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Abstract

Mercury (Hg) levels in hair are directly related 
to eating habits, especially fish consumption 
by coastal populations with a large contin-
gent of traditional fishing families. This study 
assessed total Hg levels in children’s hair. The 
study group was selected from three public el-
ementary schools in Cananéia, São Paulo State, 
Brazil (ages 4 to 12 years). The results (median 
and range) for total Hg levels in children’s hair 
were: 0.04mg.kg-1 (0.01-0.77mg.kg-1), 0.39mg.
kg-1 (< 0.01-3.33mg.kg-1), and 0.39mg.kg-1 
(< 0.01-2.81mg.kg-1) for schools ES1, ES2, and 
ES3, respectively. The values were well below 
the level set by World Health Organization for 
an adult population unexposed to Hg (2.0mg.
kg-1). However, since there are no existing refer-
ence values for total Hg in children’s hair, these 
results can be used as a contribution to estab-
lishing reference values for total hair Hg in Bra-
zilian children living in coastal areas. 
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Introdução

O mercúrio (Hg) e seus compostos são altamente 
tóxicos para o homem e para os ecossistemas. 
Inicialmente considerado um problema agudo e 
local, a poluição pelo Hg é atualmente entendida 
como global, difusa e crônica. Doses elevadas po-
dem ser fatais para o homem, mas mesmo doses 
relativamente baixas podem ter repercussões ad-
versas graves no desenvolvimento neurológico, 
prejudiciais ao sistema cardiovascular, imunoló-
gico e reprodutivo. O Hg retarda também as ati-
vidades microbiológicas nos solos, é persistente 
e, no meio ambiente, pode transformar-se em 
metilmercúrio (MeHg) no meio aquático, sendo 
esta a sua forma mais tóxica para os organismos 
1. Uma vez no organismo humano, o MeHg atra-
vessa facilmente a barreira placentária, concen-
trando-se especialmente no cérebro, inibindo 
potencialmente o desenvolvimento cerebral do 
feto. Por essas razões, uma grande preocupação 
é a exposição das mulheres em idade fértil e das 
crianças 2,3,4,5.

As primeiras evidências dos efeitos neuroto-
xicológicos do Hg, em conseqüência da ingestão 
materna de alimentos contaminados, foram ob-
servadas em crianças na cidade de Minamata, 
Japão, na década de 50, onde o MeHg liberado 
de uma indústria química contaminou as águas 
da baía local. O Hg eliminado na baía entrou na 
cadeia trófica atingindo moluscos, crustáceos e 
peixes, sofrendo processos de bioacumulação. 
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Embora a quantidade de mercúrio na água do 
mar estivesse menor que 0,1ppb, ela atingia cer-
ca de 50ppm em peixes, com um coeficiente de 
concentração de 5 x 105, e muitas pessoas afe-
tadas pela doença de Minamata apresentavam 
concentrações superiores a 500ppm de mercúrio 
nos cabelos 1,6. A doença provocada pela bioacu-
mulação do Hg atingiu, sobretudo, pescadores 
e suas famílias, cujo hábito de consumir peixe 
era intenso. A população afetada em Minamata 
apresentou problemas neurológicos e as crian-
ças nascidas das mães contaminadas exibiram 
severas deficiências em seu desenvolvimento 
neural, mesmo em casos nos quais havia com-
pleta ausência de sinais clínicos nas mães. Con-
cluiu-se, com base nesse fato, que o cérebro fetal 
é muito suscetível aos efeitos deletérios do MeHg 
em níveis mais baixos do que aqueles que pro-
duziam efeitos detectáveis em recém-nascidos 
ou em adultos 7,8.

Acredita-se atualmente que mesmo o con-
sumo de pequena quantidade de peixe conta-
minado pode afetar acentuadamente a ingestão 
de MeHg em seres humanos e as preocupações 
referentes ao Hg estão baseadas em seus efeitos 
no ecossistema e na saúde humana 9,10. Contu-
do, a eliminação do MeHg e o desenvolvimento 
de sinais e sintomas de intoxicação dependem 
de fatores genéticos que, de certa forma, pro-
tegem o indivíduo da intoxicação; na verdade, 
os sistemas de defesa podem atuar na desin-
toxicação dos sistemas biológicos utilizando 
sistemas protéicos bastante específicos que 
fornecem  uma certa resistência aos efeitos tó-
xicos em suas fases inicias. Estudos recentes 
vêm confirmando que fatores genéticos ligados 
à produção de enzimas e proteínas específicas 
podem influenciar e muito a acumulação de Hg 
no organismo, ou seja, a bioacumulação. Um 
estudo exemplificando tais mecanismos foi 
conduzido por Guimarães-Klautau et al. 11, ava-
liando a suscetibilidade à contaminação por Hg 
e sua relação com o polimorfismo da enzima 
glutationa S-transferase (GST), por meio de bio-
marcadores moleculares, realizado em algumas 
tribos indígenas da Amazônia, Brasil, verificou 
que indivíduos que possuíam o fenótipo GSTM1 
inativo apresentaram teores de Hg em cabelos 
muito mais altos do que indivíduos que possu-
íam o fenótipo GSTM1+/+ ativo, sugerindo que 
a GSTM1 pode estar envolvida na biotransfor-
mação do Hg em humanos. Contudo, a bioacu-
mulação também está relacionada com o sexo, a 
idade, hormônios, a taxa de hemoglobina e a ca-
pacidade de indução das metalotioneínas, que 
podem funcionar como barreiras protetoras do 
cérebro e, particularmente do cerebelo, em que 
o acúmulo é mais pronunciado 12.

Sabe-se que sob a forma biodisponível de 
MeHg, o Hg é facilmente assimilado e entra na 
cadeia alimentar, sofrendo bioacumulação de-
vido à forte afinidade com as proteínas, atin-
gindo concentrações altas nos tecidos de pei-
xes, sendo biomagnificado ao longo da cadeia 
trófica. Portanto, uma das principais formas de 
exposição do homem ao Hg e ao MeHg dá-se 
por meio da dieta, pelas quais são absorvidos 
rapidamente e eliminados lentamente se com-
parado às outras formas mercuriais 13. Então, 
o conhecimento da concentração, transporte 
e dinâmica do Hg em ecossistemas aquáticos 
torna-se necessário para prever tanto o impacto 
potencial em seres humanos, quanto para a vida 
aquática 14,15,16.

O presente estudo teve como objetivo con-
tribuir no estabelecimento de valores de refe-
rência para Hg total em cabelo em regiões lito-
râneas e estuarinas do Estado de São Paulo, pela 
investigação da exposição ao Hg em crianças 
com idade escolar da cidade de Cananéia, pela 
análise do elemento em cabelo considerando 
seu importante papel como biomarcador na 
avaliação da exposição individual ao Hg e MeHg 
e a sua relação com práticas alimentares.

Área de estudo

A subunidade sul do litoral paulista é composta 
pelos municípios de Iguape, Ilha Comprida e 
Cananéia, onde se encontra o Complexo Estua-
rino-Lagunar de Iguape, Cananéia e Paranaguá, 
área reconhecida pela Organização das Nações 
Unidas para a Educação, a Ciência e a Cultura 
(UNESCO) como parte da Reserva da Biosfera, 
em razão de sua importância quanto meio am-
biente natural e de suas culturas tradicionais. 
Fundada oficialmente em 1531, Cananéia é uma 
das cidades mais antigas do país, sendo tam-
bém o município com maior área de manguezal 
na região. A principal fonte de renda do povo é o 
turismo e a pesca, sendo sua população estima-
da em 14.1951 habitantes 17. Com a presença de 
manguezal às suas margens, a formação estuari-
na favorece a concentração de matéria-orgânica 
e a produção de plâncton, tornando-se, assim, 
um berçário para espécies da fauna aquática 18. 
Suas águas são consideradas eutróficas, ricas 
em nutrientes, com intensa produção primária 
marinha 19,20, o que confere ao local proprieda-
des ideais ao desenvolvimento do fitoplâncton 
marinho, dando suporte à cadeia trófica e pos-
sibilitando a produção de muitos peixes com 
qualidade para o consumo pelo homem.
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Procedimento experimental

Após autorização do Comitê de Ética em Pesqui-
sa (parecer – projeto nº. 109/CEP-IPEN-CNEN/
SP), foram coletadas 105 amostras de cabelos de 
escolares com idade entre 4 a 12 anos, em três 
escolas da rede municipal de ensino, aqui co-
dificadas como ES1, ES2 e ES3, situadas em três 
bairros distintos da cidade, considerando a lo-
calização em bairros de pescadores e não pes-
cadores para efeitos de comparação, bem como 
a disponibilidade das escolas em colaborar com 
este trabalho, diante da permissão dos pais das 
crianças participantes. A escolha dos bairros foi 
feita mediante orientações dadas pela Secretaria 
Municipal de Educação de Cananéia, sendo as 
ES2 e ES3 localizadas em bairros onde o número 
de pais “pescadores” era maior. Como ferramen-
ta adicional para o conhecimento da realidade 
sócio-econômica local e também com o objetivo 
de se conhecer dentre as fontes protéicas con-
sumidas pela população local e avaliar as taxas 
de ingestão de organismos aquáticos, aplicou-
se questionário fechado aos responsáveis pela 
criança participante do estudo. Tal questionário 
objetivou a coleta de informações referentes às 
características individuais da criança, renda fa-
miliar e hábitos alimentares e as principais es-
pécies de peixes consumidas na região, contri-
buindo à identificação das possíveis fontes que 
contribuem à exposição e à acumulação do Hg.

Para a amostragem, lavagem, armazenagem 
e análise de cabelo, adotaram-se o protocolo 
recomendado pela International Atomic Ener-
gy Agency 21 e o protocolo de coleta de material 
padronizado para as três escolas participantes 
do estudo. Na coleta das amostras de cabelo, foi 
utilizada uma tesoura de aço inox, limpa com 
etanol (P.  A.) da Merck (Merck, Elmsford, Estados 
Unidos) antes de cada coleta de amostra, retiran-
do-se o cabelo da área occipital, bem próximo ao 
escalpo e utilizando luvas para acondicionar os 
cabelos em sacos plásticos devidamente identi-
ficados. O material foi mantido acondicionado 
e encaminhado o mais breve possível ao labo-
ratório do Instituto de Pesquisas Energéticas e 
Nucleares, da Comissão Nacional de Energia Nu-
clear (IPEN-CNEN). Antes da análise, as amos-
tras de cabelo foram individualmente picotadas 
com auxílio de uma tesoura de aço inoxidável, 
resultando em segmentos de aproximadamente 
0,5mm de comprimento. Cada amostra foi trans-
ferida para um béquer limpo para ser submetida 
ao procedimento seqüencial de lavagem com 
água e acetona (P. A.) da Merck e posterior seca-
gem em temperatura ambiente, sendo dispostas 
nos próprios filtros utilizados no processo de fil-
tração. Uma vez secos, os filtros foram dobrados 

com objetivo de impedir perda de amostras e 
acondicionados em sacos plásticos identificados 
e conservados em dessecadores até o momento 
da análise.

A determinação de Hg total foi feita por es-
pectrometria de absorção atômica com geração 
de vapor frio (CV AAS – FIMS 100 – Flow Injec-
tion Mercury System, Perkin Elmer) 22,23. Para 
a análise, foram pesados cerca de 0,10g a 0,15g 
de amostra tratada diretamente em um frasco 
de teflon fechado da Savilex (Savillex Vancouver, 
Canadá), com capacidade de 18,2mL. Após a pe-
sagem, foram adicionados 4mL de ácido nítrico 
(HNO3) concentrado e 2mL de ácido sulfúrico 
(H2SO4) concentrado, ambos da Merck, e deixa-
dos reagir com as amostras durante toda a noite. 
No dia seguinte, os frascos foram colocados em 
bloco digestor da TECNAL (TECNAL, Piracicaba, 
Brasil), a 90ºC, durante três horas. Após a diges-
tão, os frascos foram colocados em banho de gelo 
até o completo resfriamento e, em seguida, adi-
cionados 250µL de solução de dicromato de po-
tássio (K2Cr2O7) 10% (m/v), para a estabilização 
do Hg. Completou-se o volume até a marca de 
18,2mL. Todos os reagentes utilizados possuíam 
grau analítico. A alta pureza da água, de 18MΩ.
cm-1 de resistividade foi obtida usando sistema 
Milli-Q (Millipore, Bedford, Estado Unidos). A so-
lução estoque de Hg (1.255mg.L-1) foi preparada 
dissolvendo-se óxido de mercúrio (HgO; Johnson 
Matthey Chemicals Limited, Londres, Reino Uni-
do) em HNO3.

Na determinação de Hg, meticulosa limpeza 
dos materiais é essencial. Toda a vidraria utili-
zada é deixada por 24 horas em Extran 2% (v/v) 
(Merck S/A Indústrias Químicas, São Paulo, Bra-
sil) e enxaguada com água Milli-Q. Em seguida, é 
deixada por 72 horas em 20% (v/v) HNO3 e final-
mente é enxaguada novamente com água Milli-Q 
por pelo menos três vezes.

O controle de qualidade analítico e a valida-
ção da metodologia, quanto à precisão e à exati-
dão para a determinação de Hg total em cabelos, 
foram feitos por meio da análise de material de 
referência com valor certificado, a saber: Hu-
man Hair Spiked (IAEA 085) e Human Hair (IAEA 
086).

Resultados e discussão

Os teores de Hg total obtidos na análise dos ma-
teriais de referência, bem como os valores certi-
ficados encontram-se na Tabela 1. Os resultados 
obtidos na determinação do Hg total nos ma-
teriais de referência biológicos mostraram des-
vios-padrão relativos de 2,6 e 3,6, e erros relativos 
de 1% para ambos os materiais, verificando-se 
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a precisão e exatidão, respectivamente. Obser-
vou-se por meio desses dados que, nos materiais 
analisados, os erros e os desvios relativos foram 
baixos, assegurando a qualidade do procedimen-
to analítico adotado.

A Tabela 2 apresenta os valores de mediana, 
intervalo obtido para os teores de Hg total nas 
amostras de cabelo e percentual de consumo se-
manal de peixe (contudo, alguns questionários 
não apresentaram resposta no item consumo 
semanal, visto o responsável em buscar a crian-
ça na escola desconhecer a freqüência de con-
sumo). As concentrações médias e os intervalos 
obtidos foram: 0,04mg.kg-1 (0,01-0,77mg.kg-1), 
0,39mg.kg-1 (< 0,01-3,33mg.kg-1) e 0,39mg.kg-1 
(< 0,01-2,81mg.kg-1), para as escolas ES1, ES2 e 
ES3, respectivamente, sendo que estes intervalos 
amplos refletem os extremos na freqüência de 
consumo semanal de peixe. Os valores médios 
ficaram abaixo de 2mg.kg-1, preconizado pela Or-
ganização Mundial da Saúde (OMS) 24 para po-
pulação adulta não exposta, assim como abaixo 
dos valores críticos situados entre 10-20mg.kg-1, 
os quais apresentam a possibilidade do desen-
volvimento anormal em crianças 25. No entan-
to, apenas dois valores acima de 2mg.kg-1 foram 
observados, não significativos diante do número 
amostral estudado, porém refletindo que a mi-
gração de famílias de outras regiões ou diferentes 

hábitos alimentares podem refletir na exposição 
ao Hg, requerendo uma avaliação mais profunda 
como forma preventiva dos efeitos da bioacumu-
lação detectada.

Deve-se considerar que comunidades mais 
pobres, como grupos indígenas, populações 
ribeirinhas e caiçaras têm no peixe a principal 
fonte de proteínas, enquanto comunidades com 
maior poder econômico possuem mais opções 
e não consomem quantidades tão elevadas de 
peixe, conforme resultado de pesquisa publica-
do na Pesquisa de Orçamentos Familiares (POF 
2002/2003) 26, realizada pelo Instituto Brasilei-
ro de Geografia e Estatística (IBGE), segundo o 
qual a participação de carne bovina e de frango 
na dieta familiar tende a aumentar de maneira 
uniforme com o nível de orçamento familiar. To-
davia, um padrão oposto de relação com o orça-
mento é observado para a carne de peixe, que 
apresenta tendência ao declínio com o aumento 
da renda familiar.

No presente estudo, a escola ES1 apresentou 
valor de mediana bem mais baixo que as escolas 
ES2 e ES3, e a principal característica das crianças 
das duas últimas escolas é o maior índice de pais 
“pescadores” (45,7%), o que corrobora o resulta-
do observado, pois naturalmente a freqüência de 
consumo de peixes e/ou frutos do mar é maior 
nestas famílias. Na escola ES1, observou-se uma 

Tabela 1  

Resultados de mercúrio (Hg) total (mg.kg-1) nos materiais de referência (n = 7).

 Material de referência Hg total (mg.kg-1) Valor certificado (mg.kg-1) Desvio-padrão relativo Erro relativo

  Média ± desvio-padrão Valor médio (mínimo-máximo) % %

 IAEA-085 (cabelo humano) 22,97 ± 0,60 23,2 (22,4-24,0) 2,6 1,0

 IAEA-086 (cabelo humano) 0,579 ± 0,021 0,573 (0,534-0,612) 3,6 1,0

IAEA 085: Human Hair Spiked; IAEA 086: Human Hair.

Tabela 2  

Resultados do teor de mercúrio (Hg) total em cabelo de crianças das três escolas da rede municipal de ensino participantes 

do estudo e consumo semanal de peixe. Cananéia, São Paulo, Brasil.

 Escolas Hg total (mg.kg-1) Consumo semanal de peixes (%)

  Mediana Intervalo 0-1 vez ≥ 2 vezes

 ES1 0,04 0,01-0,77 46,7 33,3

 ES2 0,39 < 0,01-3,33 45,0 47,5

 ES3 0,39 < 0,01-2,81 50,0 50,0

 Total 0,36 < 0,01-3,33 - -
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freqüência de consumo de peixes e frutos do mar 
de 46,7% considerado o hábito de consumo entre 
0 a 1 vez por semana, considerando-se a opção 
de consumo de outras fontes de proteína que não 
aquáticas, conforme demonstraram as respostas 
obtidas pelo questionário. Nas crianças da escola 
ES2 e ES3, 47,5% e 50% dos pais, respectivamen-
te, responderam que a criança consumia peixe 
ou outro fruto do mar duas ou mais vezes por 
semana. De uma forma geral, a maioria das fa-
mílias apresentou baixo poder aquisitivo, visto 
que a faixa salarial predominante ficou entre 1-5 
salários mínimos (67,6%), caracterizando uma 
população de baixa renda, com maior dependên-
cia no consumo de proteína de origem aquática, 
que apresenta maior oferta e menor custo na re-
gião de estudada. A maior parte dos responsá-
veis entrevistados revelou que consumia parte 
do produto da pesca em sua própria família. Essa 
observação também é apresentada em outros es-
tudos 18.

Referente aos grupos de peixes mais consu-
midos, a pescada (gênero Cynoscion) foi citada 
em 42,5% das respostas aos questionários da 
escola ES2 e em 46% das respostas aos questio-
nários da escola ES3. A espécie é predadora, ou 
seja, é carnívora, portanto sujeita a um alto grau 
de biomagnificação, com tendência a apresentar 
altos teores de Hg quando o ambiente está con-
taminado. Na escola ES1, a pescada foi citada em 
33,3% dos questionários, com mesmo número 
de citações para a tainha (gênero Mugil), espé-
cie não predadora 27. O consumo de camarão, de 
uma forma geral, foi alto nas três escolas, sendo 
citado em 30,5% dos casos, seguido pelo consu-
mo de siris e caranguejos e/ou outros frutos do 
mar, atingiram 21,9% das respostas. O consumo 
diferenciado esteve relacionado: (i) ao preço/
oferta; (ii) à captura/pesca e (iii) à época do ano; 
lembrando que crianças de família de pescado-
res apresentaram um consumo maior de peixe 
na semana.

Os valores obtidos foram também mais baixos 
que os valores encontrados em outros estudos e 
na Região Amazônica 28, conforme apresentado 
na Tabela 3, fato que pode estar relacionado à 
exposição do pescado às fontes de contamina-
ção e/ou às opções de consumo de proteínas de 
outras origens.

A América Latina, particularmente em algu-
mas localidades da Região Amazônica, é con-
siderada como seriamente impactada por Hg 
devido à extração de ouro, com cerca de meio 
milhão de pessoas diretamente envolvidas na 
atividade. Santos et al. 29, em uma tentativa de 
contribuir para o estabelecimento de valores de 
referência para os níveis de Hg total em cabelos 
e em peixes da Amazônia, determinaram a con-

centração de Hg, juntamente com a avaliação da 
presença de sinais ou sintomas relacionados à 
contaminação com Hg em quatro comunidades 
na Bacia Amazônica, consideradas não impac-
tadas pela mineração de ouro. Neste estudo 29, 
verificaram-se teores de Hg total nos cabelos da 
ordem de 4,33mg.kg-1 (0,40-11,60mg.kg-1) para 
321 indivíduos da localidade de Santana do Itu-
qui; 3,98mg.kg-1 (0,40-11,76mg.kg-1) para 316 in-
divíduos da Aldeia do Lago Grande; 5,46mg.kg-1 
(0,37-49,85mg.kg-1) para 504 indivíduos da Vila 
do Tabatinga e 8,98mg.kg-1 (0,61-45,59mg.kg-1) 
em 203 indivíduos da localidade de Caxiuanã. O 
consumo de peixe foi caracterizado como alto 
em todas essas comunidades, mas nenhum sinal 
ou sintoma relacionado à contaminação com Hg 
foi verificado.

Outro estudo, que avaliou as seqüelas neu-
rotóxicas da exposição ao MeHg em um grupo 
de pessoas da vila do rio Tapajós, Estado do Pa-
rá, Brasil, por outro lado, sugeriu que embora 
possa haver certa reversibilidade da deficiência 
motora, as conseqüências nas funções sensoriais 
podem ser progressivas ou irreversíveis 30. En-
tretanto, Tavares et al. 31, investigando também 
possíveis seqüelas neurotóxicas da exposição 
moderada ao Hg em um grupo de crianças ribei-
rinhas da Amazônia que apresentam maior con-
sumo de peixes e outro, com menor consumo, 
observaram uma elevada proporção de crianças 
que apresentaram desempenhos neurológicos 
considerados como “não normais” em ambos os 
grupos, evidenciando que os resultados não po-
deriam estar somente relacionados à exposição 
ao Hg e às limitações do uso deste único tipo de 
teste em crianças ribeirinhas.

Os resultados observados no estudo atual in-
dicam a necessidade de se obter um maior núme-
ro de informações sobre valores de concentração 
de Hg, provenientes de diversas regiões brasilei-
ras de modo a contribuir com o estabelecimento 
dos valores considerados limites em nosso país, 
uma vez que, em algumas localidades, apesar de 
os valores estarem acima do limite sugerido pela 
OMS (o valor de 50mg.kg-1 de Hg encontrado em 
cabelos de grupos com alto consumo de peixe já 
está associado a 5% de risco de danos neurológi-
cos em adultos 24), não induziram sintomas visí-
veis relacionados à intoxicação pelo elemento.

Deve-se ressaltar, no entanto, que não exis-
tem disponíveis na literatura científica valores 
para concentrações de Hg em cabelo de crian-
ças (consideradas as mais sensíveis aos efeitos 
deletérios do elemento), bem como há carência 
de estudos relativos ao teor de Hg em cabelo em 
comunidades nacionais situadas fora do ecossis-
tema amazônico. Desse modo, o estudo realiza-
do em cabelos de crianças em idade escolar, para 
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a determinação do teor de Hg, pode futuramente 
contribuir para a elaboração e comparação do 
perfil da distribuição do Hg e MeHg no país, con-
siderando a ampla diversidade de ecossistemas 
e padrões culturais e sócio-econômicos, já que 
a freqüência com que as populações consomem 
pescado e a espécie consumida recebe influên-
cias desses aspectos 32.

Conclusões

O início de um programa de monitoramento na 
região de Cananéia ocorreu, mostrando o baixo 
grau de impacto ambiental nesta região em rela-
ção à exposição ao Hg e, a princípio, os valores 

obtidos podem ser considerados indicadores do 
background da região. Entretanto, esse progra-
ma deve ser expandido para uma amostragem 
regional, bem como para outras regiões litorâne-
as, de modo a contribuir para a formação de um 
senso, observando as tendências não só quan-
to ao consumo e bioacumulação, mas também 
quanto às características ambientais e sociais da 
população.

Novos estudos em um maior número de lo-
calidades do litoral paulista devem ser imple-
mentados com o objetivo de se obter valores de 
referência, considerados o hábito de consumo 
no âmbito do quadro sócio-econômico e cul-
tural e a qualidade ambiental das regiões esco-
lhidas.

Tabela 3 

Comparação do teor de mercúrio (Hg) total em cabelo de crianças de várias localidades do Brasil.

 Referência Comunidades Hg total (mg.kg-1)

   Média ± desvio-padrão Intervalo

 Santos et al. 33 Brasília Legal – idade do grupo: 0-5 anos (Estado do Pará) 5,84 ± 4,91 1,09-20,46

 Tavares et al. 31 Barão do Melgaço – idade do grupo: 3-7 anos (Estado do Mato Grosso) 5,37 ± 3,35 0.58-17,14

 Bastos et al. 34 Bacia do Rio Madeira: crianças e adultos (Região Amazônica) 15,22 ± 9,60 0,36-150,0

 Santos et al. 33 São Luiz do Tapajós – idade do grupo: 0-5 anos (Estado do Pará) 32 21,06 ± 14,38 0,10-94,50

 Soares et al. 35 Waru (índios da Vila Dr. Tanajura) – idade do grupo: 4-8 anos (Estado de Rondônia) 5,60 ± 0,80 5,06-6,58

 Barbosa et al. 36 Rio Negro – idade do grupo: < 15 anos (Região Amazônica) 18,52 ± 10,04 0,51-45,89

 Associação de Consciência  Cubatão – idade do grupo: 1-10 anos (Estado de São Paulo) 0,88 ± 0,61 -

 à Prevenção Ocupacional 37 

 Presente estudo Cananéia – idade do grupo 4-12 anos (Estado de São Paulo) 0,48 ± 0,35 < 0,01-3,33
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Resumo

Os níveis de mercúrio (Hg) total em cabelos estão dire-
tamente relacionados à alimentação, particularmente 
ao consumo de peixes por populações costeiras com 
grande representação caiçara. No presente estudo fo-
ram avaliados os níveis de mercúrio total em cabelos 
de crianças com idade entre 4 e 12 anos, pertencente a 
três escolas públicas da cidade de Cananéia, São Paulo, 
Brasil. Os resultados obtidos (mediana e intervalo) pa-
ra mercúrio total foram de: 0,04mg.kg-1 (0,01-0,77mg.
kg-1), 0,39mg.kg-1 (< 0,01-3,33mg.kg-1) e 0,39mg.kg-1 
(< 0,01-2,81mg.kg-1) considerando as escolas ES1, ES2 
e ES3, respectivamente. Em geral, os valores encontra-
dos estiveram bem abaixo do valor preconizado pela 
Organização Mundial da Saúde para uma população 
adulta não exposta ao mercúrio (2,0mg.kg-1). Os bai-
xos valores observados e a inexistência de valores de 
referência para mercúrio total em cabelos de crianças 
brasileiras possibilitam a consideração desses valores 
como possível referência nacional em cabelos de popu-
lações costeiras, uma vez que foram obtidos em região 
de baixo impacto ambiental.

Exposição a Produtos Químicos; Mercúrio; Cabelo; 
Criança
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