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RESUMO

Cubatdo é marcada pela instalagdo de empresas de transformacdo com grande potencial poluidor
e de impacto negativo na saude dos trabalhadores e da populacdo nas décadas de 1950, 1960 e
1970. Objetivou-se apresentar uma andlise das intervengdes e estudos realizados nas décadas de
1980 e 1990 mediante participacdo dos trabalhadores afetados e do Sindicato dos Metalurgicos de
Santos-SP. Para estudar os efeitos do benzeno na saude, foi necessario na época fazer pesquisas que
partiram das queixas clinicas dos trabalhadores expostos ao benzeno contido no gds de coqueria em
industria siderurgica na cidade de Cubatdo-SP. Entre as pesquisas realizadas destaca-se um estudo de
coorte, de sete anos, composto por trabalhadores dessa empresa, que apresentavam benzenismo,
gue compreendeu andlise histolégica da medula dssea e da evolugdo clinica ante a necessidade
de garantias previdencidrias. Foram revisitados os resultados das diversas repercussdes politicas
e sociais decorrentes desse processo do qual a pesquisa citada era parte. Foi discutido o carater
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integrado e participativo da abordagem com base no conceito de determinagdo socioambiental da
saude conforme distintos autores do campo da Epidemiologia Social. As principais repercussdes do
estudo foram: integracdo bioldgico-social para definicao de indicadores; ampliacdo da vigilancia em
saude do trabalhador com atuacdo intersetorial; mudancgas na legislacdo e no processo de producdo;
compreensdo da determinagdo social do benzenismo; incorporacao do benzenismo na vigilancia da
saude em nivel nacional e mediante comissdo nacional tripartite.

Palavras-chave: Benzeno; Determinacdo Socioambiental; Vulnerabilidades Socioambientais; Saude do
Trabalhador; Saber Operario; Abordagem Sistémica.

ABSTRACT

Cubatdo is marked by the installation of industries with high pollution potential and negative impact
on workers and population health. The objective of this study was to present an analysis of the study
carried out in the 1990s through the participation of the affected workers and the metalworkers’ union.
To study the effects of benzene on health, a study was carried out at the time, based on the diagnosis
of benzene intoxicated workers from coke-oven gas in the steel industry in the city of Cubatdo-SP. For
this, a seven-year cohort composed of workers with haematological alterations resulting from benzene
exposure was established, and histological analysis of the bone marrow and clinical evolution were
performed. The results of this research and its political and social repercussions for the protection of
workers’ health were reviewed. For this, it is demonstrated that the approach used in this research
illustrates the social determination of benzene. The main repercussions of the study were: expansion
of occupational health surveillance with intersectoral action; sociobiological integration to define
surveillance indicators; incorporation of family dynamics subjectivities related to the employee leave;
change in legislation and production process; understanding of the social determination of benzene;
incorporation of benzene in the Health Surveillance System.

Keywords: Benzene; Social Environmental Determination; Social and Environmental Vulnerabilities;
Occupational health; Worker’s Acknowledgment; Systemic Approach.

1 INTRODUCAO

No final da década de 1970, no estado de S3o Paulo, houve uma importante mobilizagdo sindical para a
defesa dos direitos dos trabalhadores em termos de renda e de saude. Intensos debates denominados
“Semanas de Saude do Trabalhador” ocorreram no ano de 1979, precedendo a criagdo do Departamento
Intersindical de Estatisticas e Estudos Socioeconémicos (Dieese) e o Departamento Intersindical de
Estudos e Pesquisas em Saude do Trabalhador (Diesat) em 1980 (DEPARTAMENTO INTERSINDICAL DE
ESTUDOS E PESQUISAS DE SAUDE E AMBIENTE DE TRABALHO, 2017). Essas a¢des foram fortemente
inspiradas pelo Movimento Operario ltaliano das décadas de 1960 e 1970, especialmente pelo livro de
Giovanni Berlinguer “A Saude das Fabricas” (BERLINGUER, 1983).

Concomitantemente, no Brasil crescia o movimento pela reforma sanitdria que incluia a luta dos
trabalhadores por saude, melhores condi¢cdes de trabalho e de renda. Na América Latina também
esse processo se conduzia, especialmente com a criacdo da Associagdo Latino-Americana de
Medicina Social (Alames) em 1984 (ASOCIACION LATINOAMERICANA DE MEDICINA SOCIAL, 2017).
Ainda na década de 1970, especialmente pela articulacdo de docentes dos departamentos de
medicina social das Faculdades de Medicina de universidades publicas, de orientagdo marxista,
foram criados o Centro Brasileiro de Estudos em Saude (Cebes) e a Associacdo Brasileira de Saude
Coletiva (Abrasco), respectivamente nos anos 1976 e 1979. Esse contexto mobilizou os profissionais
de saude na construcdo do processo de reforma do sistema de saude, conhecido como Movimento
Sanitario Brasileiro (BAPTISTA, 2007).

A sociedade se mobilizava pela redemocratizacdao do Pais, e a saude foi uma trincheira que possibilitou
fortes aliancas entre o movimento sindical de trabalhadores; parlamentares; profissionais de saude da
rede de saude publica; intelectuais militantes do Partido Comunista Brasileiro, entre outros de esquerda

ISSN-e 2179-9067 67 | Sustentabilidade em Debate - Brasilia, v. 9, n.1, p. 66-80, abril/2018



Andlise da ordem constitutiva da
determinacgdo socioambiental do
benzenismo em trabalhadores:
revisitando o caso de Cubatdo, SP, Brasil

(JACOBINA, 2016). A ditadura dava sinais de exaustdo, sendo recompostas em 1982 as elei¢des diretas
para governadores em todos os estados da Federagcdo. Em 1985 é eleito de forma indireta, por um
colégio eleitoral, um novo Presidente da Republica. Esses fatos histdéricos foram importantes para
garantir que, no ano de 1986, pudesse ser realizada a VIl Conferéncia Nacional de Saude (CNS) de
modo participativo, como nunca fora realizado no Pais (ESCOREL, 1999).

A partir de 1983, com a democracia restaurada, foi possivel iniciar uma investigacdo de denuncia feita
pelo Sindicato dos Trabalhadores Metallrgicos de Santos sobre a intensa exposicdo ambiental dos
trabalhadores ao benzeno no interior da siderurgica, onde dezenas destes ja apresentavam alteracées
hematoldgicas (AUGUSTO, 1984, 1991; AUGUSTO et al., 1999).

2 UMA INOVACAO: VIGILANCIA EM SAUDE DOS TRABALHADORES

O desenvolvimento de acbes de protecdo a salude dos trabalhadores, iniciado pelo Departamento
Regional de Saude Publica da Secretaria de Estado da Saude de S3o Paulo, na Baixada Santista,
representou uma inovacdo na pratica da saude publica, jd que a tradicdo da atencdo a saude era
fundamentalmente voltada, até entdo, para os problemas materno-infantis e para o controle de
agravos de doencas transmissiveis de notificagdo compulsodria.

O pioneirismo do programa de salde dos trabalhadores para essa regido foi construido sob os seguintes
pressupostos: 1 — a poluicdo ambiental é gerada no processo de producdo; 2 — os trabalhadores sdo
0s primeiros e os mais intensamente afetados pela polui¢do no interior das unidades produtivas; 3 —
os trabalhadores sdo amparados por uma complexa legislacdo e ferramentas reivindicativas que lhes
possibilitam uma acdo politica em defesa da saude (ex. acordos trabalhistas); 4 — os trabalhadores
e suas familias tendem a residir em lugares insalubres e, de modo geral, se mantém expostos aos
mesmos poluentes ou a outras nocividades, uma vez que as dreas urbanas operarias eram préximas
das industrias onde trabalhavam.

Considerando diversos elementos contextuais foi possivel montar uma estratégia de vigilancia em
saulde dos trabalhadores, normatizada pela Resolugdo SS 69 da Secretaria de Estado da Saude de
Sao Paulo, em outubro de 1984 (AUGUSTO, 2009; AUGUSTO et al., 1986). Foram entdo inseridos
no sistema de vigilancia epidemioldgica para a regido de Cubatdo-SP os seguintes agravos a saude
dos trabalhadores: pneumoconioses, dermatoses, fluorose, disacusia neurossensorial e alteracdes
hematoldgicas por hidrocarbonetos aromaticos (AUGUSTO et al., 1986). Esses agravos de salde
foram escolhidos estrategicamente entre as possiveis nocividades em fung¢ao do perfil poluidor e
dos processos de trabalho das industrias da regido, instrumentalizando a organiza¢ao do programa
recém-instituido, com a participacao sindical. Nesse sentido, foram realizados diversos planos de
trabalho especificos com sindicatos de distintas categorias, a exemplo dos metallrgicos, petroleiros,
guimicos e construgao civil.

Cada um desses planos de a¢do conjunta focou em demandas especificas das condi¢des de trabalho
dessas categorias, a exemplo da situacdo dos trabalhadores da empresa Rhodia, fechada por ac¢ao judicial
em 1993 (AUGUSTO, 1995). Foi possivel promover a satide desses trabalhadores, organizar a educagdo
em salde e agendas de reivindicacGes nas campanhas salariais dessas categorias, como também articular
acles que apoiassem a organizacdo do recém-criado programa de Saude dos Trabalhadores.

A implantacdo do sistema de vigilancia epidemioldgica para os trabalhadores do parque industrial
de Cubatdo foi instituida sob ataque do setor empresarial, que argumentava tratar-se de problemas
relacionados com a genética da “raca” negra ou com a pobreza dos nordestinos imigrantes supostamente
portadores de forma pregressa de esquistossomose (AUGUSTO; NOVAES, 1999; BENTO; AUGUSTO, 1997).

Entretanto, o contexto politico voltado para a redemocratizacdo do Pais possibilitou uma governanga
favordvel as acdes de saude publica e ao controle da poluicdo ambiental. O tema das iniquidades
ante o tema da ra¢a no ambito da exposi¢do ao benzeno nas siderurgicas foi intenso e exigiu uma
problematizacdo cientifica e participativa dos trabalhadores.

Sustentabilidade em Debate - Brasilia, v. 9, n.1, p. 66-80, abril/2018 68 ISSN-e 2179-9067




Lia Giraldo da Silva Augusto et al.

A questdo da susceptibilidade como dimensdo bioldgica do benzenismo foi tratada em um contexto
de vulnerabilidades sociais, possibilitando suplantar os reducionismos cldssicos promovidos pela
pratica da Medicina do Trabalho. Estudos como a dissertacdo de mestrado intitulada “Forte, Preto e
Burro: condicdo necessaria para o trabalho em coqueria” trataram dessa tematica, demonstrando a
iniquidade racial presente nesse tipo de trabalho (BERTUSSI, 1982).

No meio desses conflitos e sob pressdo social, o Conselho Regional de Medicina de S3do Paulo
introduziu um capitulo no Cédigo de Etica Médica para orientar a pratica dos Médicos do Trabalho, que
usualmente ocultavam dos trabalhadores as situacGes de riscos no ambiente de trabalho e os danos
delas decorrentes. No Artigo 42 dessa resolucdo ficou instituido que:

(...) para o estabelecimento do nexo de causalidade com os transtornos de saude, além do
exame clinico (fisico e mental) e os exames complementares, quando necessdrios, deve o
médico considerar:

a - a histdria clinica e ocupacional, virtualmente decisiva em qualquer diagndstico e/ou
investigacdo de nexo causal;

b - 0 estudo do posto de trabalho;

¢ - o estudo da organizagdo do trabalho;

d - os dados epidemioldgicos;

e - a literatura atualizada;

f - a ocorréncia de quadro clinico ou subclinico em trabalhador exposto a condi¢gdes agressivas;
g - a identificagdo de riscos fisicos, quimicos, biolégicos, mecanicos, estressantes e outros;

h - os depoimentos e a experiéncia dos trabalhadores;

i - 0os conhecimentos e as praticas de outras disciplinas e de seus profissionais, sejam, ou nao,
da 4rea da satde (SAO PAULO, 1996, p. 48).

Essa resolucdo foi de fundamental importancia para os trabalhadores na luta por seus direitos,
especialmente pelo direito de saber. Cada um dos agravos de notificagdo compulsdria relacionados as
condigGes de trabalho permitiram que as autoridades sanitdrias adentrassem o ambiente da indUstria
para investigar a condicdo de trabalho do caso suspeito de intoxicacdo por benzeno e dos demais
trabalhadores que estavam também expostos. Os empresarios se insurgiram contra essa iniciativa, pois
até entdo apenas os fiscais do Ministério do Trabalho eram responsdveis por esse tipo de inspecdo.
Agora um novo sujeito entra em a¢do: o sanitarista. A partir da entrada desse profissional, os diversos
problemas que afetavam a saude dos trabalhadores tornaram-se visiveis e o que estava negligenciado
pelas politicas publicas passou a ser alvo de luta sindical.

A partir dai p6de-se organizar a¢cées intersetoriais envolvendo a saude, o trabalho, a previdéncia social,
0 meio ambiente e o Ministério Publico. Contra essa capacidade institucional, tecnicamente articulada,
a empresa nao teve forga inibitdria ou coercitiva para impedir a investigacdo e a reparagao de danos.
Essa experiéncia histérica de vigilancia em saude dos trabalhadores se expandiu para todo o territdrio
nacional (MACHADO et al., 2003).

O debate proposto no presente artigo ira centrar-se no caso da exposicao ocupacional ao benzeno por
ter sido, entre todos os agravos que compuseram a vigilancia da saude dos trabalhadores nessa época,
aquele que promoveu ensinamentos sobre o fazer pesquisa participante e articular o bioldgico, o social
e o ambiente cujos resultados ajudaram a instituir no curso da histéria da Saude Coletiva e da Saude
Publica a area da Saude do Trabalhador. Uma leitura sistémica dessa experiéncia passada nos ilustra a
determinagao socioambiental do benzenismo.

3 BENZENISMO, UMA TRAGEDIA DO “VALE DA MORTE”

Vale da Morte era o nome dado a Cubatdo-SP por sua intensa degradacdo ambiental e polui¢cdo nas
décadas de 1970, 1980 e 1990. Podia-se observar um crescente nimero de casos de doencgas e agravos
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entre os trabalhadores das empresas e na populagdo como um todo, levando a organiza¢do de uma
Associagdo das Vitimas da Poluicdo na década de 1970 (GOMES, 2004). Essa entidade possibilitou
denunciar o aumento de nascituros com malformacdo congénita, incluindo a anencefalia e outras
do sistema nervoso. Essa questdo chamou atencdo das autoridades sanitarias que passaram a olhar
também para os aspectos ambientais da poluicdo.

As doencas respiratérias eram a principal causa de internacdo hospitalar e de morte nesse periodo.
Os acidentes de trabalho estavam entre os mais elevados do Pais, em uma época em que o Brasil era
o campedo mundial na ocorréncia desses eventos, fruto da politica desenvolvimentista levada a cabo
durante o periodo da ditadura militar-empresarial.

Einteressante sinalizar que durante a Eco-92, no Rio de Janeiro, o governo brasileiro acolheu as empresas
poluidoras com atuacdo restrita na Europa e nos Estados Unidos da América (NOVAES, 1992). Era voz
corrente da governanca dessa época de que a poluicdo seria o preco a pagar pelo desenvolvimento, e
os acidentes de trabalho para se ter emprego.

Com a denuncia do Sindicato dos Trabalhadores Metallrgicos de Santos de que havia casos de
trabalhadores intoxicados pelo benzeno, as investigagdes iniciais apontaram para uma tragédia pela
quantidade de acometidos e pela extensdo da epidemia. Esta ndo se restringia apenas ao ambito da
planta da siderurgica, mas também a refinaria de petréleo e demais petroquimicas que utilizavam
benzeno como matéria-prima, a exemplo do estireno (ARCURI; FREITAS, 1997; AUGUSTO, 1991; FARIA,
1985; FARIA et al., 1983, 1987).

A gravidade da situacdo alcancou o cendrio nacional gracas ao interesse da midia em desvelar a
situacdo, que ndo era uma realidade apenas de Cubatdo, uma vez que outros polos petroquimicos e
siderurgicos tinham situacées graves de exposicao ocupacional ao benzeno.

Embora essa substancia fosse ha muito reconhecida como carcinogénica, teratogénica e neurotdxica
para humanos, ndo havia a adocdo de medidas de controle nos ambientes de trabalho na siderurgica
de Cubatao, situacdo atestada conforme laudo da Fundacdo Jorge Duprat de Seguranca e Medicina
do Trabalho/Ministério do Trabalho (Fundacentro) e revelada mediante investiga¢cdo epidemioldgica
(AUGUSTO, 1991).

4 REVISANDO PARADIGMAS

Inicialmente, o que fora uma denuncia sindical e posteriormente uma acdo de vigilancia
epidemioldgica, suscitou novas perguntas para a pesquisa, emanadas a partir do real que incidia
sobre a vida dos trabalhadores e sobre as instituicGes publicas responsaveis por garantir seus
direitos. Apds conquistar o reconhecimento da intoxicacdo por benzeno pela empresa e pelo
Instituto Nacional de Seguridade Social, os trabalhadores eram impelidos a retornar ao trabalho
nas mesmas condi¢bes de exposi¢cdo. O afastamento durava poucos meses. Além disso, os peritos
gueriam considerar a normalizacdo dos valores hematimétricos como indicador de cura. Na medida
em que surgiam duvidas de diagndstico para prevencdo primaria e secundaria (mais precoces), de
condutas previdencidrias e de medidas de controle, novas questdes foram feitas, para as quais
ainda ndo havia resposta no plano normativo.

Algumas dessas perguntas de investigacao cientifica foram feitas para o campo da medicina
responder, tais como: é a neutropenia um sinal precoce da intoxicagdo? Quanto tempo é necessario
um trabalhador, afetado pelo benzenismo, manter-se afastado de sua fun¢do para que haja uma
avaliacdo previdenciaria conclusiva e justa? As alteracdes na medula dssea, devido a exposicdao ao
benzeno, sdo permanentes? Ha correspondéncia entre as altera¢des observadas no hemograma
e na analise da medula éssea? O importante é que a investigacdo sobre os aspectos clinicos foi
sempre analisada e interpretada segundo um pensamento critico e respaldado pela epidemiologia
social, partiu sempre do contexto de vulnerabilidades coletivas e individuais observadas, que se
diferenciavam e condicionavam a exposi¢cdo ao benzeno e estavam mediadas por susceptibilidades
singulares que também deviam ser observadas.
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Adotou-se um pensamento precauciondrio para orientar a atuacdo nessa problematica,
considerando tanto as incertezas como a gravidade do problema no contexto social, quanto ao
fato de o benzeno ser uma substancia cancerigena, conforme a farta literatura cientifica de quase
um século de estudos.

A precaucdo adotada se observa inclusive na definicdo de indicadores de nocividade precoces a saude
devido a exposicdo ao benzeno, que servissem para o afastamento do trabalhador das situaces de
risco, antes de ser acometido por doencas graves, como a anemia apldstica e o cancer, entre outras,
decorrentes da toxicidade dessa substancia quimica.

Todas essas acGes aconteceram em meio a muitos conflitos de interesse, que incluiam o campo da
ciéncia, exigindo debates epistémicos, éticos e metodoldgicos. Velhos paradigmas foram enfrentados e
alguns novos puderam ser formulados de forma contra-hegemodnica, como o tema da “causa”, do “risco”,
do “conceito de doenca profissional”, sobre a sensibilidade do indicador biolégico de exposicado, sobre
o limite de tolerancia de exposicdo, entre outros. Ao considerar que as vulneragdes, as vulnerabilidades
e o contexto do trabalho condicionavam os diferenciais de exposicdo e de consequéncias, foi possivel
considerar para efeito de reparo de direitos as iniquidades sociais envolvidas. A isso denominamos de
abordagem por meio de uma epidemiologia critica, conforme sinaliza Breilh (2011).

Pode-se fazer presuncdo de danos ante as situacdes de exposicdo onde o nexo epidemioldgico nao
era ainda adotado pelas politicas publicas nos campos da saude, do trabalho e da previdéncia social.
Nessa época, os trabalhadores eram obrigados a provar na justica a relagdo de causalidade entre a
enfermidade e as condicdes de trabalho. A utilizacdo de indicadores de efeito precoce e muitos outros
argumentos precaucionarios foram sustentados com robustez conceitual para as medidas adotadas,
permitindo uma acdo vitoriosa em defesa da saude dos trabalhadores.

A primeira questdo que surgiu na problematica do benzenismo na siderurgica de Cubatdo foi a
necessidade de caracterizar a exposicdo dos trabalhadores e a poluicdo ambiental. Essa situacdo se
devia ao fato de a empresa ter coquerias para produc¢do do carvdo de coque usado nos altos-fornos.

Como aempresatriplicou sua producdo de aco rapidamente, o fez mediante a expansdo das unidades de
coquerias, sem os cuidados de lavagem e separagao dos gases (mistura de hidrocarbonetos aromaticos,
entre eles o benzeno) que deveriam ser tratados por usinas carboquimicas (AUGUSTO, 1991).

Por decisdo politica da empresa, esses gases eram consumidos como combustiveis por todas as demais
unidades da siderurgica. Ndo havia manutencao no sistema distribuidor. Essa situacdo foi denunciada
pelos trabalhadores e comprovada pela Salude Publica do estado de Sdo Paulo e pelos fiscais do
Ministério do Trabalho. Essa poluicdo provocou uma contaminagdo ambiental extrema, onde até
trabalhadores do setor administrativo foram expostos ao benzeno.

Foi visto que, apesar da siderurgica objetivar a producdo de aco, ela também era produtora de
hidrocarbonetos aromaticos. Medidas de concentra¢do de benzeno foram realizadas e superavam o
limite de tolerdncia aceito na época, que era de 8 partes por milhdo (ppm) para 8 horas de trabalho
didrio (AUGUSTO, 1991).

A empresa ndo podia mais negar o descontrole ambiental para benzeno, registrado por drgaos
competentes e por meio de estudos epidemioldgicos. Por se tratar de um cancerigeno, o estabelecimento
de um limite de tolerdncia aceitavel foi questionado, e este foi um dos mais importantes embates
realizados diante da problematica, pois colocou em cheque uma assertiva toxicolégica considerada
inquestionavel (AUGUSTO, 1991).

O fato de o benzeno ser reconhecidamente cancerigeno, foi intensamente debatido pelos profissionais
doservico de saude do trabalhador, por pesquisadores, pelo sindicato da categoria e pelos trabalhadores
acometidos, chegando-se a uma conclusdo — amparada nas evidéncias cientificas e pelo pensamento
precaucionario —de que ndo poderia haver um limite seguro de exposi¢cdo em se tratando de substancia
cancerigena, neurotoxica, teratogénica e imunotoxica. Foi possivel, assim, questionar a “verdade”
dos higienistas do trabalho, e, mediante intensa acdo articulada, foi possivel modificar as legislaces
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relativas ao tema da protecdo a saude dos trabalhadores ante o benzeno. O limite de tolerdncia para
o benzeno foi um conceito superado, o que consiste em uma mudanca profunda no modo de tratar
questdes de saude no campo da toxicologia.

A segunda questao foi compreender os diferenciais de exposicdo e de efeitos no interior da siderurgica
de Cubatdo, considerando para tal as diversas unidades produtivas dessa industria. Foi importante
definir um indicador de efeito, uma vez que as doencas decorrentes da acdo toxica do benzeno podiam
ser muito graves e fatais, a exemplo da anemia aplastica e das leucemias. Assim, essas doencas ndo
poderiam ser os indicadores para acdo preventiva e protetora. Foi observado que para a maioria dos
trabalhadores acometidos pelo benzenismo havia altera¢des sanguineas observdveis no hemograma,
entre elas a neutropenia, que era um sinal comum a todos os casos, sendo facilmente observavel pelos
médicos, pelo sistema de vigilancia e pelos préprios trabalhadores.

No entanto, os conflitos de interesses eram fortes no setor da Medicina do Trabalho da empresa e
nos orgaos previdencidrios, exigindo da Saude Publica permanente confronto. Houve entdo diversas e
tensas negociacOes até se chegar ao indicador que pudesse orientar o setor previdencidrio no sentido
de afastar o trabalhador acometido para evitar o agravamento da situagdo de saude.

Um duelo médico foi estabelecido, que expressava a luta entre o positivismo da Medicina do Trabalho
e a complexidade da Saude do Trabalhador, e que vinha do pensamento critico da Saude Coletiva.
Posteriormente, outros casos foram estudados em diversos polos siderurgicos petroquimicos com
processos participativos, incluindo campanhas de conscientizagdo simbolizadas por palavras de
ordem como: “Operag¢do Caga Benzeno”, promovida pelos departamentos de metalurgicos, quimicos
e petroleiros da Central Unica dos Trabalhadores (CUT, 1991) e “Benzeno n3o é flor que se cheire”
(CORREA, 2008), sendo esta Ultima uma campanha retomada recentemente pela Comissdo Nacional
Permanente do Benzeno, Bancada dos Trabalhadores (CNPBZ, 2016).

5 0 ESTUDO MULTIDIMENSIONAL DO BENZENISMO

Nesse contexto de lutas, envolvendo paradigmas antagbnicos, o empoderamento dos trabalhadores
em relacdo ao conhecimento e a autonomia permitiu que seus direitos fossem assegurados diante da
problematica. A pesquisa cientifica deu uma contribuigdo significante tanto para a tomada de decisdo
como para a sustentabilidade das medidas adotadas, e também para mudancas de conceitos que
passaram a ser expressos no marco legal (AUGUSTO et al., 1999; AUGUSTO; NOVAES, 1999).

Dois estudos clinico-epidemiolégicos foram realizados (AUGUSTO, 1991; RUIZ, 1989) e ficaram
evidentes as alteragdes histoldgicas no sangue periférico e na medula dssea dos trabalhadores expostos
ao benzeno. A descri¢do clinica dessas alteragdes marcou a ja vasta producdo cientifica internacional
sobre o benzenismo, revelou ndo sé a correspondéncia das altera¢des centrais da medula éssea com
as alteragdes periféricas do sangue, mas também explicou por que prevaleciam as alteracdes na série
granulocitica, preservando a eritrocitaria na maioria dos casos (AUGUSTO, 1987, 1991).

Como os eritrocitos (correspondem as hemacias na fase madura do desenvolvimento celular) sdo
essenciais para o transporte do oxigénio a todas as células do corpo humano, estas sdo prioritariamente
preservadas, pois o corpo humano possui diversos mecanismos para sua prote¢do imune; além dos
granuldcitos existem outras células, como os linfdcitos. Assim, a fisiologia humana sacrifica uma série
celular para preservar outra mais essencial a vida. Mas isso tem consequéncias clinicas também. E qual
o efeito na saude do trabalhador se ele tem um impacto na diferenciacdo celular pela hematopoiese?

Foi possivel demonstrar nos estudos que havia alteragdes no estroma (tecido de sustentacdo celular)
na medula 6ssea e que estas interferiam na diferenciacdo na hematopoiese, assim como a nao
correspondéncia entre gravidade das observagdes na medula dssea ante os valores hematimétricos
observados no sangue periférico, que, por vezes, se mostravam borderline diante dos valores de
referéncia adotados (AUGUSTO et al., 1992; AUGUSTO; VIGORITTO; SOUZA, 1993).
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Os achados no estudo histopatoldgico revelaram que ha um poderoso mecanismo de homeostase que
faz com que o organismo mantenha no limite possivel a “normalidade” fisioldgica (AUGUSTO, 1991).

Essas evidéncias possibilitaram questionar a interpretacdo dada ao indicador “neutropenia”.
Anteriormente a neutropenia foi considerada um sinal precoce de alteracdo e, apds o estudo, passou a
ser melhor valorizado como um sinal de alteracdo muito severa, isto é, os achados clinicos ndo mais se
restringiam a mera contabilidade de células, pois demonstravam um valor qualitativo do dano sofrido,
por significar um dano irreversivel no tecido da medula dssea.

Na pratica continuou a ser usado como um indicador para diagndstico e para seguimento da evolugao,
auxiliando a vigilancia epidemiolégica do benzenismo instituida pela Resolucdo SS n2 69 da Secretaria
Estadual de Saude de Sao Paulo (SES-SP) em outubro de 1984 (AUGUSTO et al., 1986). As consideragdes
relativas a essa irreversibilidade das alteracdes na medula éssea foram importantes para a observacao
pericial em cada caso em relagdo ao beneficio previdencidrio e aos mecanismos de concessdo de
aposentadoria por doenca do trabalho.

Para ilustrar como o dano bioldgico, que foi determinado socioambientalmente, deve ser avaliado
e interpretado a luz de uma abordagem sistémica, apresentamos o resultado do estudo de coorte
realizado e como este se vinculou ao conjunto dos demais estudos e intervengoes.

6 O ESTUDO DE COORTE

Centenas de trabalhadores foram afastados do trabalho com suspeita de benzenismo. No inicio, o
diagnodstico diferencial de benzenismo (para excluir outras patologias que pudessem explicar a
persistente neutropenia) era realizado mediante um conjunto de exames clinico-laboratoriais, entre
eles o exame da medula dssea. Posteriormente, este foi abandonado como exame de rotina, pois era
um procedimento invasivo e que dependia de uma retaguarda laboratorial pouco disponivel, e também
porque bastava o acompanhamento da série histdrica dos exames médicos periddicos para se chegar
a conclusdo do caso. Por demanda sindical e com o acompanhamento caso a caso pela Comissdo de
Saude do Sindicato dos Trabalhadores Metalurgicos, foi elaborada uma proposta de estudo, debatida
e aprovada pela assembleia dos trabalhadores que eram portadores de “leucopenia”. No Centro de
Saude do Trabalhador da Regional de Saude da cidade de Santos-SP, da Secretaria de Estado da Saude
de S3o Paulo, estavam sendo acompanhados por sete anos.

Nessa parte especifica do estudo procuramos dar resposta a seguinte questdo: qual o tempo de
afastamento que se deve minimamente respeitar para uma avaliacdo dos trabalhadores afastados por
benzenismo? Isso para fins de definir sua seguridade social diante de uma enfermidade ocupacional.
Essa questdo era importante, pois frequentemente os peritos do INSS davam alta e obrigavam o retorno
ao trabalho quando ainda havia sinais de alteragdao hematoldgica e isso gerava conflito, inseguranga,
sofrimento psiquico e maior risco para a saude dos trabalhadores, uma vez que o ambiente continuava
poluido por benzeno. Assim, o objetivo do estudo foi: apresentar uma proposta de tempo para
afastamento o mais protetor para essa avaliagao.

No Centro de Saude dos Trabalhadores de Santos-SP estavam em acompanhamento clinico 61
trabalhadores, todos metallrgicos, do sexo masculino, funcionarios da mesma empresa siderurgica
de Cubatdo-SP, afastados do trabalho com diagndstico de benzenismo por apresentarem leucopenia
(diminuicdo de neutrdfilos) e alteracGes na medula dssea.

Os trabalhadores acometidos estavam acompanhados clinica e mensalmente desde hd sete anos. Por
essa razao constituiram-se em uma coorte de casos. Os dados hematoldgicos obtidos més a més durante
esse tempo foram analisados segundo suas probabilidades de recuperar os valores de normalidade dos
neutrdfilos apds o afastamento do trabalho. Para tal foi utilizada uma técnica denominada de tabua
da vida, que possibilita calcular o tempo mediano para um determinado evento em uma populacdo
de estudo ao longo do tempo. Nesse estudo, o evento monitorado foi a recuperacdo da normalidade
sanguinea no tempo, apds o afastamento do trabalho. A normalizacdo estava definida pelos valores
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de referéncia de neutrdfilos, conforme as normas utilizadas para caracterizagcdo do caso clinico de
benzenismo pelo Instituto Nacional de Previdéncia Social — INSS (AUGUSTO, 1991).

ConsideracgGes éticas: o estudo aqui relatado, a época, foi realizado com dados secundarios obtidos
nos prontudrios dos trabalhadores, com o consentimento dos responsdveis pelo Centro de Saude
do Trabalhador do Departamento Regional de Saude, apds esclarecimento e consentimento dos
trabalhadores envolvidos e do Sindicato dos Metallrgicos de Santos-SP que os representava. O estudo
foi realizado em 1991, anterior & Resolucdo da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (Conep) N.
196/96 que regulamentou a ética em pesquisa no Brasil no ambito da saude.

Pessoas adultas sadias e ndo acometidas por benzenismo apresentam aproximadamente entre 4.000 a
7.000 neutrdfilos por cm? de sangue. Pessoas afetadas por benzenismo podem apresentar valores de
neutréfilos menores, que variam abaixo desse limite inferior. Essa variacdao depende da capacidade da
medula dssea promover compensacdes fisioldgicas. Os casos mais graves podem apresentar valores de
neutrofilos abaixo de 2.000 / cm?® de sangue.

Esses trabalhadores foram acompanhados por sete anos, e com os dados desses casos foi construida
uma tdbua da vida, onde se pode calcular as probabilidades de recuperacdo da normalidade
sanguinea, segundo o tempo de afastamento. A normalizacdo era medida pelos valores de referéncia
de neutrdfilos, conforme as normas utilizadas para caracterizacdo do caso clinico de benzenismo pelo
Instituto Nacional de Previdéncia Social — INSS (AUGUSTO, 1991).

A Tdbua da Vida possibilita calcular o tempo mediano para um evento que se estd estudando. Nesse
caso, a analise das probabilidades de recuperacdo dos niveis sanguineos normais pela Tabua da Vida
revelou um tempo mediano de 4 anos e 8 meses. Isso significou que esse tempo foi necessario para
que 50% dos casos tivessem a recuperacao dos valores normais sanguineos apds o afastamento da
exposicdo ocupacional ao benzeno. (AUGUSTO, 1991).

Como implicacdo direta desse resultado houve modificacdo nos parametros orientadores da conduta
da pericia médica do INSS para os casos de benzenismo, tanto para o recebimento do beneficio
acidentdrio como para a permanéncia do afastamento do trabalho. Anteriormente a esse estudo, os
peritos, com frequéncia, davam alta aos trabalhadores acometidos apds seis meses de afastamento,
retornando-os a exposicdo ao benzeno, apesar do grande risco envolvido.

Outraimplicagdo a partir dai e da participacdao dos trabalhadores acometidos de benzenismo na pesquisa
foi ser possivel vincular a decisdo da pericia médica a um laudo ambiental. Em outras palavras, o perito
médico s6 podia dar alta se ndo houvesse possibilidade de o trabalhador se expor ao benzeno. Isso foi
uma inovacao para a pericia médica do INSS, questdo nunca levada em consideragdo pela previdéncia
social em suas decisdes para concessao de beneficio por doenca profissional, ou para reabilitacdo, ou
para conclusdo de um caso.

7 MUDANGAS SUSTENTAVEIS NA SAUDE DOS TRABALHADORES

Inicialmente é preciso destacar que este artigo fez uma reflexdo com base em resultados de pesquisa
cientifica contextualizada em processos socioambientais complexos. Ha claros limites ndo superados
de detalhamento de cada componente que compds o sistema de andlise, mas a bibliografia utilizada
estd acessivel e pode ser consultada pelo leitor para fins de complemento.

Podemos afirmar que o modo como o tema do benzenismo foi enfrentado, desde o seu desvelamento
pelos trabalhadores, pela vigilancia da saude publica na regido de Cubatdo-SP e pelos estudos clinicos
realizados para responder a questdes formuladas pelo processo participativo e pelas situa¢des de
conflitos entre o mundo do trabalho e do capital, foi um ganho da Saude Coletiva com sua perspectiva
sistémica de atuacdo. Destacamos que, além de medidas reparadoras, as mudancas no modo de se
atuar na defesa da salde dos trabalhadores foram sustentdveis. A articulagdo da dimensao bioldgica a
socioambiental, tendo como sustentaculo o pensamento complexo e precaucionario, ilustra a forca da
abordagem sistémica no enfrentamento da problemdtica do benzenismo.
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Para se ter uma ideia do alcance de todas essas agles, conceitos e defini¢cdes inovadoras, diversos
setores de nivel estadual e federal foram implicados na problematica da exposi¢cdo ocupacional ao
benzeno. Teve marcada atuacdo o setor de saude, desde seus primdérdios em S3ao Paulo, e depois em
outros estados até ser assumido como uma questdo de saude publica nacional, isso em uma perspectiva
de determinagdo socioambiental da sadde. Em todo esse processo, o protagonismo foi do Sindicato
dos Trabalhadores Metalurgicos, que deu a sustentacdo politica para as pesquisas realizadas e paras
as transformacdes ocorridas nos campos do processo produtivo, da atencdo a saude, da previdéncia
social e da legislagdo. Tais avancos podem ser percebidos a partir dos principais instrumentos legais
produzidos nos ultimos 13 anos na tematica, como podemos ver abaixo listados (CAMPQOS, 2017,
COSTA, 2009).

e Portaria Interministerial n° 775, de 28 de abril de 2004. Proibe a comercializagao de produtos
acabados que contenham benzeno em sua composicao, admitindo, porém, alguns percentuais.
Ministério de Estado do Trabalho e Emprego e da Saude. Didrio Oficial da Unido, Brasilia, DF, 28
abr. 2004. Secdo 1, p. 33;

e Portaria n2 776, de 28 de abril de 2004. Dispde sobre a regulamentacao dos procedimentos
relativos a vigilancia da satde dos trabalhadores expostos ao benzeno, e da outras providéncias.
Ministério da Saude. Diario Oficial da Unido, Brasilia, DF, 29 abr. 2004. Secdo 1, p. 33;

e Portaria n2 777, de 28 de abril de 2004. DispGe sobre os procedimentos técnicos para a
notificacdo compulsdria de agravos a saude do trabalhador em rede de servicos sentinela
especifica, no Sistema Unico de Satude (SUS). Ministério da Saude. Didrio Oficial da Unido, Poder
Executivo, Brasilia, DF, n2 81, 29 abr. 2004. Sec¢do 1, p. 37 - 38;

e Risco quimico: Atencdo a saude dos trabalhadores expostos ao benzeno. Ministério da Saude.
Brasilia, 2006. Saude do trabalhador. Protocolos de Complexidade Diferenciada, 7;

e Risco quimico: Atencdo a saude dos trabalhadores expostos ao benzeno. Saude do trabalhador.
Protocolos de Complexidade Diferenciada. 48 f. Ministério da Saude. Brasilia, 2006;

e Diretrizes Nacionais da Vigilancia em Saude. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia a
Saude. Brasilia, 2010;

e Avaliagdo do comportamento dos usudrios de veiculos flexfuel no consumo de combustiveis no
Brasil. Ministério de Minas e Energia, 2013;

e Portaria n? 1.109, de 21 de setembro de 2016. Aprova o Anexo 2 — Exposi¢do Ocupacional ao
Benzeno em Postos Revendedores de Combustiveis (PRC) — da Norma Regulamentadora n? 9 —
Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais (PPRA). Ministério do Trabalho e Emprego. Diario
Oficial da Unido, Brasilia, DF, 22 set. 2016, n2 183. Secdo 1, p. 48.

Pode-se dizer que esses avangos na protecdo da salde dos trabalhadores expostos ao benzeno decorrem
da forma ndo funcionalista adotada na praxis da pesquisa e da acdo desenvolvidas a partir de 1983 na
regido de Cubatao-SP. A adog¢do de uma abordagem fenomenoldgica e construtivista, aqui denominada
de sistémica, teve como base o conceito de determinac¢do socioambiental da salde, como se apresenta
na compreensao do conceito ampliado de saude, inclusive expresso na Constituicdo Federal brasileira
de 1888.

A Figura 1 é uma representacao do que foi desenvolvido em todo esse processo descrito, um exercicio
para esta apresentacdo; um modelo légico possivel para a abordagem sistémica utilizando-se dos dados
gerais do enfrentamento do benzenismo em Cubatdo. Apresentamos para ilustrar essas conexdes, a
categoria de andlise da reproducdo social, conforme proposto por Samaja (2000), Diderichsen et al.
(2012) e a dos 04 Ss de Breilh (2011). Podemos ver que elas podem ser sobrepostas em cada uma das
dimensdes da reproducdo social, para cada um dos “S” (Sustentabilidade, Soberania, Solidariedade
e Salubridade-Biosseguranga-Saude) e também segundo os diferenciais de iniquidades. Todos esses
componentes participam da determinagao socioambiental da salide. Na Figura 1 podemos observar a
distribuicdo de variaveis pelas reproducdes biocomunais; da autoconsciéncia e da conduta; técnico-
econdmica e ecopoliticas; todas compondo de forma interdependente a reproducdo social.
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Reprodugdo Biocomunal:

Pessoas expostas na planta da fabrica
Toxicidade do benzeno no contexto produtivo
Queixas clinicas

AlteragGes hematoldgicas

Valores de referéncia para diagnéstico
Biomarcadores

Indicadores de satude para vigilancia
Incapacidades para trabalhar em ambiente
poluido por benzeno

Perfil epidemiolégico: estudo epidemioldgico
transversal comparando areas de trabalho

Reprodugdo Técnico-Econdmica:

Aumento da produgdo de ago

Instalacdo de novas coquerias

N&o funcionamento de unidades carboquimicas
G4ds de coqueria como combustivel

Falta de manutengéo

Mudangas no processo produtivo

Exclusdo do benzeno na produgdo de alcool anidro
Adocdo do valor técnico de referéncia

2
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Reprodugdo da Autoconsciéncia e da conduta:
Organizagdo sindical em defesa da saude
Participagdo na vida sindical aumentada
Autocuidado — empoderamento na defesa da saude
Produgdo de material didatico e informativo com
linguagem adequada

Capacidade reivindicativa aumentada

Mobilizagdo social — solidariedade

Inclusdo no Codigo de Etica Médica de condutas para
Médicos do Trabalho

Divulgagdo midiatica de esclarecimento

no nivel nacional

Reprodugdo Ecopolitica:

Normas para a Vigilancia em Saude do Trabalhador
Normas para diandstico e inclusdo no beneficio
acidentario das alteragées hematoldgicas por
exposicdo ao benzeno: estudo epidemioldgico - coorte
Revis3o da Portaria 3214/78 - exclus3o do Limite de
Tolerancia de Exposigdo para benzeno

Inclusdo do ambiente na avaliagdo pericial

Criacdo da Comissdo Nacional Permanente do Benzeno

Figura 1 — Benzenismo em siderurgica de Cubatdo-SP (1983-1995), uma abordagem sistémica mediante analise
da reproducdo social segundo Samaja (2000)

Fonte: Elaborada pelos autores.

Outros modelos logicos de analise poderiam ser adotados para o estudo deste problema como
o apresentado na Figura 2, baseado em Diderichsen (2012). Nessa perspectiva, se valorizam, a
partir do contexto e das politicas, os estratos de diferenciacdo de vulnerabilidade, de exposicao, de
susceptibilidade e de consequéncias que devem orientar as politicas entre pontos para reducdo das
iniquidades de cada um desses diferenciais. Vé-se que os resultados gerais apresentados neste artigo

podem ser assim representados.

CONTEXTO (1970_1990F& Benzenismo como Problema de Saude Pablica
P

1) Ditadura Militar:

aumento da producdo de A b

aco sem a devida
estrutura tecnologica;
sem cuidados ambientais
e de saude dos
trabalhadores; e falta de E

.
0
e
S

0OSICAO NA ATIVIDADE DE PRODUCAD
+ Estratificacdo por funcdo e area de trabalho.\

DIFERENCIAL DE EXPOSICAO L
* Estratificagdo por nivel e tempo de exposicdo
* Estratificacdo por outras cargas que

modificam: multiplas exposicoes;

trabalho de turno (potencializam) D

DIFERENCIAL DE VULNERABILIDADE

diélggg; * Renda — mais pobres mais afetados
2) Redemocratizagﬁo: t -!f Escolaridade — menos qualificados mais afetad
abertura paraa R | DIFERENCIAL DE SUSCEPTIBILIDADE (diagnostico
denuncia, para a e | diferencial)
: . i * genetica (polimorfismo)?
investigacao e para a * Raca?
agﬁo, P+ Ccomorbidades (Esquistossomose,
o tuberculose, outras) D
POLITICA N | DIFERENCIAL DE CONSEQUENCIA
Acao Sindical t | * Bioindicador- Neutropenia e Tempo Mediano
~ . para recuperacao apos afastamento
Agao Sanitaria 0 * Social = conflitos
Figura 2 S |+ Econdmica - perda de salério pelo afastamento

Figura 2 — Modelo de Diderichsen e colaboradores (2002) aplicado a posteriori aos estudos e a¢des do
benzenismo em Cubatdo-SP para ilustrar seu potencial explicativo.

Fonte: Elaborada pelos autores.
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Os 04 Ss sugeridos por Breilh (2011) estdo ilustrados na Figura 3. Como se observa, foi possivel distribuir
as agles realizadas e seus resultados em cada uma dessas categorias. Todos os campos revelam a
grande fortaleza desse processo participativo de enfrentamento do benzenismo e do modo de realizar
os estudos clinico-epidemioldgicos, ilustrado pelo estudo de caso-controle.

Sustentabilidade
*  MNormas de Vigildncia em Sadde com base em estudos epidemioldgicos
contextualizados (Epidemiclogia Critica)
* MNormas Previdenciarias para o benzenismo estabelecidas em processo
participativo
5 *  Revisdo das Normas Regulamentadoras de Medicina e Seguranca no
OS 4 SS na V|da da S Trabalho = Exclusdo do Limite de Tolerancia
Fn *  Criago da Comissdo Nacional Permanente do Benzeno
vitimas expOStaS *  Mudancas no processo produtive — gés natural
* Inclusdo no Codigo de Etica Médica de condutas para Médicos do Trabalhe
ao benzeno:

Soberania

*  Organizacdo sindical

. *  Empoderamento para o autocuidado
SU stenta b | | Idade »  Adocdo de critérios precauciondrios

*  Mudanca de matriz energética na siderurgica de Cubat3o-SP

N SO berania *  Exclusio do benzeno na produco de dlcool anidro
. SD | |da ri e d d d e solidariedade promovida

. *  Participacdo na vida sindical - capacidade reivindicativa aumentada
. Sa|Ubr|dade *  Producdo de material diddtico, informative, com linguagem adequada

*  Mobilizag3o social
*  Divulgagdo mididtica de esclarecimento intensificada nacicnalmente

Salubridade requerida

*  Pessoas expostas ao benzeno na planta da fébrica identificadas — Estudos
epidemioldgicos contextualizados (Epidemiologia Critica)

*  Toxicidade do benzeno no contexto produtivo analisada

* Queixas clinicas valorizadas - Alteracdes hematoldgicas identificadas

* Indicadores precaucionarios para a vigildncia da saude e para as decisdes
periciais do Instituto de Seguridade Sociai frente ao acidente de trabalho

Figura 3 — Determinac¢do Social da Saude — Processos criticos para acdo em defesa da saude e da vida.

Fonte: Adaptado de Breilh (2011).

Todos esses modelos podem orientar futuros estudos sobre problematicas socioambientais que
envolvem de forma interdependente as categorias saude, producao, trabalho, género, raca e outros
condicionantes de iniquidades sociais em salde, que possibilitam articular todas as dimensdes
da causalidade, e ainda apontar a¢des de longo prazo, como por exemplo, o que foi realizado na
problematica do benzenismo.

8 CONSIDERACOES FINAIS

A praxis adotada para o enfrentamento do problema do benzenismo na regido de Cubatdo-SP nas
décadas de 1980 e 1990, mediante acdo sindical de defesa da saude dos trabalhadores, de politicas
publicas e de estudos de investigacdo cientifica e realizados com a participagdo social, se caracteriza
como abordagem sistémica, por articular o biolégico ao socioambiental, agregados a processos
cognitivos de significantes tedricos e de lutas por direitos que se retroalimentaram.

As perspectivas epistémicas, empiricas e politicas interdependentes nesse processo descrito e na
pesquisa realizada conferiram a caracteristica transdisciplinar dessa abordagem.

Ir das células dos corpos dos trabalhadores ao contexto de iniquidades sociais e ambientais, em

dindmicas de analise e sintese, de diferenciacdo e integracdo requer acdo participativa para garantir
seu cardter transformador e sustentdvel.
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