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Introducdo: A doenca de Parkinson e a exposicao a agrotéxicos vém sendo cada vez mais estudadas,
haja vista 0 aumento do consumo dos agrotdxicos, ignorando os efeitos nocivos ao meio ambiente e a
salide humana. Objetivo: Analisar a associacdo entre exposicao a agrotoxicos e a ocorréncia da doenga
de Parkinson em individuos acompanhados pelo Ambulatério de Neurologia do Hospital Universitario
do Oeste do Parand. Método: Pesquisa de série de casos transversal, com levantamento de dados nos
sistemas eletronicos do hospital, para identificar os usuarios com diagnostico da doenca que utilizaram o
servicode 2012 a 2017, desenvolvida por meio de entrevistas. Resultados: De 48 individuos identificados,
32 foram entrevistados, verificando-se os seguintes aspectos: a maioria (87,48%) eram idosos; com baixa
escolaridade (53,13%); sem casos de familiares com a doenca (87,48%); com alguma atividade agricola ao
longo da vida (78,11%); teve contato com agrotoxico (74,98%) e, destes, 50% relataram que o contato foi
direto; o tempo decorrido entre a exposicao a agrotoxicos e o inicio dos sintomas da doenca foi maior que
20 anos em 75% dos casos, e foram citados 16 tipos de agrotdxicos. Conclusao: Por meio dos resultados
encontrados, nao pode se rejeitar uma possivel associacdo entre a exposicao a agrotdxicos e a ocorréncia
da doenca de Parkinson. Palavras-chave: Agrotoéxicos; Doenca de Parkinson; Envelhecimento.

Abstract

Background: Parkinson’s disease and exposure to pesticides have been increasingly studied given the
increased consumption of pesticides, and disregard for harmful effects on the environment and human
health. Objective: To analyze the association between exposure to pesticides and the occurrence of
Parkinson’s in patients of the neurology outpatient clinic of the University Hospital of Western Parana.
Method: Cross-sectional case series survey with data collected from hospital electronic systems to
identify users diagnosed with the disease who used the service from 2012 to 2017, developed through
interviews. Results: Thirty two out of 48 individuals identified were interviewed, most were elderly
(87.48%); with low education (53.13%); no familial history of the disease (87.48%), had some type of
life-long agricultural activity (78.11%); had contact with pesticide (74.98%). From the individuals that
had been exposed to pesticides, 50% had direct contact, and the time elapsed between exposure to
pesticides and onset of disease symptoms was longer than 20 years in 75% of cases. Sixteen types of
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pesticides were mentioned. Conclusion: Our results suggest a possible association between exposure
to pesticides and the occurrence of Parkinson’s disease.

Keywords: Pesticide; Parkinson’s disease; Aging.

INTRODUCAO

Os agrotoéxicos sao produtos quimicos utilizados para matar ou controlar organismos
considerados nocivos na agricultura, na pecuaria e na silvicultura, e para controle de vetores
na saude publica e no ambiente doméstico’. A expansao do uso de agrotéxicos no Brasil se
deu a partir dos anos 1960 e 1970, com a revolugdo verde, cujo pacote tecnolégico inclui a
mecanizacdo, a utilizagdo de agrotoxicos e fertilizantes, o desenvolvimento de variedades
de sementes e plantas geneticamente modificadas, e a irrigagdo, visando modernizar o
campo e aumentar a produtividade. A revolucao verde acarretou, contudo, sérios problemas
socioambientais, especificamente em relacdo aos agrotoxicos, na medida em que se ignoraram
os efeitos nocivos ao meio ambiente e a saide humana?.

O modelo de desenvolvimento econdmico brasileiro fundamentado na agricultura de
exportagdo, nas monoculturas e no uso intensivo do solo transformou o Pais em um dos
maiores consumidores de agrotéxicos do mundo, chegando, em 2008, a ser o primeiro da lista®>.
O estado do Parand, em 2015, foi o segundo maior consumidor do Pais, com 135 milhdes de
litros de agrotoxicos consumidos no ano*. Dos 399 municipios paranaenses, 132 municipios
(33%) consomem acima da média do estado, sendo o municipio de Cascavel, um grande
produtor agricola, o maior consumidor da regidao oeste de agrotdxicos, com a média de
3.665 toneladas anuais®®.

A exposicdo aos agrotdxicos pode ocorrer no ambiente laboral, incluindo as fabricas e as
empresas que transportam e comercializam, além de ocorrer na producéo agricola e pecudria,
no tratamento de madeiras, na desinsetizacao e na capina urbana. Também ocorre a exposicao
no caso de moradores que residem préximos a areas rurais ou urbanas, sendo atingidos pela
contaminacao do ar, do solo e da agua’.

O impacto da exposicao crénica a agrotoxicos merece ser investigado, dada a sua
associacdo a doencas, como Alzheimer, Parkinson, cancer, alteragées hormonais e esterilidade.
Além disso, os efeitos cronicos dos agrotéxicos podem demorar a se manifestar por meses ou
anos apos a exposicao, apresentando um desafio para o acesso a um eficaz tratamento, assim
como para intervengdes preventivas®®.

A Doenca de Parkinson (DP) é a segunda doenca neurodegenerativa mais comum, ficando
atras somente da doenca de Alzheimer, entre as patologias do sistema nervoso central (SNC)™°,
Resulta da perda dos neurénios dopaminérgicos na substancia negra do encéfalo, o que leva
a falta ou reducdo da dopamina (neurotransmissor), afetando assim o padrao de descargas
neurais. Por conseguinte, os movimentos do paciente sofrem alteracdes, provocando tremores
de repouso, lentidao de movimentos (bradicinesia), rigidez muscular e instabilidade postural.
A DP também se apresenta com sintomas ndao motores, como disturbios autonémicos,
sensoriais, do sono, cognitivos e psiquiatricos''2,

Quanto a origem do desenvolvimento da doenca, é reconhecido que a DP tem uma
etiologia multifatorial, incluindo fatores genéticos e ambientais, sendo pouco provavel
que um unico fator de exposicao seja, por si s6, a causa da degeneracao nigroestriada e,
consequentemente, acarretar a DP'3'4,

O comeco da DP varia entre os 35 e 80 anos, sendo seu maior pico de ocorréncia em
torno dos 60 anos''. No mundo, a incidéncia e a prevaléncia da doenca por 100 mil habitantes
variam entre 4,5 e 20 casos por ano, e 100 a 200 casos, respectivamente’®. A DP esta associada a
fatores de risco, como histéria familiar positiva, sexo masculino, traumas na cabeca, exposicao
a agrotoxicos, consumo de dgua de poco e viver na area rural'.

Quanto aos agrotoxicos, a suspeita de sua relacdo com a DP foi aventada pela primeira vez
em 1976, quando a neurotoxina 1-metil-4-fenil-1,2,3,6-tetraidropiridina (MPTP), que possui uma
estrutura quimica semelhante a do herbicida paraquat, foi observada em experimento e chamou
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a atencao por promover efeitos toxicos no modelo, destruindo neurdnios dopaminérgicos de
forma permanente, causando sintomas parecidos com a DP',

Destaca-se um aumento de estudos na literatura mundial com base populacional, que
tém demonstrado associacdo entre exposicao a agrotoxicos e risco aumentado para DP'”8,
como também estudos dos mecanismos de neurotoxicidade dos agrotéxicos que causam
disturbios neurodegenerativos, incluindo a DP'.

O comprometimento do SNC vem sendo cada vez mais estudado. Alteragdes cognitivas
comportamentais e distirbios do movimento podem estar associados a esses agentes, apesar
de que ainda sdo necessarios mais estudos que confirmem esses achados. Os compostos
organofosforados (OF) possuem agentes com acgdo téxica aguda e cronica no SNC e no
sistema nervoso periférico (SNP). Estes sdo absorvidos na pele, no trato respiratério e no trato
gastrointestinal, e, apds serem absorvidos, os OF se distribuem por todos os tecidos, inclusive
0 SNC, uma vez que atravessam a barreira hematoencefalica?.

Observa-se arelevancia de estudar esses fatores de risco para compreender os mecanismos
dadoenca e sua heterogeneidade. A DP comega muitos anos antes do aparecimento dos sinais
motores classicos; assim, consequentemente, a identificacdo das condi¢des socioeconémicas
e os fatores associados favorecem a prevencao, o diagnostico e a promocdo da saude na
populagao?'.

Também deve ser considerado o aumento da expectativa de vida da populacao, pois
o préprio processo de envelhecimento acarreta uma diminuicdo do nimero de neurénios,
podendo-se desenvolver patologias neurodegenerativas, como por exemplo, a DP; assim,
evidencia-se o problema para a saude publica no Pais, haja vista o impacto socioecondmico
da doenca e a reducao da qualidade de vida destes individuos'*223,

Esses aspectos mostram a importancia de identificar os possiveis efeitos a saude
decorrentes da exposicao a agentes téxicos, bem como a realizacdo de estudos que abordem a
temdtica de doencas crénicas, como o caso da DP, e sua relagcdo com a exposicao a agrotoxicos,
haja vista que sao escassos os estudos no Brasil.

A presente pesquisa teve como objetivo analisar a exposicao a agrotoxicos e a ocorréncia
de DP em usuarios do Sistema Unico de Satide acompanhados pelo servico do Ambulatério
de Neurologia do Hospital Universitario do Oeste do Parana (HUOP), na cidade de Cascavel,
Paran4, Brasil.

METODO

Trata-se de pesquisa de série de casos transversal, realizada junto ao Ambulatério de
Neurologia do HUOP, em Cascavel, Paranad, Brasil, vinculado a Universidade Estadual do Oeste
do Parana (Unioeste) e inaugurado em 2001, cuja finalidade é atender pacientes com diversas
doencas neuroldgicas, principalmente doenca de Parkinson e Alzheimer, procedentes da 102
Regional de Saude do Parand, composta por 25 municipios, totalizando 507.385 habitantes?*.

Para identificar os individuos com diagnéstico da DP idiopatica que utilizaram o servico
entre 2012 e 2017, em janeiro de 2018, foi realizado levantamento de dados nos prontudrios
pelo sistema TASY" (software para a gestao em saude, consistindo em um sistema de prontuario
eletrénico) e no Servico de Arquivo Médico e Estatisticas (SAME), para confirmacao de
diagnéstico da DP quando nao existente no TASY".

Foram incluidos no estudo todos os individuos, de ambos os géneros, de todas as idades,
com diagnostico de Parkinson idiopatica feito por neurologista, que houvessem frequentado
ao menos uma vez o servico do Ambulatério de Neurologia do HUOP no periodo do estudo,
residentes nos municipios da 10° Regional de Saude e que aceitaram participar da pesquisa.
Definiu-se como critérios de exclusao: falta ou nimero incorreto de telefones nos prontuarios
que impedisse o contato para a realizacdo da entrevista.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista telefonica utilizando formulario
com questdes fechadas e abertas, elaborado pelos pesquisadores em colaboracdo com
cinco profissionais (médico, enfermeiro, fisioterapeuta, bioquimico, e engenheiro agricola)
com conhecimentos na area de agrotoxicos ou DP. Posteriormente, foi realizado teste piloto
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para ajustes finais. O formulario incluiu levantamento de dados sobre a caracterizacao
sociodemografica, o histoérico da DP, a histéria laboral e a exposicao, direta ou indireta, a
agrotoxicos classificados de acordo com a Norma Regulamentadora 317,
A entrevista foi realizada com 32 (66,67%) pacientes dos 48 identificados no servico.
Os motivos de exclusdo dos 16 pacientes que ndo participaram foram por terem mudado de
numero telefénico e/ou ndo conseguir contato com o paciente ou responsavel, ou ainda por
falta do numero telefénico no prontuario.
Os dados foram digitados e armazenados em planilha Excel, foram calculadas as
frequéncias absoluta e relativa, mostradas em tabelas, bem como as medidas de dispersao.
A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa com seres humanos da Unioeste sob
parecer n®2.414.998 de 2017, respeitando a Resolu¢do 466/2012 CNS.Todos os individuos que
foram contatados via telefénica, o TCLE foi substituido pelo consentimento verbal, obtido por
ocasido dos contatos telefénicos com os entrevistados, sendo gravada a autorizacao.
RESULTADOS
Entre 2012 e 2017, foram atendidos 507 pacientes no Ambulatério de Neurologia da HUOP,
dos quais 48 apresentavam o diagndstico de doenca de Parkinson, sendo entao 32 (66,67%)
entrevistados.
Na Tabela 1, apresentam-se os dados sobre a caracterizacdo sociodemografica dos
sujeitos, cuja idade variou entre 46 e 92 anos, com mediana de 72,5, sendo que a faixa etaria
mais frequente foi de 60 anos ou mais (87,48%). Destaque-se que houve a homogeneidade
de géneros. Ainda em relacédo a idade, quatro individuos tinham menos que 60 anos, sendo
duas mulheres com 56 anos, um homem com 46 e outro com 49 anos. O estado civil casado
foi citado pela maioria (74,96%). De acordo com a escolaridade, 9,39% nao alfabetizados e
43,74% estudaram menos de 04 anos. Quanto ao local atual de moradia, 62,50% residiam em
Cascavel e 12,52% ainda moravam na area rural.
Tabela 1. Caracterizagdo sociodemogréfica dos sujeitos. 102 Regional de Saude do Parana-PR, 2012 a 2017
Masculino Feminino Total
Variaveis
n % n % n %
Faixa etaria
60 anos ou mais 14 43,74 14 43,74 28 87,48
46 a 59 anos 2 6,26 2 6,26 4 12,52
Estado civil
casado 13 40,58 11 34,38 24 74,96
solteiro 1 3,13 2 6,26 3 9,39
separado 1 313 1 3,13 2 6,26
viivo 0 0 3 9,39 3 9,39
Escolaridade
sem escolaridade 1 3,13 2 6,26 3 9,39
<4 anos 6 18,74 8 25 14 43,74
> 5 anos 8 25 7 21,87 15 46,87
Municipio de residéncia atual
Cascavel 11 34,38 28,12 20 62,5
outros 4 12,5 8 25 12 37,5
Local moradia atual
urbana 14 43,74 14 43,74 28 87,48
rural 1 3,13 3 9,39 4 12,52

n: numero
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De acordo com aTabela 2,46,87% dos individuos citaram ter alguma comorbidade, sendo
amais recorrente a hipertensdo arterial sistémica, com 37,51% dos casos; destes, 28,12% eram
mulheres. Em relacdo a ocorréncia da DP em familiares dos entrevistados, 87,48% afirmaram
nao ter nenhum caso na familia com a doenca. Os quatro que afirmaram ter familiar com a
doenca, os acometidos eram pai, mae e irmaos.

Tabela 2. Comorbidades e relagdo familiar com a doenca de Parkinson. 102 Regional de Saude do Parana-PR, 2012 a 2017

Varidvels Masculino Feminino Total

n % n % n %
Faixa etaria
60 anos ou mais 14 43,74 14 43,74 28 87,48
46 a 59 anos 6,26 2 6,26 4 12,5
Estado civil
casado 13 40,58 11 34,38 24 74,96
solteiro 1 3,13 2 6,26 3 9,39
separado 1 313 1 3,13 2 6,26
vilvo 0 0 3 9,39 3 9,39
Escolaridade
sem escolaridade 1 3,13 2 6,26 3 9,39
<4anos 18,74 8 25 14 43,74
> 5 anos 25 7 21,87 15 46,87
Municipio de residéncia atual
Cascavel 1 34,38 28,12 20 62,5
outros 4 12,5 8 25 12 37,5
Local moradia atual
urbana 14 43,74 14 43,74 28 87,48
rural 1 3,13 3 9,39 4 12,52

n: nimero

Cad. Saude Colet., 2020;28(4):567-578

Ao questionar sobre o primeiro sintoma como caracteristica inicial da doenca (dados
ndo constam em tabela), o sintoma mais citado (81,25%) foi o tremor de maos, seguido de
enrijecimento dos bracos e instabilidade postural.

A maioria dos sujeitos, 25 individuos (78,11%), teve atividade laboral na agricultura e
21,89% citaram ter trabalhado na construcéo civil, no comércio, em servicos gerais e como
marceneiro, bancério, motorista, representante comercial, administrativo e do lar. A maioria
28 (87,48%) dos sujeitos morou na drea rural, sendo que mais da metade ali morou de 11 a
30 anos (Tabela 3).

Os tipos de cultivos mais referidos foram milho, soja e feijao; entretanto, a maioria dos
entrevistados relatou lidar com varios tipos de cultivos ao longo da vida, como arroz, trigo, fumo,
café, algoddo, amendoim, mandioca, verduras, batatas, péssego, uva, aveia, maca e abdbora.
Quanto ao contato com o agrotéxico, 74,98% dos sujeitos afirmaram contato com agrotoxico,
com proporcdes idénticas em ambos os sexos e tipos de contato — direto e indireto. Um dos
individuos que afirmou trabalhar na agricultura durante a vida relatou nao ter tido contato
com agrotéxico. Dos que relataram contato direto, 25% referiram uso de algum equipamento
de protecao individual (EPI), como bota e mascara (Tabela 3).

Ao analisar o tempo de laténcia entre a exposicao direta aos agrotoxicos e o surgimento dos
primeiros sintomas da DP, o tempo variou de 10 a 60 anos, sendo a mediana de 30 e a média de
29,57 anos. Cinco individuos (41,67%) continuaram expostos apds aparecimento dos sintomas.

Foram referidos 16 nomes comerciais de agrotoxicos (Quadro 1), sendo que alguns sujeitos
nomearam mais de um e utilizados ao mesmo tempo. Destes, quatro estdo atualmente proibidos
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Tabela 3. Caracterizacao dos sujeitos relacionada a agricultura e exposicao aos agrotoxicos. 102 Regional de Saude do Parana-PR, 2012 a 2017
Masculino Feminino Total
Variaveis
n % n % n %
Atividade laboral
agricultura 10 31,24 15 46,87 25 78,11
ndo relacionada a agricultura 5 15,63 2 6,26 7 21,89
Tempo moradia na area rural
< 10anos 0 0 2 7,14 2 7,14
11 a30anos 7 25 9 32,14 16 57,14
31a+ 6 21,43 4 14,29 10 35,72
Contato com agrotoéxicos
sim 10 31,24 14 43,74 24 74,98
nao 5 15,63 3 9,39 8 25,02
Forma de contato
direto 5 20,83 7 29,17 12 50
indireto 5 20,83 7 29,17 12 50
Uso EPI contato direto
sim 3 25 0 0 3 25
nao 2 16,67 7 58,33 9 75
n: nimero
Quadro 1. Caracterizagdo dos agrotoxicos, nimero e proporc¢ao de citagoes
co:(::?al " Principio ativo** Grupo quimico** Situacao legal** Ncl:::zg:ie %*
BHC hexaclorobenzeno organoclorado proibido 5 31,25
Roundup glifosato glicina substituida autorizado 5 31,25
Formicida sulfluramida sulfonamida fluoralifatica autorizado 3 18,75
Folidol paration metilico organofosforado proibido 2 12,50
Paraquat dicloreto de paraquate bipiridilio usozrze/s(;gi/tgoﬂisde 2 12,50
Nuvacron metamidofds organofosforado proibido 1 6,25
2,4D Nortox 2,4D acido ariloxialcanoico autorizado 1 6,25
Curacron profenofds organofosforado autorizado 1 6,25
DDT clorofenotano, dicofano, organoclorado proibido 1 6,25
zerdano
Neguvon triclorfone organofosforado autorizado 1 6,25
Polytrin profenofés, cipermetrina orgzg;:)e?rj?jfd()/ autorizado 1 6,25
Confidor S imidac!opri(.;lo, beta- neor.micotir)oide/ autorizado 1 6,25
ciflutrina piretroide
Orthene 750 BR acefato organofosforado res t?g?‘)r:etsii%crzg:s tro 1 6,25
Decis 25 EC deltametrina piretroide autorizado 1 6,25
Manzate mancozebe/ manzeb ditiocarbamato autorizado 1 6,25
Sulfato de cobre sulfato de cobre inorganico autorizado 1 6,25

Fonte: *dados da pesquisa de campo (2018) e **ANVISA%
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no Pais: hexaclorobenzeno, diclorodifeniltricloroetano, paration metilico e metamidofos.
Quanto ao numero de citagdes, alguns sujeitos nomearam mais de um e utilizados ao mesmo
tempo, sendo os mais frequentes, o hexaclorobenzeno (31,25%) e o glifosato (31,25%), seguidos
da sulfluramida (18,75%) e do dicloreto de paraquate (12,50%). E destaque-se também o
numero de organofosforados citados, como paration metilico, metamidofos, profenofos,
triclorfone e acefato.

DISCUSSAO

A prevaléncia da DP aumenta com idade, sendo menor a ocorréncia abaixo dos 50 anos,
semelhante a distribuicao etdria dos casos deste estudo. Em estudo realizado no Ira, com
987 pacientes diagnosticados com DP, a maioria dos pacientes tinha entre 61 e 70 anos, porém
os homens representavam o dobro da amostra em relagdo as mulheres”. Concordando também
com outros estudos, em relacdo a maior parte de individuos com a doenca serem homens'”%,

No presente estudo, 53,13% tinham uma baixa escolaridade. E fato relevante, o baixo indice
de escolaridade dos trabalhadores rurais brasileiros e, por consequéncia, isso pode acarretar
um nivel de conhecimento insatisfatoério, que dificulta o entendimento das recomendacdes
técnicas e praticas de seguranca contidas nos rétulos dos produtos. Dessa forma, essa populacdo
é altamente suscetivel aos riscos de acidente com agrotéxicos, como também é aumentado o
risco de intoxicagdes, gerando danos a salde e até mesmo os efeitos no ambiente82°3°,

Salari et al.?” também verificaram, em estudo de individuos com DP, a hipertensao arterial
sistémica como a comorbidade mais prevalente, em 37,50% dos casos, como também esta
mostrou-se predominante no estudo de Fernandes et al.*', de individuos com DP, reforcando
o encontrado na presente pesquisa. Estes achados contrastam com o esperado na populagao
idosa, que é mais susceptivel a hipertensao arterial e confirmam a sua maior associacdo com
o género feminino®2% No Brasil, sequndo dados no Ministério da Saude?, a prevaléncia da
hipertensao é de 60,9% na populacao acima de 65 anos.

Em relagdo a ocorréncia da DP em familiares dos pacientes entrevistados, 12,52%
afirmaram ter algum caso na familia com a doenca, dado um pouco maior se comparado com
9,20% registrados por Salari et al.””. Investigacdes epidemioldgicas tém evidenciado que os
fatores de risco para o desenvolvimento e a progressao da doenca estao relacionados com
fatores comportamentais e ambientais. Estudos trazem conclusées de que 90% dos casos de
DP ndo tém nenhuma causa genética que possa ser identificada ou relacionada'3*.

Entretanto, estudos populacionais mostram que quando existe parente com DP, ha risco
de 2,3 a 3,7 vezes maior de desenvolver a doenca'. Também, alguns estudos apresentam
dados da interacdo entre mutagdes de genes que podem predispor a doenca e a exposicao a
multiplos fatores toxicos do meio ambiente e a disfuncado mitocondrial, acarretando alteracdes
dos mecanismos epigenéticos, sendo uma das hipdteses para a causa do desenvolvimento
da doenca3>3s,

Os sujeitos com DP desta pesquisa, em sua maioria (78,11%), afirmaram alguma atividade
laboral exercida na agricultura, sendo que mais da metade morou de 11 a 30 anos na area
rural. Ao se compararem populag¢des rurais e urbanas quanto a incidéncia da DP, estudo na
Finlandia mostrou resultados em que a incidéncia da DP continua sendo mais alta nas regides
rurais quando comparada com as areas urbanas®. Os fatores ambientais rurais continuam a
afetar a epidemiologia da DP e estao associados a um longo periodo pré-diagndstico e/ou a
uma longa laténcia entre a exposicao e o inicio do processo neurodegenerativo®.

Os tipos de cultivo mais mencionados neste estudo foram milho, soja, feijao e fumo.
Este perfil de culturas chama a atencao para o problema de saude publica diante da hipétese
de contribuir para a maior ocorréncia da DP na populacao rural. Na atualidade, os maiores
volumes de utilizacdo de agrotdxicos no Parana coincidem com as regides de maior ocorréncia
de monoculturas de soja e milho®. Vale destacar que, no ano de 2015, no Brasil, a soja foi a
cultura que mais utilizou agrotoxicos, seguida do milho e da cana-de-actcar. Ja o fumo foi o
que empregou a maior quantidade de litros de agrotdxicos por hectare®.
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Pesquisa realizada na Franca constatou que a incidéncia da DP aumenta progressivamente
com a proporc¢ao de solo cultivado na agricultura, sendo as areas de vinhedos com maior
associacao a doenca. A associacao foi confirmada também em individuos que nao eram
agricultores, mas que vivem em locais préoximos a agricultura, sugerindo também a exposicao
ambiental atribuida ao agrotdxico®.

Em relacdo ao tipo de cultivos, Moisan et al."” investigaram a relacao entre a prevaléncia
da DP e o tipo de cultivo em cinco distritos franceses. Observaram que a ocorréncia aumentou
com a idade e foi maior em homens do que nas mulheres, como também foi mais observada
nos locais com menor renda. Referente ao tipo de cultura, observaram maior incidéncia em
fazendas especializadas em frutos e culturas permanentes que utilizam agrotoxicos.

No presente estudo, 24 (74,98%) individuos afirmaram contato com agrotoxico.
Wang et al.*® realizaram um estudo no Vale Central da Califérnia em individuos expostos
e com incidéndia de DP idiopatica diagnosticada, com o objetivo de examinar o risco de
desenvolvimento de DP associado a agrotéxicos especificos de OF e seus mecanismos de
toxicidade. A exposicdo ambiental a cada OF avaliado separadamente aumentou o risco
de desenvolver DP. No entanto, a maioria dos participantes foi exposta a combinagdes de
OF em vez de um unico agrotoxico, gerando forte evidéncia de que OF estdo implicados na
etiologia da DP idiopatica. Além disso, a exposicdo ambiental ao OF nos locais de trabalho e a
exposicao ambiental combinada em residéncias e locais de trabalho parecem ser especialmente
importantes.

O uso do EPI para os individuos da pesquisa que relataram contato direto com o veneno
foi de 25,00% dos sujeitos, com o uso de bota e méscara. E importante ressaltar que os
individuos do estudo, em sua grande maioria, tiveram contato com os agrotéxicos nas décadas
de 1970 e 1980. No Brasil, o Ministério do Trabalho, em 1978, mediante a portaria da Norma
Regulamentarora 6, tornou obrigatério o uso do EPI*42,

Em 1992, a Organizagdo Mundial da Satide, em publicacdo com ampla bibliografia datada
das décadas 1970 e 1980, apontou que até mesmo nos paises desenvolvidos, na maioria
das vezes, as roupas de protecdo nao sao utilizadas de forma adequada. Ja nos paises em
desenvolvimento, além de nao vestirem toda a roupa necessdria para aplicagao do agrotoxico,
acabam usando a roupa contaminada por mais tempo*.

Furlong et al.* realizaram estudo nos Estados Unidos da América (EUA) a fim de relacionar
o uso de luvas de protecao e outros EPI, e as praticas de higiene na utilizacao de agrotéxicos
com o desenvolvimento de DP. Concluiu-se que o uso de luvas de protecao e préticas de higiene
sdo importantes modificadores da associacao entre agrotoxicos e DP, e podem reduzir o risco
de DP associado a certos agrotoxicos, como paraquat, permetrina e trifluralina.

Porém, em outro estudo realizado nos EUA com a exposicdo a varios tipos de agrotéxicos
e a sua relacao com a DP e o uso da luvas como EPI, foi notado que os individuos que as usam
estavam com maior risco da DP, o que mostra que estas ndo sao suficientes para uma protecao
adequada?.

Em relagdo ao tempo decorrido entre a exposicao direta ao agrotéxico e o inicio dos
sintomas da DP referidos pelos entrevistados, 75,00% relataram um tempo maior do que
20 anos. E importante ressaltar que trés homens ainda estavam em contato com o agrotéxico
apos o inicio dos sintomas da doenca.

Gunnarsson e Bodin* realizaram metandlise de estudos da exposicao a qualquer tipo de
agrotoxicos com relacdo ao desenvolvimento da DP, por meio da andélise de estimativa risco,
sendo significativa estatisticamente a elevada exposicao a inseticida e herbicida, e observaram
que hd um risco maior que 50% para desenvolver a doenca entre os expostos. Também em
outra metanalise realizada por Yan et al.* com estudos observacionais, analisando a incidéncia
da doenca e orisco relativo, pela duragao média e exposicao cumulativa, foi possivel identificar
que a exposicao a agrotoxicos foi um fator de risco para desenvolver a doenca, sendo que a
duracao da exposicao por 5 e 10 anos aumentava o risco da DP em 5% e 11%, respectivamente.

Elbaz e Moisan* relatam, em estudo realizado na Franca, que a exposicao tanto profissional
quanto ambiental a agrotéxicos precisa ser investigada, ja que estad cada vez mais claro que
a DP se inicia muitos anos antes de ocorrer o diagndstico. Como a DP é uma doenca de inicio
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tardio, podendo apresentar sintomas até 20 anos apds contato com o agrotéxico, a associacao
observada nos dias de hoje provavelmente néo reflita as exposicdes passadas e pode envolver
produtos que ndo sdo mais comercializados, visto que ja se tem a proibicao de alguns na Europa.
Assim, fazem-se necessarios estudos adicionais para agrotoxicos recentes.

Na presente pesquisa, dos agrotdxicos que foram citados pelos entrevistados, destacam-se
o hexaclorobenzeno, o glifosato e o dicloreto de paraquate. Note-se que também sdo citados
alguns que estao proibidos no Pais pela legislacdo vigente, como o hexaclorobenzeno, o
diclorodifeniltricloroetano, o paration metilico e os metamidofés. O hexaclorobenzeno é um
tipo de agrotoéxico que tem seu uso proibido no Brasil desde 1985. Um estudo realizado no
Parand, em 2013, com agricultores, observou o uso clandestino do produto. Dos entrevistados
da pesquisa, 92,6% afirmaram saber sobre a proibicao do produto, porém continuam utilizando.
Alguns destes afirmaram que tinham o produto armazenado ha mais de 20 anos e outros
informaram que adquiriram a propriedade rural e depois verificaram a presenca do estoque do
agrotdxico. Também houve relatos de que obtiveram o hexaclorobenzeno através de doagao
ou empréstimos de vizinhos e amigos. Assim, denota-se a baixa percepcao do risco com o uso
e o armazenamento do agrotoxico, aumentando o contato e a exposicao com produto ilegal®.

Ja o glifosato é o ingrediente ativo mais vendido no Pais. A Internacional Agency for
Research on Cancer (IARC) classificou o agrotéxico como provavel carcinogénico para os seres
humanos*. Na metanalise de Zhang et al.**, avaliando o risco relativo da exposi¢cdo cumulativa
em individuos com alta exposicdo ao glifosato, observaram um risco aumentado para o
desenvolvimento de cancer do tipo linfoma nao Hodgkin.

Estudo de base populacional realizado na Califérnia, EUA, com 228 individuos com
DP que trabalhavam ou moravam em area rural e tiveram contato com agrotoéxicos, sendo
a maioria homens (86,7%) com mais de 60 anos, expostos a agrotoxicos, principalmente o
dieldrin e o benomil, tanto em ambiente domiciliar quanto laboral, apontou o0 aumento do
risco da doenca de 46% e 68%, respectivamente. Ja para os individuos que usaram de maneira
laboral, o risco aumentou de 29 a 89% a ocorréncia da DP. A amostra estudada relatou o uso
de 149 agrotoxicos diferentes, sendo que 35% dos individuos da amostra ndo lembravam
qual agrotdxico foi utilizado. Observou-se que mais anos de uso no ambiente laboral — em
contato direto com mistura e carregamento do agrotéxico — resultaram em exposi¢ées mais
altas. Os produtos mais citados foram DDT, 2,4-D, malation e glifosato, porém estes nao foram
previamente relacionados a DP%,

Wang et al.*° realizaram investigacdo sobre o uso de agrotéxicos especificos no vale central
da Califérnia e concluiram que a exposicdo combinada aos agrotoxicos zirame e paraquat,
bem como a exposicdao ambiental combinada a maneb e paraquat, em ambos locais de
trabalho e residéncias, aumentaram consideravelmente o risco de DP. Os resultados sugerem
que agrotdxicos estariam afetando diferentes mecanismos que contribuem para a morte do
neurdnio dopaminérgico, podendo aumentar o risco de DP.

Para alguns agrotoxicos, como, por exemplo, o paraquat, ja se tem evidéncias cientificas da
sua associacao com a DP, como apresentado em revisao sistematica que confirmou associacoes
positivas para a intoxicacdo®'. No Brasil, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa)®, em
setembro de 2017, decidiu pelo banimento da comercializacao e do uso do herbicida paraquat,
a partir de 2020, utilizado, por exemplo, nas plantagdes de milho, soja, arroz e algodao, com
base nas evidéncias disponiveis em estudos experimentais e epidemioldgicos, sugerindo que
o herbicida estd associado ao desenvolvimento da DP. A agéncia alega que, mesmo o produto
sendo utilizado em niveis aceitaveis, ele pode induzir ao parkisonismo. Assim, ndo é possivel
determinar que a dose usada seja praticada em um limite seguro, haja vista que a DP é uma
doenca grave e irreversivel.

Como limitacao do estudo, ressalta-se a dificuldade dos entrevistados para recordar a
histéria laboral e os nomes dos agrotéxicos utilizados devido ao tempo decorrido, sendo que
os que foram expostos de forma indireta também nao conseguiram relatar quando encerrou
a exposicdo. Outra limitacdo do estudo é o nimero de sujeitos nao representando toda uma
populacdo. Um aspecto positivo do estudo foi que todos os sujeitos tinham diagnostico
confirmado da doenca por um neurologista.
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Os resultados mostraram que os sujeitos da pesquisa, de forma prevalente, sdo idosos,
que a maioria morou na area rural e que tiveram atividade laboral na agricultura, tendo sido
expostos a agrotoxicos de forma direta ou indireta em 74,98% dos casos. Entre os produtos,
tiveram destaque o hexaclorobenzeno, o glifosato e o dicloreto de paraquate, sendo este
associado a efeitos neurotodxicos e a ocorréncia de DP. O tempo decorrente entre a exposicao
direta aos agrotoxicos e o inicio dos sintomas da DP foi maior que 20 anos para 75,00% dos
individuos.

Os agrotoxicos sdo reconhecidos pelos efeitos tdxicos no sistema neuroldgico. Assim, o
estudo reforca a relacdo entre a exposicao aos agrotoxicos e a ocorréncia da DP, ja estudada
em vdrias partes do mundo. Assim, recomendam-se novas investigagdes no Pais a respeito
da tematica.
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