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RESUMO

Os coletores de lixo ou de residuos sélidos, também, conhecidos popularmente como “garis”
sdo os profissionais que executam atividades exclusivas de limpeza urbana. Esses
profissionais estdo sujeitos a diversos riscos ocupacionais resultantes da exposicdo a agentes
fisicos, quimicos, biolégicos e ergondmicos durante a sua jornada de trabalho, seja por falta
de EPI’s, treinamentos e/ou condi¢des adequadas de trabalho. O objetivo deste trabalho
consistiu em identificar evidéncias cientificas disponiveis na literatura que abordassem o0s
riscos ocupacionais e 0s principais agravos em salde aos quais coletores de lixo estdo
expostos. Para tanto, realizou-se pesquisas nas bases de dados indexadas Scielo e Lilacs.
Foram encontrados um total de 44 publicacdes, que apds as analises a amostra final consistiu
em 08 evidéncias que atendiam ao objetivo proposto por esse trabalho. A busca pelas
evidéncias mostraram que a data da ultima publicacdo ocorreu ha oito anos e os enfermeiros
foram os profissionais que mais publicaram a tematica voltada para coletores de lixo, seguido
de médicos, farmacéuticos e educador fisico. Os periddicos com mais publicacdes foram os de
enfermagem seguido daqueles com escopo para area da salde coletiva e publica. As
evidéncias foram agrupadas em 02 categorias tematicas sendo elas: (I) riscos ocupacionais e
(1) agravos em salde. Na primeira categoria verificou-se que 0s riscos que estdo mais
expostos sdo os fisicos e bioldgicos. Quanto aos agravos em salde atrelados a profissdao do
coletor de lixo, os resultados mostraram que 0s acidentes que levaram 0s mesmos a
apresentarem cortes e ferimentos, bem como, quedas foram aqueles de maior ocorréncia na
pratica desse profissional. Os disturbios osteomusculares também ocorreram a partir das
evidéncias avaliadas, sendo os membros inferiores 0os mais acometidos por tais agravos em
salde. Quanto a infeccdo por parasitas, verificou-se que os estudos sdo inconclusivos e
divergentes, sugerindo que podera haver ou ndo uma relacdo entre aumento da ocorréncia de
infeccOes por parasitas em fezes de trabalhadores coletores de lixo. Dessa forma conclui-se
que as evidéncias ainda sdo escassas para a tematica pesquisada, mas que a partir da sintese
demonstraram que os garis sdo profissionais que estdo expostos a diferentes riscos
ocupacionais e agravos em salde, que podem trazer efeitos importantes em saude e a
necessidade das atividades de educacdo em salde e uso de Equipamentos de Protecdo
Individual (EPI) para prevencao.

Palavras-chave: Coleta de residuos solidos; Riscos ocupacionais; Limpeza urbana.



ABSTRACT

Garbage or solid waste collectors, also popularly known as "garis" are professionals who
perform exclusive urban cleaning activities. These professionals are subject to various
occupational risks resulting from exposure to physical, chemical, biological and ergonomic
agents during their workday, either due to lack of PPE, training and/or adequate working
conditions. The objective of this work was to identify scientific evidence available in the
literature that addressed occupational risks and the main health problems to which garbage
collectors are exposed. Therefore, research was carried out in the indexed databases Scielo
and Lilacs. A total of 44 publications were found, which after the analysis, the final sample
consisted of 08 pieces of evidence that met the objective proposed by this work. The search
for evidence showed that the date of the last publication occurred eight years ago and nurses
were the professionals who most published the theme focused on garbage collectors, followed
by doctors, pharmacists and physical educators. The journals with the most publications were
nursing, followed by those with a scope for the area of public and public health. The evidence
was grouped into 02 thematic categories, namely: (I) occupational risks and (Il) health
problems. In the first category, it was found that the risks that are most exposed are physical
and biological. As for health problems linked to the profession of garbage collector, the
results showed that the accidents that led them to present cuts and injuries, as well as falls,
were the ones with the highest occurrence in the practice of this professional. Musculoskeletal
disorders also occurred from the evidence evaluated, with the lower limbs being the most
affected by such health problems. As for infection by parasites, it was found that the studies
are inconclusive and divergent, suggesting that there may or may not be a relationship
between an increase in the occurrence of infections by parasites in the feces of garbage
collectors. In this way, it is concluded that the evidence is still scarce for the researched
theme, but from the synthesis it was shown that street sweepers are professionals who are
exposed to different occupational risks and health problems, which can have important effects
on health and the need to of health education activities and use of Personal Protective
Equipment (PPE) for prevention.

Keywords: Solid waste collection; Occupational risks; Urban cleaning.
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1. INTRODUCAO

O lixo € um conjunto de residuos, produzido em decorréncia das atividades humanas,
que requer destinacdo final adequada evitando assim que a sua permanéncia no meio urbano
proporcione efeitos indesejaveis aos individuos como doencas relacionadas aos agentes
fisicos, quimicos e bioldgicos e para a natureza como poluicdo de corpos hidricos e do solo
(ROBAZZI, 2003).

A producéo de lixo, ou também, denominado de residuos sélidos, vem aumentando
nas Gltimas duas décadas, em escala mundial (CUNHA, 2018). No ano de 2019, segundo a
Associacdo Brasileira de Empresas de Limpeza Publica e Residuos Especiais - ABRELPE,
estima-se que sejam produzidos anualmente cerca del,4 bilhdo de toneladas por ano em todo
planeta. Este nimero é correspondente a uma média de 1,2 kg per capita ao dia (ABRELPE,
2019). O Brasil gerou cerca de 79,6 milhGes de toneladas de residuos sélidos em 2020
(ABRELPE, 2020). Avalia-se que, desse montante, cada habitante é responsavel pela
producdo anual de 387 quilos de residuos, comparando com os paises da América Latina, 0
Brasil é o campedo na geracdo de lixo, representando 40% do total gerado na regido 541 mil
toneladas/dia (ABRELPE, 2019).

Os coletores de lixo ou de residuos sélidos, também, conhecidos popularmente como
“garis” sdo os profissionais que executam atividades relacionada a sua coleta a fim de
promover a limpeza urbana. Os coletores de lixo participam do seu dia-a-dia de uma atividade
laboral de alta periculosidade, devido aos riscos aos quais estdo expostos diariamente. O
aparecimento das doencas ocupacionais e agravos em salde sdo frequentes (OLIVEIRA,
2012).

As doencas do trabalho, ou doencas ocupacionais, sdo aquelas decorrentes da
exposicdo dos trabalhadores aos riscos laborais, elas caracterizam-se quando se estabelece o
nexo causal entre os danos observados na satde do trabalhador e a exposicdo a determinados
riscos ocupacionais (CONCEICAO, 2001).

De acordo com Oliveira, et al. (2014), no trabalho profissional dos garis, durante a
coleta e manuseio dos residuos sélidos, podem haver negligéncias por parte do poder publico
das esferas governamentais e das empresas prestadoras de servigos, ou até mesmo do proprio
profissionalque acabam se expondo a riscosatrelados ao meio ambiente laboral, como os
quimicos (poeira, névoa, gases, substancias quimicas toxicas), fisicos (umidade, calor, frio,

ruidos), biologicos (animais transmissores de doencas), ergonémicos (levantamento de peso
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em excesso, correr atras do caminhdo) e os acidentes (atropelamento, quedas, cortes com
materiais perfurocortantes).

A partir das vivéncias durante a graduacéo interdisciplinar em salde, percebeu-se que
as doencas ocupacionais no Brasil sdo preocupantes. Diante do apresentado e em conjunto
com as vivéncias realizadas em comunidades e no préprio espaco urbano de Santarém (PA),
verificou-se que a problematica sobre coleta, transporte e disposicdo final dos residuos sélidos
é relevante e merece enfoque. A partir disso, surgiu o interesse em pesquisar sobre o tema e
formulou-se uma pergunta norteadora: Quais 0S riscos ocupacionais e agravos em salude
relatados na literatura nacional que os coletores de lixo estdo mais expostos?

Esse trabalho justifica-se por buscar evidéncias na literatura e sintetizar o
conhecimento sobre riscos e agravos ocupacionais aos quais os coletores de residuos solidos
estdo expostos. Os resultados desse estudo podera subsidiar discussdes e politicas publicas
locais que possam ser implementadas visando a mitigacdo dos efeitos em salde aos quais 0s

coletores s&o expostos.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral:

Identificar na literatura nacional as principais evidéncias relacionadas aos riscos ocupacionais

e agravos em salde aos quais os coletores de lixo estdo expostos.

2.2 Objetivos Especificos:

e Caracterizar os artigos disponiveis na literatura quanto ao ano de publica¢do, profissao
do primeiro autor e periédico;

e Classificar os resultados obtidos em niveis de evidéncias segundo 0s critérios
estabelecidos por Melnyk e Fineout-Overholt (2005);

e Elencar por categorias tematicas as evidéncias quanto aos riscos e agravos em salde
relacionados aos coletores de lixo.



15

3. REFERENCIAL TEORICO

3.1 Residuos Sélidos: uma problemética mundial

O debate sobre a problematica dos residuos solidos vem sendo pauta em estratégias
globais vinculadas a questdes de meio ambiente e salde publica. O Programa das Nacdes
Unidas Para 0 Meio Ambiente (PNUD) estimou que a producdo de residuos solidos mundial
aumentara de 1,3 bilhdo de toneladas para 2,2 bilhdes de toneladas até o ano de 2025,
propiciando aumento dos efeitos negativos do consumismo desenfreado do cenério atual
exponencialmente nocivo ao meio ambiente (SANJAD, 2018).

O indice elevado de consumo por bens e produtos, de forma descontrolada nas
sociedades contemporaneas, preferencialmente em grandes centros populacionais, gera cada
vez mais, a producdo de lixo. Para minimizar tais impactos, é necessario que individuos
busquem formas de viver que o leve ao equilibrio entre 0 meio ambiente, suas necessidades
econébmicas e o bem-estar social (ALMEIDA et al., 2013). Esse é o grande desafio da
sociedade atual utilizar formas, buscar medidas que contribuam na diminuicdo do impacto
gerado pela grande quantidade de residuos sélidos produzidos em nosso planeta.

Santos e Silva (2011) citam que o crescimento populacional, os avangos tecnolégicos e
0 aumento do consumo, ocasionou uma grande quantidade e diversidade de residuos solidos
que demandam tratamento e/ou disposicdo correta, para evitar problemas ambientais e de
salde publica. Nesse sentido, outras probleméticas também sdo destacadas quando se fala em
geracdo de residuos sélidos, como a emissdo do gas metano, que € responsavel por uma
crescente parcela das emissdes de Gases do Efeito Estufa (GEE), mesmo contribuindo
significativamente com as emissdes de GEE, o gas metano é detentor de um elevado potencial
calorifico, 0 que torna seu uso energético muito atrativo, principalmente para a geracdo de
energia elétrica, térmica, biocombustivel, assim como para gas natural, fazendo com que esse
uso energético, mitigue os efeitos dos GEE (SIMOES, 2017).

De acordo com o relatorio Global Plastics Report da World Wide Fund for Nature
(WWEF) do ano de 2019, dentre os residuos mais gerados em todo planeta, os plasticos se
destacam. Segundo o ranking destacado no relatério dos maiores produtores de plastico no
mundo o primeiro lugar é ocupado pelos Estados Unidos (70,8 milhdes de toneladas), em
segundo a China (54,7 milhdes), em terceiro india (19,3 milhdes), em quarto lugar Brasil

(11,3 milhdes), sendo o primeiro da América Latina, na Europa Ocidental, a lideranca ¢é da
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Alemanha (8,2 milhdes). Mesmo com muitas politicas voltadas a reciclagem desses materiais,
a media global de reciclagem de materiais plasticos é de apenas 9% (WWF, 2019).

Segundo Alexandre (2014), o aumento da quantidade de residuos sélidos produzidos
em massa no planeta é decorréncia em sua maioria do atual estagio de desenvolvimento
global, dos padrdes de producdo e consumo exacerbado. Dados do Instituto Akatu! mostram
que a cada dia sdo descartados cerca de dois milhdes de toneladas de lixo domiciliar no
mundo, comparando o volume diério equivale a dez montanhas como o Pdo de AgUcar
localizado na cidade do Rio de Janeiro (RJ).

Segundo a Eurostat?, na Unido Europeia (UE), apesar do grande aumento na geragio
dos residuos sélidos, a quantidade de residuos destinados a aterros sanitarios diminuiu
consideravelmente nos Gltimos 20 anos. Nesse periodo o total de residuos sélidos depositados
na UE conseguiu uma diminui¢cdo de aproximadamente 83 milhdes de toneladas (58%),
passando de um total de producdo de 144 milhdes de toneladas em 1995 para 61 milhdes de
toneladas no ano de 2015. Correspondendo a uma média anual de 4% nos Gltimos 10 anos,
periodo correspondente a 2005-2015, tendo uma queda na disposicdo em aterros sanitarios
caindo para 5,6% ao ano (EUROSTAT, 2017).

De acordo com a Eurostat (2017), os investimentos em novas tecnologias e legislacdes
mais rigidas para destinacdo final de residuos solidos ambientalmente adequadas na UE, tem
como consequéncias um aumento de 25 milhGes de toneladas (52 kg per capta) de residuos
reciclados em 1995 para 69 milhdes de toneladas (137 kg per capta) em 2015. Alcancando
uma reducdo da taxa final de disposicdo final de residuos solidos em aterros sanitarios,
reduzindo cerca de 63,8% em 2005 para 25,3% em 2015.

Outro pais com grande potencial na geracéo de residuos sélidos é o Japéo, segundo o
Ministry Of The Environment Goverment Of Japan (2017), nos anos de 2000 a 2015, pode-se
notar uma reducdo de forma continua na geracdo total de residuos sélidos no Japao,
evidenciando uma queda de 15,1% na geracdo per capta. Ainda de acordo com este 6rgdo o
Japdo passa por algumas dificuldades peculiares na busca de mitigar a producdo dos seus
residuos, bem como sua destinacdo final, por conta da escassez de area para construcdo de
aterros sanitarios. Sendo assim o pais volta seus investimentos a outras tecnologias que visam
a reducdo e o descarte final desses residuos, como por exemplo, a incineracdo, onde o pais

vem substituindo as instalagdes antigas de incineracdo, por novas instalacbes de maiores

1 O instituto AKATU é uma organizacdo sem fins lucrativos, fundada em 2002. Trabalha com ac¢Ges para
sensibilizacdo, mobilizagdo e engajamento da sociedade para 0 consumo consciente.

2 Eurostat é o Servigo de Estatistica da Unido Europeia responsavel pela publicacdo de estatisticas e indicadores
de elevada qualidade a nivel europeu que permite a comparagao entre paises e regides.
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capacidades, tendo um aumento de 14,4% da capacidade média, chegando a uma capacidade
de 50,6% da massa de residuos solidos que era aterrada nesse periodo de 2000 a 2015.

Quando se fala em producdo em grande escala de residuos sélidos, ndo se pode deixar
de falar da China, acompanhando seu crescimento populacional, a geracdo de residuos solidos
dessa poténcia mundial vem crescendo rapidamente, sendo sua geracdo de residuos solidos
passando dos assustadores 31, 320 milhGes de toneladas em 1978 para 178, 602 milhdes de
toneladas em 2014 (GU et al. 2017). A China aumentou nos anos 90 a sua geragado per capta
de residuos, tendo um declinio entre os anos de 1994 e 2014, passando de 0,913 kg/hab/dia
para 0,6532 kg/hab/dia. Isso mostra que o crescimento populacional da China esta
aumentando mais rapidamente que a taxa de geracdo de residuos solidos. A composi¢cdo dos
residuos solidos gerados na China, foi estimada e obteve em sua composi¢cdo uma grande
proporcao de residuos alimentares (61,2%), sendo necessario cada vez mais uma destinacéo
final ambientalmente adequada a esses residuos sélidos organicos, que compde uma parcela
significativa, sendo mais que a metade do total de residuos produzidos na China (GU et al.,
2017).

Um dos maiores desafios que a sociedade moderna defronta é o equacionamento da
geracdo excessiva e da disposicdo de maneira ambientalmente correta dos residuos sélidos.
Essa preocupacdo em escala global relacionada a geracdo dos residuos solidos aumenta a cada
dia, pois precisa-se de um gerenciamento adequado e locais para sua disposi¢éo final de forma
correta (ALEXANDRE, 2014).

3.2 A producao de Residuos Solidos no Brasil

Saindo do cenario mundial, quanto a problematica dos residuos sélidos, e entrando no
cenario nacional, o Brasil apresenta no ano de 2010 a Lei 12.305 que institui a Politica
Nacional de Residuos Solidos (PNRS), surgindo ap6s mais de 20 anos de discussao no
Congresso Nacional. A PNRS nasce com o embargo de atuar no processo de Construcdo do
Plano Nacional de Residuos Solidos, abordando a problematica dos indmeros tipos de
residuos gerados em escala nacional, contempla também a gestdo, o gerenciamento, metas,
programas, projetos e acfes correspondentes, a fim de minimizar o impacto causado pela
geracdo de residuos solidos (BRASIL, 2010).

De acordo com a PNRS (2010), define, no seu art. 3, XVI, residuos sélidos como

sendo:
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Material, substancia, objeto ou bem descartado resultante de atividades
humanas em sociedade, a cuja destinacdo final se procede, se propde
proceder ou se esta obrigado a proceder, nos estados sélido ou semissolido,
bem como gases contidos em recipientes e liquidos cujas particularidades
tornem invidvel o seu lancamento na rede publica de esgotos ou em corpos
d’agua, ou exijam para isso solu¢des técnica ou economicamente inviaveis
em face da melhor tecnologia disponivel (BRASIL, 2010).

Ainda de acordo com a PNRS (2010), os residuos solidos sdo classificados como
residuos domiciliares, residuos de limpeza urbana, residuos solidos urbanos, residuos de
estabelecimentos comerciais e prestadores de servigos, residuos dos servigos publicos de
saneamento basico, residuos industriais, residuos de servicos de salde, residuos da construcao
civil, residuos agrossilvopastoris, residuos de servicos de transportes e residuos de mineracdo
(BRASIL, 2010).

A Associacdo Brasileira de Empresas de Limpeza Publica e Residuos Especiais
(ABRELPE) (2019) disponibilizou dados estatisticos que mostram a geracdo de residuos
solidos no Brasil em que foram geradas 79 milhGes de toneladas de residuos sélidos urbanos
no ano de 2019, um aumento de pouco menos de 1% em relacdo ao ano anterior. Desse
montante, 92% (72,7 milhdes) foram coletados - uma alta de 1,66% em comparacdo a 2017.
Apesar disso, 6,3 milhdes de toneladas de residuos ficaram sem ser recolhidos nas cidades
brasileiras, evidenciando um grande problema de satde publica (ABRELPE, 2019).

O estudo “Solucionar a Polui¢do Plastica: Transparéncia e Responsabilizagdo”, feito
pela Word Wide Fund for Nature (WWF), mostra que o Brasil € o quarto pais no mundo que
mais produz lixo. S&o 11.355.220 toneladas e apenas 1,28% de reciclagem. SO esta atras dos
Estados Unidos (1° lugar), da China (2°) e da India (3°) e ainda, que no Brasil, mais de 2,4
milhdes de toneladas deplastico sdo descartadas de forma irregular, sem tratamento e, em
muitos casos, em lixGes a céu aberto, sendo esse o principal constituinte do lixo brasileiro
Aproximadamente 7,7 milhdes de toneladas de lixo sdo destinados a aterros sanitarios (WWF,
2019).

Segundo a Pesquisa nacional de Saneamento Béasico (PNSB), realizada em 2011 pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), mostra 0 quantitativo acerca da coleta
de residuos no Brasil, a coleta diaria € a mais comum na maior parte dos municipios
brasileiros, chegando a 40,2%, seguida pela frequéncia de trés vezes por semana, que €
adotada em 36,1% dos municipios. J& 0s municipios que ndo fazem coleta domiciliar sdo
minoria no Pais, representando cerca de 6,4% do total. Das regides brasileiras, o Nordeste é

que representa o maior percentual de municipios que nao realizam coleta domiciliar, 12,6%,
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seguida da Regido Sul com 9,0%. A Regido Sul é a que apresenta a menor taxa de municipios
que realizam a coleta diéria, alcancando um total de 17,1%, enquanto todas as outras regides
apresentam percentuais superiores a 40% (PNSB/IBGE, 2011).

E perceptivel que o pais possui uma cobertura de coleta seletiva, mas 6,4 milhdes de
toneladas de residuos ainda deixam de ser coletados, levando a sua destinacdo final
inadequada, causando grandes consequéncias ao meio ambiente e a salde humana
(ABRELPE, 2011).

Em relacdo ao tratamento dos residuos sélidos nos municipios brasileiros, € valido
destacar que a solucdo tecnologica ambientalmente mais adequada para a disposicao final
desses residuos sdo os chamados aterros sanitarios, somada a estratégias de reutilizacao,
reciclagem, compostagem, recuperacdo e aproveitamento energético (BRASIL, 2010). Boa
parte dos municipios brasileiros, ainda utilizam os aterros controlados e uma boa parcela os
lixdes a céu aberto. O Panorama dos Residuos Sélidos no Brasil da ABRELPE aponta que
apenas 39% dos municipios brasileiros ddo destino e tratamento adequado aos residuos
solidos urbano (ABRELPE, 2019).

Para a Sociedade dos Engenheiros e Arquitetos do Estado do Rio de Janeiro
(SEAERJ), a Politica Nacional Residuos Solidos, determina que todos 0os municipios tenham
responsabilidades e deveres iguais sobre a coleta e tratamento de lixo, porém a lei nédo
corresponde a realidade brasileira, pois nem todos os municipios tém condi¢cdes de manter
aterros em pleno funcionamento. Em 2015, 58% do lixo coletado foi direcionado a aterros
sanitarios. No entanto, os custos de tratamento sdo elevados e 0s municipios contam com
poucos recursos. No tocante a isso, na maioria dos municipios brasileiros, principalmente das
regides Norte e Nordeste, os aterros deram lugar a lixGes a céu aberto, e é o que existe hoje
(SEAERJ, 2018).

Os dados epidemioldgicos apontam que a problematica do gerenciamento dos residuos
solidos no Brasil é pertinente e merece atencdo. O gerenciamento dos residuos sélidos deve
ser de forma integrada na limpeza das cidades, mas também, de suas periferias e areas rurais e
trata-los utilizando as tecnologias compativeis com a realidade local, dando-lhes um destino
ambientalmente seguro (FRANCA; RUARO, 2009). O Brasil precisa superar de forma
eficiente esses desafios pensando na relacdo que os residuos solidos podem acarretar no meio
ambiente e saide humana. Além disso, para a reversao desse quadro, € fundamental, na Gtica
da gestdo integrada e do gerenciamento, a adocdo de tecnologias que promovam o
desenvolvimento sustentavel e criem oportunidades para resgatar e elevar o valor incorporado

nos residuos, aproveitando-os antes de chegarem aos aterros.
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3.3 Coletores de residuos urbanos: riscos e agravos em saude

Fazer a coleta de lixo significa recolher o lixo j& devidamente acondicionado pela
populacdo, estabelecimentos publicos e privados e encaminha-lo, mediante transporte
adequado para o seu tratamento e disposicao final de acordo com suas caracteristicas e grau
de periculosidade (CARDOSO, 2004). A coleta e transporte dos residuos sélidos em
residéncias, 6rgdos publicos e pequenos, médios e grandes comércios, em geral sdo efetuados
pelo 6rgdo municipal responsavel pela limpeza urbana, obedecendo a dias e horéarios ja
estabelecidos para a coleta (MONTEIRO et al., 2001).

Dentro desse contexto, encontra-se o coletor ou gari, sendo esse um profissional
imprescindivel que atua nas atividades de coleta de lixo. Esse profissional, muitas vezes, sdo
consideradas como integrantes da paisagem urbana, mas que possuem pouca identidade social
e reconhecimento da importancia de sua atuacdo profissional, pois 0s mesmos assumem um
papel de relevancia impar em termos econdmicos e ambientais na atualidade. Este fato €
nitidamente percebido no processo de gerenciamento de residuos sélidos, onde o trabalho
destes profissionais contribui com o processo de destinacdo correta dos residuos,
configurando uma maneira de inclusdo ao mercado de trabalho, fonte de renda e garantia de
sobrevivéncia (GALDINO; MALYSZ, 2016). E nesse cenario em que figura a imagem do
coletor de residuos ou gari como o agente principal nesse processo que nos leva a buscar
meios capazes de entender sua relacdo diaria entre trabalho e riscos a que esses profissionais
estdo expostos no seu cotidiano.

Apontando para uma breve retrospectiva histérica, em 1950, a limpeza urbana passou
a ter relevancia mundial, por inducdo da Organizacdo Mundial de Saide (OMS) e da
Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) (SANTOS, 1999). No Brasil, na década de
1970, surgiram os primeiros estudos sobre os trabalhadores da coleta de lixo. A denominacgéo
gari surgiu na década de 1940. A empresa “Irmdos Gary” foi a primeira empresa brasileira
prestadora de servigos de coleta, transporte e destinacdo final do lixo. Em funcdo da
regularidade do trabalho, os coletores de lixo passaram a ser chamado de garis, até hoje em
todo o Brasil (COSTA, 2007).

O gari € o profissional da limpeza que trabalha exclusivamente com lixo, assegurado a
limpeza da via publica. Esse profissional realiza os servigos que envolvem o recolhimento de
lixo urbano domiciliar e hospitalar, carregamento e descarregamento de caminhdes de lixo
urbano, limpeza e coleta das instalagdes da empresa, coleta de lixo de logradouros publicos,

dentre outras atividades relacionadas com a manutencdo da limpeza urbana. Desta forma, €
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explicita a importancia do trabalho dos coletores de lixo para resolver um problema intenso,
devido ao consumo massificado das grandes cidades (COMLURB, 2009).

Em diferentes paises, nos dias atuais, século XXI, a atividade de limpeza urbana é
realizada de forma manual e dificilmente sera substituida por tecnologias. A coleta manual
dos residuos sélidos expde o trabalhador a uma variedade de riscos ocupacionais e agravos
em salde, especialmente os relacionados a alta sobrecarga fisica do trabalho, como é o caso
dos acometimentos musculoesqueléticos (CAMADA, 2012).

Segundo Mendes e Dias (1991), os trabalhadores do servico de limpeza e conservacéao
quase sempre contratados por empresas de servicos terceirizados ou pelas prefeituras, ficando
assim expostos a situacdes de controle mais rigidos por parte dos servicos médicos. O
trabalho desses profissionais por muitas vezes é considerado insalubre, em decorréncia dos
agentes bioldgicos presentes nos residuos coletados e também por ser realizado a
"descoberto”, em pracas, ruas e demais logradouros publicos. Esse fato faz com que os
trabalhadores se submetam a variacdes climatoldgicas, ruidos, poeiras e outros agentes
agressores, presentes no contexto da vida urbana, os quais lhes podem favorecer a ocorréncia
de enfermidades e acidentes de trabalho (ROBAZZI, 1992).

Segundo Rosario (2014), na limpeza puablica urbana, os coletores de lixo, sdo
responsaveis em recolher todos os residuos sélidos dos municipios para garantir a qualidade
de vida da populacdo. Contudo, nota-se que, estes profissionais encontram-se em seu
ambiente de trabalho expostos aos mais variados tipos de riscos ocupacionais, devido a falta
de treinamento por parte das empresas e do Estado, bem como, das condicGes precérias e de
terceirizagdo trabalho desses agentes. “Esses fatores colocam a satide dos trabalhadores em
risco, e contribuem para o aparecimento de doengas no ambiente de trabalho” (ROSARIO,
2014, p. 39).

Segundo Calderoni (1999), como os residuos solidos sdo considerados uma grande
fonte de contaminacdo e perigo a vida, os coletores e garis constituem uma populacdo de
risco, ndo apenas para sua propria integridade fisica e de salde. Os riscos a saude do
trabalhador sdo bem mais expressivos e diversos, com destaque para 0s quimicos e bioldgicos
(pelo contato dos trabalhadores com uma enorme diversidade de micro-organismos
patogénicos que residem no lixo) e fisicos (SANTOS, 2009).

Os profissionais que atuam na limpeza urbana e lidam dia a dia com os residuos
solidos gerados pela populacdo muitas vezes ndo é valorizado, recebem salario que nao
condiz com o trabalho executado, e, além disso, fica exposto a diferentes riscos. Desses, 0s

principais riscos sdo: quimico (gases, névoa, neblina, poeira e substancias quimicas toxicas),
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fisico (ruidos, vibracdo, calor, frio e umidade), bioldgico (doencas patoldgicas, animais
transmissores de doencas, lixo hospitalar), ergondmico (levantamento de peso em excesso,
correr atrds do caminh&o, subir no caminhdo) e acidentes (corte com materiais perfurantes,
quedas, contusdes, atropelamento e esmagamento) (OLIVEIRA; ZANDONADI; CASTRO,
2003).

Os trabalhadores e empresas que atuam nas etapas de segregacao, coleta e destino final
desses residuos devem estar aptos a fazer a devida separagdo desses materiais de maneira
correta e adequada conforme norma especifica. O que nos implica dizer que em tese, desde 0
inicio do processo de recolhimento dos residuos, trabalhador e empresa contratada devem ter
conhecimento das etapas operacionais a serem desenvolvidas minimizando danos a terceiros,
aos trabalhadores envolvidos e ao meio ambiente.

Costa (2008), diz que a profissdo de coletor de lixo € mais uma das atividades que se
enquadram na chamada invisibilidade publica, onde é um trabalho de grande relevancia social
e urbana, porém o homem e sua profissao ficam desaparecidos para os demais, assim como a
sua falta de importancia social. Porém, essa atividade é muito desvalorizada e cheia de
preconceitos por boa parte da populacéo relacionado as atividades cotidianas dos garis, face a
carga simbdlica do lixo, usualmente carregada de sentimentos negativos como a ojeriza e a
repugnancia, materializadas na figura do “lixeiro” (LOPES et al., 2012).

Os individuos que fazem parte do sistema de limpeza publica do municipio, durante
jornada de trabalho, eles percorrem uma média de aproximadamente dois (2) quildmetros por
hora, sem considerar os obstaculos pelos caminhos, como as caracteristicas das vias muitas
vezes malconservadas e com e o acumulo de residuos pelas cal¢adas, quando mal
acondicionadas pela populacdo, que podem provocar o acréscimo das horas de trabalho em
virtude do cumprimento da rota estipulada (RODRIGUES et al., 2004).

Para oferecer melhores condi¢fes ao trabalho dos coletores e garis, atualmente existem
normas regulamentadoras no Brasil. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
vem tratando, entre outras questdes, sobre o Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude
e por meio da ResolucGes da Diretoria Colegiada (RDC) como a N° 222/28 de marco de 2018
(BRASIL, 2018) que dispde sobre boas préaticas de gerenciamento de residuos em servicos de
salde e n° 306/2004 (BRASIL, 2004), visto que, nos residuos domiciliares, ha também

substancias consideradas infectantes, como secrecdes, sangue, entre outros.

3.4 Riscos ocupacionais relacionados ao profissional coletor de lixo
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Os trabalhadores que atuam nas etapas de coleta e disposicdo final desses residuos,
sejam domiciliares, urbanos ou de servicos de salde, podem estar expostos a fatores de risco
significativos, e como consequéncia, ha o potencial de geracdo de problemas a salde
ocupacional a estes profissionais (ATHANASIOU et al., 2010; RUSHTON, 2003).

O ritmo de trabalho dos garis € intenso e 0 manuseio dos varios sacos simultaneamente
segurados pelas maos e apoiados ao peito aumenta a possibilidade de acidentes com materiais
cortantes, além de causar problemas na coluna vertebral e alteracbes musculares. Além disto,
os horarios de coleta muitas vezes coincidem com o de trafego intenso, podendo gerar assim
acidentes como atropelamentos e colisdes (MOLOSSI, 2012).

A potencial iminéncia de lesGes, acidentes nas ruas (quedas), atropelamentos,
infeccdo, envenenamento, queimaduras ou danos respiratorios € corriqueira entre 0s garis e
em muitos casos inevitaveis. Os trabalhadores estdo expostos diariamente, muita das vezes
sem o incentivo e treinamento adequado que deveriam receber das empresas, seja ela no
auxilio nas capacitagdes e logistica ou na disposi¢do de Equipamentos de Protecdo Individuais
(EPIs).

De acordo com as estatisticas, os acidentes de trabalho sdo causados pela falta de
treinamento adequado oferecido pela empresa, a ndo utilizacdo dos EPIs, postura inadequada
do funcionério durante a atividade, além de fatores psicoldgicos dos colaboradores, como a
personalidade. Dos quatro fatores citados, o treinamento pode evitar a0 menos trés deles,
evidenciando assim a sua importancia (BENTO, 2013).

Além disto, o processo de coleta constitui-se de uma tecnologia precaria, quase
manual, onde o corpo do trabalhador acaba se transformando em instrumento de carregar o
lixo. Os coletores sofrem diariamente riscos relacionados as agressées emocionais e psiquicas,
no decorrer do seu dia a dia, e exercem uma atividade que exige muito esforco fisico e
posturas inadequadas. A seguranca do trabalho possui um grande papel para a diminuicéo das
doencas ocupacionais, minimizando assim os acidentes na rotina de trabalho diaria desta
funcéo (SOUZA, 2009).

Os coletores de lixo estdo expostos a cinco principais tipos de riscos ocupacionais em
decorréncia da sua jornada de trabalho, sendo eles: fisico, quimico, biolégico, ergonémicos
acidentes. O risco fisico, segundo Deud (2015), estd comumente associado a profissao do gari
gquando 0 mesmo esta exposto a ruidos, ao calor e frio, a diferencas de pressdes, umidade,
radiacdes ionizantes e ndo ionizantes e vibragdes. Santos (2008) aponta que os riscos fisicos
também incluem as radiagdes ionizantes e ndo ionizantes, vibra¢cdes do motor no momento da

coleta, temperaturas extremas e iluminagdo deficiente.
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Os riscos quimicos, segundo Ferreira e Anjos (2001), séo decorrentes da possibilidade
de exposicdo quimica durante a manipulacdo do residuo sélido como através de pilhas e
baterias; Oleos e graxas; pesticidas/herbicidas; solventes; tintas; produtos de limpeza;
cosméticos; remédios; aerossois, entre outros. A NR de n® 9, que dispde sobre os Riscos
ocupacionais em relacdo a riscos quimicos, fisicos e biolégicos, considera agentes quimicos
as substancias, compostos ou produtos que possam penetrar no organismo pela via
respiratéria, ou que, pela natureza da atividade de exposi¢do, possam ter contato ou ser
absorvidos pelo organismo através da pele ou por ingestdao (BRASIL, 2019).

Os riscos bioldgicos sdo causados por agentes bioldgicos presentes nos residuos e que
podem ser responsaveis direta e indiretamente pela transmissdo de doengas, 0s
microrganismos patogénicos ocorrem nos residuos solidos mediante a presencga de lengos de
papel, curativos, fraldas descartaveis, papel higiénico, absorventes, agulhas e seringas
descartaveis e camisinhas, originados da populacdo; dos residuos de pequenas clinicas,
farméacias e laboratdrios e, na maioria dos casos, dos residuos hospitalares, misturados aos
residuos domiciliares (COLLINS; KENEDY, 1992; FERREIRA, 1997). Esses agentes
bioldgicos sdo as bactérias, protozoarios, parasitas, fungos, virus, entre outros (BRASIL,
2019).

Os riscos ergondmicos, segundo Ferreira, Anjos (2001) e Lazzari (2009), tem relacéo
com sua atividade postural no trabalho e geralmente ocasionam lesGes cronicas. Os riscos
ergondmicos na profissdo dos coletores de residuos esta associada a trabalhos repetitivos,
ritmo de trabalho intensos, posturas inadequadas na execucdo das fungdes, dimensionamento
e arranjo inadequados das se¢des de trabalho, sobrecarga da funcdo osteomuscular e da coluna
vertebral, podendo ocasionar comprometimento patolégico.

Quanto aos riscos de acidentes, Ferreira e Anjos (2001), sdo varios os acidentes que 0s
trabalhadores da coleta de residuos estdo sujeitos, entre eles estd 0 mais comum que sdo 0s
cortes com vidro. Segundo 0os mesmos autores, as estatisticas do acidente envolvendo vidros
sdo subnotificadas, uma vez que os cortes de pequena gravidade ndo sdo, na maioria das
vezes, informados pelos trabalhadores, que ndo os consideram acidente de trabalho. A
principal causa do acidente com vidros em garis é a falta de conscientizacdo por parte da
populacdo que ndo costumam isolar ou separar os vidros e materiais perfuro cortantes, e
justamente por isso, a segunda maior causa de acidentes sdo os cortes e perfuracdes por
objetos pontiagudos. Outro tipo de acidente sdo as quedas dos veiculos e os atropelamentos,
devido a inadequacdo dos mesmos para o trabalho, e outros tipos de acidentes como:

“ferimentos e perdas de membros por prensagem em equipamentos de compactacdo e outras
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maquinas, mordidas de animais (caes, ratos) e picadas de formigas também fazem parte da
relacdo de acidentes com residuos so6lidos municipais”.

Além de todos os riscos ja amplamente expostos acima, os trabalhadores de limpeza
urbana ainda estdo expostos a riscos psicossociais, Cruz (2018) define que estes riscos estdo
relacionados a interacdo de fatores sociais, cultura, ambiente de trabalho e também o extra
trabalho, a percepc¢éo destes fatores pode influenciar a salde, satisfacdo e por consequéncia o
desempenho no trabalho. Tais fatores podem engatilhar outros problemas de salde

relacionados a sade mental como ansiedade e depresséo.

3.5 Agravos a saude dos profissionais que trabalham na coleta dos Residuos Sélidos

Alguns autores estudaram os perigos de se manipular o lixo e 0s agravos a salde que
podem ocorrer aos coletores, destacando, desde comprometimentos respiratorios, afeccdes
musculares, patologias de coluna, afeccdes cardiovasculares, perdas auditivas, até acidentes
de trabalho durante a realizacdo das coletas.

As chamadas doencas ocupacionais ou agravos em salde mais comuns entre 0s garis
sdo micoses, mal-estar, dores no corpo, dores de cabeca, vomitos, perda auditiva, doencas
respiratérias, doencas intestinais, contaminacdo por produtos quimicos e bioldgicos, doengas
relacionadas a exposicdo solar, tenséo nervosa, e estresse (SILVA, 2009). A seguir, na tabela

1, apresenta-se alguns agravos em salude ocasionados pelos riscos fisicos.

Tabela 1. Agentes de risco fisico e provaveis agravos a salde

Riscos Fisicos Exemplo de possiveis agravos em satde
" Cansago, irritacdo, dores de cabeca, diminuicdo da audicdo,
Ruldo aumento da press&o arterial e problemas do aparelho digestivo.
) Dores nos membros e coluna, artrite, problemas digestivos, lestes
Vibracoes

oOsseas e lesdes dos tecidos moles.

) Taquicardia, prostracdo térmica, choque térmico, fadiga térmica,
Calor ou frio extremo . L . 3
perturbac@es das funcbes digestivas, hipertenséo.

RadiacGes lonizantes Alteracdes celulares, fadiga e problemas visuais.
RadiacGes N&o- ionizantes Queimaduras, lesdes nos olhos, na pele e nos outros 6rgaos.
Umidade Doencas do aparelho respiratorio, quedas e doengas na pele.

Eri Fendmenos vasculares periféricos, doencas do aparelho respiratorio,
rio
gueimaduras pelo frio.

Fonte: adaptado de Santos (2007)
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Segundo observacdes assinaladas por Velloso et al (1997) sobre as atividades dos
coletores de residuos, ele fala que os trabalhadores, por realizarem suas atividades ao ar livre,
ficam expostos ao calor, ao frio, a chuva e, ainda, as variagdes bruscas de temperatura. Fato
também citado por Madruga (2002) € que os trabalhadores ficam expostos a ruidos durante
toda a sua jornada de trabalho, tanto da prensa de compactacdo de lixo que faz acelerar o
motor, como do proprio transito de carros que é constante nas ruas.

As atividades de coleta dos residuos nem sempre € realiza em ruas planas com boas
condices, na realidade, quase sempre as ruas sao com asfaltos precarios e os coletores ficam
sujeitos as trepidacdes constantes pelo fato de viajarem nos estribos do caminhdo coletor.
Durante o processo de recolhimento do lixo, eles sobrem e descem dos caminhdes dezenas de
vezes, percorrendo quilémetros de ruas a pé e por vezes correndo.

Alves (2015) fala que os riscos quimicos e seus consequentes agravos dependem das
caracteristicas de cada substancia quimica, da quantidade, concentracdo e das vias de
exposicdo. Assim, os provaveis efeitos na saude dos trabalhadores serdo irritacdo nas mucosas
(cavidade nasal, laringe e faringe) e do sistema respiratério superior; dor de cabeca, confuséo,
alucinagdo, cansaco/fraqueza e sonoléncia; tosse e pneumonite; entre outros. Irritacdo de
garganta, nduseas e vOmitos, tosse, engasgo, dor abdominal, célica, perda temporaria de
cabelo, palidez facial, lesdo e aumento do figado (DEUD, 2015; SANTOS, 2008). A seguir,

na tabela 2, apresenta-se alguns agravos em satde ocasionados pelos riscos quimicos.

Tabela 2. Agentes quimicos e provaveis agravos a satde

Riscos Quimicos Exemplo de possiveis agravos em satde
Poeiras minerais Silicose (quartzo) e pneumoconiose dos minérios de carvao.
Poeiras vegetais Bissinose (algodao), bagacose (cana-de-acgucar), etc

Névoas, gases e vapores ) o ) ) ) .
o Irritantes: irritacdo das vias aéreas superiores. Asfixiantes: dores de
(substancias compostas, ) o o
cabeca, nauseas, convulsdes. Anestésicos (a maioria dos solventes
compostos ou produtos . 3 )
o organicos): acdo sobre o sistema nervoso.
guimicos em geral)

Fonte: adaptado de Santos (2007)

Os coletores de residuos expdem-se ao risco de inalar os gases resultantes do processo
de decomposicdo dos residuos organicos que sdo destinados aos aterros sanitarios e lixdes a
céu aberto, ficam ainda expostos ao monoxido de carbono provenientes dos veiculos de

coletas em que eles trabalham, expostos a produtos de inseticidas de uso domiciliar que s&o
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mal acondicionados pelos usuarios (VELOSO, 1997).

De acordo com Santos (2007) os agentes biologicos sdo capazes de ocasionar doencas
devido & contaminacdo e, também, pela prépria natureza do trabalho. “podem causar as
seguintes doencgas: tuberculose, intoxica¢ao alimentar, brucelose, malaria e febre amarela”, e
as formas de prevencéo dos agentes bioldgicos sdo, a vacinacdo, a esterilizacdo do ambiente, a
higienepessoal, 0 uso de EPI; a ventilacdo, o controle médico e o controle de pragas
(SANTOS, 2008, p. 13).

Ferreira e Anjos (2001) falam que alguns agentes podem ser ressaltados, entre eles 0s
responsaveis por doencas do trato intestinal (Ascaris lumbricoides; Entamoebacoli;
Schistosoma mansoni); o virus causador da hepatite (principalmente do tipo B), pela sua
capacidade de resistir em meio adverso. Com relacdo aos agravos em salide ocasionados pelos

riscos ergondmicos, na tabela 3 apresenta-se 0s possiveis agravos.

Tabela 3. Riscos ergondmicos e provaveis agravos a salde

Riscos Ergondmicos Exemplo de possiveis agravos em salde

Fisico, levantamento e ) 3 ) )
Cansaco, dores musculares, fraquezas, hipertensdo arterial, diabetes,
transporte de pesos, )
o doencas nervosas, acidentes e problemas da coluna vertebral.
exigéncias de posturas.

Trabalho de turno e noturno, | Cansaco, dores musculares, fraquezas, alteragdes do sono e da libido

monotonia e repetitividade. | e da vida social e hipertenséo arterial.

Fonte: adaptado de Santos (2007)

Para Deud (2015), os principais riscos de acidentes e suas possiveis consequéncias a
salde provenientes da exposicdo a estes, que os trabalhadores da coleta de lixo estdo mais

suscetiveis sdo exibidos na tabela 4 abaixo.
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Riscos de Acidentes

Exemplo de possiveis agravos em satde

Operacdo de maquinas sem

protecdo

Acidentes graves.

Iluminacéo deficiente

Dores de cabeca, fadiga visual e acidentes de trabalho.

Ligacgdes elétricas deficientes

Curto-circuito, choque elétrico, incéndio e queimaduras.

Ferramentas defeituosas ou

inadequadas

Acidentes graves

Equipamentos de protegdo

individual inadequado

Acidentes e doencas profissionais.

Animais pegonhentos
(escorpides, aranhas, cobras)

Acidentes por animais pe¢onhentos

Fonte: adaptado de Deud (2015)

A atividade de coleta de lixo é classificada como uma das mais arriscadas e insalubres,

pelo motivo do contado frequente do trabalhador com agentes nocivos a salde, aumentando a

exposicdo a diferentes tipos de riscos (PEDROSA et al, 2010). Os coletores de lixo nunca

sabem quais 0s materiais perigosos podem encontrar no decorrer do seu trabalho. Existem

inimeras maneiras de se ferir e automaticamente adquirir doencas durante a execucdo de suas

atividades laborais, pois existem varios tipos de agentes nocivos tanto a satde do ser humano

guanto ao meio ambiente. Segundo Pedrosa et al. (2010) o lixo contém todo tipo de material

de alta periculosidade que se imagine, que vai de uma simples casca de bombom, ao &cido da

bateria, dos agrotdxicos utilizados em lavouras, das agulhas e seringas descartadas de modo

inadequado nos aterros sanitarios.
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4. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este trabalho consiste em uma Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), com
delineamento quantitativo e qualitativo, baseada nas seis etapas de construcdo propostas por
Souza et al. (2010): elaboracdo da pergunta norteadora, busca ou amostragem na literatura,
coleta de dados, andlise critica dos estudos incluidos, discusséo dos resultados e apresentacéo
da revisdo integrativa.

Para a primeira etapa utilizou-se o acronimo PICo, cujo o (P) representa a ‘populagéo,
paciente ou problema’, (I) seria o ‘interesse’ e (Co) de ‘contexto’ (JBI, 2014). Desta forma,
delimitou-se a pergunta norteadora: “Quais os riscos ocupacionais e agravos em saude que os
coletores de lixo estdo expostos?”.

A busca dos estudos ocorreu entre 0s meses de marco e abril de 2022 nas bases de
dados Scientific Electronic Library Online (Scielo) e Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS). O Scielo é uma base de dados de periddicos cientificos da
América Latina, que permite acesso aos artigos completos de revistas da Argentina, do Brasil,
do Chile, da Colémbia, de Cuba, da Costa Rica, da Venezuela, da Bolivia, do Peru e do
Uruguai. A LILACS é um indice e repositério bibliografico da producdo cientifica e técnica
em Ciéncias da Saude publicada na América Latina e no Caribe e integra a Biblioteca Virtual
de Sadde (vinculada ao Ministério da Saude), além das iniciativas de redes internacionais
portugués e Global Health Library.

Como descritores controlados foram selecionadas expressdes integrantes dos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) da BVS: “coleta de residuos sélidos™; “residuos
solidos”; “frequéncia de Coleta de Residuos Solidos”; “Riscos ocupacionais™; “Limpeza
urbana”; “Rotas de coleta” e “Varrigdo e limpeza de ruas” (idioma portugués). Os descritores
ndo controlados (palavras-chave) delimitados foram: “agravos em satude”; “coletores de lixo”
e “garis” (idioma portugués). Visando uma busca ampla nas bases de dados, utilizou-se
operadores booleanos AND or OR para a busca dos artigos nas bases de dados selecionadas.

Para a selecdo dos estudos, utilizou-se os critérios de inclusdo delimitados no Teste de
Relevancia (TR) (OLSEN, 1995): a) Estudos com evidéncias da presenca de agravos em
salde ou riscos ocupacionais em coletores de lixo; b) Estudos referentes as consequéncias
destes agravos na salde de coletores de lixo; ¢) Estudos abordando o conhecimento dos
coletores de lixo quanto ao agravos e riscos ocupacionais; d) Estudos publicados na integra
durante o periodo de 1990 a 2021; e) Estudos nos idiomas: portugués ou espanhol. Foram

excluidos: trabalhos de revisdo da literatura, relato de caso, comunicagdes, monografias,
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resumos, baselines e artigos que abordem quanto aos agravos e riscos ocupacionais da coleta
do lixo para outros profissionais que ndo sejam os garis, bem como, os artigos que abordaram
sobre residuos de servicos de salde (hospitalares). As etapas da pesquisa na base de dados até
a selecdo final dos artigos foram realizadas por dois pesquisadores aplicando-se o TR, sendo
consultado um terceiro pesquisador nos casos de divergéncia sobre a inclusdo de um estudo.
De acordo com o fluxograma, Figura 1, foram encontrados 44 artigos, desses, 27
estavam em duplicidade ou ndo atendiam aos critérios de inclusdo, sendo descartados,
restando 17 artigos elegiveis para a aplicacdo do TR. Apos a leitura do titulo e dos resumos,
17 artigos foram analisados na integra. Destes, foram selecionados 08 artigos que foram

analisados neste estudo como amostra final.

Elaboragdo da pergunta norteadora
[
Desenho do Teste de Relevancia

|
Definicao das bases de dados e dos
descritores
|
Refinamento inicial de acordo com os
critérios de exclusdo n= 44 artigos

Duplicados/N3o
atendem ao tema n=28

Elegiveis n=16

Aplicagao do Teste de Relevancia -
Resumo

Rejei¢ao n=2

Aceitlat;éo
preliminar n=15

Aplicagao do Teste de Relevancia - Texto
completo
1

Aceitacao
definitiva n = 08
[

Analise dos artigos considerando as
evidencias apresentadas

[

Apresentacao dos resultados

Rejeigao n=7

Discussao e consideracdes finais

Figura 1. Fluxograma evidenciando o processo de elaboracao da revisao integrativa
Fonte: autores da pesquisa
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Adicionalmente fez-se a classificacdo de acordo com o nivel de evidéncia, para tanto
adotou-se 0 modelo de Melnyk e Fineout-Overholt (2005) descrito por Pompeo, Rossi e
Galvdo (2009) o modelo desenvolvido classifica as evidencias em sete niveis, conforme

Figura 2 abaixo apresentada.

» Evidéncias oriundas de revisdo sistematica, ensaios clinicos randomizados controlados,
) diretrizes clinicas baseadas em revisdes sistematicas de ensaios clinicos randomizados
Nivel 1|  controlados.

» Evidéncias derivadas de pelo menos um ensaio clinico randomizado controlado bem
Nivel 2| delineado.

NNl 3l Evidéncias obtidas de ensaios clinicos bem delineados sem randomizacéo.

+ Evidéncias provenientes de estudos de coorte e de caso controle bem delineado.
Nivel 4

« Evidéncias originarias de revisao sistematica de estudos descritivos e qualitativos.
Nivel 5

« Evidéncias Derivadas de um Gnico estudo descritivo ou qualitativo.
Nivel 6

« Evidéncias oriundas de opinido de autoridades e/ou relatorio de comités especialistas.
nivel 7

Figura 2. Niveis da qualidade de evidéncia segundo modelo proposto por Melnyk e Fineout-Overholt
(2005).
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao caracterizar os 08 artigos quanto ao pais de publicacdo verificou-se que todos
foram realizados no Brasil, embora a busca de dados tenha sido em bases latino-americanas.
Quanto as regides do Brasil, os artigos incluidos na amostra mostraram que a maioria (n=03;
37,5%) foi realizado no estado de S&o Paulo, nas cidades de Ribeirdo Preto e na capital Séo
Paulo. Com o mesmo percentual (n=3;37,5%) dos estudos foram realizados no estado do Rio
Grande do Sul, nas cidades de Porto Alegre, Cruz Alta, Pelotas e Rio Grande. Um (n=01;
12,5%) estudo foi realizado no Rio de Janeiro, na capital e um estudo (n=01; 12,5%) foi
realizado no estado do Mato Grosso do Sul, na cidade de Dourado.

Quanto ao ano de publicacdo, os resultados obtidos mostraram que temporalmente as
publicacbes ocorreram de forma heterogénea. Houveram trés (n=3; 37,5%) evidéncias na
década de 90, ou seja, publicadas ha mais de 20 anos. Os resultados mostraram trés (n=3;
37,5%) das publicacdes com mais de 10 anos do presente momento e somente duas (n=2;
25,0%) ocorrerem nos Ultimos 10 anos. Os resultados mostram que embora a temaética seja
relevante para o campo da salde publica, carecem publicacfes mais recentes sobre 0s riscos
ocupacionais e agravos em salde de coletores de lixo. A publicagdo mais recente encontrada,
incluida nesse estudo ocorreu no ano de 2017, demonstrando a importancia de novos estudos.

A seguir na Figura 3, serd apresentado a distribuicdo das evidéncias incluidas nesse

estudo por ano de publicacao.

1,2

1
O, ||| ||| ||| ||| ||| ||| ||| |||

1994 1997 1998 2003 2009 2011 2014 2017

Ne de Evidéncias
o o o
N S [e)) (o]

o

Ano de publicagdo

Figura 3. Evidéncias encontradas sobre a temética pesquisada por ano de publicagdo

Fonte: autores da pesquisa
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Ao caracterizar as evidéncias quanto a profissdo do primeiro (a) autor (a), verificou-se que
trés (n=3;37,5%) foram publicados por Enfermeiros (as). Na grade curricular de formagdo do
Enfermeiro (a), em geral, encontra-se temas voltados para saude ocupacional, podendo
inclusive ser um curso de pés graduacdo em Enfermagem do Trabalho. Motivo pelo qual boa
parte dos estudos encontrados foram publicados por Enfermeiros (as). O enfermeiro, com o
conhecimento tedrico-pratico adquirido em seus cursos de graduacdo e de especializagcdo em
Enfermagem do Trabalho, terd capacidade para executar nas empresas numerosas atividades
relacionadas a promogéo da saide (ROBAZZI et al., 1994). Vale ressaltar, que a autora Profa.
Dra. Maria Lucia Robazzi, ¢ enfermeira e vem liderando estudos quanto a tematica de
Seguranca no Trabalho. A segunda categoria profissional com maior nimero de publicagdes
foram médicos (n=2; 25%) e farmacéuticos (as) (n=2; 25%), seguido de um (n=1; 12,5%)
artigo publicado um profissional educador fisico.

A seguir na Figura 4, sera apresentado a distribui¢do das evidéncias incluidas nesse estudo

por profissdo do primeiro autor.

3,5

1
) I

Enfermeiro (a Médico (a) Farmacéutico (a Educador (a) fisico (a)

N
N (6]

N¢ de evidéncias
=
(9]

Profissdo do primeiro autor

Figura 4. Evidéncias encontradas sobre a tematica pesquisada por profissdo do primeiro autor

Fonte: autores da pesquisa

Os resultados obtidos mostraram que quanto ao periodico de publicacdo, percebeu-se
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que dois (n=2; 25%) foram publicacdes que ocorreram em periddicos de saude publica ou
coletiva. Vale ressaltar, que o campo da Saude do Trabalhador no Brasil € resultante de um
patriménio acumulado no ambito da Salde Coletiva (GOMEZ et al., 2018). No campo da
Salde Publica, Gomez et al. (2018), aponta que a Saude do Trabalhador se configura
relevante e faz parte de seu escopo ao integrar a relacdo trabalho-salde e de praticas de
atencdo a saude dos trabalhadores. Costa et al. (2013) citam o campo da Saude do
Trabalhador também como sendo interdisciplinar, possibilitando a sua discussdo em diversas
areas da satude como ocupacional, clinica, da promocao, prevencao e assisténcia.

A seguir na Figura 5, sera apresentado a distribui¢do das evidéncias incluidas nesse estudo

por tematica do periddico de publicagéo.

2,5

2
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c
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k)
>
(]
5

a 1
2

0,5

0

Periddico Enfermagem  Periddico Saude Coletiva ou Periddico Saude Periddico Clinico
Publica Ocupacional

Tematica do periddico de publicacdo

Figura 5. Evidéncias encontradas sobre a tematica pesquisada por tematica do periddico de
publicacdo
Fonte: autores da pesquisa

Quanto a caracterizacdo das publicacdes em relagdo ao seu nivel de evidéncia proposto
por Melnyk e Fineout-Overholt (2005), verificou-se que 87,5% (n=07) encontram-se no Nivel
6 que sdo aqueles estudos considerados como sendo descritivo quantitativo ou qualitativo.
Apenas uma evidéncia (12,5%; n=1) foi classificada no Nivel 4 considerada estudo de coorte



35

ou de caso controle bem delineado. A evidéncia de Nivel 4 (GRAUDENZ, 2009), foi um
estudo realizado com caso controle e experimental. Nessa publicacdo, Graudenz (2009), teve
como objetivo principal comparar agravos a saude entre grupos funcionais de trabalhadores
da limpeza urbana e decorrentes de exposicao biolégica do contato com os Residuos Solidos
em S&o Paulo, 2007, com um grupo controle de servidores ferroviarios.

Segundo Santana (2004), que revisou a histéria da evidéncia cientifica para a pratica
baseada em evidéncias, a melhor evidéncia é aquela proveniente de ensaio clinico
randomizado controlado, ou seja, classificada como Nivel 1 por Melnyk e Fineout-Overholt.
Santana (2004) ainda considera que os demais desenhos de pesquisa como um nivel de
qualidade menor, podem oferecer evidéncia de qualidade também inferior.

Os estudos selecionados para a presente pesquisa, ndo podem ser considerados como
forte evidéncia, pois a préatica baseada em evidéncias utiliza a hierarquia das evidéncias para a
classificacdo, no topo pertencem os resultados de estudos experimentais randomizados e
controlados como pardmetro para determinar as intervengdes em salde (CALIRI, 2002). Para
tanto, verifica-se a necessidade dos profissionais em realizarem estudos com maior forca de
evidéncia, a fim de embasar sua pratica clinica em conhecimento cientifico adequado.

A seguir, no Quadro 1, sera apresentado as evidéncias incluidas nesse estudo e 0s
principais objetivos e desfecho encontrado. Cabe ressaltar que as evidéncias, para melhor
compreensdo do tema estudo, foram dispostas em duas categorias tematicas: (I) aquelas
relacionadas aos riscos ocupacionais e (1) aquelas relacionadas aos agravos em saude
ocupacional, que foi dividida em (Il A) acidentes de trabalho; (Il B) distlrbios

osteomusculares e (11 C) infeccBes por parasitas e virus (Hepatite B).
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Quadro 1. Evidéncias incluidas na presente revisao integrativa da literatura com a tematica

relacionada a riscos ocupacionais e agravos em saude de coletores de lixo.

N

Autores (Ano)
Periodico

Método e objetivo do
estudo

Desfecho obtido

Categoria | — Riscos ocupacionais que estao expostos

Entrevista realizada com
36 coletores de residuos

solidos para identificar a

Identificou-se a exposicdo a diversos riscos

ROBAZZl etal. . ) ocupacionais, auséncias rotineiras devido a
exposicdo aos  riscos )
1 | (1994) Rev Esc o acidentes de trabalho e falta constante do uso de
ocupacionais e
de Enf USP ) EPIs.
problemas de saude que
estdo expostos. Estudo
guantitativo.
Entrevista realizada com | Os riscos bioldgicos ocorreram devido acidentes
42 coletores de lixo para | com vidro, seringas, espinhos, mordida de cées
a identificacdo  dos | e contato com substancias do lixo. Acidentes
LAZZARI; REIS | riscos bioldgicos que | com perfurocortantes constituiram a porta-de-
2 | (2011) Cien. estdo expostos através da | entrada para microrganismos. A contaminacdo
Saude Colet. fala. com virus (HIV e Hepatites B e C) pode ocorrer

através de acidentes com agulhas contaminadas
descartadas nos residuos. Os riscos bioldgicos

podem diminuir com orientac6es a populacgéo.

Categoria I1- Agravos em salude

Il A — Acidentes de trabalho

Entrevista realizada com

24 garis para avaliar os

Os riscos identificados no processo da coleta de

lixo foram: mecénicos (cortes, ferimentos,

VELLOSO; _ .
acidentes de trabalho | atropelamentos, quedas graves), ergonémicos
SANTOS; ) ) o
3 que ocorrem no ambiente | (esforco excessivo), biolégico (contato com
ANJOS (1997) i . . L
) ) de trabalho e filmagem | agentes biol6gicos patogénicos), quimico
Cad. Saude Pabl. . o o o
do processo laboral (substancias quimicas téxicas) e sociais (falta de
treinamento para o servico).
SILVEIRA; Anélise de informagOes | Registrou-se 44 acidentes de trabalho em garis
ROBAZZI; LUIZ | contidas em fichas de | em um periodo de 02 (dois) anos. Os acidentes
4 | (1998) Rev. acidentes de trabalho | que mais ocorreram foram colisdo com veiculo
latino-am. para sua quantificacdo e | motor, quedas, acidente com objeto cortante. Os
enfermagem caracterizacao de garis membros inferiores foram os mais atingidos.
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11 B — Disturbios osteomusculares

Entrevistas com 127

Dos entrevistados a prevaléncia de disturbios

CARDOSO; coletores de residuos osteomusculares foi de 88,2%. Dos avaliados
ROMBALDI; solidos de duas cidades mais de 94% ndo apresentavam dores antes da
5 | SILVA (2014) brasileiras para avaliar profissdo. As regides mais acometias foram
Rev Dor. Séo distarbios membros inferiores e coluna. O aumento do
Paulo osteomusculares indice de massa corporal foi positivamente
associado ao aparecimento de distdrbios.
Entrevistas realizadas . . 3
) Lesdes musculares mais comuns sdo de
MIGLIORANSA | com 50 coletores de lixo o ]
o membros inferiores, seguida dos membros
etal. (2003) Rev | para  avaliacdo  dos ) o .
6 ) ) 3 superiores e coluna. Identificacdo da deficiéncia
Bras Saude acidentes e lesdes .
) | do uso de EPIs e acidentes comuns foram cortes
Ocupacional. musculares mais )
e ferimentos.
frequentes.
11 C — Infeccéo por parasitas
Entrevistas sobre | Dos coletores investigados 12% apresentaram

SILVAetal. alimentacdo e analises | parasitas em fezes. A partir das entrevistas
7 | (2017) Clin de fezes foram realizadas | verificou-se que os focos de infeccdo dos
Biomed Res. com 30 coletores de | participantes ndo estavam nos locais de
residuos sélidos trabalho, e sim nos préprios domicilios.
Entrevistas e analises de . .
Os coletores de residuos apresentaram carteira
sangue e fezes foram ) ] ] )
) vacinal mais atualizada, usaram  mais
feitas em 217 coletores o )
GRAUDENZ antibidticos, apresentaram maior contagem de

8 | (2009) Rev Bras

Salde Ocupac.

de residuos para
avaliagdo dos riscos e
agravos biologicos em
um grupo exposto e outro

controle.

glébulos brancos sanguineos e maior ocorréncia
de parasitas em fezes quando comparados ao
grupo
ferroviarios.

controle que forma  motoristas

Dos artigos selecionados dois (ROBAZZI et al., 1994; LAZZARI; REIS, 2011)
estavam relacionados com a tematica voltada para riscos ocupacionais na profissdo do coletor
de residuos sélidos (categoria | A), o que sugere uma producédo cientifica restrita referente a
essas questdes. Nessa categoria, 0s riscos ndo ocorreram com os trabalhadores, apenas
detectou-se uma possibilidade aumentada de exposicao.

Na categoria tematica | A, a sintese dos resultados permitiu verificar que 0s riscos

ocupacionais que os profissionais estiveram relacionados preferencialmente ao fisico e
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biolégico. A maior parte dos riscos apontados deve-se ao desuso dos EPIs pelos
trabalhadores. Nas evidéncias incluidas nessa categoria ndo foram reportados os demais riscos
COMo 0s quimicos e ergonémicos.

Os riscos fisicos que os coletores de lixo estdo sujeitos evidenciado por Robazzi et al.
(1994) foram relacionados as quedas, principalmente quando realizam turnos diurnos, sobre
condicbes de trdfego mais intenso, tendo probabilidade de colidirem com os veiculos em
transito. Além disso, os autores pontuam que a populacdo da cidade colabora para que eles se
acidentem, uma vez que acondiciona inadequadamente o lixo, colocando objetos cortantes,
perfurantes ou com excesso de peso, no interior dos sacos plasticos (ROBAZZI et al., 1994).

Lazzari e Reis (2011), ao investigarem os riscos bioldgicos a que estdo expostos 0s
coletores de lixo urbano, do municipio de Dourados (MS), verificam que 0s mesmos estdo
muito presentes na préatica de trabalho dos garis e estdo relacionados a acidentes com vidros,
seringas, espinhos, mordida de cachorro e contato com substancias encontradas no lixo que
causam doencas. Os autores identificaram a urgente necessidade de fornecimento de
informacdes para os coletores de lixo e para a populagéo. Os trabalhadores necessitam receber
instrucdes sobre como amenizar ou evitar 0s riscos ocupacionais.

Dos artigos selecionados dois (VELLOSO; SANTOS; ANJOS, 1997; SILVEIRA;
ROBAZZI; LUIZ, 1998), publicados hd mais de 20 anos, estavam relacionados com a
temética voltada para agravos, ou seja, verificou-se um efeito adverso em salde humana
relacionado aos acidentes de trabalho que ocorreram durante a coleta dos residuos solidos
(categoria Il A), o que também demonstra uma producdo cientifica restrita e antiga quanto a
tais questoes.

Na categoria Il A, a partir da sintese das evidéncias, verificou-se que os dois principais
agravos em saude foram o corte decorrente do contato com objeto cortante; danos em saude
devido a colisdo com veiculos da coleta.

No estudo realizado por Velloso, Santos e Anjos (1997), com trabalhadores da limpeza
urbana da cidade do Rio de Janeiro (RJ), os autores verificaram que 0s cortes ocorreram em
31,3% dos entrevistados e esteve relacionado com o acondicionamento incorreto do lixo pelos
moradores. O segundo agravo em salde mais frequente (18%), ainda segundo os autores,
estiveram relacionados a quedas e acidentes durante a coleta. Os autores apontaram que
ocorreram lesdes em membros superiores e na coluna vertebral. Na mesma pesquisa foi
apontado que os agravos em saude levaram os profissionais a se afastarem de seu trabalho,
cerca de 58,2% implicaram afastamento do trabalhador.

Segundo Silveira, Robazzi e Luiz (1998) os trabalhadores urbanos que coletam lixo
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em Ribeirdo Preto também apresentaram agravos em salde semelhantes ao estudo de Velloso,
Santos e Anjos (1997). Os principais agravos em salde foram cortes ocasionados por
materiais perfurocortantes (30,8%) no ano de 1994 e no ano anterior os agravos foram
relacionados a traumas decorrentes de acidentes com o veiculo motor e quedas (SILVEIRA;
ROBAZZI; LUIZ, 1998). Os autores apontaram que a parte do corpo que teve mais agravo
foram os membros inferiores (55,5%), seguido dos membros superiores (22,2%), multiplas
partes do corpo (16,7%) e coluna vertebral (5,5%). Vale ressaltar que Silveira, Robazzi e
Luiz (1998) apontam para a importancia do uso de EPIs como ferramenta de prevencdo dos
agravos em saude.

Ainda na categoria tematica I, dois artigos selecionados (CARDOSO; ROMBALDI;
SILVA, 2014; MIGLIORANSA et al., 2003) estavam relacionados com a tematica voltada
agravos em saude relacionados a disturbios osteomusculares (categoria Il B). Nessa categoria
observou-se que as publicacdes foram mais recentes e a metodologia foram entrevistas com
profissionais coletores de residuos sélidos.

Segundo Cardoso, Rombaldi, Silva (2014), ao estudar os agravos em saude em
coletores de lixo da cidade de Pelotas e Rio Grande (RS), verificou que 88,2 % dos
entrevistados relataram sentir algum tipo de dor ou desconforto osteomuscular em uma ou
mais regides do corpo apos as suas atividades profissionais. Informacdo importante pontuada
pelos autores é que do total de coletores 94,5% deles ndo apresentavam dores
musculoesqueléticas antes de iniciar sua profissdo como gari. Os autores ainda pontuaram que
nas duas cidades investigadas, as alteracbes osteomusculares das pernas foram as mais
acometidas, seguindo-se da coluna. O excesso de movimentos repetitivos e de carga durante o
trabalho, a realizagédo de corridas, agachamentos, bem como os constantes saltos para subir e
descer do caminhdo podem ser 0s principais responsaveis por esses acometimentos
osteomusculares (CARDOSO; ROMBALDI; SILVA, 2014).

Miglioransa et al. (2003) ao investigar os agravos em salde de 50 coletores de lixo de
duas empresas na cidade de Porto Alegre (RS), verificou que dentre os seguimentos corporais
mais lesionados esta o tornozelo (33,3% na empresa A investigada e com 50% na empresa B
avaliada), seguido do joelho, ombro e coluna. Os corroboram com outros estudos e apontaram
que as quanto as lesdes por area corporal, nas duas empresas, os membros inferiores foram 0s
mais acometidos. Os autores reforcam a importancia do treinamento e do uso de EPIs para
prevencéo de novas lesGes relacionadas ao trabalho (MIGLIORANSA et al., 2003).

Dos artigos selecionados dois (SILVA et al., 2017, GRAUDENZ, 2009) estavam

relacionados com a temaética voltada agravos em salde repostando as infec¢des por parasitas e
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virais em coletores de lixo (categoria Il C). Nessa categoria, 0s artigos apontaram que 0S
trabalhadores de lixo podem estar expostos a riscos bioldgicos, entretanto, verifica-se que por
ser uma profissdo insalubre as empresas contratantes exigem o controle da carteira vacinal e
da profilaxia anti-helmintica.

Silva e colaboradores (2017), avaliaram a ocorréncia de entereparasitoses em coletores
de lixo em Cruz Alta (RS). A maioria dos investigados (88%) apresentou resultados negativos
para parasitas em fezes. Apenas 08% dos entrevistados apresentaram cistos de Endolimax
nana e 04% apresentaram ovos de Ascaris lumbricoides em amostras de fezes coletadas. Os
achados dos autores mostram que embora todas as amostras fecais tenham sido obtidas de
pessoas que manipularam diretamente o lixo, 0 que envolve a possibilidade de infeccdo por
agentes bioldgicos, a maioria estava livre de enteroparasitos. Os autores sugerem que Nnovos
estudos devem ser realizados, com namero maior de investigados e que a ndo contaminacao
dos trabalhadores podera estar associada a medidas preventivas como uso de EPIs (SILVA et
al., 2017).

Por outro lado, j& no estudo de Graundez (2009), a0 comparar a presenca de parasitas
em amostras de fezes de coletores de lixo e em motoristas de transporte publico em S&o Paulo
(SP), encontraram que a ocorréncia de parasitas foi mais frequente nas fezes dos coletores
indicando maior agravo em salde. Os estudos de infestacdo parasitica intestinal em
trabalhadores de limpeza urbana nédo séo frequentes na literatura nacional. Os autores sugerem
gue novos estudos também sdo necessarios, uma vez que, a contaminacdo dos coletores de
lixo podem estar associadas ndo ao ambiente laboral, mas também a questdes relacionadas a

moradia, escolaridade, higienizacdo dos alimentos e potabilidade da &gua (GRAUDEZ, 2009).
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6. CONCLUSAO

No Brasil, embora de grande extensao territorial, verifica-se que o trabalho dos garis é
executado praticamente da mesma forma, ainda bastante manual e com exposicdo a diversos
riscos ocupacionais.

A natureza quantitativa dessa pesquisa, voltada mais para o levantamento do nimero
de evidéncias disponiveis na literatura sobre a tematica, possibilitou compreender que as
evidéncias disponiveis ainda sdo escassas quando se pretende investigar 0s riscos e agravos
em saude na profissdo dos coletores de lixo. Embora se tenha identificado que a quantidade de
residuos solidos vem aumentando nos ultimos anos, de forma mundial, e que tem exigido
maior esforco e nimero de profissionais responsaveis pela coleta urbana dos residuos solidos,
as evidéncias cientificas ndo acompanharam tal evolucao.

A maior parte (62,5%) dos estudos sobre a temética proposta foram publicados a partir
de 2003, entretanto, o altimo foi ha mais de 05 anos. Em geral, as evidéncias que participaram

desse estudo foram conduzidas por profissionais da area de satde, em especial os enfermeiros
(as). Quanto ao periddico de publicacdo, observou-se que os artigos estiveram atrelados a
revistas de enfermagem, salde publica ou coletiva, salde ocupacional e clinica. Quanto ao
nivel de evidéncia conclui-se que a maior parte (87,5%) apresentou baixo rigor, sendo
considerados como estudos descritivos quantitativos ou qualitativos. Recomenda-se que
novos estudos possam ser realizados quanto a tematica de riscos ocupacionais e agravos em
salde, de forma que possam ser conduzidos a partir de novas metodologias como estudos
controles, experimentais e transversais, a fim, de subsidiar com maior evidéncia as discussoes.

Quanto a natureza qualitativa dessa pesquisa, voltada para a categorizacdo dos
resultados encontrados, sobre a compreensdo dos riscos ocupacionais e agravos em salde que
os trabalhadores coletores de residuos solidos estdo expostos/desenvolvem, permitiu verificar

que 0s garis estdo expostos a riscos, sendo os principais deles o fisico e o bioldgico. O risco

fisico esté atrelado a questdes de quedas e atropelamentos e o risco bioldgico devido cortes e

exposicdo a contaminantes biolégicos através de vidros, agulhas entre outros elementos
pontiagudos.

Ainda em relacdo a natureza qualitativa, 0s agravos em saude atrelados a profisséo do
coletor de lixo, mostrou que foram acidentes que levaram 0s mesmos a apresentarem cortes e
ferimentos, bem como, quedas. Os disturbios osteomusculares também ocorreram apontaram
as evidéncias avaliadas, sendo os membros inferiores 0s mais acometidos por tais agravos em

saude. Quanto a infeccdo por parasitas, verificou-se que os estudos sdo inconclusivos e
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divergentes, sugerindo que podera haver ou ndo uma relacdo entre aumento da ocorréncia de
infeccOes por parasitas em fezes de trabalhadores coletores de lixo.

Dessa forma, conclui-se que os achados mostram a importancia da vigilancia da satde
desse trabalhador, uma vez que, o0s riscos e agravos de diversas formas estdo presentes nessa
profissdo. Sugere-se que novos estudos sejam conduzidos a fim de melhorar a quantidade e a
qualidade das evidéncias disponiveis. Entende-se que a ndo realizagcdo da busca de dados em
bases internacionais como o Pubmed/Medline foi um fator limitante no desenvolvimento
desse estudo, sugerindo-se que novas revisdes possam ser realizadas. Além disso, recomenda-
se que estudos experimentais, envolvendo, identificacdo de riscos e dos danos a salde possam

ser conduzidos futuramente.
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