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Resumo 

Este trabalho objetivou analisar o perfil sociodemográfico, os fatores de risco e as condições 

de saúde dos idosos catadores de material reciclável que atuavam em um depósito de lixo a 

céu aberto, o Lixão da cidade Estrutural no Distrito Federal, Brasil. O estudo é transversal e 

os dados foram coletados a partir de um instrumento semiestruturado, em que foram 

analisadas variáveis sociodemográficas, epidemiológicas e laboratoriais dos participantes da 

pesquisa. A pesquisa demonstra grande vulnerabilidade deste grupo, destacando diferenças de 

gênero como: 64,6% eram mulheres, 46,2% solteiros, 60% referiram cor parda, 26.2 % com 

SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situação atual está disponível em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.3034

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               1 / 1



 

mais de 4 filhos, 33,8% sem nenhum grau de escolaridade, 52,3 hipertensos e destes 61,9% 

são mulheres; 83,1% relataram exposição a riscos com material perfuro cortante e 61,5 % ao 

contato com lixo em decomposição; 56,9% relataram acidentes com corte e perfuração; 

70,8% contato com roedores; 83,1% relataram exposição à fumaça. Este estudo sugere que a 

implantação de políticas públicas e de saúde são importantes a este grupo, assim como 

estratégias de sensibilização da sociedade, a fim de garantir condições de trabalho e de vida 

seguras para a saúde desta população. 

Palavras-chave: Riscos Ocupacionais; Saúde do Idoso; Catadores de Materiais Recicláveis; 

Resíduos Sólidos; Promoção da Saúde 

 

Abstract 

This study aimed to analyze the sociodemographic profile, risk factors and health conditions 

of elderly collectors of recyclable material who worked in an open-air garbage dump, the 

Structural City Dump in the Federal District, Brazil. The study is cross-sectional and data 

were collected from a semi-structured instrument, in which sociodemographic, 

epidemiological and laboratory variables of the research participants were analyzed. The 

survey demonstrates great vulnerability of this group, highlighting gender differences such as: 

64.6% were women, 46.2% were single, 60% reported brown color, 26.2% had more than 4 

children, 33.8% had no education level , 52.3 hypertensive and of these 61.9% were women; 

83.1% reported exposure to risks with sharp piercing material and 61.5% to contact with 

decomposing garbage; 56.9% reported accidents with cuts and perforations; 70.8% contact 

with rodents; 83.1% reported exposure to smoke. This study suggests that the implementation 

of public and health policies are important to this group, as well as awareness strategies in 

society, in order to guarantee safe working and living conditions for the health of this 

population. 
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Introdução 

A urbanização e o crescimento da população são fatores condicionantes para o 

aumento da geração de resíduos em nosso país e no mundo. O difícil acesso aos recursos, aos 

dispositivos de acondicionamento e ao tratamento desses resíduos proporcionou o aumento de 

um grupo de trabalhadores informais denominado catadores de material reciclável. 

Os catadores de material reciclável, nome dado formalmente à profissão desde 2002 

no Código Brasileiro de Ocupações (CBO), atuam na coleta de material reciclável com a 

atribuição de “vender material coletado, selecionar material coletado, preparar o material para 

expedição, realizar manutenção do ambiente e equipamentos de trabalho, divulgar o trabalho 

de reciclagem, administrar esse trabalho e trabalhar com segurança”1. 

Esses trabalhadores, em busca de recursos para sua subsistência, encontram-se neste 

contexto sujeitos a muitos riscos e agravos relacionados à sua ocupação, além de estarem 

ainda submetidos a uma situação social de pobreza e exclusão impactando mais ainda em sua 

saúde2,3. 

O catador é um ator de fundamental importância para a gestão de resíduos sólidos e 

para a educação ambiental e, no entanto, essa profissão se estabelece no Brasil numa 

conjuntura em que o aumento na geração de resíduos e a falta de oportunidades de trabalho 

colaboraram para a formalização da profissão, mas que já nasce precarizada, sem 

reconhecimento e garantias trabalhistas4-6. 

Trata-se de uma profissão com atributos sem formação profissional e exigências pré-

determinadas para o exercício do ofício, apesar do risco potencial de transmissão direta de 

doenças infectocontagiosas, dentre outras. Os trabalhadores têm livre acesso à essa ocupação, 

sem exigência de escolaridade ou formação profissional, com atividades, muitas vezes, 

exercidas a céu aberto, horários diversificados, exposição a variações climáticas, a acidentes 
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na manipulação de materiais, acidentes de trânsito e à violência urbana, o que aumenta a sua 

vulnerabilidade social1. 

Os catadores trabalham de forma autônoma ou organizada em pequenos grupos de 

pessoas, em diferentes ambientes como galpões de reciclagem, com coleta de material 

reciclável em lixões a céu aberto ou nas ruas. Estes trabalhadores em sua labuta diária 

convivem com atividades diversas que requerem esforços em uma realidade de precárias 

condições de trabalho, vinculado à exposição direta a riscos e insalubridade, que podem gerar 

danos a sua saúde ocupacional tanto quanto à saúde ambiental3. 

Nesse cenário, a aprovação da Lei nº 12.305 de 2 de agosto de 2010, que dispõe sobre 

a Política Nacional de Resíduos Sólidos (PNRS), tem o propósito de alcançar a proteção ao 

meio ambiente por meio de políticas públicas e da conscientização da população sobre a 

importância da reciclagem, com vistas aos benefícios ambientais resultantes do processo de 

conversão de desperdício7. Essa política prevê o fechamento de todos os lixões do Brasil e a 

inclusão dos catadores no processo de coleta seletiva.   

Conforme dados da Associação Brasileira de Empresas de Limpeza Pública e 

Resíduos Especiais (ABRELPE), no Brasil, cerca de 29,6 milhões de toneladas de resíduos 

foram despejadas em lixões e aterros controlados em 2014, locais considerados impróprios 

para a destinação dos resíduos, que acarretam diversos problemas na água, solo, ar e ainda 

prejudicam a saúde humana. Infelizmente ainda existem 3 mil lixões em funcionamento no 

Brasil8. 

No Distrito Federal (DF), a cidade de Brasília, capital do Brasil, sediou, por quase 60 

anos, o maior lixão da América Latina e o segundo maior do mundo, encerrou suas atividades 

em janeiro de 20189. Conhecido como Lixão da Estrutural, recebeu, aproximadamente 1200 

catadores cadastrados no local 9,10. De acordo com o Plano Distrital de Saneamento Básico e 

de Gestão Integrada de Resíduos Sólidos de 2017, no DF, existiam 34 instituições 
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organizadas de coleta seletiva, entre associações e cooperativas de catadores de materiais 

recicláveis11,12. 

Estimava-se para o ano de 2017, no DF, a geração de 250.000 toneladas de materiais 

potencialmente recicláveis12. O Lixão da Estrutural passou a ser considerado um aterro 

controlado, porém, apresentava um cenário de extensa degradação ambiental além de uma 

área de grandes conflitos sociais devido a característica de seu entorno, composta por 

habitações precárias e condições de risco social de extrema vulnerabilidade, não somente pela 

questão de saúde do trabalhador, mas por questões socioambientais como a presença de 

vetores próximos às áreas de residência, dentre outros.  Segundo a ABRELPE, o Lixão da 

Estrutural tinha acumulado um total de 30 milhões de toneladas de lixo8,13. 

O meio ambiente está intimamente conectado com a manipulação dos resíduos sólidos 

urbanos, testemunho visível e concreto de riscos ambientais que impactam a saúde da 

sociedade. Igualmente, exibe a vulnerabilidade de profissionais que lidam com esse material, 

evidenciando-se uma realidade heterogênea do catador de material reciclável, como a 

insegurança no trabalho, a falta de suporte social, os processos de exclusão e a ameaça para a 

saúde3. 

Neste contexto, o trabalhador precisa ser reconhecido e compreendido como um ator 

importante e sua ação como agente ambiental, de utilidade pública, a fim de se criar condições 

sanitárias mínimas de trabalho e melhoria de qualidade de vida e para isso as políticas sociais 

para essa população precisam ser fortalecidas13. 

Os riscos a que estão sujeitos estes trabalhadores vão além das questões de acidentes 

no local de trabalho devido às condições insalubres e precárias, mas existem também 

situações que se impõem e comprometem a ergonomia ao expor os trabalhadores a longo 

tempo de atividade, com movimentos que geram desgaste físico3. 
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Em três ambientes distintos, ruas, lixões e nos centros de triagem, os catadores estão 

submetidos a riscos à sua saúde e sujeitos ao contato com resíduos e dejetos nos lixões e 

aterros, que compreendem todo tipo de lixo descartado. Queixas como cansaço, estresse, 

ansiedade e depressão estão presentes nas falas mais comuns desses trabalhadores14. 

A exposição a agentes químicos, físicos, mecânicos e biológicos é fato e o risco de 

acidentes nos lixões e aterros estão diretamente relacionados ao local e as condições de 

trabalho: acidentes com material perfurocortantes, quedas e escoriações, atropelamentos 

relacionados à chegada dos caminhões para descarregar, onde ocorrem competições entre os 

catadores para conseguir a melhor posição na escolha e recolhimento do material que chega. 

Outra questão se relaciona aos riscos ergonômicos, como má postura, desgaste por excesso de 

peso no carregamento do material e movimentos inadequados e repetitivos15. 

Estudos apontam ainda que doenças e agravos relacionados ao trabalho do catador não 

são percebidos por eles como relativos à sua atividade, tais como: doenças do aparelho 

respiratório, doenças infecto contagiosas, problemas osteoarticulares, hipertensão, estresse e 

alguns fatores podem contribuir para isso, como a baixa escolaridade e renda e as condições 

de extrema pobreza16. 

Outra questão importante está relacionada à saúde mental dos trabalhadores cujas 

queixas mais comuns são: ansiedade, baixa autoestima, raiva, desânimo, medos e 

inseguranças15,17. O preconceito da população com essa categoria de trabalhadores e a falta de 

políticas públicas de proteção contribui para esses sintomas. 

Outro fato relevante a se considerar nesse grupo de trabalhadores é a presença de 

pessoas com idade superior a 60 anos. A participação de idosos entre os trabalhadores 

catadores de material reciclável é uma constante. Desafiados pela necessidade de retorno ao 

mercado de trabalho para prover sua subsistência, eles buscam uma inclusão no mundo do 

trabalho mesmo diante da instabilidade econômica e o enfrentamento de dificuldades, riscos e 
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esforços físicos de forma excessiva18. A falta do direito a uma aposentadoria faz com que eles 

continuem trabalhando nessa profissão até a velhice. 

 

Desta forma, entendendo os idosos catadores como um grupo vulnerável por vivenciar 

processos de exclusão social em suas trajetórias de vida e de saúde, indaga-se qual a realidade 

das condições de saúde e os riscos a que estão sujeitos o grupo de idosos catadores de 

material reciclável do Lixão da Estrutural, quais os agravos que mais se evidenciam neste 

grupo e qual a relação entre as condições de saúde e as condições de trabalho a que estão 

submetidos.  Diante da escassez de estudos epidemiológicos quantitativos que enfoquem os 

problemas de saúde e a percepção acerca do objeto de trabalho dessa população, o objetivo 

deste estudo é apresentar um diagnóstico da realidade de saúde da comunidade de idosos 

catadores de material reciclável do lixão da Estrutural no Distrito Federal, analisando alguns 

dados epidemiológicos e sócio-demográficos. 

 

Método 

Estudo transversal, sobre o perfil sociodemográfico, epidemiológico e laboratorial dos 

idosos catadores de resíduos sólidos do lixão da Estrutural, no Distrito Federal. Foram 

incluídos todos os idosos que atuavam e se encontravam vinculados a seis organizações ou 

cooperativas de catadores e excluídos os que não compareceram para a entrevista e exames 

laboratoriais.  

Esse estudo considerou toda a população cadastrada na pesquisa realizada em 2017 

com os catadores do Lixão da Estrutural vinculados às organizações e cooperativas que 

atuavam no local, totalizando 1045 catadores. Destes, 65 eram idosos e participaram deste 

estudo9. 
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A coleta de dados foi executada no período de junho a outubro de 2017 na 

comunidade da Estrutural, Região Administrativa do Setor Complementar de Indústria e 

Abastecimento do Distrito Federal (SCIA), e os participantes foram acolhidos na Unidade 

Básica de Saúde (UBS) da comunidade. A região da Estrutural teve sua origem na década de 

60 quando os catadores de material reciclável se fixaram nas proximidades do lixão da 

Estrutural, antigo aterro do Jóquei. 

Foi realizada uma entrevista com os participantes da pesquisa, aferição de medidas 

antropométricas (peso e altura) e de sinais vitais (pressão arterial e frequência cardíaca) e de 

exames laboratoriais9. Foi aplicado um questionário estruturado, elaborado pela equipe de 

pesquisadores e disponibilizado por meio do FormSUS que é um formulário na web ofertado 

pelo Departamento de Informática do Sistema Único de Saúde (DATASUS)19. O formulário 

foi aplicado aos participantes através de entrevista e registrado em tabletes do tipo: 

GalaxyTab A7.0, Samsung. Para a verificação de sinais vitais (pressão arterial e frequência 

cardíaca) a aferição foi feita utilizando-se aparelhos digitais de pressão arterial. As medidas 

antropométricas foram realizadas pela equipe da pesquisa em balança antropométrica digital. 

Para a realização de exames laboratoriais foi feita solicitação em formulário 

padronizado da Secretaria de Estado de Saúde do Distrito Federal (SES/DF) e a coleta de 

sangue realizado por técnicos da UBS da Estrutural, sendo posteriormente processados pelo 

Laboratório Central da SES/DF e Laboratório do Hospital Regional do Guará – SES/DF. 

O processo de execução da coleta de dados foi dividido em 4 etapas: 1 –agendamento 

da entrevista e coleta de exames; 2 – Realização da entrevista, aferição de dados 

antropométricos e sinais vitais e realização de exames laboratoriais; 3 – Agendamento e 

retorno dos participantes para resultados dos exames; 4 – Acompanhamento dos catadores 

pela equipe da UBS e realização de exames complementares. Ressaltamos que as etapas 3 e 4 

não serão objeto desse estudo. 
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Na etapa 1 os pesquisadores visitaram as instituições e cooperativas de trabalho e 

fizeram o convite aos participantes seguindo-se de contato telefônico aos mesmos. Na etapa 2 

os participantes compareceram à UBS da Estrutural sendo acolhidos pela equipe de pesquisa e 

após orientação sobre a coleta de dados e sobre a pesquisa, bem como assinatura do Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foram encaminhados para medidas 

antropométricas de peso e altura, verificação de Pressão Arterial, Frequência Cardíaca e 

coleta de exames de sangue na mesma UBS. Após estes procedimentos foi realizada a 

entrevista individual. Para os exames de sangue os testes bioquímicos solicitados foram 

glicemia, hemograma, ureia, creatinina, ácido úrico, TGO, TGP, Gama GT e lipidograma, 

sorologia para hepatite viral tipo B, HVC, HIV e sorologia para sífilis.  

Na entrevista foram coletados os seguintes dados: identificação do participante 

(gênero, idade, procedência, cor, estado civil); informações do domicílio; hábitos de vida 

(tabagismo, etilismo, sedentarismo/prática de atividades físicas); cuidados com alimentação; 

condições de saneamento da residência;  informações sobre o trabalho; condições de trabalho; 

condições de saúde; problemas relacionados ao ambiente; problemas de saúde-músculos 

esqueléticos; cardiorrespiratórios, câncer; saúde mental e percepção acerca do trabalho; 

infecções sexualmente transmissíveis (IST); uso de medicamento; saúde da mulher e 

informações sócio econômicas.  

Para a coleta dos dados da entrevista precedeu-se um treinamento com a equipe de 

entrevistadores, selecionados entre estudantes de graduação da área de saúde da Escola 

Superior em Ciências da Saúde (ESCS) e da Universidade de Brasília (UnB.). Durante o 

processo das entrevistas, a equipe foi supervisionada pelos pesquisadores do projeto a fim de 

garantir a execução planejada. O questionário foi validado anteriormente em uma amostra de 

10%, sendo esta amostra descartada da pesquisa. 

Aspectos éticos da pesquisa  
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O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética e Pesquisa (CEP) da Fundação de Ensino 

e Pesquisa em Ciências da Saúde (FEPECS), com o registro CAAE nº 55754216500005553 e 

seguiu as normativas da Resolução CNS nº 466/2012 e Resolução CNS nº 510/2016, 

mantendo-se o sigilo e confidencialidade dos dados. Os participantes da pesquisa foram 

esclarecidos sobre o projeto e consultados sobre sua disponibilidade de participação, após 

assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). 

 

Análise dos dados 

Foi realizada uma análise descritiva, expresso como frequências absolutas e relativas, 

variáveis sociodemográficas, socioeconômicas, epidemiológicas, socioambientais e de 

características do trabalho dos catadores. Para a análise dos fatores de risco e sua relação com 

as enfermidades identificadas foram realizadas análises bivariadas. Foram utilizados os testes 

de Qui quadrado, com p ≤ 0,05(95%). Os dados tratados em planilhas do Excel e foram 

analisados através dos programas STATA-versão 16 e “R” Project for Statistical Computing 

versão 3.5.2 e apresentados em números absolutos, proporção, medidas de tendência e 

dispersão. Comparou-se as relações entre as características sociodemográficas, 

socioeconômicas, socioambientais, hábitos de vida, hábitos de trabalho e dados sobre 

condições de saúde e riscos ocupacionais. 

 

Resultados 

Neste estudo, participaram 65 catadores idosos. As variáveis foram divididas em: 

sociodemográficas, econômicas, ambientais, epidemiológicas, laboratoriais, hábitos de vida e 

trabalho. 
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Tabela 1.  Características socioeconômicas e demográficas de idosos catadores de resíduos 

sólidos. Brasília-DF, 2017. 

Variáveis nº % 

Total 65 100,0 

Gênero 

Masculino 23 35,4 

Feminino 42 64,6 

Cor autorreferida 

Branca 3 4,6 

Parda 39 60,0 

Preta 23 35,4 

Estado Civil 

Solteiro 30 46,2 

Casado 19 29,2 

Separado 13 20,0 

União Estável 2 3,1 

Não informado 1 1,5 

Procedência / Região 

Nordeste 42 64,6 

Centro Oeste 12 18,5 

Sudeste 10 15,4 

Não informado 1 1,5 

Nº Filhos 

Sem filhos 3 4,6 

De 1 a 3 27 41,5 

De 4 a 6 17 26,2 

Mais que 6  18 27,7 

Grau Escolaridade 

Sem informação 18 27,7 

Nenhum 22 33,8 

Fundamental 22 33,8 

Médio 2 3,1 

Superior 1 1,5 

Abastecimento de Água 

Rede encanada 63 96,9 

Poço próprio 2 3,1 

Rede de Esgoto 

Sim 53 81,5 

Não 11 16,9 

Sem informação 1 1,5 

 

Dos 65 participantes, 43 (64,2%) são do gênero feminino e 23 (35,4%) masculino; a 

cor autorreferida por 39 (60%) dos catadores foi parda e 23 (35,4%) preta, sendo apenas 3 

(4,6%) branca. Com relação ao estado civil 30 (46,2%) eram solteiros, 30 (20%) separados, 

19 (29,2%) casados e 2(3,1%) com união estável; dentre os participantes 42 (64,6%) eram 

procedentes da região nordeste do Brasil, 12 (18,5%) da região centro oeste e 10 (15,4%) da 

região sudeste (Tabela 1). Os catadores que referiram ter filhos totalizaram 62 (95,4%) e um 

total de 18 participantes referiram ter mais de 6 filhos. Escolaridade: 18 (27,7%) não 

informaram, 22 (33,8%) declararam ter nenhum grau de escolaridade, 22 (33,8%) relataram 
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ter ensino fundamental, 2 (3,1%) informaram ter ensino médio e 1 (1,5%) citou ter ensino 

superior. 

Ainda de acordo com a Tabela 1, 63 entrevistados, correspondendo a 96,9% dos 

participantes, referiram ter acesso a rede de abastecimento de água e 56 (81,5%) informaram 

ter acesso à rede de esgoto sanitário em seu domicílio. 

Tabela 2. Condições de saúde de idosos catadores de resíduos sólidos. Brasília-DF, 2017. 

Patologias relatadas 
Total Masculino Feminino 

p-valor* 

nº % nº % nº % 

Total 65 100,0 23 100,0 42 100,0 - 

Hipertensão arterial 34 52,3 8 34,8 26 61,9 0,033 

Diabético 12 18,5 2 8,7 10 23,8 0,126 

AVC 3 4,6 1 4,3 2 4,8 0,723 

Insuficiência Renal 4 6,2 0 0,0 4 9,5 0,153 

Artrite/ Reumatismo 16 24,6 2 8,7 14 33,3 0,026 

Problemas coluna 31 47,7 5 21,7 26 61,9 0,003 

Cardiopatias 12 18,5 2 8,7 10 23,8 0,120 

Bronquite 13 20,0 1 4,3 12 28,6 0,015 

Asma 8 12,3 0 0,0 8 19,0 0,022 

Tuberculose 4 6,2 1 4,3 3 7,1 0,535 

Pneumonia 8 12,3 1 4,3 7 16,7 0,161 

Câncer 8 12,3 1 4,3 7 16,7 0,161 

Hepatite 2 3,1 0 0,0 2 4,8 0,414 

IST 6 9,2 4 17,4 2 4,8 0,099 

Verminoses 10 15,4 2 8,7 8 19,0 0,232 

Diarreia 17 26,2 5 21,7 12 28,6 0,365 

Dengue/Zika 19 29,2 7 30,4 12 28,6 0,530 

*p-valor do teste qui-quadrado exato de Fisher. 

 

A maioria dos participantes referiu mais de um problema de saúde entre os elencados: 

hipertensos 34 (52,3%), sendo 26 (61,9%) mulheres e 8 (34,8%) homens; diabéticos 12 

(18,5%) e destes 10 (23,8%) mulheres e 2 (8,7%) homens; artrites e doenças reumáticas 16 

(24,6%) sendo referidas por 14 (33,3%) mulheres e 2 (8,7%) homens; problemas 

osteoarticulares 31 (47,7%) sendo 26 (61,9%) feminino e 5 (21,7%) masculino.  Com relação 

à cardiopatias 12 (18,5%) citaram, sendo 10 (23,8%) em mulheres e 2 (8,7%) em homens; e 

problemas respiratórios 33 (50,77%); câncer 8 (12,3%); hepatite 2 (3,1%); IST 6 (9,2%); 

verminoses 10 (15,4%); diarreia 17 (26,2%); dengue e Zika 19 (29,2%), Tabela 2. 
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Com relação a hábitos de vida, os catadores que referiram ser tabagistas totalizaram 

14, representando 21,5% e destes 8 (19%) foram mulheres e 6 (26,1%) homens. Importante 

ressaltar que a pergunta contemplava o hábito de fumar nos últimos 2 anos (Tabela 3). A 

questão relacionada ao consumo de bebida alcoólica apontou que 53 (81,5%) catadores não 

consumiam bebida alcoólica e apenas 7 (10,8%) consumiam, restando 5 (3.1%) que não 

informaram. Com relação à prática de atividade física regular 20 (30,8%) relataram que 

praticam e 44 (67,7%) não praticam, e 1 não informou. 

  

Tabela 3. Fatores de risco relacionados a hábitos de vida. Brasília-DF, 2017. 

Variáveis 
Total Masculino Feminino 

p-valor* 

nº % nº % nº % 

Total 65 100,0 23 100,0 42 100,0 - 

Tabagismo 

Sim 14 21,5 6 26,1 8 19,0 0,360 

Não 51 78,5 17 73,9 34 81,0 

Etilismo 

Sim 7 10,8 4 17,4 3 7,1 0,159 

Não 53 81,5 16 69,6 37 88,1 

Sem informação 5 7,7 3 13,0 2 4,8 

Atividade Física regular 

Sim 20 30,8 10 43,5 10 23,8 0,098 

Não 44 67,7 13 56,5 31 73,8 

Sem informação 1 1,5 0 0,0 1 2,4 

*p-valor do teste qui-quadrado exato de Fisher. 
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Tabela 4. Exposição a Riscos, Acidentes e animais. Brasília-DF, 2017. 

Riscos 
Total Masculino Feminino 

p-valor* 
nº % nº % nº % 

Total 65 100,0 23 100,0 42 100,0 - 

Exposição  

Material perfuro cortante 54 83,1 20 87,0 34 81,0 0,410 

Risco atropelamento 47 72,3 19 82,6 28 66,7 0,151 

Contato com lixo em decomposição 40 61,5 14 60,9 26 61,9 0,557 

Lixo hospitalar (gazes, seringas descartáveis, 

agulhas) 

48 73,8 17 73,9 31 73,8 0,617 

Acidentes 

Corte/ perfuração 37 56,9 14 60,9 23 54,8 0,417 

Batida / contusão 11 16,9 4 17,4 7 16,7 0,598 

Ferimento 9 13,8 4 17,4 5 11,9 0,397 

Fratura 4 6,2 0 0,0 4 9,5 0,165 

Animais 

Aranha, escorpião 25 38,5 6 26,1 19 45,2 0,105 

Roedores (rato, preá) 46 70,8 15 65,2 31 73,8 0,326 

Répteis (cobra, lagarto) 29 44,6 9 39,1 20 47,6 0,347 

Tipos de resíduos 

Fumaça 54 83,1 19 82,6 35 83,3 0,598 

Pilhas e baterias 40 61,5 15 65,2 25 59,5 0,429 

Óleos 33 50,8 11 47,8 22 52,4 0,463 

Graxas 28 43,1 13 56,5 15 35,7 0,087 

Inseticidas 24 36,9 11 47,8 13 31,0 0,140 

Solventes 24 36,9 8 34,8 16 38,1 0,504 

Tintas 34 52,3 13 56,5 21 50,0 0,404 

Produtos de limpeza 41 63,1 14 60,9 27 64,3 0,496 

Medicamentos  35 53,8 11 47,8 24 57,1 0,322 

Aerossóis 29 44,6 11 47,8 18 42,9 0,449 

Outros Produtos Químicos 29 44,6 0 0,0 3 7,1 0,263 

*p-valor do teste qui-quadrado exato de Fisher. 

 

Os riscos a que os catadores estão sujeitos em seu trabalho vão desde contato e 

exposição a resíduos químicos, lixo orgânico contaminado, lixo hospitalar, riscos de acidentes 

e contatos com animais peçonhentos ou vetores de doenças infectocontagiosas (Tabela 4). 

Nesta pesquisa identificou-se entre os participantes o relato de exposição a material perfurante 

em 54 (83,1%); risco de atropelamentos em 47 (72,3%); lixo em decomposição 40(48%). 

Além disso 37(56,9%) citaram o risco de cortes e perfurações; 11 (16,9%) de batidas e 

contusões; 9 (13,8%) relataram riscos de ferimentos diversos e 4 (6,2%) relataram o risco de 
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fraturas. Ainda podem estar expostos a acidentes com animais peçonhentos como aranha e 

escorpião 25 (38,5%) repteis (cobra e lagarto) 29 (44,6%), e roedores 46 (70,8%). Outros 

tipos de exposição como fumaça, pilhas e baterias, óleos, graxas, inseticidas, solventes, tintas, 

produtos de limpeza, medicações, aerossóis e produtos químicos diversos; desses os de maior 

ocorrência foram a fumaça 54 (83,1%), seguidos de produtos de limpeza 41 (63,1%) e pilhas 

e baterias 40 (61,5%), Tabela 4. 
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Ao se fazer a associação entre os agravos mais comumente relatados e os fatores 

relacionados a gênero, condições socioeconômicas, socioambientais, hábitos de vida, tempo 

de trabalho e vinculação a uma equipe de saúde e condições de saúde, verificou-se que existe 

uma forte correlação entre o gênero e hipertensão (p 0,033), artrite e reumatismo (p 0,029), 

problemas de coluna (p 0,003) (Tabela 5); e gênero e problemas respiratórios como bronquite 

(p 0,015) e asma (p 0,022) (Tabela 1).  

As condições sanitárias de água e esgoto e o tempo de trabalho como catador não 

apresentaram correlação com os agravos relatados (Tabela 5). O vínculo a uma equipe de 

saúde apresentou relação com o Diabetes (p 0,041). Quanto ao hábito de fumar verificou-se 

correlação com doenças respiratórias (p 0,038); o uso de bebidas alcoólicas e a prática de 

atividades físicas não encontrou associação. (Tabela 5) 

Nas questões relatadas pelos participantes, na entrevista, no tocante à Saúde Mental, 

52 (80%) relataram sentir-se úteis na sua atividade laboral, 51 (78,5%) relataram sentir prazer 

no cotidiano, entretanto, dentre os mesmos participantes 49 (75,4%) citaram sentir tensão e 

nervosismo no dia a dia e 41 (63,1%) referiram sentir tristeza. Neste grupo, 8 (12,3%) 

relataram fazer tratamento psiquiátrico e 11 (16,9%) informaram ter recebido diagnóstico de 

depressão e deste último, todos foram mulheres.  O número de participantes que relataram já 

ter pensado em suicídio foram 10 (15,4%), sendo 9 mulheres e 1 homem. 

Discussão 

Os dados revelam informações importantes sobre o perfil de idosos catadores de 

material reciclável no Lixão da Estrutural. Observou-se uma prevalência de mulheres nessa 

atividade, contudo esse fato é pouco reconhecido ou até mesmo estudado podendo estar 

relacionado ao olhar das próprias mulheres que não reconhecem essa atividade como sendo 

atividade laboral essencial para sua subsistência20-22. 

SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situação atual está disponível em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.3034

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               1 / 1



 

No grupo estudado, a grande maioria se autodeclara pardo, solteiro e quanto à 

procedência, o maior percentual é da região nordeste. No tocante ao número de filhos 

prevalecem as famílias com mais de três, sendo esse achado corroborado em outros estudos13. 

Essas características são agravadas quanto se observa que a maioria são mulheres, idosas, que 

sustentam seus filhos sozinhas, sem parceiro. 

O baixo nível de escolaridade pode gerar dificuldades quanto ao acesso a informação 

sobre os riscos a que se expõem, sobre seus direitos sociais e trabalhistas, exploração de seu 

trabalho, a não utilização e precariedade de acesso aos equipamentos de proteção individual, 

além do desconhecimento quanto aos cuidados no manejo do lixo23-25. 

A grande maioria dos catadores reside na Cidade Estrutural, onde ficava localizado o 

lixão, essa condição possibilita o acesso ao abastecimento de água potável e a rede esgoto 

uma vez que a referida cidade dispõe dessas condições sanitárias. Contudo, nessa região as 

invasões de novos moradores são recorrentes, muito vezes atraídos pelo próprio lixão, 

dificultando o controle das condições sanitárias adequadas9. 

No tocante aos agravos à saúde, observou-se que estes predominam no gênero 

feminino e acredita-se que esse fato pode estar associado às condições precárias de vida e 

trabalho, sobrecarga de atividades familiares e domésticas que culturalmente são atribuídas às 

mulheres, além de questões alimentares que influenciam diretamente aspectos nutricionais 

relacionados à saúde da mulher, sobremaneira nos períodos de gravidez e amamentação2,20. 

Ainda considerando a situação relatada prevalece entre as catadoras um maior número de 

hipertensas e diabéticas e maior número de relatos de queixas sobre doenças reumáticas e 

artrites, bem como a ocorrência de problemas de coluna e osteomusculares.  Estudos afirmam 

que essas condições podem estar associadas à baixa renda desse grupo exigindo maior carga 

de trabalho, além das condições culturais na acumulação de tarefas domésticas e 

responsabilidades familiares3,20,21,26. 
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É importante ressaltar que, embora a maioria dos agravos prevaleçam entre as 

mulheres, no que tange as IST´s esses relatos prevalecem no gênero masculino27. Esse fato 

pode estar associado a falta de parceiro relatado pelas catadores, que na grande maioria são 

solteiras ou divorciadas. Quanto às queixas relacionadas ao aparelho respiratório a ocorrência 

não é significativa, contudo é significativo destacar esse aspecto discutido em outros 

trabalhos3, sobretudo porque em sua atividade diária os catadores, ao revirarem o lixo para 

fazerem a separação, são levados a aspirar diversos produtos químicos, bem como fungos e 

poeira que podem potencializar os agravos respiratórios dessa população28. 

No cotidiano desses trabalhadores, além do impacto direto da falta de condições 

sanitárias adequadas, do contato com material e lixo contaminado, do risco potencial de 

contaminação para o ambiente, o ar, o solo, a água seja dos lençóis freáticos ou águas 

superficiais, existe ainda o risco de ocorrência de doenças transmissíveis por vetores diversos 

a que estão expostos e de doenças de veiculação hídrica, como Dengue e Zica, também 

relatados em estudos semelhantes, implicando não só em riscos para os trabalhadores mas 

para toda a comunidade no entorno dos lixões9,14,20,29. 

No que diz respeito aos fatores de risco relacionados aos hábitos de vida verificou-se 

que o tabagismo e o consumo de bebida alcoólica têm baixa prevalência no grupo estudado. 

No entanto, quanto à prática de atividades físicas regulares apresentou-se uma baixa adesão e 

isto pode estar relacionado ao desgaste pelo trabalho, ao tempo dedicado ao trabalho além da 

idade dos trabalhadores9. 

Quanto à questão dos riscos ocupacionais, esse grupo está sujeito, em sua atividade 

diária, à exposições a materiais contaminados e agentes químicos que oferecem risco à saúde, 

além da ocorrência de doenças relacionadas ao tipo de ocupação, bem como acidentes com 

materiais perfurocortantes2. Nos casos de acidentes com material perfurocortantes, estes 
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geralmente estão também contaminados com agente infecciosos, como lixo hospitalar, dentre 

outros, aumentando o risco de ocorrência de doenças infecto contagiosas30,31. 

Ainda considerando estudos sobre esses trabalhadores e a situação insalubre em que se 

encontram, verificou-se a ocorrência de vetores de diversas doenças, principalmente roedores 

e insetos diversos, além de animais sinantrópicos como aranhas, cobras e escorpiões e esta é 

uma ocorrência comum em diversos estudos2. 

Riscos de acidentes relacionados a quedas, escoriações, fraturas, contusões aparece 

também nos relatos e estão associados às características do ambiente de trabalho, pela 

ocorrência de atropelamentos, pelo fato de tais trabalhadores terem que carregar excesso de 

peso, dentre outros fatores. O fator de stress, depressão, ansiedade também deve ser 

considerado para alta prevalência de acidentes ocupacionais.2,32.  

Ao se observar no estudo a ocorrência de correlações entre alguns fatores e a saúde 

dos catadores é interessante notar que o acesso ao serviço de saúde e a vinculação a uma 

equipe de saúde da família, são pouco referidos, podendo estar relacionados à dificuldade de 

acesso desses serviços pelos trabalhadores, devido às condições e aos horários de trabalho que 

impossibilitam a procura pelo serviço, ou mesmo por desconhecimento ou desinteresse para o 

cuidado em saúde9. Isto pode estar diretamente relacionado a questão da prevalência de 

hipertensos, principalmente mulheres no grupo estudado. O acesso e a vinculação entre a 

equipe e o usuário podem garantir o controle e monitoramento de pacientes hipertensos, pois 

o próprio programa prioriza a promoção da saúde através das estratégias de visita domiciliar e 

incorporação a uma equipe de saúde da família em cada território16. 

Aspectos relacionados à saúde mental dos trabalhadores é também relatada e 

evidencia-se algumas questões como as tensões com relação à ocupação, os desgastes 

impostos à sua qualidade de vida, devido ao processo de trabalho, e as questões relacionadas 

ao preconceito e isso tem reflexos sobre sintomas psíquicos atuais e ou pré-existentes. Ainda 
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que não relatada, a atividade associada aos catadores é socialmente vinculada ao lixo e com 

todas as imagens e estigmas associados a esse significado4,25. 

Entendemos ainda que esse estudo apresenta limitações pois se trata de um estudo 

transversal e desta forma não podemos definir nexos causais entre as condições de saúde e as 

condições de vida e trabalho. Pode haver um viés de diagnósticos por se tratar de informações 

de saúde e doenças autorreferidas.  No entanto, essa pesquisa traz importantes informações e 

considerações acerca deste grupo populacional que se caracteriza pela sua invisibilidade 

social e econômica. 

É importante ressaltar também que essa pesquisa trouxe benefícios à comunidade, pois 

proporcionou aos catadores sua vinculação com a UBS e a Equipe de saúde da Família de sua 

área de residência, antes quase inexistente, possibilitando melhores condições de acesso ao 

acompanhamento e ao tratamento de doenças, além de promoção e prevenção de agravos a 

partir da intervenção das equipes nas consultas, das atividades educativas e das visitas 

domiciliares. A falta de adequado acesso ao serviço de saúde por parte do grupo de catadores 

trouxe uma série de problemas que foram sendo acumulados e não tratados ao longo do 

tempo, principalmente a hipertensão e o diabetes. 

Conclusão 

Esse estudo permitiu conhecer o perfil sociodemográfico e a realidade das condições 

de saúde e de trabalho dos idosos catadores de material reciclável visando compreender a 

relação entre as condições encontradas e a qualidade de vida desses trabalhadores do Lixão da 

Estrutural. Observou-se que a maioria eram mulheres, solteiras ou divorciadas, com alto 

número de filhos, com baixa escolaridade, hipertensas, sem condições adequadas de trabalho, 

expostas a riscos físicos, químicos e biológicos além dos riscos ergonômicos. Essa pesquisa 

sugere que estudos futuros e ações específicas sejam feitas com foco na prevenção e 

intervenção nesse grupo estudado.  Em meio a esse grupo de catadores convém ressaltar que 
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essas trabalhadoras sofrem ainda mais os estigmas que estão relacionados às questões de 

gênero, gerando mais desigualdades e vulnerabilidades. 

Ainda se verificou a vulnerabilidade dessa população caracterizada também por suas 

condições precárias de moradia, baixa renda e baixo nível de escolaridade. Devido à origem 

da comunidade, essa população está tradicionalmente vinculada ao trabalho como catadores 

além da suscetibilidade associada à idade. Esse contexto aponta a necessidade de uma ação 

governamental com políticas que contemplem também as condições de trabalho para a 

população idosa, que busca acesso ao mercado de trabalho, para melhoria das condições de 

vida, que se encontra em condições inadequadas para absorver esta mão de obra. Entende-se 

que às condições ocupacionais também se juntam a questão da informalidade do trabalho, que 

apesar de seu vínculo às cooperativas, a maioria não contribui para o sistema da previdência e 

desta forma, esse grupo não tem assegurado benefícios como a licença maternidade ou a 

licença para tratamento de saúde. 

Entendemos que o papel do estado precisa ser reforçado garantindo a este grupo de 

trabalhadores proteção e reconhecimento de seus direitos bem como de uma política social 

inclusiva, visto que tanto a sociedade quanto o governo são beneficiados apesar de 

continuarem sem reconhecimento e sem valorização. É importante salientar que existe um 

estigma e que estes trabalhadores sofrem frequentemente com o preconceito e agressões na 

execução do seu trabalho e do seu convívio social. 

Percebeu-se também que as questões relacionadas aos acidentes de trabalho 

influenciam diretamente a qualidade de vida dos catadores e que ações educativas podem vir a 

ser mais assertivas com a atuação das equipes de saúde da família em ações específicas para 

essa comunidade. 

O término desta pesquisa culminou com o fechamento do lixão da Estrutural e a 

transferência dos catadores para os novos galpões, o que, certamente contribuiu para a 
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melhoria das condições de saúde dos idosos que trabalham com a catação de material 

reciclável, no entanto, o resultado desse estudo apresenta evidências que necessitam ser 

discutidas em nível governamental e em nível de políticas  públicas com a implementação de 

ações de saúde especificamente para esta população claramente vulnerável e com 

características próprias, como ações de promoção em saúde para as situações de doenças 

crônicas, ações de prevenção de riscos ocupacionais, devido às consequências diretamente 

relacionadas às questões do envelhecimento e suas necessidades e às questões da ocupação 

laboral. 
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