreferenciamento, sera utilizado o software
ArcGIS 10®, e a partir dele serdo elaborados mapas tematicos para a identificacdo e andlise das Regides de
Saude”.

Consideracdes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:
Foram apresentados, nesta versao, os seguintes documentos:

-Termo de Anuéncia Institucional para a Pesquisa, assinado e carimbado pela Diretora do Departamento de
Ac¢des em Saude (DAS/SES/RS) Ana Lucia Pires Afonso da Costa, apresentando um pequeno resumo da
pesquisa com informagdes sobre objetivos e método;

-Termo de Anuéncia Institucional para a Pesquisa, assinado e carimbado pelo Diretor do Departamento da
Gestdo da Tecnologia da Informagéao (DGTI/SES/RS) Giovanni S. dos Santos, apresentando um pequeno
resumo da pesquisa com informagdes sobre objetivos e método;

-Termo de Anuéncia Institucional para a Pesquisa, assinado e carimbado pela Diretora do Departamento de
Defesa Agropecuaria, da Secretaria da Agricultura, Pecuaria e Desenvolvimento Rural do Rio Grande do Sul
Rosane Colares Moraes, apresentando um pequeno resumo da pesquisa com informagdes sobre objetivos e
método;

-Termo de Compromisso de Utilizagao e Divulgagéo de dados, do Comité de Etica na Pesquisa em Satide
(CEPS), da Escola de Saude Publica (ESP), da Secretaria Estadual de Saude do Rio Grande do Sul,
assinado pela pesquisadora responsavel Deise Lisboa Riquinho;

-Termo de responsabilidade do pesquisador para uso das informacgdes das Declaragdes de Nascidos Vivos,
assinado pelas pesquisadoras Deise Lisboa Riquinho e Nathalia Zorzo Costa.

Recomendacdes:
N&o h&a recomendagdes.

Endereco: Av. Ipiranga, 6311

Bairro: Partenon CEP: 90.610-001
UF: RS Municipio: PORTOALEGRE
Telefone: (51)3901-1532 E-mail: ceps-esp@saude.rs.gov.br
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Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
O projeto atende as resolu¢des do CNS e esta em condigdes de ser realizado.

Consideragdes Finais acritério do CEP:

102

QBraa

Apés 6 meses da data de aprovagéo deste projeto, o pesquisador responsavel devera apresentar relatério
(parcial ou final) da pesquisa a este CEP, na forma de NOTIFICACAO, via Plataforma Brasil. O Formulario

para o Relatério de Pesquisa esta disponivel no site da ESP/Comité de Etica.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 22/06/202 Aceito
do Projeto ROJETO 1529261 .pdf 0
Outros projeto_arrumado_466.pdf 22/06/202 | Deise Lisboa Aceito
0 Riquinho

Outros TERMO_DE_ANUENNCIA _agricultura.p| 22/06/202 | Deise Lisboa Aceito

df 0 Riquinho

Outros TERMO_DE_ANUENNCIA_DGTI.pdf 22/06/202 | Deise Lishoa Aceito
0 Riguinho

Outros TERMO_DE_ANUENNCIA_DAS .pdf 22/06/202 | Deise Lisboa Aceito
0 Riguinho

Outros CARTA_AS_PENDENCIAS.doc 22/06/202 | Deise Lisboa Aceito
0 Riquinho

TCLE/ Termos de TermodeAnuencialnstitucional TAl.pdf 27/04/202 | Deise Lisboa Aceito

Assentimento / 0 Riquinho

Justificativa de 12:03:39

Auséncia

TCLE/ Termos de TermodeCompromissodeUtilizacao.pdf 27/04/202 | Deise Lisboa Aceito

Assentimento / 0 Riquinho

Justificativa de 12:02:26

Auséncia

TCLE/ Termos de termoderesponsabilidade. pdf 22/01/202 Deise Lisboa Aceito

Assentimento / 0 Riquinho

Justificativa de 17:17:07

Auséncia

Projeto Detalhado/ | projetoversaofinal1801paraCEP.docx 22/01/202 | Deise Lisboa Aceito

Brochura 0 Riquinho

Investigador 16:33-10

Situacao do Parecer:
Aprovado

Endereco: Av. Ipiranga, 6311
Bairro: Partenon CEP: 90.610-001
UF: RS Municipio: PORTOALEGRE
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Necessita Apreciacdo da CONEP:
Né&o

PORTOALEGRE, 09 de Julho de 2020

Assinado por:

Claudia Weyne Cruz
(Coordenador(a))
Enderecgo: Av. Ipiranga, 6311
Bairro: Partenon CEP: 90.610-001
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3901-1532 E-mail: ceps-esp@saude.rs.gov.br
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>
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SUL/ PROPESQ ¢, UFRGS
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa:EXPOSICAO AOS AGROTOXICOS E A OCORRENCIA DE DESFECHOS

PERINATAIS NO ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL: UM ESTUDO ECOLOGICO
I_’esquisador: Deise Lisboa Riquinho
Area Tematica:
Versao: 1
CAAE: 28475020.9.0000.5347
Instituicao Proponente: Escola de Enfermagem
Patrocinador Principal: MINISTERIO DA CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 3.836.539
Apresentacao do Projeto:

Trata-se de projeto de dissertagdo de mestrado do PPGENF da UFRGS da mestranda NATHALIA ZORZO
COSTA.

Caracteriza-se como estudo ecolégico do tipo analitico de miltiplos grupos, tendo como "a variavel
exposigao sera medida através do uso dos agrotéxicos nas Regidoes de Salde do Estado do Rio Grande do
Sul no periodo de 2018 e 2019, e as variaveis desfecho serao anomalias congénita, baixo peso ao nascer e
prematuridade no mesmo periodo”.

Para a coleta de dados serdo usados "dados secundarios obtidos na Secretaria de Salde do Rio Grande
do Sul, Secretaria da Agricultura, Pecuaria e Desenvolvimento Rural do mesmo Estado, no Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica e no Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos do RS".

Para analise sera realizada por meio do "programa estatistico SPSS, versao 18.0. Para as variaveis
categéricas, sera utilizado oteste Qui Quadrado, e para as variaveis numéricas t Student. A ocorréncia dos
desfechos sera verificada pelo calculo de frequéncia absoluta e relativa, e ap6s sera realizada uma analise
bivariada por meio do método de regressao linear para testar a associagdo entre a variavel a exposigao
ambiental aos agrotéxicos e os desfechos. Sera considerado um nivel

Endereco: Av. Paulo Gama, 110 -Sala 321 do Prédio Anexo 1da Reitoria - Campus Centro

Baimro: Farroupilha CEP: 90.040-060
UF: RS Municipio: PORTOALEGRE
Telefone: (51)3308-3738 Fax: (51)3308-4085 E-mail: etica@propesq.ufrgs.br
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Continuacdodo Parecer: 3.836.539

de significancia de 5% (p<0,05)".
Para georreferenciamento, sera empregado "o software ArcGIS 10®. Sera considerado um nivel de
significancia de 5% (p<0,05)".

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Analisar a associagéo entre a exposicéo aos agrotdxicos e os desfechos perinatais (prematuridade, baixo
peso ao nascer e anomalia congénita) no Estado do Rio Grande do Sul.

Objetivo Secundario:

Classificar as Regides de Saude de acordo com o comércio de agrotoxicos por quantidade de hectare de
estabelecimento rural;Descrever a frequéncia de ocorréncia dos desfechos perinatais nas Regides de
Saude.

Avaliagcao dos Riscos e Beneficios:

Os riscos sé&o explictados no item refernte as questdes éticas "a pesquisa possui riscos minimos, a possivel
identificagéo dos particpantes sera minimizada pela codificagdo do nome das mulheres e dos enderegos
entre urbano e rural. Dessa forma, sera garantida a privacidade e o anonimato, seguindo a orientagdo da
Resolugdo n° 466/12 do Conselho Nacional de Saude".

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

Tematica com relevancia cientifica para o cuidado a saude materno-infantil, projeto apresenta
fundamentacéo teérica e metodoldgica pertinente aos propésitos do estudo, contempla as questdes éticas
em pesquisa.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:

Apresentados o Termo de Responsabilidadepara Uso das Informagdes de Declaragéo de Nascidos Vivos do
Nucleo de Informagbes em Saude da Secretaria Estadual de Saude do Estado do Rio Grande do Sul
(APENDICE B) e o Instrumento de coleta de dados para Caracterizagdo dos Municipios(APENDICE A).

Recomendagoes:
Substituir "sujeito" por "participante”, conforme recomendagéo da Resolugéo 466/12.

Endereco: Av. Paulo Gama, 110 - Sala 321 do Prédio Anexo 1da Reitoria - Campus Centro

Bairro: Farroupilha CEP: 90.040-060
UF: RS Municipio: PORTOALEGRE
Telefone: (51)3308-3738 Fax: (51)3308-4085 E-mail: etica@propesq.ufrgs.br
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UFRGS - PRO-REITORIA DE
(-) PESQUISA DA UNIVERSIDADE Plataforma
CEP FEDERAL DO RIO GRANDE DO asil

SUL/ PROPESQ ¢, UFRGS

Continuagéodo Parecer: 3.836.539

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:
Projeto apresenta condigdes de ser aprovado.

Consideracgodes Finais a critério do CEP:
APROVADO.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagéo
Informagdes Béasicas | PB_INFORMAGCOES_BASICAS DO_P 29/01/202 Aceito
do Projeto ROJETO 1501013.pdf 0
Folha de Rosto FolhadeRostoAssinada.pdf 29/01/202 | Deise Lisboa Aceito
0 Riquinho

TCLE/Termos de termoderesponsabilidade.pdf 22/01/202 | Deise Lisboa Aceito

Assentimento / 0 Riquinho

Justificativa de 17:17:07

Auséncia

Projeto Detalhado/ | projetoversaofinal1801paraCEP.docx 22/01/202 | Deise Lisboa Aceito

Brochura 0 Riquinho

Investiaador 16-:33-10

Cronograma cronograma.docx 22/01/202 | Deise Lisboa Aceito
0 Riquinho

Orgamento orcamento.docx 22/01/202 | Deise Lisboa Aceito
0 Riauinho

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:
Né&o

PORTOALEGRE, 13 de Fevereiro de 2020

Assinado por:
MARIA DA GRAGA CORSO DA MOTTA
(Coordenador(a))

Enderego: Av. Paulo Gama, 110 - Sala 321 do Prédio Anexo 1da Reitoria - Campus Centro

Bairro: Farroupilha CEP: 90.040-060
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ANEXO IV

ATA DA DEFESA PUBLICA DA DEFESA DE DISSERTAGCAO DE MESTRADO

PPGENF

Ata da sessdo de apresentagdo e sustentagdo piblica da Defesa de Dissentaglio de Mestrado em Enfermagem
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, presidida e registrada pelo Prof. Dra. Deise Lishoa
Riquinho. Requisito parcial para obtengiio do titulo de Mestra em Enfermagem, na Arca de Concentragfio:
Politicas e Priticas em Saide ¢ Enfermagem, da Académica de Mestrado Nathalia Zorzo Costa, no dia 31 de
maio de 2021, A dissertaglo tem como titulo Exposicio aos Agrotéxicos ¢ a Ocorréncia de Desfechos
Perinatais no Estado do Rio Grande do Sul: Um Estude Ecolbgico. De acordo com o Regimento do
Programa de Pés-Graduagfo em Enfermagem, o processo de avaliaglio for formalizado em ato piblico. No
primeiro momento a Senhora Presidenta procedeu 4 abertura dos trabalhos, ds quatorze horas (14h00), por
videoconferéncia, (http://meet. google com/kbo-btyh-fxj), informando aos presentes a designagio da Banca
Examinadora, homologada e assinada pela Coordenadora do Programa de Pds-Graduago da Escola de
Enfermagem desta Universidade. Dando sequéncia aos trabalhos, a Senhora Presidenta concedeu a palavra a
Mestranda para apresentar seu trabalho & Banca, pelo periodo de até quarenta (40) minutos. A seguir, passou
a palavra aos membros da banca para que procedessem 4 arguigdo da Mestranda, com resposta da mesma a
cada um dos examinadores. De acordo com a avaliagio da Banca Examinadora, foi destacado:

A dissertagfio apresentada ¢ relevanie para drea da Enfermagem, Saude Coletiva ¢ Saude do
Trabalhador, apresenta adequacdo metodologica. Durante a arguicdo a banca sugeriu
modificagbes que seriio analisadas pela aluna e sua orientadora. Contudo, ressalta-se que as
andlises sfo de grande valia para pesquisa cientifica ambiental, com potencialidade para
publicagfio em revista de alto impacto.

A Banca Examinadora avaliou a dissentagiio como: Aprovada

Nome ¢ assinatura da Banca Examinadora |-' g ;

Prof®. Dra. Deise Lisboa Riquinho:
Presidente — PPGENF/UFRGS

Prof’. Dra. Juliana Petri Tavares: _ Huliames TUid Tauaus
Membro — PPGENF/UFRGS

%ﬂ/ﬁﬁ. Lottt
Prof. Dr. Cleber Cremonese:
Membro - UFBA ! 4
L .
Prof. Dr. Rogerio Lourega; M el g f?*tdga\l
=P )
" - -""lp' Pi.glu.l:hl
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= Enbarimagem
PPGENF

Membro - UFRGS

Porto Alegre, 31 de maio de 2021

De sevrds da Musiranda: m&{o i

"OBSERVACAO: A concessdo do titulo de mestre s6 extard em plena validode apos terem sido preenchidos
todos o5 demais requisitos para a concessdio do titule, no prazo de 90 dias, conforme previsio ne regimente
o curso ¢ na lepislagdo superior pertinente ¢ a homologacle da presente ata pela Comissdo de Pos-
Graduaclo.”




