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ABSTRACT

Objective: To identify scientific evidence of occupational illness of dockworkers published
in the literature. Method: systematic review of the literature, developed according to
the Cochrane method. The databases searched were: Cochrane, LILACS, MEDLINE/
PubMed, CINAHL and SciELO. Studies from 1988 to 2014 were selected. The data
were analyzed according to the level of evidence and Strengthening the Reporting of
Observational Studies in Epidemiology. Results: We included 14 studies, in which 11
(78.6%) were from international journals. The year of 2012 showed greater number of
studies. All studies were classified as: Level of Evidence 4, highlighting lung cancer,
musculoskeletal and ischemic diseases, causal link in chemical risks. Conclusion: The
development of preventive measures should especially include chemical exposure of
workers applying the clinical reasoning of nurses’ environmental knowledge to care for
illnesses.
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INTRODUCAO

O raciocinio clinico (RC) da enfermagem compreende
processos cognitivos utilizados na coleta e no processamento
de informagdes sobre a saide do individuo assistido, a partir
das quais se podem gerar hipéteses e avalid-las para suprir
as necessidades apresentadas. Na saide do trabalhador, vi-
sualiza-se a anamnese ocupacional como um dos principais
instrumentos de obtenc¢do dessas informagdes, englobando
os condicionantes socioambientais pessoais e aqueles relacio-
nados 4 organizagio e ao desenvolvimento do trabalho. No
entanto, destaca-se, ainda, a possibilidade de obter informa-
¢6es em saide por meio da literatura técnica e cientifica cor-
respondente, identificando a exposi¢do a fatores de risco no
trabalho e o possivel adoecimento proveniente. Desta forma,
orienta-se o RC profissional para definir quais condicionan-
tes socioambientais contribuem para a determinagio do ado-
ecimento, elaborando, assim, o nexo causal, entendido como
identificador dos fatores de risco ocupacionais, individuais e
coletivos que conduzem ao adoecimento ocupacional®@.

No contexto de trabalho portudrio na regido sul do Brasil,
pesquisas em satde identificaram a prevaléncia de alguns
adoecimentos diagnosticados, como doengas osteomuscula-
res¥, hipertensio, lombalgia, doencas pulmonares e episédios
depressivos“®, além de adoecimentos autorreferidos pelos
trabalhadores, como disttirbios osteoarticulares e transtornos
mentais®. Esses resultados indicam a necessidade de identi-
ficar se todas as realidades portudrias conduzem aos mesmos
adoecimentos ocupacionais, e de que forma a enfermagem
pode se utilizar destas e de outras informagdes no processa-
mento do seu RC, a fim de amenizé-los e preveni-los.

No Brasil, a atividade portuaria ¢ tipificada pelo Art. 40
da lei 12.815/2013™ em seis categorias de trabalhadores:
capatazia, estiva, conferéncia de carga, conserto de carga,
vigilincia de embarcagdes e bloco. Tais servigos sdo respon-
saveis pela movimentagio de mercadorias, dentro dos portos
organizados, de forma manual e automatizada, por meio de
icamento, conferéncia, arrumagio, entre outras agdes de-
sempenhadas a bordo das embarcagdes ou em terra, no cais
portudrio, armazéns e silos?”). Essas agdes profissionais atuam
como condicionantes socioambientais relacionados a orga-
nizagdo do trabalho e retratam a dificuldade de estabelecer
0s nexos causais, pois os postos de trabalho em anilise e as
atribuicbes de cada categoria profissional sdo diferentes, o
que expde os trabalhadores a diferentes riscos ocupacionais,
de forma continua e, por vezes, intermitente, dado o trabalho
em rodizio, modificando as equipes e suas a¢des de trabalho
a cada operagio portudria conforme a demanda, o que faz
por submeter o trabalhador a diferentes condicionantes.

Para identificar os riscos e os adoecimentos que afetam
os trabalhadores portudrios, esta revisdo sistemdtica apre-
sentou como objetivo geral identificar evidéncias cientificas
de adoecimento ocupacional do trabalhador portudrio pu-
blicadas na literatura cientifica e, como objetivos especifi-
cos, identificar os adoecimentos relacionados ao trabalho
portudrio publicados na literatura e apresentar os riscos que
assinalam nexo causal para o adoecimento dos trabalhado-
res portudrios.
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METODO

Trata-se de uma revisio sistemdtica da literatura, que
representa um estudo secunddrio que corrobora a elabora-
¢do de diretrizes clinicas, fornece subsidios para a tomada
de decisdes e contribui para planejamento de intervengdes/
pesquisas clinicas. Esta revisdo seguiu os passos estabeleci-
dos no Cochrane Handbook®: formulagio da pergunta; loca-
lizagdo e selecdo dos estudos; avaliagdo critica dos estudos;
coleta de dados; andlise, apresentacio e interpretagdo dos
dados; e aprimoramento e atualiza¢io da revisio.

Para determinacdo da pergunta de pesquisa, utilizou-se
da estratégia PICO, que representa um acrénimo ilustra-
tivo de quatro elementos indispensdveis para que a per-
gunta de pesquisa suporte a busca bibliografica: Paciente,
Intervengio, Comparagio e Desfecho (Outcomes)®. Além
da pergunta, determinou-se como operador booleano (deli-
mitador) o AND. Assim, as questdes norteadoras do estudo
toram: Quais adoecimentos afetam o trabalbador portudrio?
Quais sdo os riscos que assinalam nexo causal para o adoecimento
dos trabalhadores portudrios, conforme a literatura cientifica?

Para localizagio e selegio dos estudos, foi realizada pes-
quisa eletronica nas seguintes bases de dados: Biblioteca
Cochrane; Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLINE/ PubMed),
Cummulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL) e na Scientific Electronic Library Online (SGIELO).
A busca nas bases de dados nio foi restrita 4 drea da satde e
abrangeu todas as dreas do conhecimento, sem especificagio.
O periodo de publicagio selecionado foi o de 1988 a 2014,
justificado pelo ano de estabelecimento da Dock Regulations
198819, que diz respeito a regulamentagio internacional da
saude, seguranca e bem-estar dos trabalhadores de operacoes
portudrias. A coleta de dados foi realizada entre janeiro e
agosto de 2014, utilizando-se das seguintes estratégias de
busca: “portudrio”; “dockworker”; “dockworkers”, “dock” “and’
“worker” e “dock” “and’ “workers”. As bases de dados em que
esteve indexada a maioria dos artigos foram MEDLINE/
PubMed (n=97; 40,6%) e SciELO (n=71; 29,7%).

As produgdes cientificas foram selecionadas conforme
a Figura 1.
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Figura 1 - Fluxograma de distribuicao e selecao dos artigos — Rio
Grande, RS, Brasil, 2015.
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Foram excluidas 13 publica¢ées que se repetiram nas
bases de dados. Apés leitura analitica do titulo e resumo,
selecionaram-se 45 publicagdes para leitura na integra.
Destas, 17 (37,8%) nio estavam disponiveis on-/ine, sendo,
entdo, realizada a solicitagio de versdo completa dos artigos
aos autores, o que viabilizou a insergio de mais trés artigos
completos. A partir desta sele¢io, obtiveram-se 31 publica-
¢es para leitura na integra e, apds retomada mais recente
nas buscas, realizada em setembro de 2014, incorporaram-se
mais trés publicac¢Ges, considerando os critérios de inclusio
do estudo, totalizando, assim, 34 publicages.

Os critérios utilizados para a inclusdo na amostra foram:
artigos na integra indexados nas bases de dados referidas e
disponiveis on-/ine; que atendessem ao objetivo da inves-
tigacdio; publica¢do no periodo entre 1988 e 2014; apre-
senta¢do de resumo para primeira apreciagio nos idiomas
portugués, inglés e espanhol. Foi utilizado um protocolo de
andlise e sintese dos artigos, compreendendo os aspectos
tipo de estudo, ano de publicagio, nimero de trabalhadores
portudrios pesquisados, tipo de adoecimento em sadde e
Nivel de Evidéncia cientifica obtida nos estudos.

A anilise e interpretagio dos dados foi realizada a par-
tir dos sete Niveis de Evidéncia determinados pelo sistema
de avaliagio para a hierarquia de evidéncia®™, que permite
quantificar e qualificar a evidéncia dos estudos que identifi-
caram adoecimentos que acometeram trabalhadores portu-
drios. Os artigos foram classificados ainda segundo a escala
STROBE, que contém 22 itens com recomendagdes para
avaliar a suficiéncia da descri¢io de todas as etapas dos es-
tudos observacionais. Cada critério recebeu uma pontuagio
de zero a 1, a qual, posteriormente, foi transformada em
porcentual, considerando de boa qualidade os artigos com
porcentual superior a 40%.

Desta forma, para o estudo dos adoecimentos relacio-
nados ao trabalho portudrio, ampliou-se o olhar para os
riscos ocupacionais e seus nexos causais, construindo-se
trés categorias de andlise: Evidéncias cientificas sobre os
adoecimentos que afetam os trabalhadores portudrios; Os
adoecimentos relacionados ao trabalho portudrio e Riscos
que assinalam nexo causal com adoecimentos que afetaram
trabalhadores portudrios.

A fim de respeitar as questdes éticas e os preceitos de
autoria, os artigos citados nesta produgio estardo devida-
mente referenciados ao longo deste estudo, conforme pre-
visto na lei n® 9.610, de 19 de fevereiro de 199812, que trata
dos Direitos Autorais.

RESULTADOS

A busca resultou em 239 artigos, selecionados a par-
tir dos critérios de inclusio estabelecidos. A utilizagdo do
termo “dock” resultou um maior nimero de publicagdes, in-
dicando um termo eficiente de busca, mesmo nio perten-
cendo aos Descritores em Ciéncias da Sadde (DeCS) ou ao
Medical Subject Headings (MESH). A partir da aplicagio
dos critérios de inclusio e exclusio e das classificagdes por
nivel de evidéncia e da escala STROBE, foram obtidos 14
artigos cientificos, dos quais 11 (78,6%) foram publicados
no idioma inglés e trés (21,4%) em portugués.
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Dos 11 artigos publicados em inglés, um (7,1%) foi de-
senvolvido no Brasil, ao passo que a totalidade dos estudos
publicados em portugués foi desenvolvida no pais. Dentro
dos 25 anos que compreenderam o periodo da pesquisa, em
15 nio foram publicados estudos cientificos sobre a tematica
(Figura 2). Com relagio aos periddicos de publicagio dos
artigos, 11 artigos (78,6%) foram publicados em periédicos
internacionais, com destaque para o Environmental Health
Perspectives e o Occupational and Environmental Medicine. Trés
artigos foram publicados em revistas nacionais, sendo duas da
drea da enfermagem: Acta Paulista de Enfermagem e Revista
Latino-Americana de Enfermagems; o terceiro foi publicado na
revista Cadernos de Saiide Coletiva, do Rio de Janeiro.
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Figura 2 - Nimero de publicagées em cada ano do periodo do

estudo — Rio Grande, RS, Brasil, 2015.

Destacaram-se, entre os periédicos internacionais, além
dos ja citados, aqueles com enfoque as questdes ambientais
como Indian Journal Occupational Environmental Medicine,
International Archives Occupational Environmental Health,
Scandinavian Journal of Work, Environment & Health. Com
relagdo 2 indexagdo dos artigos, visualizou-se uma expres-
siva variabilidade dos descritores utilizados, com destaque
para “lung cancer” (n=4), “cumulative trauma disorder” (n=1),
“ischemic heart disease” (n=1) e “mesothelioma” (n=3). Ja para
representar os riscos, destacou-se a utiliza¢io de “asbestos”
(n=3), “diesel exhaust” (n=3); “occupational exposure’ (n=3).

O ndimero de trabalhadores portudrios investigados nos
artigos variou de 13 até 12.652 individuos, destacando-se
que, em seis estudos, a saide deste trabalhador foi investi-
gada indiretamente, utilizando-se dados secundérios (bases
de dados e prontudrios).

EVIDENCIAS CIENTIFICAS SOBRE OS ADOECIMENTOS QUE
AFETAM OS TRABALHADORES PORTUARIOS

A primeira categoria de anilise visou identificar os ni-
veis de evidéncias dos artigos cientificos, ressaltando a in-
clusdo preferencial de ensaios clinicos randomizados, uma
vez que permitem identificar com maior evidéncia os efeitos
de agdes clinicas em satide®. No entanto, a busca nio resul-
tou em estudos com este desenho metodolégico, incluin-
do-se, assim, estudos nio randomizados, que identificaram
evidéncias cientificas abrangendo a saide do trabalhador
portudrio e salientando as lacunas existentes na vigilancia
em saude destes trabalhadores. Assim, resultaram 14 estu-
dos cientificos, todos do Nivel de Evidéncia 4 — estudo de
coorte e estudos caso-controle.

Os adoecimentos e os riscos evidenciados nos estudos
estdo apresentados na Tabela 1.
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Tabela 1 - Caracterizacdo dos artigos conforme o titulo, ano de publicacdo, pais, delineamento/ntimero de participantes, tipo de
adoecimento e riscos, ordenados de maneira decrescente conforme escore de qualidade (STROBE) - Rio Grande, RS, Brasil, 2015.

. N Ano Delineamento/ . . . Indicador
Titulo ou referéncia(s) Pais N° de participantes Resultados: adoecimentos/riscos Strobe
Latency periods in asbestos-related 1997 Estudo de coorte. Mesoté—th:jna de gl/eurg/eﬁposu;ao a0 76.49%
mesothelioma of the pleura™ Italy N=421 amianto devido a industrias de reparagao e e

construgdo naval.
Lung Cancer and Elemental A ~ o
Carbon Exposure in Trucking 2[5%1: Estuﬂggﬂg};ﬁ;grte. Cancer de p?lmao/expoglgzlao ao carbono 75%
Industry Workers™ =58. elementar veicular.

Cause-Specific Mortality in the 2007 Coorte retrospectiva. Taxa[\s/\el_e;/adas dg céncer de Pu!mao o
Unionized U.S. Trucking Industry™ USA N=54.319 (RMP=1,10) e oenca isquemica 73,6%
o : (RMP=1,32)/ Combustiveis veiculares.

Occupational exposure and lung .

cancer risk in a coastal area of 1“9;])3 Coorte[:ritqo;fecnva' Cancer de pulmao/Exposi¢do ao amianto.  71,4%

Northeastern Italy® Y -

Reducing AIDS risk among port 1999 Estudo de intervencao. . o

workers in Santos, Brazil®” Brasil N=226. AlDS/comportamento de risco. 69,1%

Ischaemic heart disease mortality Doenca isquémica/exposi¢do a combustao

and years of work in trucking ZE%T: Estuﬂ:dze gSOSrte. de fontes veiculares emissoras de gases 66,4%

industry workers™ T toxicos.

Occupation and risk of lung cancer A ~ .

in Central and Eastern Europe: the Euro ezaoggntral e Estudo de caso-controle. Combcui?l,(\jgisd: Cp:rln;;ioe/;xp%scl)?ag acomo 65.99%

IARC multi-center case—control 8 3 | N=161 A £ds €m graorpo, e

study® riental. cimento, areia, cereais.

Lung Cancer and Vehicle Exhaust 2008 Estudo de coorte. Cancer de pulmao/exposicdo ao diesel 61 4%

in Trucking Industry Workers®” EUA N=6.553 veicular (empilhadeiras). rre

The prevalence of musculoskeletal . . . S

diseases among casual dock éOTgI Coorte[:leitrg%sgectlva. Lombalgia, ten_dlm(tje e cgr\iLcalgla/Rl,sgos 57,3%

workers® rasi = inerentes a rotina de trabalho portudrio.

Dock worker: profile of 2012 Coorte retrospectiva Prevaléncia de doengas osteomusculares,

occupational diseases diagnosed in Brasil N—95§ * cardiovasculares e mentais/Riscos inerentes  57,3%

an occupational health service® B a rotina de trabalho portudrio.

A reestruturacao produtiva Contusoes, fraturas, lombalgias e

nos portos e suas implicagdes 2006 Estudo de coorte. empbrensamentos/exoosicio agriscos 57 30,

sobre acidentes de trabalho em Brasil N=13 p imerentes ao Frab;glho =7

estivadores do Espirito Santo®" ’

Evaluation of the respiratory health Doengas respiratdrias/exposigdo dos

of dock workers who load grain British1 g?)ISumbia Estudo d?\liﬁs;)écontrole. trabalhadores a graos (poeira) na carga e 48,2%

cargoes in British Columbia® B descarga.

Malignant pleural mesothelioma 2009 Estudo de coorte. Mesotelioma mahgnofexposulgao a0 42 .79

in Italy® Italy N=811 amianto na construcdo naval e na 7%

producdo de fibrocimento

Asbestos Exposure in Malignant . . -

Mesothelioma of the Pleura: A 2001 Estudo de coorte. Mesotelioma maligno/ Exposicao ao 40,9%
Italy N=456 amianto na construgao e reparagao naval.

Survey of 557 Cases®

Fonte: Dados da pesquisa, Rio Grande, 2015.

Os ADOECIMENTOS RELACIONADOS AO TRABALHO
PORTUARIO

Os estudos trataram da ocorréncia de cincer relacionado
a0 trabalho(13-1619-2023-29  Aloumas investigagdes foram re-
trospectivas, com o uso de prontudrios e registros de servicos
em saude+1620,

Um estudo® apresentou dados secundérios sobre os
casos de cincer de pulmio e de doengas isquémicas numa
relagdo de exposicdo dos trabalhadores ao propano lique-
feito de caminhdes que circulavam nos pitios automotivos.
Nio apresentou o nimero especifico de portudrios, mas
investigou estivadores e outras categorias de trabalhadores
de uma companhia de transportes, destacando que os que
trabalhavam dirigindo os maquindrios apresentaram maior
risco de desenvolver os adoecimentos.

www.ee.usp.br/reeusp

Também foi realizada investigagio por meio de registros
em satde!’?, identificando que os 53 trabalhadores estiva-
dores que trabalhavam sob efeito do amianto na construgio
naval, especialmente durante a Segunda Guerra Mundial,
apresentavam estimativa de risco maior para o desenvolvi-
mento de cincer de pulmio.

Pesquisa®19, também realizada a partir de dados se-
cunddrios, investigou 5.710 trabalhadores portudrios e 843
conferentes portudrios com risco para desenvolverem cancer
de pulmio, dada a exposi¢io ao diesel dos veiculos circulan-
tes nos terminais portudrios. Os autores apresentaram que,
frente a carcinogenicidade do diesel, a composi¢ao dos com-
bustiveis de veiculos como as empilhadeiras foi modificada, o
que atenuou a exposi¢io em cada categoria de trabalhadores.

O trabalho no transporte de cargas foi analisado e de-
monstrou-se que ele apresenta risco para cancer de pulmio,

Rev Esc Enferm USP - 2016;50(2):346-354
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pela exposi¢do a combustiveis e cargas em grio ou pd, como
cimento, areia e cereais"”. No entanto, para 161 estivadores
e manipuladores de cargas, os resultados do estudo nio in-
dicaram uma estimativa de risco estatisticamente significa-
tiva, mas atenta ao fato de que estes trabalhadores atuavam
expostos a gasolina e a emissdes de diesel, que representam
maior carcinogenicidade para os humanos.

Além dos canceres de pulmio, foram identificados me-
soteliomas malignos®2% em amostras histoldgicas com
presenca de amianto proveniente da construgdo naval e na
produgio de fibrocimento, atividades estas que integravam
o trabalho portudrio no passado. No primeiro estudo®, 39
trabalhadores exerciam atividades portudrias, e no periodo
entre 1960 e 1998, estiveram expostos a grandes carga e
descarga de amianto, encurtando o tempo de laténcia da do-
enca na comparagio com outros trabalhadores investigados.
No outro estudo®?, identificou-se que 17 dos 18 portudrios
investigados tinha amianto nos tecidos pulmonares subme-
tidos 4 necropsia e, para 14 casos da doenga, o periodo de la-
téncia foi de, em média, 36,3 anos. Outros pesquisadores™
trabalharam especificamente os periodos de laténcia para a
ocorréncia do mesotelioma, também decorrente do amianto,
em uma amostra com 11 trabalhadores portudrios, identi-
ficando 35,4 anos como periodo de laténcia para a doenga.

Sobre a investigagdo de doengas isquémicas, um estudo
apresentou como risco relacionado, o tempo de trabalho sob
a exposicdo a fontes méveis/veiculares emissoras de gases t6-
xicos™®. Segundo este estudo, pelo menos 1 ano de trabalho
em cada posto funcional ampliou os riscos de desenvolver
doengas isquémicas entre os 12.652 estivadores e outros tra-
balhadores (motoristas de longo curso e de entrega) analisa-
dos. O estudo sugeriu, por fim, que quanto maior o tempo
de exposi¢io, maior a probabilidade de desenvolver doencas
isquémicas®. As doengas isquémicas também foram investi-
gadas em outro estudo™, que apresentou, além das cardiopa-
tias isquémicas, o cincer de pulmio, em razio das altas taxas
de incidéncia relacionadas a exposi¢io a exaustdo veicular.

Os distirbios osteomusculares foram apresentados por
meio do levantamento de adoecimentos diagnosticados em
um servico de medicina do trabalho portudrio, que aten-
deu 953 trabalhadores® (lombalgias, cervicalgias e tendi-
nites) e de adoecimentos osteomusculares produzidos por
acidentes, ocasionando contusdes, fraturas, lombalgias e
emprensamentos®@V.

Estudo analisou a prevengio ao virus da imunodefici-
éncia adquirida (HIV') entre 226 trabalhadores portudrios,
com base em comportamentos de risco que podem levar ao
contégio pelo virus®?.

Estudo realizado na Colémbia Britinica® tratou dos
prejuizos 2 satde respiratéria (tosse e expectoragdo, por
exemplo) de estivadores expostos 4 poeira advinda de grios
nos processos de carga e descarga. Os autores registraram 118
trabalhadores portudrios afetados por doengas respiratérias.

A partir do levantamento de diagnésticos clinicos, estu-
do“ identificou 527 tipos de adoecimentos que acometeram
953 trabalhadores portudrios em um periodo de 10 anos
(2000 a 2009), destacando, entre eles, a hipertensio, as do-
encas osteomusculares e as doengas respiratérias e mentais.

Rev Esc Enferm USP - 2016;50(2):346-354

Riscos QUE ASSINALAM NEXO CAUSAL COM
ADOECIMENTOS ENTRE TRABALHADORES PORTUARIOS

Os nexos causais relacionados aos adoecimentos dos es-
tudos apresentaram, mais frequentemente, riscos quimicos.
Estiveram relacionados 4 exposi¢do ocupacional a combus-
141518200 amianto proveniente de cargas
e das atividades de construgio naval®>163-29 e poeiras de
grios1%22),

Ainda o nexo causal esteve relacionado aos riscos ine-
rentes 4 rotina de trabalho portudrio, abordando-os con-
forme a literatura e legislagio sobre trabalho portudrio®,
e por meio da autorreferéncia dos trabalhadores®. Além
destes, um estudo apresentou o comportamento sexual dos
trabalhadores portudrios como de risco para o desenvolvi-
mento de doengas virais®?.

tiveis veiculares!

DISCUSSAO

Estudiosos da satde do trabalhador portudrio realizam
pesquisas de Nivel 4 (coorte ou caso-controle), as quais nio
apresentam a mesma for¢a de evidéncia que estudos ran-
domizados/controlados®. Mostra-se, assim, uma limitagdo
para a progressio do raciocinio clinico da enfermagem, pois
pode dificultar a visualizagio de possibilidades clinicas de
assisténcia da enfermagem neste contexto de trabalho. No
entanto, permitem visualizar aspectos de morbidade do
trabalhador e auxiliam na identifica¢do das caracteristicas
ocupacionais que subsidiam a constitui¢cio de estratégias
especificas de assisténcia. Os estudos de coorte permitiram
apresentar adoecimentos importantes que afetam o traba-
lhador portudrio e suscitaram a argumentagio clinica da
ocorréncia de cada um, como o céncer de pulmio, as do-
encas cardiovasculares e as osteomusculares, relacionados
a elementos do trabalho, como a exposi¢io quimica pelas
cargas movimentadas, pelos instrumentos de trabalho uti-
lizados (maquindrios), e riscos em geral envolvidos no de-
sempenho das operagdes portudrias. J4 os estudos de caso-
controle ndo se mostraram conclusivos ao tentar relacionar
o adoecimento e o trabalho portudrio em si, mas inseriram
varidveis ao raciocinio clinico condizentes com o adoeci-
mento, o tempo de trabalho, o tabagismo e a exposi¢io a
exaustdo veicular como interferentes no adoecimento.

Assim, visualiza-se que o RC referente a satde do traba-
lhador portudrio mostrou-se vinculada as questdes ambien-
tais, o que se confirmou tanto pelas relacdes estabelecidas
nos estudos quanto pelo escopo das revistas internacionais
em que foram publicados os artigos. A questdo ambiental
foi percebida também na utilizagdo dos termos indexadores
dos artigos, os quais ressaltaram palavras-chaves e descrito-
res relacionados como “asbesto” e “exposi¢do ocupacional”.
Isso fortalece que a visdo ambiental da satde do trabalha-
dor deve ser associada a perspectiva clinica da enfermagem,
destacando esta como uma drea que, articulada aos dados
clinicos apresentados pelos trabalhadores, facilita a satis-
facdo de suas necessidades, subsidiando o pensamento e a
operacionalizag¢io do RC profissional®

No contexto portudrio, compreender o adoecimento
significou averiguar os possiveis nexos causais investigados,
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os quais representam tanto condicionantes socioambien-
tais pessoais, quando se tratou da idade dos trabalhado-
res e de hdbitos como o tabagismo, quanto relacionados &
organizagio do trabalho, por se relacionarem a exposigdo
a riscos ocupacionais previstos pelo Ministério da Saide
brasileiro?. Identificou-se o adoecimento pulmonar como
o de maior frequéncia, na ocorréncia do cancer de pulmio
ocupacional e do mesotelioma, cujos nexos causais foram
realizados principalmente com os riscos quimicos enquanto
agentes ambientais — amianto e gases veiculares provenien-
tes de cargas ou do ar atmosférico dos cais portudrios em
que os trabalhadores portudrios atuam.

O cancer ocupacional data de 1775, quando foram iden-
tificados casos da doenga em bolsa escrotal de limpadores de
chaminés, em decorréncia da exposigio a fuligem®. Segundo
a Organizagio Internacional do Trabalho (OIT), as concen-
tragdes de substincias cancerigenas sio maiores nos locais
de trabalho do que em outros ambientes, o que aumenta a
morbidade por cancer relacionado ao trabalho. A oncogénese,
entio, ¢ ativada por agentes ambientais (exdgenos) que atuam
sobre determinados genes, desencadeando o crescimento de-
sacelerado das células e produzindo os tumores®@.

A exposi¢do ao amianto entre trabalhadores do porto
foi frequentemente estudada e principalmente pregressa, ou
seja, esteve presente nas atividades de construgio e repara-
¢do naval realizada por trabalhadores portudrios no passado,
como no periodo da Segunda Guerra Mundial, quando esse
material era amplamente utilizado nas embarcages por sua
resisténcia e seu baixo custo®. Esse exemplo foi trazido em
estudo que apresentou o Porto de Trieste, na Italia®), no
qual houve também muita carga e descarga do amianto, o
que induz a exposi¢io prejudicial do portudrio. Nos casos
de mesotelioma de pleura, a doenga pode ser maligna ou
benigna, e surge na camada de revestimento das cavidades
pleural, pericirdica ou peritoneal. Seu nexo causal com a
exposi¢do ao amianto foi determinado em 1960 e, na déca-
da seguinte, identificou-se também a possibilidade de con-
taminac¢do doméstica, pelas roupas dos trabalhadores com

a2 Trata-se essencialmente de uma

as fibras da substinci
neoplasia ocupacional, em que de 70 a 95% das pessoas que
desenvolveram essa patologia estiveram ocupacionalmente
expostas ao amianto, desencadeando a produgio de lesdes
pulmonares e em outros érgios, com um periodo de laténcia
entre 30 ou 50 anos®?.

Desde 2009, o uso do amianto estd vedado, conforme
determina a portaria 1.644, no entanto, as doengas oriun-
das da exposi¢do podem ainda ser crescentes nas proximas
décadas, devido 4 melhora no diagnéstico e ao longo tempo
de laténcia entre exposi¢io e doenga®2), Visualiza-se a ne-
cessidade de conhecer a histéria ocupacional pregressa dos
trabalhadores, bem como as substiancias que eles manusea-
ram, de forma a prover a detecgio precoce do adoecimento
e de os recursos para agio/assisténcia necessdrios ji serem
previstos e investidos. Tragar medidas preventivas contra
esses agentes ¢ uma tarefa complexa em razio da constante
mutagdo na composicio dessas substincias, o que dificulta o
esclarecimento de sua carcinogenicidade, contribuindo para
ampliar a incidéncia da doenga®. Além disso, destaca-se
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que os estudos obtidos focalizaram a exposi¢do continua
do trabalhador portudrio ao amianto, sendo considerado
o principal elemento de exposi¢do e de adoecimento por
cancer ocupacional.

Neste contexto, estudos apresentam o RC da enferma-
gem na realiza¢io de intervengdes para o fornecimento de
informagdes em saude relacionadas 4 doenca, aos sintomas,
ao inicio do tratamento oncoldgico e ao retorno do traba-
lhador ao trabalho®?). Apresentam também alternativas
nio medicamentosas para auxiliar na retomada das ativi-
dades ocupacionais®. Destaca-se, contudo, que os estudos
da enfermagem tém sido desenvolvidos com base em ou-
tros nexos causais, como produtos cosméticos, agrotéxicos,
causadores de outros tipos de cincer, como o colorretal e o
de mama, de diferente exposi¢io quimica com rela¢io ao
trabalhador portudrio.

Ja na exposicio a exaustdo de veiculos, destacaram-se, nos
estudos, o diesel e o carbono orginico e elementar. O diesel
esteve por muitos anos entre as substincias provavelmente
cancerigenas entre os humanos, sendo somente em 2012
considerado verdadeiramente cancerigeno pela International
Agency for Research on Cancer (IARC)®). A exaustio do die-
sel ¢ uma mistura complexa de substincias, cuja fase gasosa
inclui monéxido de carbono e éxidos de nitrogénio, gases
que implicam carcenogenicidade do pulmio®V.

Essa emissdo tem sido relatada entre veiculos a diesel
mais antigos®? e, diante das mudancas trazidas pela mo-
dernizagdo das estruturas portudrias, pode-se contar com
equipamentos mais modernos, que dispdem de combusti-
veis de composi¢do quimica mais controlada. Mesmo assim,
estruturas portudrias ainda dispdem de equipamentos ultra-
passados, que podem nio oferecer esses mecanismos, man-
tendo os trabalhadores expostos ao risco, e sendo necessério
enfatizar o uso de equipamentos de prote¢do individual e
coletiva como uma das medidas preventivas, princpalmente
por que, na rotina laboral dos portudrios, ocorre uma expo-
si¢do continua e prolongada a emissdo recente dos gases, ou
seja, o trabalhador atua enquanto a emissio se da.

Além disso, estudo demonstra a multifuncionalidade®,
em que atividades que requeiram a mesma qualifica¢do
possam ser realizadas pelos trabalhadores habilitados, inde-
pendentemente da categoria profissional a que pertencam,
fazendo com que os trabalhadores atuem com diferentes
maquindrios, por distintas jornadas de trabalho e com for-
mas variadas de exposi¢io, dificultando a avaliagdo em saide
e as medidas de protegdo. Nesta realidade, estudo de enfer-
meiros destacou a multifuncionalidade em sua prépria cate-
goria profissional, verificando que a diferencia¢io dos niveis
de qualificagio de enfermeiros e da equipe de enfermagem
em si, bem como os tipos de trabalho e de institui¢ées on-
de atuam os profissionais funcionam como fatores de risco
associados 2 deficiéncia muscular®. Isso demonstra que a
multifuncionalidade ja vem sendo incluida no processamen-
to do RC da enfermagem em sua prépria categoria, sendo
necessdrio utilizar esse processamento para atuagdo junto ao
trabalhador portudrio.

Outro adoecimento de destaque nos artigos foram as do-
encas isquémicas, que nio foram especificadas nos estudos
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selecionados, mas as principais, segundo o Ministério da
Satde, podem ser o infarto agudo do miocdrdio e a angi-
na?. Os fatores de risco para o desenvolvimento de doengas
deste grupo sdo multifatoriais, e podem estar relacionados
aos h4bitos de vida e sadde dos individuos, como alimenta-
¢do, ingesta de dlcool, obesidade, entre outros, dificultando,
assim, o nexo causal. No entanto, na relagdo com a exposi¢io
ocupacional, 0 mondxido de carbono proveniente de cargas e
da emissdo veicular provoca diminui¢o da capacidade san-
guinea de transporte de oxigénio e da libera¢io tecidual do
oxigénio, o que pode contribuir para as doengas isquémicas
traduzidas nos artigos investigados®. Estudo da enfermagem
verificou a necessidade de programas de prevencio das do-
engas coronarianas no ambiente de trabalho a partir da iden-
tificagdo da idade e do tipo de ocupagio como importantes
preditores desses adoecimentos entre motoristas de 6nibus e
taxi®¥. Ja estudo coreano apresentou a diminuigio dos riscos
para doengas cardiovasculares entre trabalhadores do sexo
masculino quando estes apresentavam melhores aptiddes fi-
sicas®), mostrando uma alternativa para abordar a prevencio
do adoecimento cardiovascular em programas de saude.

Ja os disturbios osteomusculares foram representados
por doengas como a lombalgia, e por alteracdes/lesGes nas
estruturas Osseas decorrentes de acidentes de trabalho, re-
presentadas por fraturas e contusdes. No geral, o adoeci-
mento osteomuscular é retratado por meio das Lesdes por
Esfor¢os Repetitivos (LER) e Doengas Osteomusculares
Relacionadas ao Trabalho (DORT), as quais configuram
adoecimentos de dificil defini¢do, por sua caracteristica
multifatorial, fazendo com que o nexo com o trabalho seja
questionado e esclarecido ao longo dos anos, mesmo com
as evidéncias epidemioldgicas e ergondmicas®. Assim como
os artigos desta revisio, pesquisa que estudou trabalhadores
do Porto de Santos®® também identificou a sintomatologia
dolorosa da coluna vertebral, especialmente a lombar, a qual,
juntamente com transtornos mentais, provocou o afasta-
mento dos sujeitos. Embora este adoecimento tenha sido
identificado por metodologias de pesquisa de menor evi-
déncia, de 34 portos existentes no Brasil, este adoecimento
jé foi detectado em trés, o que suscita a investigacdo das de-
mais caracteristicas que podem interferir no acometimento
patolégico, bem como a necessidade de realizar estudos com
os trabalhadores dos demais portos.

Dentre os estudos que apontaram este adoecimento,
um deles foi realizado por enfermeiros, o que corrobora

RESUMO

o processamento do RC para a assisténcia osteomuscu-
lar, também visualizado em trabalhadores da enfermagem
e de outras categorias profissionais, em que se estudaram
as sintomatologias dolorosas, o sexo e a idade dos traba-
lhadores, as caracteristicas de organizagio do trabalho e o
tabagismo®?”; foi verificado também por meio da aplicagio
de testes ¢ de uma ferramenta de vigilancia®®; pelo turno e
dinimica do trabalho®, entre outros, demonstrando que a
enfermagem ja tem promovido instrumentalizagio tedrico-
metodoldgica para as doengas osteomusculares, e jd aponta
elementos importantes para o processamento do RC no
ambiente portudrio.

Acredita-se que esta revisio apresenta novos objetos
de investigacdo que progridem no processamento do RC
da enfermagem, contribuindo para o aprimoramento da
assisténcia a sadde do trabalhador portudrio e de outras
categorias profissionais. Além dos adoecimentos, detecta-
ram-se 0s riscos enquanto nexos causais importantes para
o processamento do raciocinio, os quais demandam conhe-
cimentos do processo de trabalho, tanto pregresso quanto
atual, pessoal e ambiental para a instrumentalizagio da
atuagdo profissional.

CONCLUSAO

Cincer pulmonar ocupacional, distirbios isquémicos e
doengas osteomusculares foram as doengas mais frequente-
mente pesquisadas na satide do trabalhador portudrio. Os
nexos causais foram identificados por meio dos riscos qui-
micos, pela exposi¢do pregressa ao amianto, e pela exposigdo
a gases atmosféricos provenientes da exaustio veicular e das
proprias cargas movimentadas. J4 os nexos para os demais
adoecimentos estdo compreendidos nos riscos gerais que
afetam os trabalhadores portudrios, relacionados a rotina, as
fungdes, aos instrumentos e a jornada de trabalho.

A partir dos estudos percebeu-se que, para a construgio
do RC do enfermeiro, deve-se prover de conhecimentos am-
bientais e instrumentais do trabalho portudrio, demandando
apreender sobre os elementos que fazem parte do cotidiano e
influenciam diretamente no adoecimento, bem como a his-
téria pregressa do trabalhador, em busca de informagées para
prevenir o desenvolvimento de doengas. O conhecimento
das condi¢bes ambientais deve ser constante, a fim de que se
minimize a dificuldade de estabelecer os nexos causais e que
facilite os planos de agdes clinicas da enfermagem.

Objetivo: Identificar evidéncias cientificas de adoecimento ocupacional do trabalhador portudrio publicadas na literatura. Método:
Revisdo sistemdtica da literatura, construida conforme o método Cochrane. As bases de dados pesquisadas foram Cochrane, LILACS,
MEDLINE/PubMed, CINAHL e SciELO. Foram selecionados artigos publicados de 1988 a 2014. Os dados foram analisados
conforme o Nivel de Evidéncia e Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology. Resultados: Foram selecionadas
14 publicagdes, das quais 11 (78,6%) de revistas internacionais. O ano de 2012 reuniu maior nimero de publica¢des no periodo de
estudo. Todas as publicagdes pertenciam ao Nivel de Evidéncia 4, destacando o cincer pulmonar, doengas osteomusculares e isquémicas,
com nexo causal nos riscos quimicos. Conclusdo: A elaboragio de medidas preventivas deve prever especialmente a exposi¢do quimica
do trabalhador, aplicando ao raciocinio clinico do enfermeiro um conhecimento ambiental para a assisténcia aos adoecimentos.

DESCRITORES
Satde do Trabalhador; Riscos Ocupacionais; Enfermagem do Trabalho; Revisdo.
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RESUMEN

Objetivo: Identificar evidencias cientificas de enfermizacién ocupacional del trabajador portuario publicadas en la literatura. Método:
Revision sistematica de la literatura, planteada conforme al método Cochrane. Las bases de datos investigadas fueron Cochrane, LILACS,
MEDLINE/PubMed, CINAHL y SciELO. Fueron seleccionados articulos publicados de 1998 a 2014. Los datos fueron analizados
conforme al Nivel de Evidencia y Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology. Resultados: Fueron seleccionadas
14 publicaciones, de las que 11 (78,6%) fueron de revistas internacionales. El afio del 2012 reunié mayor nimero de publicaciones en
el periodo de estudio. Todas las publicaciones pertenecian al Nivel de Evidencia 4, destacando el cincer pulmonar, las enfermedades
osteomusculares e isquémicas, con nexo causal en los riesgos quimicos. Conclusién: La elaboracién de medidas preventivas debe prever
especialmente la exposicién quimica del trabajador, aplicando al razonamiento clinico del enfermero un conocimiento ambiental para
la asistencia a las enfermizaciones.

DESCRIPTORES
Salud Laboral; Riesgos Laborales; Enfermeria del Trabajo; Revisién.
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