Artigo Original

Estrategias de vigilancia de um acidente
envolvendo planta industrial de producao de

acido sulfurico

Surveillance strategies of an accident involving a sulfuric acid
production plant

Clarice Umbelino de Freitas’, Pedro José Villaca?, Carolina Beltramini de Carvalho Donola3,
Débora Moraes Coelho®, Ana Claudia Furlan Mori®, Marlene Tursi Zampietro', André Pereira Leite'

Resumo

Apos acidente ambiental em empresa produtora de acido sulfurico, realizou-se estudo transversal para investigacao de sin-
tomas respiratoérios e irritativos na populacéo. Aplicou-se questiondrio em amostra aleatéria simples, em pessoas presentes
no local no dia da ocorréncia, no raio de 900 m do estabelecimento, considerando a direcao dos ventos. Foi calculada a
prevaléncia de sintomas segundo gradientes de 300 m e realizado teste de Chi-Quadrado para sintomas isolados e agrega-
dos. Os dados foram georreferenciados, e foi ponderada a densidade de sintomas por area. Nas 451 pessoas estudadas,
o teste de Chi-Quadrado foi significativo para todos os sintomas, exceto chiado comparando gradientes de distancia. Os
sintomas agregados apresentaram as seguintes ODDS Ratio (OR): respiratérios altos (OR: 6,18; 2,10; 1,00); irritativos (OR:
6,06; 2,09; 1,00); respiratdrios baixos (OR: 4,93; 2,08; 1,00); nauseas e dor de cabeca (OR: 4,66; 2,02; 1,00). Os autores
encontraram maior densidade de sintomas nas proximidades da fonte emissora. O estudo contribuiu para desencadear
medidas mitigadoras na empresa.

Palavras-chave: acidos sulfuricos; acidentes quimicos; vigilancia.

Abstract

Following an environmental accident in a sulfuric acid production plant, a transversal study was made to investigate respira-
tory and irritative symptoms on the population. A questionnaire was applied to a simple random sample from people present
until 900 meters from the plant by the time of the event, considering the winds’ directions. The prevalence of symptoms and
Chi-square test was made according to gradients of 300 meters. The density of symptoms per area, geo-referenced, was
pondered. The Chi-square test was significant on the 451 people studied for all symptoms, except by wheezing, comparing
gradients of distance. The grouped symptoms presented the following ODDS Ratio (OR): high respiratory (OR: 6.18; 2.10;
1.00); irritative (OR: 6.06; 2.09; 1.00); low respiratory (OR: 4.93; 2.08; 1.00); nausea and headache (OR: 4.66; 2.02; 1.00). The
authors have found a major density of symptoms in the vicinities of the source. The study contributed to instigate mitigating
measures in the company.

Keywords: sulfuric acid; chemical accident; surveillance.
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INTRODUCAO

Este artigo refere-se a acidente ocorrido por volta das
12h30 na regido central de um distrito do Municipio de Sao
Paulo, Brasil. Pessoas que la se encontravam foram surpreen-
didas por um forte odor e nuvem de fumaga, provenientes da
retomada do processo de produ¢ido de uma grande industria
local, os quais, a partir do centro do distrito, se dispersavam
na diregdo sul e sudeste. Houve pénico entre os transeuntes,
que invadiam a estagdo de trem e as lojas. No atendimento da
emergéncia, foi contabilizado o encaminhamento de 23 pes-
soas para atendimento médico por causa de problemas respi-
ratdrios agudos. Ao perceber que a dire¢do dos ventos seguia
para o centro do distrito, a industria interrompeu a retomada
do processo de produgio. Pouco depois do acidente, ocorreu
uma grande precipitagdo de chuva na regido. No dia seguin-
te & ocorréncia, técnicos da Vigilancia da Municipalidade
(COVISA) da Secretaria Municipal de Saude de Sao Paulo
compareceram ao local para proceder a investigagdo. A indus-
tria em questdo produz dcido sulfirico em uma das plantas
existentes em seu parque.

No processo de produgdo do acido sulfurico, realizado a
partir do enxofre, o controle da temperatura é fundamental.
Nas paradas de produgéo e posterior retomada do processo,
quando a temperatura nao atingiu seu ponto ideal, a conversao
dessa matéria-prima em dacido sulftrico ¢ baixa, ocorrendo
maiores emissdes de poluentes (SO, e SO,) para a atmosfera’.

O didxido de enxofre é um gés incolor e de odor forte e
irritante cujo limite de percep¢do é de 3 ppm?. Na atmosfera,
¢ rapidamente oxidado em reagdes complexas envolvendo
radicais livres de oxigénio, nitrogénio e hidrocarbonetos, for-
mando triéxido de enxofre e principalmente acido sulfurico.
O tridxido de enxofre é também um gas incolor e quando em
contato com o ar e a dgua nele existente apresenta-se como
fumaca branca. Permanece no ambiente por pequenos pe-
riodos, pois reage com a agua, transformando-se em dacido
sulfurico. O 4cido sulftrico ¢ incolor e altamente corrosivo,
com odor forte, e seu limite de percep¢ao de 1 mg/m? de ar.
O didxido de enxofre e o dcido sulfurico sio mais facilmente
encontrados na atmosfera que o triéxido de enxofre. O acido
sulfurico, em presen¢a da agua, pode formar goticulas que
ficam suspensas na atmosfera por longos periodos, sendo re-
movidas do ar com a chuva, o que contribui para a formagio
de chuva acida’.

O 4cido sulfurico é corrosivo e irritante, provocando
efeitos locais na pele, trato respiratdrio e gastrointestinal por
contato direto. A respiragdo de goticulas de 4cido sulfurico
provoca dificuldade para respirar e irritagio do trato respi-
ratorio. Esses efeitos sio mais pronunciados apods exercicio

ou em individuos asmaticos. A inala¢do de goticulas de acido

sulfurico pode ainda diminuir a capacidade do trato respira-
tério na remogao de outras particulas presentes no ar e que
normalmente sdo expelidas. Ingestao de dcido sulfurico causa
irritagdo da boca e garganta, podendo levar a erosio do esto-
mago. Em contato com os olhos ou pele, provoca queimadura
quimica com irritacdo e vermelhidao locais, chegando a feri-
mento ou cegueira, dependendo das concentragdes.

Entre os diversos segmentos da populagio, as criancas sdo
mais sensiveis aos efeitos do acido sulfdrico em razio do me-
nor didmetro do seu trato respiratdrio e por respirarem mais
ar por quilo de peso que os adultos?.

O diéxido de enxofre é classificado como um gas irritan-
te. A inalagdo aguda provoca broncoespasmo com sensagdo
de sufocagio, tosse, sibilos, dor no peito, cianose, nauseas e
vomitos. Sobreviventes de exposices a altas concentragdes
de SO, podem desenvolver doenga obstrutiva ou restritiva
do pulmio e hiper-reatividade bronquica. Os asmaticos sao
particularmente sensiveis aos efeitos do didéxido de enxofre.
Em decorréncia da presenca de dgua nos diversos 6rgaos e
aparelhos, os efeitos da exposi¢do a tridxido de enxofre sdo
similares aos do 4cido sulftirico*.

Em exposigdes correntes a SO,, sdo descritos aumento
de hospitalizagdes por asma e por doenga pulmonar obstru-
tiva cronica, aumento da mortalidade geral e outros efeitos
relacionados ao pulméo, como hiper-reatividade bronquica
e diminui¢do da fun¢do pulmonar®. Por causa de seus riscos
a saude, a Agéncia de Prote¢ao Ambiental Americana (EPA)
estabelece, como padrao de qualidade do ar, concentragdes de
SO, de 0.03 ppm (média aritmética anual); 0.14 ppm média de
24 horas e 0.5 ppm (1300 pg/m*) como média de 3 horas. Os
dois dltimos valores ndo podem ser excedidos mais de uma
vez a0 ano. A legislagdo brasileira segue os padrdes estabele-
cidos pela EPA.

Este episddio levou o setor de Vigilancia do municipio a
realizar estudo que teve como objetivo avaliar os efeitos de
curto prazo na saide dos moradores e trabalhadores locais,
com vistas a estimar o impacto dessa retomada do processo
de produgéo e subsidiar a adogdo de medidas de prevengao de
novas ocorréncias dessa natureza.

METODOS

Foi realizado estudo transversal em inquérito recordato-
rio, referente ao dia da ocorréncia do acidente, de sintomas
respiratdrios, irritativos e de percep¢do de odor numa amostra
das pessoas residentes ou trabalhadoras da area de influéncia
da empresa. Para escolha dos sintomas a serem investigados,
se tomou como base a descrigdo da literatura de efeitos decor-
rentes de exposi¢do aguda a SO,, 80, e 4cido sulftrico. Tendo

Cad. Satde Colet., 2012, Rio de Janeiro, 20 (4): 492-8 493



Clarice Umbelino de Freitas, Pedro José Villaga, Carolina Beltramini de Carvalho Donola, Débora Moraes Coelho, Ana Claudia Furlan Mori, Marlene Tursi Zampietro, André Pereira Leite

como base os dados de direciao e velocidade dos ventos no
momento da ocorréncia, foi delimitada drea de influéncia,
com distancias estimadas de 300 até 900 m a sul, sudoeste e
sudeste, a partir da empresa ferrovidria local.

A populagio residente foi estimada utilizando-se os dados
dos setores censitarios de 2000, e foi calculada amostra alea-
toria simples considerando-se uma prevaléncia de sintomas
de 10% e erro de 5% para cada extrato de 300 m (Tabela 1)
em que se estimou 212 residentes no primeiro extrato, 962
no segundo e 3.746 no terceiro. A édrea de estudo inclui o
centro do distrito onde seus imdveis sdo predominantemente
comerciais. A partir do registro de iméveis do Servigo de
Controle de Zoonoses, foi sorteado o primeiro a ser visitado
e o intervalo amostral com base na populagdo. Os imdveis,
residenciais ou comerciais, foram visitados até completar
toda a drea, considerando-se o intervalo amostral, tendo-se
ultrapassado a amostra inicialmente proposta, em todos os
extratos de 300 m.

Foram entrevistados apenas adultos e estabeleceu-se
como critério de inclusdo na pesquisa estar no local (resi-
déncia ou comércio) no dia da ocorréncia do acidente. Na
primeira questdo ao entrevistado, perguntava-se se estava no
local no dia da ocorréncia. Caso sim, dava-se continuidade
a entrevista; caso contrdrio, se inquiria sobre a presenca de
outra pessoa do imdvel, presente no local neste dia. Quando
nao se encontrava residente ou comerciante no imével neste
dia, prosseguia-se para o novo imével da amostra. Em cada
imovel, foi entrevistado um morador ou responsavel pelo
estabelecimento.

As questdes do inquérito se referiam a identificagéo,
endereco, presenga de sintomas respiratorios, irritativos,
percepgdo de odor e possivel procura por servigo médico em
decorréncia do acidente, além de observagdes livres para o
entrevistado. Foram estabelecidos como critérios de exclusao
nao lembrar ou nido se encontrar no imével no dia da ocor-
réncia do acidente.

Os dados foram colhidos pelos agentes de controle de zo-
onoses, iniciando-se cinco dias apds a ocorréncia do evento.
A equipe realizou todas as entrevistas no periodo de um més,
iniciando o trabalho pelas residéncias mais proximas da fonte.
Na area 1 (300 m), foi excluido um participante por ndo ter
assinado o termo de consentimento apesar de ter concordado
em responder ao questiondrio. Particularmente na drea 3
(900 m), alguns entrevistados ndo lembravam se estavam em
casa no dia da ocorréncia do acidente ou nao tinham noticia
do ocorrido. Os que ndo lembravam se estavam no local neste
dia foram excluidos das analises.

Cada pessoa entrevistada foi esclarecida sobre a finalidade
do inquérito e solicitada a fornecer seu consentimento por
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Tabela 1. Dados de populacéo residente e iméveis da area do entorno
da empresa (900 m) e proposta amostral — Sao Paulo (SP), 2006

Descri¢ao 300m 600m 900m Total
Populagio residente estimada® 212 962 3746 4920
Iméveis® 519 444 1337 2300
Amostra proposta 84 122 134 340
Entrevistas realizadas 136 129 224 489
Entrevistas elegiveis 135 123 193 451

@Populacéo residente estimada do censo de 2000
®)NUmero de imdveis residenciais ou comerciais do cadastro do Servigo de
Controle de Zoonoses

escrito. Garantiu-se a todos o sigilo quanto a identificagao
do nome e endereco. O presente estudo foi aprovado pelo
Comité de Ftica do Instituto Adolfo Lutz e financiado com
recursos da municipalidade de Sdo Paulo.

Analise estatistica

Foi calculada a prevaléncia de cada um dos sintomas e
de sua agregacdo segundo distancia de cada 300 m da fonte,
e realizado o teste de x%. A amostra foi agrupada segundo
presenca ou auséncia de sintomas e distancia da fonte e foi
efetuado teste de x* de tendéncia linear para cada queixa e
queixas agrupadas, tomando-se como baseline a distancia de
900 m. O agrupamento tanto para o calculo da prevaléncia
quanto para o teste de tendéncia linear obedeceu aos seguin-
tes critérios:

Todos os sintomas respiratdrios: dificuldade de respirar,

irritagdo na garganta, tosse, irritagdo no nariz, chiado no

peito.

Sintomas irritativos: irritagdo na garganta, tosse, irritagao

no nariz, irrita¢do nos olhos.

Respiratorios baixos: dificuldade de respirar, chiado no

peito.

Outros: dor de cabega, nduseas.

A percepgio de odor foi analisada separadamente. Foi es-
tabelecida como significativa uma probabilidade menor que
5% (0<0,05).

A amostra foi georreferenciada segundo o enderego de
residéncia do entrevistado, construindo-se um mapa
de pontos com a tabela de sintomas agregados. Utilizou-se
o estimador de densidade de Kernel para estabelecer a con-
centragdo espacial dos sintomas relatados®®. Tal estimativa
foi calculada a partir da distancia média entre os casos, uti-
lizando a fungdo quartica de alisamento e o raio adaptativo
como parametro de proximidade. Posteriormente, foram
criados buffers de proximidade entre as dreas densas em
sintomas e as diferentes distancias em relacdo a industria.
Na analise dos dados, foram utilizados os aplicativos SPSS
16, Maptitude e Crimestat’.
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Tabela 2. Prevaléncia de sintomas e percepgao de odores segundo faixas de distancia da empresa — Sao Paulo (SP), 2006

Area
Sintomas 300 m 600 m 900 m Valor p
Sim Nao Sim Nao Sim Nao
Dificuldade de respirar 54 (40%) 81 26 (21%) 97 22 (11%) 171 0.00
Ardor na garganta 47 (35%) 88 24 (20%) 99 24 (12%) 169 0.00
Tosse 50 (37%) 85 27 (22%) 96 19 (10%) 174 0.00
Coceira no nariz 45 (33%) 90 21 (17%) 102 22 (11%) 171 0.00
Ardor nos olhos 37 (27%) 98 19 (15%) 104 19 (10%) 174 0.00
Chiado no peito 11 (8%) 124 8 (6,5%) 115 5 (3%) 188 0.06
Dor de cabeca 31 (23%) 104 15 (12%) 108 14 (7%) 179 0.00
Néuseas 23 (17%) 112 11 (9%) 112 7 (4%) 186 0.00
Percepg¢ao de odor 99 (73%) 36 49 (40%) 74 47 (24%) 146 0.00

Tabela 3. ODDS Ratio e Intervalo de Confianga de 95% para
sintomas e percepgao do odor referidos pela populagao, segundo
gradientes de distancia da empresa — Sao Paulo (SP), 2006

Em todos os casos, o valor p foi menor que 0,05, mostrando
que quanto mais proxima da fonte de emissdo dos poluentes

Queixas referidas OR I1C95% mais intensa foi a exposi¢o, e observou maior risco de ocor-
300 m 6,18 3,74-10,19 réncia de sintomas e de percepgdo do odor.

Respiratorias 600m 2,10 1,24-3,55 A andlise dos dados georreferenciados dos sintomas
900 m 1,00 baseline respiratdrios e irritativos é apresentada na Figura 1, tendo-
S00m 6,06 3,65-10,05 se maior densidade na drea préxima a empresa emissora

Irritativas 600 m 2,09 1,22-3,57 L P P ) ’
900 m 1.00 baseline E importante relatar que, quando georreferenciados, tanto
300 m 4,93 2,83-8,58 sintomas quanto percep¢ao do odor tiveram comportamen-

Respiratdrias baixas 600 m 2,08 1,13-3,82 to similar.
900 m 1,00 baseline
300 m 4,66 2,48-8,75

Outras (nduseas e cefaleia) 600 m 2,02 1,00-4,10 DISCUSSAO
900 m 1,00 baseline Foi trad te estud . léncia de si

oi encontrada neste estudo maior prevaléncia de sin-

300m 854 516-14,13 oniraca neste es preva

Percepgio de odor 600 m 2,06 1.26-335 tomas respiratdrios, irritativos e de percep¢ao do odor na
900 m 1,00 baseline drea mais proxima da empresa, no dia da ocorréncia do

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta os dados populacionais, de estabele-
cimentos, amostra projetada e realizada, bem como o nimero
de entrevistas elegiveis.

Foram analisados os dados de 451 pessoas, sendo 293
(65%) trabalhadores em estabelecimentos comerciais e 158
(35%) moradores. A média de idade do grupo entrevistado
foi de 39 anos (desvio-padrio: 16), com 259 mulheres (57%)
e 192 homens (43%). Da amostra, sete pessoas relataram ter
buscado algum tipo de cuidado a saide na questdo aberta.

A Tabela 2 apresenta a prevaléncia de sintomas e percep-
¢d0 do odor segundo faixas de distdncia da fonte, na qual
pode ser visto que houve diferenca significativa entre elas para
os sintomas em separado, exceto para chiado no peito quando
considerado isoladamente. O teste de tendéncia linear foi sig-
nificativo para todos os sintomas considerados isoladamente.

A Tabela 3 apresenta o teste de tendéncia linear segundo
distancia para os sintomas agregados e a percep¢do do odor.

acidente. O risco de apresentar sintomas diminui 8 medida
que a populagdo estd mais distante da fonte. Esses achados
indicam que o episddio impactou a saide da populagido do
entorno da empresa.

Os sintomas investigados neste inquérito sio em geral
leves e de curto prazo. Os estudos referidos na literatura par-
tem de sintomatologia de maior gravidade e abrangem maior
periodo®’. No momento do acidente, ndo se dispunha de in-
formacdes de prevaléncia de sintomas no ponto, ou seja, para
um dia. O presente estudo baseou-se em uma possivel preva-
léncia de 10% utilizada para o calculo da amostra em Pirapora
do Bom Jesus, em recordatorio de 15 dias, para comparagdo
com o municipio de Sdo Lourengo da Serra, livre do poluente
em estudo (H,S)". Vale comentar que a amostra foi calculada
para popula¢des independentes, garantindo-se a aleatorieda-
de no sorteio dos participantes. Apesar de a amostra proposta
partir de uma prevaléncia para um recordatério de 15 dias
e ter sido calculada para populagdes independentes, estando,
portanto, aparentemente subestimada, foi capaz de detectar
diferenca significativa entre os grupos.
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Sintomas Irritativos

Estimativa de Densidade de Kernel

©Coordenagio de Vigilancia em Saude - SP

Sintomas respiratérios

N

A

Empresa

[ Distrito Sdao Miguel
Estagdo Ferrovidria
Z (Densidade de Sintomas)
0.000000 a 0.000860
0.000860 a 0.001596

B 0.001596 a 0.002332

I 0.002332 2 0.003068

Il 0.003068 a 0.010000
Other

0 300 600 900
[ —Aaaa——
metros

Figura 1. Densidade de sintomas respiratérios e irritativos referidos no dia do acidente ambiental — Sdo Paulo (SP), 2006.

Buscou-se realizar a investigagdo no menor intervalo de
tempo possivel. Em estudos de recordatorio, deve-se levar em
conta o viés de memoria. O presente inquérito teve a duragao
de um més, e provavelmente a populagdo da faixa de distan-
cia de 900 m apresentou a prevaléncia de sintomas proxima
do esperado para exposigdes correntes de contamina¢do do
ar, como as encontradas em Sdo Paulo. Esse grupo foi usado
como baseline para comparagdo com os demais, mais proxi-
mos da fonte emissora.

Episédios agudos de poluigdo do ar envolvendo o SO,
sdo citados na literatura, particularmente anteriores a todo
movimento internacional regulamentador decorrente da dra-
maticidade dessas ocorréncias''.

O primeiro episdédio documentado ocorreu em 1930, no
Vale do Meuse, Bélgica, quando foram descritos aumento de
doengas respiratdrias, complicagdes de doengas cardiovascu-
lares e excesso de 60 mortes até dois dias apds o episddio de
nevoeiro que cobriu a cidade'?.

Em 1948, entre os dias 26 e 31 de outubro, outra tragédia
em Donora, na Pensilvinia, causou excesso de 17 mortes.
A cidade que foi palco da ocorréncia contava com apenas
14.000 habitantes, dos quais 43% foram afetados'. Nao
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dispomos dos niveis de contaminantes do ar nesses episddios.
No ano de 1961, foi publicado estudo de acompanhamento
de dez anos da populagdo de Donora, tendo-se concluido
por maiores prevaléncias de doengas e mortalidade entre
os sobreviventes que, na época do acidente, apresentaram
sintomatologia grave'.

Estudo realizado por Logan (1953)", em Londres, rela-
tivo ao episddio de poluigdo aguda ocorrido de 5 a 9 de de-
zembro de 1952, estima a ocorréncia de 4.000 mortes. Nesse
periodo, os niveis de SO, alcangaram a média de 1,34 ppm".
A estimativa de SO, efetuada para a drea do presente estudo no
raio de 500 m, a partir do modelo de dispersdo gaussiano de
Pasquill-Gifford, encontrou concentra¢io maxima de 9,5 ppm
no dia da ocorréncia do acidente, considerando um cendrio
conservador', e de 5,5 ppm na madrugada do dia seguinte.
Nesta madrugada, a medida de aferi¢io do modelo realizada
no ponto foi de 5,4 ppm". No episddio londrino, os niveis de
fumaca apresentaram concentracdo maxima de 4,46 mg/m?>.

Mais recentemente (1998), na cidade de Nottinghan,
Inglaterra, ocorreu episédio de poluigdo por SO,. Na semana
dessa ocorréncia, detectou-se excesso de 25 internacoes hos-
pitalares quando comparadas com as semanas anteriores'®.
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Nio foram encontrados estudos de sintomas leves, de cur-
to prazo, decorrentes de exposi¢do aguda a SO, que pudessem
ser utilizados para comparagdo com o presente inquérito.

Considerando os estudos citados de episodios agudos de
poluigio e os niveis de SO, estimados no dia da ocorréncia
do acidente analisado no presente trabalho, podemos supor
que estariamos diante de uma tragédia de grandes propor-
¢des caso as condigdes de dispersdo dos ventos ndo fossem
favoréaveis e a retomada do processo de produgdo nao fosse
interrompida.

CONCLUSOES

Em se tratando de estudo da drea de Vigilancia, este
trabalho teve como objetivo final dar subsidios as ag¢des
de controle sanitdrio. Para isso, foi encaminhado relatdrio
das andlises para a Vigilancia em Satde do Trabalhador da
Coordenagao de Vigilancia em Saide (COVISA/SP) e para
o o6rgio ambiental do estado (CETESB), solicitando que
providéncias fossem tomadas para prevenir a recorréncia de
acidentes dessa natureza.

Com base na anélise do processo de producdo da empre-
sa, foram feitas varias exigéncias legais com vistas a prevengao
de acidentes ambientais. As informac¢des da CETESB dio
conta do cumprimento das exigéncias, com a modernizagdo e
readequagdo do processo de produ¢do da planta de produgio
de acido sulftrico.

REFERENCIAS

O diagnéstico do impacto na satde da populagdo decor-

rente de exposicdes ambientais adversas ou apods acidentes
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