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Associacao entre acidentes de trabalho e os niveis de carboxi-hemoglobina
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Objetivo: verificar a associacdo entre acidentes de trabalho e os niveis de carboxi-hemoglobina
apresentados por trabalhadores mototaxistas. Método: estudo correlacional, quantitativo, com 111
trabalhadores e dadosobtidosem julhode 2012, por meio de questionario de caracterizagdo dos sujeitos
e coleta sanguinea para dosagem de carboxi-hemoglobina. Resultado: 28,8% sofreram acidentes
de trabalho, 27,6% apresentaram fraturas em membros inferiores e constatou-se significancia de
sintomas de exposicdo ao mondxido de carbono entre fumantes. Os niveis de carboxi-hemoglobina
apresentaram-se superiores entre fumantes e acidentados do trabalho. Conclusdo: mototaxistas
apresentam niveis de carboxi-hemoglobina aumentados, possivelmente pela exposicdao ao mondxido
de carbono; esses niveis também aumentam entre os fumantes e acidentados do trabalho. O estudo
propicia avancos do conhecimento em relacdo as tematicas da saude do trabalhador e ciéncias
ambientais, e indica que a carboxi-hemoglobina pode ser um indicador de exposicdao aos poluentes

ambientais para quem trabalha a céu aberto e estar relacionada a acidente de trabalho.
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Introdugéao

A poluigdo do ar tem sido tema amplamente discutido,
pois, com os avangos tecnoldgicos e o aglomerado de
veiculos nas cidades, tal fator torna-se inevitavel. Agravos a
salde, oriundos dela, afetam varios sistemas, sendo os mais
acometidos o respiratério e o cardiovascular, intimamente
ligados e interdependentes das trocas gasosas®.

Trabalhadores que realizam suas atividades “a céu
aberto” estdo expostos as temperaturas altas/baixas,
ventos, poluicdo ambiental ocasionada pela exposicdo ao
Monéxido de Carbono (CO), Diéxido de Enxofre (SO,),
Ozbnio (0,), Oxidos de Nitrogénio (NO,) como o Di6xido
de Nitrogénio (NO,) e Oxido Nitrico (NO). S&o mais
suscetiveis aos adoecimentos e a ocorréncia de acidentes
aqueles que fumam, porque possuem mais chances de
ter problemas de salde, pois a fumaca produzida da
combustdo do cigarro contém substancias prejudiciais a
salde, incluindo-se o CO®3),

A poluicdo atmosférica pode ocorrer pela emissao
de poluentes derivados de processos industriais variados,
das queimadas em plantagdes e da combustdo dos
veiculos movidos a motor, gerando CO. Esse gas é um
dos mais expressivos em toxicidade e atua diretamente
no sistema respiratorio. Cerca de 80 a 90% desse
elemento absorvido liga-se ao dtomo de ferro da fragdo
heme da Hemoglobina (Hb), presente no eritrdcito,
formando o complexo Carboxi-hemoglobina (COHb); a
apresentagdo de sintomas decorrentes dessa ligagdo esta
diretamente relacionada ao aumento dos seus valores®.
Niveis relativamente baixos de concentracdo de COHb
no sangue podem causar anomalias no sistema nervoso
central®. Nos Estados Unidos, as exposicdes ao CO sao
generalizadas. Para a populagdo urbana, o tabagismo é
uma fonte importante de CO, bem como o escape dos
veiculos a motor, as fontes de trabalho, o aquecimento
domeéstico e os equipamentos de cozinha®,

Entre os trabalhadores que realizam as suas
atividades “a céu aberto” estdo os mototaxistas, que
compdem o conjunto de trabalhadores de uma ocupagao
recente no Brasil.
formais tém diminuido

Postos de trabalhos

consideravelmente; em 2002, o pais registrou a
quarta posicdo no ranking mundial em numero de
desempregos, perdendo apenas para India, Indonésia e
Russia”. Novas opgdes laborais foram buscadas pelos
trabalhadores, incluindo-se o mototaxismo, tal como
aconteceu em Tailandia, Bogota, Bangkok®), Republica de
Camardes® e Angola®®, O trabalhador nessa ocupacgao
utiliza a motocicleta como instrumento de trabalho e,

costumeiramente, trabalha de modo informal.
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Nos ultimos 15 anos, o crescimento da taxa de
mortalidade em acidentes com motocicleta no Brasil
aumentou 846,5%, enquanto a de carros cresceu 58,7%. A
frota de motocicletas em circulagdo no pais cresceu 246%
na ultima década, atingindo 18,5 milhdes de unidades.
Enquanto isso, a frota de carros apresentou crescimento
menos significativo, de 65,3%, atingindo 37,2 milhdes
de veiculos™. O mototaxismo apresenta vantagens
como rapidez e precos reduzidos e desvantagens como
auséncia de conforto, riscos de acidentes e emissdo de
poluentesV), Mototaxistas estdo expostos diretamente
a poluicdo, que lhes pode ocasionar agravos a saude;
além dos riscos existentes por causa do trabalho em si,
ocasionando-lhes Acidentes de Trabalho (AT), a havendo
risco de apresentarem alteragdes psicoldgicas e medo de
serem assaltados transportando desconhecidos®*?,

Nos Ultimos 15 anos, o crescimento da taxa de
mortalidade em acidentes com motocicleta no Brasil
aumentou 846,5%, enquanto a de carros cresceu
58,7%V); esse meio de transporte é fragil e o trabalhador
exple-se as intempéries e a ATs(2, Os problemas de
saude que lhes podem ocorrer, especificamente devido a
exposicdo ao CO, sdo: cefaleia, embaralhamento visual,
tontura, irritabilidade, diminuicdo da percepgdo visual,
cansaco, taquicardia, insénia, hipertensdo, precordialgia,
dislalia, desmaio, hiporreflexia, problemas respiratorios,
irritagdo nos olhos, nariz e garganta e nauseas. O contato
com o CO, o qual possui afinidade com a hemoglobina
de 240 a 300 vezes maior que o oxigénio (O,), leva a
formagcdo da COHb, que compete com o O,, diminuindo
seus niveis na corrente sanguinea, gerando sintomas que
podem levar a ocorréncia de AT, Essa constatacdo
entre a ocorréncia de acidentes e o contato com CO pode
ser identificada nas investigagGes que se seguem.

Na Sérvia, estudo que examinou os efeitos do
aumento das concentracdes de CO no ar da cabine de
carros, sobre o estado de salde de motoristas expostos,
e a ocorréncia de acidentes de transito evidenciou que
0s motoristas do grupo exposto apresentavam, em maior
frequéncia, dores de cabega, irritabilidade, vertigem e
palpitacdo, em relacdo aos do grupo controle. Também
apresentaram maior tempo de reacdo a estimulagdo
acustica e visual, quando comparados aos ndo expostos;
0s expostos causaram mais acidentes de transito do que
os do grupo controle*3,

Na Pol6nia, acidente fatal envolveu um operario de
mina de carvdo. Realizada a autdpsia, foi coletado sangue
de cavidade cardiaca, cuja analise revelou 20% de COHb.
A exposicdo ao CO resulta em resposta inadequada ao
perigo; as vezes essa exposicdo ndo leva a intoxicagdo

fatal, mas pode levar a um acidente que ocasione morte;
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nesse caso o CO muito possivelmente foi o responsavel
pelo acidente fatal ao trabalhador®.

Na Rdussia, na avaliacdo por peritos de acidentes
aéreos, em especial apds exposicdo ao CO e violagdo
dos deveres profissionais, eles devem considerar que,
em alguns casos, podem ter ocorrido acdes equivocadas
dos operadores, ocasionando o desenvolvimento ou
agravamento de situagdes de acidentes e, no final, a
morte da tripulacdo e dos passageiros de aeronaves®®,

A poluicdo do ar pode produzir concentracées de
COHb em ndo fumantes semelhantes as observadas em
fumantes. Exposicdes de CO podem prejudicar estimativas
precisas de intervalos de tempo, bem como o desempenho
de tarefas psicomotoras mais complexas. O papel do CO,
em acidentes automobilisticos, pode ser considerado
por dados que mostram maiores niveis de COHb em
condutores envolvidos em acidentes do que em policiais e
em outras populagdes ocupacionalmente expostas®.

Em relacgdo ao mototaxismo, tornou-se mais um
dos meios de trabalho informais existentes no Brasil. No
entanto, o ambiente de trabalho, permeado de poluigdes
ambientais, com elevadas emissdes de monoxido de
carbono e associagdes com praticas de tabagismo e os
riscos presentes no transito, faz com que essa nova
modalidade laboral seja permeada de elevados riscos para
acidentes de trabalho.

Justifica-se a realizagdo da presente investigagdo pela
caréncia de pesquisas sobre a triade niveis de COHb, AT
e trabalhadores mototaxistas. Assim, o presente estudo
foi norteado pelo questionamento: quais sdos o0s niveis
de carboxi-hemoglobina nos mototaxistas da cidade de
Uberlandia, MG, e se existe associacdo entre esses niveis
e a ocorréncia de AT nesses profissionais.

Diante do exposto, o objetivo do presente estudo
foi verificar a associacdo entre AT e o0s niveis de
carboxi-hemoglobina apresentados por trabalhadores
mototaxistas.

Método

Trata-se de estudo seccional, correlacional, com
abordagem quantitativa, realizado com amostra de 111
mototaxistas da cidade de Uberlandia, Minas Gerais (MG).

A amostra foi calculada, utilizando-se a férmula:

N.p.q[Zm,z]2
pqlZ,,I +(n-1).E?

onde n é o tamanho da amostragem a ser tomada,
p e q sao as possibilidades aproximadas dos dois.
Z, € o coeficiente da distribuicdo normal e, para tal, serdo
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utilizados valores tabelados, a confiabilidade na formula
é de 95% ou 0,95. “N” é o tamanho total da populacdo
utilizada e “E” é a margem de erro de 5% ou 0,051%),

Utilizou-se como critérios de selecdo ser mototaxista
hd pelo menos um ano, independente do sexo; estar
trabalhando sem licengas médicas nos ultimos dois meses;
ndo ser portador de doencgas cardiacas, respiratorias ou
anemias, previamente conhecidas; ter trabalhado desde
o inicio da semana e um minimo de oito horas, no dia em
que seriam realizadas entrevista e coleta sanguinea.

A coleta de dados aconteceu em julho de 2012. Utilizou-
se um questionario de caracterizacdo dos trabalhadores e
registro de sintomas relacionados a sua exposicdo ao CO,
elaborado pelos autores, com base em investigacdes sobre
o tema>41®), O instrumento passou por um processo de
refinamento feito por sete juizes, especialistas em salde
do trabalhador e saide ambiental. Posteriormente, foi feita
coleta de 8 mililitros de sangue venoso para dosagem de
COHb. O método utilizado foi o de analise do sangue total,
isento de coagulo, por espectrofotometria de absorcdo
visivel, cooximetria, analisador Roche® Cobas b221
(metodologia in house)®”.

Considerou-se o Valor de Referéncia (VR) adotado na
literatura cientifica e em investigacdo anterior realizada
em MG, a qual também mostrou valor de até 2,5% para
ndao fumantes e ndo expostos ocupacionalmente. Como
VR para os fumantes, estabeleceu-se o nivel de 4 a 5%
para os que fumam de 20 a 40 cigarros/dia e de 8 a 9%
para os que fumam mais de 40 cigarros por dia®®. Visando
sistematizar a apresentacdo dos resultados, os niveis de
CHODb foram categorizados em aceitavel e ndo aceitavel,
considerando-se como tendo nivel aceitdvel o mototaxista
nao fumante com VR de 2,5%, o fumante de 1 a 2 macgos/
dia com VR de 4 a 5% e os fumantes de mais de 2 magos
por dia, com VR de 8 a 9%7-18),

0 estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa,
sob Protocolo n®1360/2011. Para analise estatistica, os
dados foram inseridos em planilha Excel em dupla digitagao
e analisados por meio do programa Statistical Package for
Social Science (SPSS), versdo 17.0. Para analise dos dados,
utilizou-se, para as variaveis categoéricas ou categorizadas,
o teste do %2, o teste exato do y? (quando mais de 20%
das caselas da tabela de contingéncia apresentaram valor
esperado menor do que 5). Para as varidveis numéricas
utilizou-se o teste ndo paramétrico de Mann-Whitney.
Para todas as variaveis citadas, estimou-se o Odds Ratio -
OR (razdo de chances), inclusive utilizando-se analise de
regressdo logistica com respectivo Intervalo de Confianga
(IC) de 95%, considerando o nivel de significancia de 5%,
ou seja, os dados foram estatisticamente significantes
para p<0,05%4,
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Resultados

Niveis de carboxi-hemoglobina e sintomas de
exposicdo ao monoxido de carbono

Na Tabela 1, apresentam-se os dados referentes a
classificagdo da COHb de cada participante, considerando
o habito de tabagismo.

Dos 86 trabalhadores ndo fumantes oito (7,3%)
apresentaram niveis ndo aceitaveis de COHb e, entre

os 25 fumantes, 10 (9%) também foram classificados
no nivel ndo aceitavel com valor de p<0,001, havendo
diferenca estatitica significativa, com o percentual de néo
aceitavel significativamente superior no grupo fumante,
com OR=6,50 e IC 95% (2,20-19,17). Assim, quem fuma
tem 6,5 vezes mais chances de estar com o nivel ndo
aceitavel de dosagem de carboxi-hemoglobina.

Na Tabela 2,
sintomas caracteristicos da exposicao ao CO.

apresenta-se a quantificagdo dos

Tabela 1 - Distribuicdo das dosagens de carboxi-hemoglobina categorizada em aceitavel e ndo aceitavel entre mototaxistas

fumantes e ndo fumantes. Uberléandia, MG, Brasil, 2012 (n=111)

Fumante
Classificagao Nio Sim Total
carboxi-hemoglobina (COHb)
% n % n %
Aceitavel 78 70,2 15 13,5 93 83,7
N&o aceitavel 7,3 10 9,0 18 16,3
Total 86 77,5 25 22,5 111 100,0

Teste do %? (p<0,001)

Tabela 2 - Quantificagdo de sintomas relatados pelo
mototaxista fumante e ndo fumante, referente a exposicdo
ao monoxido de carbono. Uberléandia, MG, Brasil, 2012
(n=111)

Quantidade de Nao fumante Fumante

sintomas n % n %
Nenhum 23 26,7 4 16,0
1 14 16,3 0 0,0
2a3 33 38,4 6 24,0
4ab 1 12,8 1 44,0
>5 5 58 4 16,0
Total 86 100,0 25 100,0

Teste exato do y? (p=0,001)

Houve significancia na ocorréncia de um sintoma
entre os trabalhadores que ndo fumam; ja na
quantidade de 4-5 sintomas o percentual dos fumantes é
significativamente superior (44%>12,8%), evidenciando,
assim, sua maior presenga (p=0,001).

Os 86 ndo fumantes informaram queixas de 179
sintomas, havendo predominancia de irritagcdo nos olhos,
nariz e garganta (19,5%), irritabilidade (11,7%), cansago
(10,6%), cefaleia (10%), com média de 2,08 sintomas por
mototaxista. Os 25 fumantes mencionaram queixas de 98
sintomas, com predominancia de irritabilidade (15,3%),
cansaco (14,3%), cefaleia, irritagdo nos olhos, nariz e
garganta (10,2% cada), com média de 3,92 sintomas
por trabalhador. Embora o aparecimento dos sintomas

tenha caracteristica multicausal, os mesmos aparecem
com maior frequéncia em trabalhadores com niveis de
COHb elevados, apresentando significancia para cefaleia,
irritabilidade, diminuicdo da percepcdo visual, cansaco,
hiporreflexia (p<0,05).

Ocorréncia de acidentes de trabalho

A ocorréncia de ATs e suas caracteristicas entre os
mototaxistas, incluindo-se o periodo do dia e as condicdes
climaticas no momento do acidente, encontram-se
na Tabela 3.

Adescrigdo dos niveis de COHb entre os trabalhadores,
bem como o valor do teste de associacao entre essas

variaveis, encontra-se na Tabela 4.

Tabela 3 - Distribuicao dos acidentes de trabalho ocorridos
entre mototaxistas, segundo caracteristicas dos acidentes,
periodo do dia e condigBes climaticas. Uberlandia, MG,
Brasil, 2012

Variavel n %

Acidente de trabalho (n=111)

Sim 32 28,8

Néo 79 71,2
Ndmero* (n=32)

1 31 96,9

3 1 3,1

(continua...)

lela 4



Silva LA, Robazzi MLCC, Terra FS.

Tabela 3 - continuagao

Tela

Tabela 3 - continuagao

Variavel n % Variavel n %
Horas previamente trabalhadas* (n=32) Tipo lesaot (n=29)
1-5 3 9,4 Escoriagado 17 58,6
6-10 16 50,0 Fratura fechada 27,6
11-15 10 31,2 Contuséo 13,8
>15 3 9.4 Periodo do dia e condigdes climaticas
Tipo de Acidente de trabalho* (n=32) na hora da ocorréncia” (n=32)
Coliséo 19 59,4 Diurno 19 294
Queda 12 375 Noturno 25,0
Atropelamento 1 3,1 Chuva 4 125
Nublado 1 3,1

(continua...)

*apenas para os que sofreram acidentes
tapenas para os que tiveram lesdes

Tabela 4 - Andlise do nivel de carboxi-hemoglobina e sua relagdo com os acidentes de trabalho entre os 111 mototaxistas.

Uberlandia, MG, Brasil, 2012

Acidente de trabalho

% Carboxi-hemoglobina (COHb)

n Média Desvio-padrao Mediana Minimo Maximo
Nao 79 3,0633 2,16506 2,3000 1,90 14,20
Sim 32 3,5188 2,93548 2,4500 2,10 18,00
Total 111 3,1946 2,40733 2,3000 1,90 18,00

Teste de Mann-Whitney: Z2=2,28 (p=0,02)

COHb
mototaxistas que sofreram AT mantém uma média

Na comparagdo para a numérica, o0s

elevada, assim como mediana e desvio-padrdo. Ha
diferenca significativa, pois os que sofreram AT possuem
valores percentuais de COHb significativamente superiores
aos que nado sofreram (p=0,02).

Nas analises de regressdo logistica, as variaveis ndo

apresentaram significancia.
Discussao

Os niveis de COHb avaliados entre os trabalhadores
mototaxistas mostraram que houve predominancia, com
significancia estatistica (p<0,001), para os fumantes, os
quais apresentaram niveis ndo aceitaveis e com 6,5 vezes
de chances de pertencer a esse grupo. O cigarro contém
cerca de 4.700 substancias e, na combustdo do fumo,
tais substancias sdo liberadas e entre elas encontra-se a
nicotina, o CO, o alcatrdo, entre outras*®. Assim, fumantes
possuem niveis de COHb mais elevados, havendo dupla
exposicdo desses sujeitos ao CO, tanto pelo fumo como
pela poluigdo do ar.

O tabagismo tem se tornado um problema de saude
publica®®® e, no caso dos mototaxistas, eleva o nivel de
exposicdo ao CO, bem como a ocorréncia de sintomas
relacionados a intoxicagdo.

Os sintomas relacionados a exposicao ao CO e
manifestados pelos trabalhadores mostraram significancia

estatistica para os fumantes, apresentando predominancia
de 4 a 5 sintomas informados por cada sujeito, pois o habito
de fumar é um dos principais contribuintes para o aumento
da concentracdo de COHb, dentre outros sintomas.

Estudo

no Sul do Brasil, mostrou que a presenca de doencas

realizado em um hospital universitario,
associadas ao tabagismo foi informada por 278 (18,9%)
funciondrios, sendo mais frequentes no grupo dos ex-
fumantes (p=0,008). As principais doencas referidas
circulatérias 124 (8,4%),
respiratérias 99 (6,7%), psiquidtricas 17 (1,1%) e
gastrointestinais 17 (1,1%)®Y.

Na presente investigacdo, como se trata de estudo

pelos participantes foram:

seccional, ndo foi realizado calculo de Risco Relativo
(RR) entre ATs e nivel de COHb, ndo havendo assim
possibilidade de inferéncia de maior exposicao e risco de
envolvimento em AT. Os resultados assinalam que 50%
dos mototaxistas que sofreram AT possuem maior nivel de
COHb (mediana=2,45; p=0,02).

Na India, estudo realizado, objetivando conhecer
os efeitos da poluicdo do ar a salde, mostrou que, em
curto prazo, efeitos relatados por cozinheiras sobre a
salde, devido a exposicdo ao CO foram tontura, cefaleia,
nauseas, fraqueza, entre outros. Além desses sintomas,
houve evidéncias de alteragdes a salde como baixo peso
ao nascer, mortalidade pré-natal, asma, otite média,
cancer, tuberculose nasofaringea, catarata, cegueira e

doencgas cardiovasculares®?.,

C
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Acidentes de transito entre motociclistas tém se
tornado frequentes e colaborado para a presenca de
sequelas e mortes. Em Fortaleza, CE, investigagcao buscou
compreender os riscos de acidentes a que estdo expostos
os trabalhadores que utilizam motocicletas e uma das
caracteristicas apresentadas é o trabalho por produgdo, sem
salario fixo, além dos riscos no transito tais como acidentes,
assaltos, dentre outros. Os trabalhadores aumentam
a velocidade de seus veiculos para incrementar a sua
renda e garantir a sua subsisténcia e, consequentemente,
expdem-se mais aos ATs®?3, Em Maringd, PR, o tipo de
acidente mais frequente entre motociclistas foi a colisdo
com automoveis ou caminhonetes seguida pelas quedas;
o impacto que predominou foi o abalroamento transversal
e lateral, além de colisdo traseira com quedas”. Os
acidentes com tais sujeitos sdo, em sua maioria, graves e,
para minimizar as lesGes decorrentes, ha necessidade de
uso de Equipamento de Protegao Individual (EPI).

No presente estudo, a maioria dos trabalhadores
acidentou-se em jornada laboral entre 6 e 10 horas
antes do acidente, em periodos do dia com presenca
de sol, sofreram colisGes, quedas, apresentando,
também, fraturas fechadas em decorréncia dos ATs.
Em Cali, Coldmbia, a maioria das mortes por acidentes
motociclisticos apresentou como consequéncia o
traumatismo craniencefalico, relacionado a falta de uso
do capacete. A seguir apareceram as lesGes toracicas,
abdominais, de membros inferiores, superiores, trauma
raquimedular, lesGes traumaticas de vasos sanguineos,
entorses e luxacGes que também se somam aos de maior
gravidade, pois comprometem a vida e podem levar o
acidentado a sequelas e afastamentos de seu trabalho por
tempo, as vezes, indeterminado®%.

No Vietnan, em 2008, aconteceram 11.243 mortes
decorrentes de acidentes de transito e, desses, 60%
ocorreram entre motociclistas e passageiros. Em 2007,
houve a implementacgdo da lei que torna obrigatoério o uso
de capacetes; apods, 20 hospitais urbanos e rurais relataram
que o indice de riscos para traumatismos craniencefalicos
e mortes decorrentes de acidentes de transito reduziu em
16 e 18%, respectivamente, mostrando que a monitoragao
continua faz-se necessaria na utilizacdo racional da
motocicleta e de seus equipamentos de seguranga®.

O Chile possui grande frota veicular e, em 2004, os
acidentes de transito tiveram a participacédo de 6,5% das
motocicletas; houve elevado indice de acidentes, com
aspectos graves e geradores de sequelas, mostrando
as dificuldades na adesdo as normas de seguranca
estabelecidas®. Em Santa Fé, Argentina, investigou-
se o nivel de adesdo dos motoristas as leis de transito

quanto ao uso de equipamentos de seguranca; quanto

aos motociclistas, apenas 12% usavam capacetes e 6,7%
transportavam criangas‘?”.

Ainda na Argentina, em Mar Del Plata, foram
pesquisados 451 motociclistas sobre o uso de capacetes;
11%

equipamentos, mas ndo os utilizavam e as mulheres

apenas 40% faziam esse uso, portavam tais
usavam-no mais frequentemente. Embora seja obrigatdrio
0 uso de capacetes, ndo ha policiamento adequado,
requerendo, com isso, estratégias de controle por parte
dos érgdos governamentais),

Em estudo realizado na cidade de Uberaba, MG,
Brasil, com pacientes vitimas de trauma, observou-se
que os acidentes motociclisticos predominaram. Todos os
sujeitos sofreram traumas multiplos em consequéncia de
acidentes: colisdo de moto (6), bicicleta (2), ou outro veiculo
(1) e queda (2). Os traumas lesaram, principalmente, as
seguintes areas: cranio (8), extremidades (6), torax (4),
face (4) e abdome (3)®.

Na associagdo entre os niveis de COHb e ATs, houve
significancia estatistica (p=0,02). Trabalhadores que
sofreram AT no periodo estudado apresentaram niveis mais
elevados quando comparados aos que nao se envolveram
em acidentes, apresentando mediana proxima ao VR
adotado (2,5%). Em Valéncia, Venezuela, constatou-se
que trabalhadores expostos aos ambientes proximos aos
locais de trafego intenso apresentaram maiores niveis de
COHb e, consequentemente, mais sintomas relacionados
a tal exposicdo, quando comparados ao grupo controle,
predominando fadiga, irritacdo ocular, ndusea, irritacdo
nasal e sonolénciaG?.

No presente estudo os niveis de COHb estavam
elevados e, como consequéncia, surgiram os sintomas
relacionados, estando os tabagistas mais expostos a
ocorréncia desses sintomas e possibilidades de AT.

O mototaxismo é um tipo de trabalho recente, ainda
pouco investigado e a investigacao contribui para o avancgo
do conhecimento na area da salde dos trabalhadores,
pois sdao escassos os estudos identificados associando
os niveis de carboxi-hemoglobina, entre trabalhadores
mototaxistas e a ocorréncia de AT. O estudo propicia
avangos no conhecimento em relagdo as tematicas da
saude do trabalhador e ciéncias ambientais e indica
que a carboxi-hemoglobina pode ser um indicador de
exposicdo aos poluentes ambientais para quem trabalha
a céu aberto. Como limites, destaca-se que ndo houve
possibilidades de se comparar os dados obtidos com outro
grupo de trabalhadores sem exposicdo a poluicdo e sem
AT. Ressalta-se, ainda, que, mesmo com o OR elevado
(6,5), o IC teve intervalo amplo (2,20-19,17), o que
permite inferir que o OR pode estar superestimado devido
ao delineamento do estudo.
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Conclusoes

Entre os 111 mototaxistas, 28,8% acidentaram-
se; 27,6% apresentaram fraturas fechadas, acometendo
principalmente os membros inferiores. Quanto aos
sintomas de exposicdo ao monoxido de carbono, como
irritabilidade, diminuicdo da percepcdo visual e cansaco,
houve significancia entre os fumantes. Os niveis de carboxi-
hemoglobina estiveram com média, entre os ndo fumantes,
de 2,3% e entre os fumantes de 5,7%. Nas associacdes
com acidente de trabalho a carboxi-hemoglobina numérica
houve associagdo positiva com acidentes de trabalho.
Embora ndo tenham sido avaliados os niveis de poluicdo
no ambiente, sabe-se que o transito de grandes cidades
favorece a presencga dessa poluicdo em demasiada, estando,
assim, os mototaxistas investigados com possibilidades de
adoecimentos, causados pela intoxicagdo por mondxido
de carbono, elevando os niveis de carboxi-hemoglobina
e gerando sintomas, os quais podem contribuir para a
ocorréncia de acidentes de trabalho.

Diante da escassa literatura sobre exposicdao ao
monoxido de carbono e dosagens de carboxi-hemoglobina
em mototaxistas, recomenda-se que novos estudos
possam tratar da presente tematica, visando ampliar
o0 campo do conhecimento e necessidades de controle
ambiental nas cidades, objetivando a protecdo da
populagdo e dos trabalhadores.

Sugere-se, ainda, a elaboracdo de propostas junto
aos 6érgdos publicos, associagdes de classes e sindicatos,
para que, na regularizacdo da ocupacdo, na esfera
municipal, seja considerada a necessidade de vinculacdo
aos profissionais da salde ocupacional e, em decorréncia,
a construgdo conjunta de Programa de Prevencgao de Riscos

Ambientais e Programa Médico de Saude Ocupacional.
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