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RESUMO
Objetivo: aplicar uma abordagem socioambiental na relação entre saúde humana e trabalho rural por meio da verifi cação 
de nexo/associação entre distúrbios de saúde e uso de agrotóxicos. Método: estudo quantitativo, transversal, observacional e 
exploratório, realizado com 331 trabalhadores rurais de dois municípios do estado do Rio Grande do Sul, Brasil. Realizou-se 
análise dos dados por regressão de Poisson. Resultados: os distúrbios de saúde referidos incluíram: distúrbios mentais (62,2%), 
circulatórios (49,8%), dermatológicos (45%), respiratórios (41%) e gástricos (36,2%). Trabalhadores que aplicam agrotóxicos 
apresentam prevalência 90% maior de alterações dermatológicas quando comparados aos que não aplicam. Conclusão: o uso 
da abordagem socioambiental constituída por elementos do ambiente rural, do trabalhador e do uso de agrotóxicos no processo 
de trabalho no potencial nexo/associação com os distúrbios de saúde permitiu verifi car que os trabalhadores rurais que aplicam 
agrotóxicos apresentam maior prevalência de alterações dermatológicas. 
Descritores: Agroquímicos; Ambiente de Trabalho; Doenças Profi ssionais; Trabalhadores Rurais; Enfermagem Prática.

ABSTRACT
Objective: to apply a socio-environmental approach to the relationship between human health and rural labor through a link 
verifi cation/association between health disorders and the use of pesticides. Method: this is a quantitative, cross-sectional, 
observational and exploratory study with 331 inhabitants of two cities in the state of Rio Grande do Sul, Brazil. Data analysis was 
conducted by Poisson regression. Results: reported health disorders included: mental (62.2%); circulatory (49.8%); dermatologic 
(45%); respiratory (41%); and gastric (36.2%). Workers who apply pesticides showed a 90% higher prevalence of dermatological 
alterations when compared to those who did not. Conclusion: the socio-environmental approach, comprising elements of the rural 
environment, of workers, and of the use of pesticides in the work process in connection/association with potential health disorders 
has shown that rural workers who apply pesticides present a higher prevalence of dermatological alterations.
Descriptors: Agrochemicals; Working Environment; Occupational Diseases; Rural Workers; Practical Nursing.

RESUMEN
Objetivo: aplicar un abordaje socioambiental en la relación entre salud humana y trabajo rural mediante verifi cación del 
nexo/asociación entre disturbios de la salud y uso de agrotóxicos. Método: estudio cuantitativo, transversal, observacional 
y exploratorio, realizado con 331 trabajadores rurales de dos municipios de Rio Grande do Sul, Brasil. Datos analizados 
por regresión de Poisson. Resultados: los referidos disturbios de salud incluyeron: disturbios mentales (62,2%), circulatorios 
(49,8%), dermatológicos (45%), respiratorios (41%) y gástricos (36,2%). Los trabajadores que aplican los agrotóxicos presentan 
una prevalencia 90% mayor de alteraciones dermatológicas en comparación con los que no los aplican. Conclusión: el uso 
del abordaje socioambiental constituido por elementos del ámbito rural, del trabajador y del uso de agrotóxicos en el proceso 
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INTRODUÇÃO

A abordagem socioambiental da saúde humana na relação 
com o trabalho impõe um processo contínuo e envolvente na 
construção e avaliação das estratégias de cuidado e prevenção 
como forma de compreensão e manejo de situações socioam-
bientais(1-3) que influenciam as condições de saúde e doenças 
dos trabalhadores. A constituição de objetos socioambientais, 
neste caso o ambiente de trabalho e o trabalhador, requer a 
compreensão de nexos/associações entre a produção de saú-
de/doença e o processo de trabalho, tendo por referência o 
trabalhador rural e o uso de agrotóxicos no trabalho.

O trabalho rural que faz uso excessivo de agrotóxicos para o 
desenvolvimento agrícola está associado, direta e indiretamen-
te, às condições de saúde das pessoas e do ambiente de traba-
lho e da natureza. De acordo com a Organização Mundial da 
Saúde(4), os agrotóxicos constituem um risco agudo para a saúde 
devido a exposições únicas ou múltiplas durante o manuseio. 
Essa exposição representa causa de morbidade e mortalidade 
mundial, sobretudo em países em desenvolvimento(5), como o 
Brasil, onde a situação se agrava em virtude da utilização de 
quantidades cada vez maiores de agrotóxicos por hectare(6).

O conhecimento de nexos/associações entre o trabalho ru-
ral e o uso de agrotóxicos encontra-se mais evidenciado na li-
teratura por meio dos distúrbios dermatológicos, respiratórios, 
gástricos, mentais e circulatórios. Investigação realizada em 
Bangladesh com trabalhadores rurais aponta distúrbios dermato-
lógicos (prurido e irritação), oculares (dor, prurido, irritação, ca-
tarata e diminuição da visão) e gástricos (dor de estômago, pro-
blemas digestivos, perda de apetite e vômitos)(7) relacionados ao 
uso de agrotóxicos. Ainda, estudo realizado com trabalhadores 
rurais da Índia que utilizavam agrotóxicos na plantação mostrou 
que o tempo de exposição eleva significativamente o número 
de problemas respiratórios e diminui a função pulmonar dos tra-
balhadores(8). Além disso, o nexo/associação entre hipertensão, 
cognição de idosos e exposição a agrotóxicos foi sugerido em 
estudo realizado com 644 idosos dos Estados Unidos(9).

Uma estratégia, aparentemente simples, para diminuir a ex-
posição de trabalhadores durante a aplicação e ao longo do 
processo de trabalho rural com agrotóxicos é a utilização de 
equipamentos de proteção individual (EPI). Estudo realizado no 
Sul da África mostrou que os trabalhadores apresentam baixa 
adesão ao uso de EPI durante a aplicação de agrotóxicos, apesar 
de conhecerem os riscos da exposição sem proteção(10). 

Importante frisar que os trabalhadores rurais que aplicam os 
agrotóxicos estão mais expostos, embora aqueles que atuam na 
plantação em momento posterior à aplicação desses produtos e 
até mesmo os familiares daqueles que os aplicam, ainda que com 
os EPI/vestimentas recomendados, também estão expostos aos 
riscos. Dessa forma, as exposições podem variar de acordo com 

o contato do trabalhador com o componente químico do agrotó-
xico(11). Nos exemplos citados, fica evidente a presença de dois 
importantes fatores: o ambiente de trabalho e o trabalhador como 
indivíduo que assume a exigência social de aplicar agrotóxicos na 
sua plantação para o desenvolvimento de um produto mais acei-
tável no mercado, no sentido de aumentar a sua produtividade. 

Desse modo, o uso excessivo de agrotóxicos e a inadequa-
da proteção ou até mesmo a não utilização de EPI tornam os 
distúrbios de saúde relacionados a tal prática um problema de 
saúde socioambiental. Nesse sentido, a Enfermagem na Atenção 
Básica pode utilizar a teoria da comunicação de risco(12) com os 
trabalhadores rurais para orientá-los sobre as consequências da 
exposição aos agrotóxicos. Todavia, para iniciar este processo 
de comunicação, a Enfermagem precisa identificar sinais ou sin-
tomas desses distúrbios de saúde como possíveis nexos/associa-
ções da exposição ao uso de agrotóxicos, conhecer a toxicidade 
das substâncias químicas utilizadas e aplicar estratégias dialógi-
cas para maior aderência ao uso dos EPI. 

A compreensão da relação entre o trabalho rural e o uso 
de agrotóxicos permite expandir os espaços para a construção 
de conhecimento da Enfermagem. Acredita-se que a incursão 
neste objeto socioambiental proporcione considerável contri-
buição e impacto para a área da Enfermagem em saúde pú-
blica, em especial para o cuidado das populações rurais, no 
sentido de ampliar o conhecimento teórico, prático e metodo-
lógico do ambiente de trabalho rural, do trabalhador rural e 
do uso de agrotóxicos a respeito de possível nexo/associação 
para a produção de saúde/doença.   

Diante do exposto, objetiva-se aplicar uma abordagem so-
cioambiental na relação entre saúde humana e trabalho rural 
por meio da verificação de nexo/associação entre distúrbios 
de saúde e uso de agrotóxicos.

MÉTODO

Aspectos éticos
O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa 

da universidade executora do estudo e desenvolvido segundo 
as diretrizes da Resolução Nº 466, de 2012, do Conselho Na-
cional de Saúde. Todos os participantes assinaram o Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido.

Desenho, local do estudo e período
Estudo quantitativo, transversal, observacional e exploratório, 

realizado com trabalhadores rurais de dois municípios do esta-
do do Rio Grande do Sul, Brasil, sobre nexo/associação entre 
distúrbios de saúde (mentais e do sistema nervoso; respiratórios, 
gástricos, circulatórios e dermatológicos) e uso de agrotóxicos 
no trabalho. O município 1 está localizado no extremo Sul do 
estado e o município 2 encontra-se na fronteira Oeste. 

Marta Regina Cezar-Vaz         E-mail: cezarvaz@vetorial.netAUTOR CORRESPONDENTE

laboral buscando el potencial nexo/asociación con los disturbios de salud permitió verificar que los trabajadores rurales que 
aplican agrotóxicos presentan mayor prevalencia de alteraciones dermatológicas. 
Descriptores: Agroquímicos; Ambiente de Trabajo; Enfermedades Profesionales; Trabajadores Rurales; Enfermería Práctica. 
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A pesquisa estruturou-se por meio de uma abordagem 
socioambiental de enfermagem para apreensão do objeto 
constituído do ambiente rural, do trabalhador e do uso de 
agrotóxicos no processo de trabalho no potencial nexo/as-
sociação com os distúrbios de saúde. Para operacionalizar 
tal abordagem, foram escolhidos dois municípios, os quais, 
além de possuírem extensas áreas rurais, apresentam registros 
de contaminação ambiental em água. Em ambos os municí-
pios(13-14), a situação é preocupante, pois essa água pode ser 
utilizada para irrigação de plantações e/ou abastecimento de 
áreas urbanas(14). Dessa forma, foram escolhidos e caracteriza-
dos a priori, devido ao uso excessivo de agrotóxicos. O estudo 
foi realizado no período de março de 2013 a abril de 2014.

Amostra e critérios de inclusão e exclusão
Não há registro do número total de trabalhadores rurais 

em fontes oficiais, órgãos estaduais e municipais vinculados à 
assistência aos trabalhadores rurais (Sindicato dos Trabalhadores 
Rurais, Empresa de Assistência Técnica e Extensão Rural e 
Secretaria Municipal da Agricultura). Assim, realizou-se cálculo 
amostral por meio da ferramenta StatCalc do programa EpiInfo 
6.04, considerando-se o número total de habitantes dos municí-
pios e nível de confiança de 95%, o que resultou em 369 partici-
pantes, sendo 179 para o município 1 e 190 para o 2. 

A seleção da amostra deu-se de modo não probabilístico, 
por conveniência, com base nos seguintes critérios de inclusão: 
ser residente da área rural dos municípios incluídos na pesqui-
sa; apresentar idade mínima de 18 anos; atuar na agricultura de 
hortifrutigranjeiros; e aplicar/estar em contato com agrotóxicos 
na plantação. Foram excluídos os trabalhadores rurais que não 
aplicavam ou estavam em contato com agrotóxicos na planta-
ção durante o período de desenvolvimento do estudo. 

Após busca nos domicílios dos participantes, constituíram a 
amostra 393 trabalhadores rurais, sendo 243 do município 1 e 150 
do 2. No primeiro, houve 17 perdas e 25 recusas e no município 2, 
19 perdas e 01 recusa.  Enfatiza-se que foram consideradas perdas 
após, no mínimo, cinco tentativas de contato com os trabalhadores 
na residência. Recusas foram contabilizadas mediante a expressão 
dos trabalhadores do não interesse em participar do estudo.

Protocolo do estudo
Para a coleta de dados, aplicou-se, primeiramente, o questio-

nário estruturado, no período de março a dezembro de 2013. 
As questões foram distribuídas em caracterização (idade, 

município de origem, cor da pele, estado civil e nível de es-
colaridade); distúrbios de saúde descritos pelo Ministério da 
Saúde(15): mentais e do sistema nervoso (ansiedade generaliza-
da, episódios depressivos, reação aguda de estresse, transtorno 
não orgânico do ciclo vigília-sono e síndrome do pânico), res-
piratórios (amigdalite, faringite, laringite, rinite alérgica, rinite 
crônica, sinusite, asma e pneumonia), gástricos (azia, gastrite, 
dor de estômago, mal-estar, náusea, vômitos, esofagite e úlcera 
gástrica), circulatórios (hipertensão arterial sistêmica, arritmia 
cardíaca, angina, aterosclerose, varizes e edemas de membros 
inferiores) e dermatológicos (prurido, alergia, micose, câncer de 
pele, erupção cutânea, dermatites e queimaduras por produtos 
químicos); vínculo com os serviços de saúde (Unidades Básicas 

de Saúde, hospital, plano de saúde público ou particular). 
Além disso, caracterizou-se o ambiente de trabalho rural se-

gundo tempo de atuação, horas de trabalho diário, tipo de pro-
priedade rural(16), tamanho da propriedade e renda mensal; uso 
de agrotóxicos (tipos e número de agrotóxicos utilizados(4)); con-
vívio rural por meio da   relação do trabalhador com a família 
e os indivíduos próximos (colegas, vizinhos). Para esta última 
variável, recorreu-se à derivação de uma teoria para auxiliar na 
investigação - a Classificação Internacional de Funcionalidade, In-
capacidade e Saúde (CIF)(17), proposta pela Organização Mundial 
da Saúde, a fim de contemplar as atividades, a participação social 
e o contexto ambiental no qual os indivíduos estão inseridos. 

A CIF possibilita classificar fatores ambientais por meio da 
identificação de barreiras e facilitadores ambientais que interfe-
rem na capacidade e no desempenho de ações e tarefas da vida 
diária. No caso específico da relação dos trabalhadores com a 
família e os indivíduos próximos, com base nos itens sobre bar-
reiras e facilitadores da CIF, os trabalhadores deveriam escolher, 
em uma escala tipo Likert de quatro pontos (nenhuma barreira/
facilitador, barreira/facilitador leve, moderada, considerável ou 
completa), qual o apoio e relacionamento que mantêm com os 
familiares/indivíduos próximos, bem como identificar as atitudes 
dessas pessoas Este questionário foi utilizado em outras pesqui-
sas(18-19) e adequado para o presente estudo, por meio da realiza-
ção de estudo-piloto com dez trabalhadores de dois municípios 
distintos da amostra desta investigação. 

Concomitante a esta etapa, realizou-se observação sistemáti-
ca dos participantes, a fim de conhecer in loco o trabalho rural. 
Tal etapa ocorreu durante o período de agosto de 2013 a feve-
reiro de 2014 e foi realizada mediante check list das atividades 
realizadas pelos trabalhadores na plantação, ou seja, aquelas 
que requeriam contato com os agrotóxicos: tratos culturais, 
colheita de produtos agrícolas, preparo do solo e plantação. 
Investigava-se também a utilização dos seguintes EPI: máscara 
com respirador, jaleco e calça hidrorrepelentes, viseira facial, 
boné árabe, botas de borracha, luvas impermeáveis, capacete, 
máscara, chapéu de aba, protetores auricular e solar. Esta etapa 
foi realizada sem agendamento prévio, sempre na presença de 
dois observadores. A média de tempo de observação, por traba-
lhador, foi de 50 minutos. Devido à indisponibilidade de recur-
sos financeiros, realizou-se a observação com 30% da amostra.  

A última etapa, comunicação de risco para os trabalhadores 
que aplicam e estão em contato com os agrotóxicos, baseou-se na 
explanação dialógica das pesquisadoras aos trabalhadores rurais.   

Ressalta-se que a teoria da comunicação de risco consiste 
em um processo interativo de troca de informações e opiniões, 
envolvendo mensagens sobre eventos que representam riscos 
e maneiras de identificá-los e gerenciá-los(12). Para que a comu-
nicação seja efetiva é necessário conhecer as características do 
evento que representa o risco a ser comunicado. Por esse moti-
vo, a explanação dialógica foi construída com base em evidên-
cias clínicas sobre a prevenção de distúrbios de saúde quando 
agrotóxicos são utilizados durante o trabalho rural(4,10). 

A comunicação de risco ocorreu em dois dias no mês de abril 
de 2014, apenas no município 1, com a presença de 16 trabalha-
dores rurais em cada dia. Para avaliar a comunicação, aplicou-
-se o questionário antes e após tal explanação. O questionário 
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continha questões sobre proteção durante a exposição aos agro-
tóxicos no trabalho rural, a fim de identificar o conhecimento 
dos trabalhadores sobre os momentos em que devem utilizar os 
EPI para manipular os agrotóxicos (ao manipular embalagens de 
agrotóxicos cheias ou vazias, ao preparar e aplicar os agrotóxicos 
e ao entrar em áreas de plantações recém-tratadas) e acerca dos 
sintomas (dor de cabeça, tontura e ardência nasal e bucal) pos-
sivelmente associados à contaminação após utilização de agro-
tóxicos. A comunicação de risco não foi realizada no município 
2 em virtude da indisponibilidade de recursos financeiros para a 
realização de tal evento em dois ambientes rurais. 

Análise dos resultados e estatística
Para análise dos dados, as variáveis quantitativas foram des-

critas por média e desvio-padrão ou mediana e amplitude inter-
quartílica e as variáveis categóricas, por frequências absolutas e 
relativas. Para comparar as médias entre os grupos, aplicou-se 
o teste t-student, para amostras independentes. Em caso de as-
simetria, utilizou-se o teste de Mann-Whitney. Na comparação 
de proporções, os testes Qui-quadrado de Pearson ou exato de 
Fisher foram utilizados. Para controle de fatores confundidores, 
optou-se pela análise de Regressão de Poisson.

Adotou-se, como critério para entrada da variável no mo-
delo, que apresentasse valor p<0,20(20) na análise bivariada. 
O nível de significância adotado foi de 5% (p≤0,05), e as 
análises ocorreram no programa SPSS versão 21.0.

A abordagem socioambiental adotada neste estudo agrupa 
um conjunto de elementos descritos acima, a saber: trabalha-
dores rurais dos municípios 1 e 2, relação dos trabalhadores 
no ambiente de convívio rural (família e indivíduos próximos), 
uso de agrotóxicos no trabalho (quantidade e classificação), uso 
de EPI, nexo/associação expresso com base nos distúrbios de 
saúde (mentais, circulatórios, dermatológicos, gástricos e respi-
ratórios), uso do sistema público e privado de saúde (Figura 1).  

RESULTADOS 

Os dados de caracterização dos trabalhadores rurais são 
apresentados na Tabela 1. A idade variou de 18 a 81 anos, com 
média de 50,58 (Desvio-padrão de ±13,97). A maioria dos par-
ticipantes pertencia ao município 1 (n = 201, 60,7%), era do 
sexo feminino (n = 182; 55%), brancos (n = 304, 91,8%), casa-
dos (n = 273, 82,5%), com ensino fundamental incompleto (n 
= 220, 66,5%) e renda mensal média de R$1.827,97. Grande 

parte dos entrevistados (n = 268; 96,8%) era constitu-
ída por pequenos produtores rurais, ou seja, possuía 
menos de 50 hectares e 54 entrevistados (16,3%) não 
souberam informar a extensão de suas propriedades.  

O relacionamento e apoio de familiares e indiví-
duos próximos, assim como as atitudes da família, 
mostraram-se positivos, visto que a maioria dos parti-
cipantes indicou facilitadores completos e nenhuma 
barreira. No entanto, as atitudes de indivíduos próxi-
mos não representam facilitadores para a maioria (n 
= 102, 30,9%) (Tabela 2). 

Quanto ao uso de agrotóxicos, todos os trabalhadores 
rurais utilizavam, sendo que 157 (47,4%) os aplicavam em 
seu local de trabalho e 174 (52,6%) auxiliavam na aplica-
ção. Os agrotóxicos aplicados pelos trabalhadores rurais 
entrevistados eram compostos de ingredientes ativos per-
tencentes a vários grupos, de acordo com a classificação 
da WHO(4), sendo que a maioria deles (n = 166, 52,20%) 
utilizava produtos classificados como moderadamente pe-
rigosos (Acefato, Deltrametrina), 114 (35,84%) levemente 
perigosos (Glifosato), 04 (1,25%) extremamente perigosos 
(Metil Paration) e 03 (0,9%) altamente perigosos (Ciper-
metrina). A maioria (n = 97; 57,1%) também fazia uso 
de mais de um tipo de agrotóxico na plantação. A média 
do uso de agrotóxicos foi de 2,36 (Desvio-padrão ±1,57), 
variando entre um e oito produtos.  

Quanto aos EPI utilizados pelos trabalhadores rurais 
durante a aplicação dos agrotóxicos, a maioria utiliza-
va máscara com respirador (n = 55, 16,6%), jaleco 
hidrorrepelente (n = 28, 8,5%), viseira facial (n = 23, 
6,9%), calça hidrorrepelente (n = 23, 6,9%), boné ára-
be (n = 20, 6%), botas impermeáveis (n = 19, 14,6%), 
luvas (n = 15, 11,5%), capacete (n = 10, 3%), más-
cara (n = 09, 6,9%), chapéu de aba (n = 06, 4,6%) e 
protetor auricular (n = 03, 0,9%). 

Objeto sociambiental

Ação do trabalho

Relacionamento 
e apoio da família

Relacionamento e apoio 
de indivíduos próximos

Atitudes da família

Atitudes de 
indivíduos próximos

Trabalhadores rurais
(município 1 e 2)

Quantidade

Classificação

Uso de equipamentos 
de proteção individual

Aplicação de agrotóxicos 
no trabalho rural

Circulatórios

Mentais

Respiratórios

Gástricos 

Dermatológicos

Distúrbios de saúde

Sistema de saúde

Figura 1 - Esquema de análise do objeto socioambiental
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Quando analisados os nexos/associações do uso de agrotóxi-
cos, ajustados aos dados do perfil dos trabalhadores rurais, houve 
associação significativa entre tal uso com município, sexo, esta-
do civil, escolaridade, horas de trabalho na agricultura e a vari-
ável robusta tempo x horas. Trabalhadores rurais do município 
2 (p=0,027), homens (p<0,001), solteiros (p=0,045), de maior 
escolaridade (p=0,040), que trabalham durante maior número 
de horas (p<0,001) e há mais tempo na agricultura (p=0,022), 
apresentam maior probabilidade de utilização de agrotóxicos. 

Quanto aos distúrbios de saúde, a maioria referiu apresentar 
transtornos mentais (n = 206; 62,2%), seguidos de distúrbios 
circulatórios (n = 165; 49,8%), dermatológicos (n =149; 45%), 
respiratórios (n = 136; 41%) e gástricos (n = 120; 36,2%).  

No nexo/associação entre os distúrbios de saúde e o uso de 
agrotóxicos, os trabalhadores rurais que os utilizavam apresenta-
ram menores problemas circulatórios (p=0,018) e maiores alte-
rações dermatológicas (p=0,005). Quando ajustado o efeito do 
uso de agrotóxicos na prevalência dos distúrbios por possíveis 
fatores confundidores (Tabela 3), apenas o item alterações der-
matológicas permaneceu significativo (p<0,001). Trabalhado-
res rurais que aplicavam agrotóxicos apresentaram prevalência 
90% maior de alterações dermatológicas quando comparados 
aos que não os aplicavam (RP=1,90; IC 95%: 1,36-2,65).

Tabela 2 –	 Relação de trabalhadores rurais de dois municípios do estado do Rio Grande do Sul, Brasil, com a família e indiví-
duos próximos, 2014

Notas atribuídas
Facilitadores Barreiras

Nenhum
n (%)

Leve
n (%)

Moderado
n (%)

Considerável
n (%)

Completo
n (%)

Nenhuma
n (%)

Leve
n (%)

Moderada 
n (%)

Grave 
n (%)

Completa
n (%)

Família próxima 20 (6,0) 30 (9,1) 23 (6,9) 57 (17,2) 201 (60,8) 278 (84,0) 36 (10,9) 12 (3,6) 03 (0,9) 02 (0,6)

Atitudes da  
família próxima 43 (13,0) 35 (10,6) 28 (8,5) 70 (21,1) 155 (46,8) 265 (80,1) 45 (13,6) 13 (3,9) 03 (0,9) 05 (1,5)

Indivíduos próximos 55 (16,6) 47 (14,2) 48 (14,5) 59 (17,8) 122 (36,9) 258 (78,0) 35 (10,6) 13 (3,9) 14 (4,2) 11 (3,3)

Atitudes de 
indivíduos próximos 102 (30,9) 47 (14,3) 41 (12,5) 56 (16,9) 84 (25,4) 271 (82,1) 34 (10,3) 12 (3,4) 07 (2,1) 07 (2,1)

Tabela 1 –	 Caracterização dos trabalhadores rurais de dois 
municípios do estado do Rio Grande do Sul, Bra-
sil, 2014

Variáveis Categorização n %

Local Município 1 201 60,7

Município 2 130 39,3

Sexo Feminino 182 55,0

Masculino 149 45,0

Cor da pele Branca 304 91,8

Negra 08 2,4

Parda 18 5,4

Indígena 01 0,3

Estado civil Casado 273 82,5

Solteiro 36 10,9

Viúvo 11 3,3

Separado 11 3,3

Escolaridade Não alfabetizado 23 6,9

Ensino fundamental incompleto 220 66,5

Ensino fundamental completo 32 9,7

Ensino médio incompleto 19 5,7

Ensino médio completo 25 7,6

Curso técnico 04 1,2

Superior incompleto 05 1,5

Superior completo 02 0,6

Pós-graduação completa 01 0,3

Tamanho da 
propriedade 
rural (hectares)

0,5 a 10,00 186 67,1

10,01 a 20,00 41 14,7

20,01 a 30,00 25 9,0

30,01 a 40,00 08 2,9

40,01 a 50,00 08 2,9

Mais de 50 09 3,4

Não souberam informar 54 16,3

Tabela 3 –	 Análise de regressão de Poisson para avaliar nexo/
associação entre distúrbios de saúde e uso de agro-
tóxicos por trabalhadores rurais de dois municípios 
do estado do Rio Grande do Sul, Brasil, 2014

Distúrbios RPbruta (IC95%) RP ajustada (IC95%) Valor de p

Mentais e do 
sistema nervoso

1,09 
(0,92 – 1,29)

1,15 
(0,88 – 1,50) 0,310

Respiratórios 0,96 
(0,74 – 1,24)

1,01 
(0,69 – 1,48) 0,965

Gástricos 1,15 
(0,86 – 1,53)

0,81 
(0,53 - 1,23) 0,318

Circulatórios 0,76 
(0,61 – 0,95)

0,92 
(0,65 – 1,29) 0,611

Dermatológicos 1,43 
(1,13 – 1,82)

1,90 
(1,36 – 2,65) <0,001

Nota: RP: razão de prevalência; IC95%: intervalo de 95% de confiança.
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Questionados sobre a relação com o sistema de saúde, a 
maioria dos participantes referiu utilizar o Sistema Único de 
Saúde (SUS) por meio das Unidades Básicas de Saúde (n = 
268; 81%), seguido da utilização também do SUS nos hospi-
tais (n = 170; 51,4%), particular (n = 125; 37,8%) e planos 
de saúde (n = 86; 26%).

Em relação à segunda etapa do estudo, foram realizadas 
109 observações do trabalho rural, com duração total de 
170 horas e participação de 85 trabalhadores no município 
1 e 24 no município 2. As atividades observadas incluíram 
realização de tratos culturais (n = 42, 38,5%), colheita de 
produtos agrícolas (n = 37, 34%), preparo do solo (n = 17, 
15,6%) e plantação de culturas (n = 12, 11%), todas com 
exposição a agrotóxicos. Os EPI utilizados pelos trabalha-
dores durante a realização dessas atividades foram: botas 
de borracha (n = 62, 56,8%), luvas impermeáveis (n = 25, 
22,9%), chapéu de palha (n = 22, 20,1%) e protetor solar 
(n = 04, 3,66%).

Objeto sociambiental

Circulatórios (n=165; 49,8%)

Relacionamento e apoio da 
família – Facilitadores 

(n=201; 60,8%)

Ação do trabalho

Sistema de saúde 
– Atenção básica 
(n=268; 81%)

Relacionamento e apoio 
de indivíduos próximos – 

Facilitadores (n=122; 36,9%)

Atitudes da família – 
Facilitadores (n=155; 46,8%)

Quantidade 
(mínimo um – máximo oito)

Classificação – moderadamente 
perigosos (n=166; 52,2%)

Mentais (n=206; 62,2%)

Respiratórios (n=136; 41%)

Gástricos (n=120; 36,2%)

Dermatológicos (n=149; 45%)

Uso de equipamentos 
de proteção individual 

(n=55; 16,6%)

Atitudes de indivíduos 
próximos  – Nenhum 

facilitador (n=102; 30,9%)

Trabalhadores rurais
Município 1 (n=201)
Município 2 (n=130)

Aplicação de agrotóxicos 
no trabalho rural 
(n=157; 47,4%)

Distúrbios de saúde

Figura 2 – Esquema de apresentação de síntese dos resultados

Observou-se um trabalhador (0,9%) do município 1 que 
aplicou agrotóxicos com pulverizador costal próximo a resi-
dências e outras plantações, durante 25 minutos. Durante a 
aplicação, ele vestia roupas de uso diário, botas de borracha e 
chapéu de palha. Importante frisar que não se pretende com-
parar os resultados adquiridos na primeira etapa (entrevista 
estruturada) com os da segunda (observação sistemática), vis-
to que a primeira focaliza um comportamento mais amplo e a 
segunda, posturas mais específicas.  

Já os resultados da terceira etapa (comunicação de risco) evi-
denciam que a maioria dos trabalhadores conhecia as medidas 
de proteção durante o uso de agrotóxicos e os sintomas de conta-
minação. Sobre a necessidade do uso de EPI durante a aplicação, 
a maioria indicou, no pré e pós-teste, respectivamente, que de-
vem ser usados durante a manipulação de embalagens cheias ou 
vazias (n = 30; n = 31); quando preparam os agrotóxicos (n = 
31; n = 31); no momento em que os aplicam (n = 30; n = 32) e 
quando entram em áreas recém-tratadas (n = 27; n = 28). Quan-

do questionados sobre os sintomas de contaminação 
após o uso de agrotóxicos, a maioria também indicou 
conhecimento acerca do tema (n = 29; n = 30). 

Na Figura 2 estão sintetizados os principais resultados. 

DISCUSSÃO

Diferentes estudos comprovam que os agrotóxicos 
estão relacionados ao adoecimento dos trabalhadores 
que os manipulam(7-9,21). No presente estudo, ficou de-
monstrado que os homens do município 2, solteiros, 
de maior escolaridade, que trabalham durante maior 
número de horas e há mais tempo na agricultura têm 
maior probabilidade de utilizá-los. De imediato, identi-
fica-se a necessidade de que estudos a posteriori do tipo 
longitudinal sejam desenvolvidos, de modo a permitir 
aproximar tais nexos/associações com outras caracterís-
ticas dos trabalhadores, por exemplo a idade. Tal reco-
mendação decorre dos resultados do presente estudo, 
os quais não comprovaram, estatisticamente, associa-
ções significativas com a variável idade. 

No que diz respeito ao apoio e à relação dos traba-
lhadores rurais com a família e os indivíduos próximos 
(vizinhos, por exemplo), os resultados apontam que 
a maioria identifica tais relações como facilitadoras do 
bem-estar dos trabalhadores. Ainda que esses resultados 
não tenham permanecido no modelo de regressão, sabe-
-se da importância da família como elemento positivo 
de suporte nas populações rurais. Estudo de abordagem 
ampla, socioambiental, identifica que a família integrada 
apresenta condições mais favoráveis à ausência de distúr-
bios de saúde(22). No entanto, resultados distintos podem 
ser observados em estudos conduzidos segundo outras 
linhas, os quais investigaram o apoio e relacionamento 
familiar nas várias fases do desenvolvimento humano. 

No momento em que foram questionados sobre as 
atitudes dos indivíduos próximos, observa-se uma bar-
reira, porque não consideram que esta relação consti-
tuía um facilitador. Isso significa que, em relação ao 
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trabalho, há conflito, possivelmente em virtude dos terrenos 
serem próximos e, portanto, haver dissipação, dependendo da 
direção do vento, de agrotóxicos para propriedades vizinhas du-
rante as aplicações. Tal situação pode gerar uma barreira e levar 
a um processo de esgotamento do trabalhador, o que, por sua 
vez, contribui para o aparecimento de distúrbios de saúde.

Em relação ao uso de EPI, a maioria dos indivíduos não os 
utiliza – resultado encontrado na primeira e segunda etapa da 
pesquisa. Apesar de não apresentar associação estatística, isto 
pode estar relacionado ao aumento de distúrbios de saúde 
apresentados pelos trabalhadores, conforme evidenciou estudo 
realizado com trabalhadores rurais da Coreia para investigar a 
aplicação de agrotóxicos, o uso de EPI e os sintomas de saúde 
por eles apresentados (23). Tal mostra que eles deveriam ser co-
municados sobre os riscos de exposição aos agrotóxicos.

A correta utilização destes produtos, apesar de não ter sido 
investigada nesta pesquisa, foi comunicada aos trabalhadores ru-
rais, pois manter a utilização inadequada dos EPI pode agravar 
sua exposição, conforme assinala estudo desenvolvido em co-
munidade rural do Brasil e da França. Tal estudo mostrou que o 
agravamento da exposição dos trabalhadores decorre da utiliza-
ção inadequada de EPI, o que os torna fontes de contaminação(24). 

Importante considerar que os trabalhadores que lidam direta-
mente com os agrotóxicos, ou seja, que os aplicam, e inclusive 
aqueles que não têm contato direito com esses produtos, estão 
expostos. Estudo realizado na Argentina tanto com trabalhado-
res que aplicavam os agrotóxicos quanto com aqueles que não 
os aplicavam, mas estavam presentes no local de aplicação, evi-
denciou que os primeiros apresentaram distúrbios (inibição de 
acetilcolinesterase) em níveis semelhantes aos demais(25).

Nesse sentido, o ambiente assume o significado de espaço 
social – um ecossistema social(1-3), na estrutura de relações es-
tabelecidas entre seres vivos e ambientes físico-sociais, com 
características naturais e construídas pela ação humana, como 
o próprio espaço do trabalho. Esse último faz parte do proces-
so criativo dos seres humanos, podendo, portanto, o trabalho 
resultar em efeitos saudáveis ou insalubres para o processo 
vital, neste caso aos trabalhadores rurais.

Em relação aos agrotóxicos utilizados, os mais frequentes 
foram classificados como moderadamente perigosos, como o 

Acefato, considerado quimicamente um organofosforado(7). Esses 
produtos apresentam neurotoxicidade, ou seja, seu uso excessivo 
e cumulativo está associado à ocorrência de efeitos neurológicos, 
tais como: dormência de membros, perda de força muscular e 
diminuição de reflexos(21). Outro agrotóxico utilizado é o Glifo-
sato. No Brasil, ele é aplicado em diferentes ambientes além do 
rural, como em áreas urbanas e domésticas, o que preocupa, pois 
os trabalhadores podem estar expostos no momento em que os 
aplicam e novamente quando se encontram em outros ambien-
tes. É importante frisar que o efeito nocivo de tal agrotóxico para a 
saúde dos trabalhadores envolve potencial carcinógeno(26).

Outro relevante resultado é o nexo/associação dos distúr-
bios dermatológicos com o uso de agrotóxicos. Esse resulta-
do corrobora a literatura, a qual assinala a exposição dérmica 
como importante durante o trabalho com agrotóxicos, rela-
cionando-a a distúrbios dermatológicos. Por esses motivos, o 
uso de EPI constitui a principal estratégia de prevenção para 
minimizar a exposição dos trabalhadores rurais(27).

CONCLUSÃO

A presente pesquisa possibilitou identificar, após aplicação 
de uma abordagem socioambiental na relação entre saúde 
humana e trabalho rural por meio da verificação de nexo/as-
sociação entre distúrbios de saúde e uso de agrotóxicos, que 
os trabalhadores rurais que aplicam tais produtos apresentam 
prevalência 90% maior de alterações dermatológicas compa-
rados aos que não o fazem.  

O uso da abordagem socioambiental envolvendo elemen-
tos do ambiente rural, do trabalhador e do uso de agrotóxicos 
no processo de trabalho no potencial nexo/associação com 
os distúrbios de saúde analisados neste estudo permite que 
a Enfermagem visualize meios de estruturar estratégias para 
o cuidado e prevenção, no caso do presente estudo por via 
da comunicação de risco realizada, ou mesmo no próprio sis-
tema de saúde, sobretudo na atenção básica em saúde. No 
caso específico da atenção básica, sublinha-se a necessidade 
de buscar novas evidências por meio da ampliação do estudo 
para o âmbito desse nível de atenção, no que se refere à saúde 
da população rural e ao uso de agrotóxicos. 
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